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Recenzja rozprawy doktorskiej lek.med. Karola Ratajczaka na stopiert naukowy doktora

nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne p.t.

Analiza wynikéw leczenia wieloodtamowych ztamari korica blizszego ko$ci ramiennej w

zalezno$ci od zastosowanej techniki stabilizacji.
Poréwnanie osteosyntezy $rédszpikowej i ptytkowej w trakcie trwania

pandemii SARS-Covid-19.

Przedstawiona do recenzji praca stanowi zbiér pieciu publikacji opisujacych

wieloodlamowe zlamania blizszego korica koéci ramienne;j.
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W trzech publikacjach doktorant jest pierwszym autorem, w tym pracy opublikowanej w

czasopismie zagranicznym (Medicina- Kaunas), w pozostatych dwéch jest drugim autorem.

Dorobek naukowy doktoranta wchodzacych w skiad cyklu publikacji stanowi facznie 2,600 IF
i 175 punktéw MEIN.

W pracy doktorskiej postawit sobie dwa cele:

1. Jaka jest funkcja stawu ramiennego i sprawnosci koficzyny po leczeniu osteosynteza
$rodszpikowg oraz osteosynteza ptytkowa?

2. Ktora technika daje lepsze wyniki operacyjnego leczenia ztamar blizszego odcinka kosci
ramiennej - osteosynteza Srodszpikowa czy osteosynteza ptytkowa - przed i w trakcie

pandemii SARS COVID - 19?

Wszystkie prace dotycza ztaman blizszego korica koéci ramiennej , w ich najciezszej postaci w
Ill-cim i IV stopniu wedtug Neera. Doktorant szeroko opisat anatomie blizszego korica kosci
ramiennej, przyczyny powstawania tych ztaman z uwzglednieniem etiologii, przemieszczenia
odtaméw spowodowanych nie tylko mechanizmem urazu, ale zaleznych réwniez od wieku i
kondycji chorych, stanu tkanki kostnej (osteoporozy). Oméwit wyczerpujaco skale ztaman
wedtug Neera oraz AQ/ASIF, a takze wskazania do leczenia nieoperacyjnego i operacyjnego.

Poréwnat tez metody zespolenia tych ztamani. W postepowaniu pooperacyjnym wskazat na

)

istotng role rehabilitacji i jej wptyw na koricowy wynik leczenia.



W pracy p.t. ,,Analiza niepowodzen leczenia operacyjnego wieloodtamowych ztaman
blizszego korica kosci ramiennej w materiale wtasnym” zostaty szeroko przedstawione wyniki
leczenia operacyjnego 131 chorych leczonych w Klinice Ortopedii i Traumatologii Narzadu

Ruchu WUM i niepowodzenia leczenia operacyjnego u 25 chorych.

Doktorant dokonat analizy przyczyn powstania powikfan uwzgledniajgce nie tylko
problemy operacyjnej stabilizacji tych ztaman z uwzglednieniem rodzaju zespolenia IMN
versus ASLP, ale rowniez wskazat jako przyczyne niepowodzen u 16-tu chorych wadliwg
stabilizacje operacyjng ztaman. Omowit rowniez rolg opieki pooperacyjnej z uwzglednieniem

rehabilitacji.

Z kolei w pracy ,,Wplyw przesrubowania glowy kosci ramiennej na funkcjonalny wynik
leczenia wielofragmentowego ztamania konca blizszego kosci ramiennej leczonego plytka
katowo -stabilng. Studium przypadku” oméwiony zostat przypadek powiklania operacyjnego
stabilizacji ztamania plyta katowo stabilna w skrajnym przypadku osteoporozy blizszego
konca kosci ramiennej, w ktorym dla stabilnego posadowienia wkretow trzeba byto wykonaé
ich kotwiczenie nie tylko w warstwie podchrzestnej gtowy kosci ramiennej, ale rowniez w
chrzastce stawowej. W kolejnej pracy doktorant przedstawit rowniez odlegly wynik takiego

postepowania.

W opublikowanej pracy w recenzowanym czasopismie Medicina (Kaunas) IF-2.600 doktorant
poréwnat wyniki operacyjnego ztaman blizszego konca kosci ramiennej przed i podczas
epidemii SARS- Covid- 19 za pomoca plyt katowo stabilnych i gwozdzi srodszpikowych.
Poréwnat wyniki funkcjonalne obu technik stabilizacji ztaman u 113 chorych leczonych w
Klinice Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu WUM w warunkach obostrzen
wprowadzonych podczas pandemii SARS-Covid-19, z wynikami uzyskanymi przed
pandemig, tj. w okresie od 01.01.2017 do 30.09.2019.
Stwierdzit, ze podczas pandemii SARS-Covid-19 nieznacznie lepsze wyniki uzyskano za
pomocy stabilizacji ptytami katowo-stabilnymi przy czym na taki wynik mogly wptywac
réwniez trudnosci w opiece pooperacyjnej i rehabilitacji spowodowane obostrzeniami
podczas pandemii. Uzyskane wyniki leczenia por6wnat dwoma skalami Constanta- Murleya i
kwestionariuszem Quick — Dash.

W podsumowaniu doktorant stwierdzit, ze obie metody zespalania wieloodtamowych

ztaman blizszego konca kosci ramiennej pozwalaja na uzyskanie poréownywalnych wynikéw



leczenia, natomiast na koncowy rezultat ma réwniez wplyw postgpowanie pooperacyjne- i tu
w pracy ,,Wieloodfamowe ztamania korica blizszego kosci ramiennej — zasady diagnostyki,

leczenia i usprawniania” przedstawit tréj- etapowy schemat usprawniania pooperacyjnego.

Na postawie przedstawionego cyklu prac i ich oméwienia uwazam, ze lek.med. Karol
Ratajczak dokonat rzetelnej analizy przyczyn wystepowania ztaman blizszego konca kosci
ramiennej, przedstawit metody postepowania zaréwno nieoperacyjnego jak i operacyjnego,
dokonat analizy materiatu chorych leczonych w Klinice Ortopedii | Traumatologii Narzadu
Ruchu WUM. W omowieniu popetnit kilka drobnych bledow literowych i interpunkcyjnych

nie majgcych wplywu na koncowg ocene pracy.

Wszystko to pokazuje, ze doktorant potrafi prawidtowo i samodzielnie formutowaé
cele i wyciagac wnioski, korzystac z pismiennictwa zaréwno polskiego jak i obcojezycznego,

samodzielnie opracowywac materiat kliniczny.

Na tej podstawie stwierdzam, ze Rozprawa doktorska spelnia warunki okreslone w
art. 187 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiszym i nauce (Dz U. 2018
poz. 1668) i wnioskuje o dopuszczenie lek.med. Karola Ratajczaka do dalszego etapu
obrony pracy doktorskiej.

Jednoczesnie wnioskuj¢ o wyrdznienie pracy lek.med. Karola Ratajczaka poniewaz dokonat
dokladnej analizy powstawania i leczenia ztaman blizszego kofica koéci ramiennej (trzeciej co
do czestosci wystgpowania przyczyny urazow u cziowieka), pordbwnat metody i wyniki

zespolenia plytkowego i §rodszpikowego, przedstawit schemat postepowania

oo

usprawniajacego po operacji.



