e

Olsztyn, 10.06.2025r.

Dr. hab. n. med. Waldemar Och
Katedra Neurologii i Neurochirurgii UWM
Kliniczny Oddziat Neurochirurgiczny WSS w Olsztynie

Recenzja rozprawy doktorskiej lek. tukasza Przepiorki pt.
»Ocena koniecznosci stosowania szwow Dandy’ego w czasie planowych
kraniotomii nadnamiotowych”

Promotor: prof. dr. hab. n. med. Przemystaw Kunert

Klinika Neurochirurgii i Neurochirurgii Dzieciecej WUM

Rozprawa doktorska autorstwa lek. tukasza Przepiérki stanowi przyktad
dojrzatej i wysoce kompetentnej pracy naukowej w dziedzinie neurochirurgii
klinicznej. Tematyka podjeta przez Autora dotyczy zagadnienia, ktére — mimo
zakorzenienia w rutynowej praktyce neurochirurgicznej — nie posiada
jednoznacznego potwierdzenia w literaturze opierajacej sie na metodologicznie
poprawnych, randomizowanych badaniach klinicznych. Ocena zasadnosci
stosowania szwéw Dandy’ego podczas planowych kraniotomii nadnamiotowych
nie tylko dotyka kwestii bezpieczedstwa pacjenta i efektywnosci interwencji
chirurgicznej, ale réwniez weryfikuje zasadno$¢ wieloletniej praktyki
operacyjnej, ktéra dotad byta traktowana niejako dogmatycznie. Tym samym
praca ta wpisuje sig w aktualne daienia wspodtczesnej chirurgii do rewizji
stosowanych procedur na podstawie dowoddéw naukowych wysokiej jakosci.

Dysertacja lek. tukasza Przepiorki opiera sie na cyklu czterech spéjnych



tematycznie prac oryginalnych, trzy z nich sg juz opublikowane, natomiast

czwarta zostata zaakceptowana i jest w przygotowaniu do druku.
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Sumaryczny wspotczynnik oddziatywania (IF) wynosi 11,3, natomiast

sumaryczna punktacja MEiN wynosi 370 punktdw.

Rozprawa zostata poprawnie skonstruowana pod wzgledem uktadu
formalnego. Skfada sie z czesci wprowadzajacej, zawierajacej uzasadnienie
wyboru tematu, przegladu aktualnego piSmiennictwa, precyzyjnego
sformutowania celow badawczych oraz szczegétowego opisu metodologii. Dalej
nastepuje prezentacja wynikow, ich omowienie i interpretacja oraz koricowe
wnioski. Do pracy dotaczono cztery oryginalne publikacje naukowe opisujgce
wzajemnie  powigzane etapy badawcze: przygotowanie protokotu
systematycznego przegladu literatury, opracowanie protokotu
wieloosrodkowego randomizowanego badania klinicznego, przeprowadzenie
badania ankietowego dotyczacego praktyk polskich neurochirurgéw oraz
realizacje wieloosrodkowego randomizowanego badania klinicznego, ktére
stanowi najwazniejsze osiggniecie badawcze Doktoranta.

Pierwsza publikacja to protokdt systematycznego przegladu literatury
przygotowany zgodnie z aktualnymi wytycznymi. W opracowaniu tym Doktorant
dokonat precyzyjnej analizy dostepnych Zrddet i wskazat, ze dotychczas nie
przeprowadzono kompleksowego przegladu systematycznego poswieconego
zasadnosci stosowania szwow mocujacych opone twardg. Podkreélono réwniez,
ze wpltyw stosowania tych szwdw na bole gtowy oraz ryzyko ptynotoku nie zostat

jednoznacznie okreslony. Protokoét zawiera szczegdtowy opis metodologii, w tym



strategii wyszukiwania literatury, kryteriéw kwalifikacji badan oraz planowanych
metod oceny jakosci i ryzyka btedu systematycznego. Przygotowanie takiego
protokotu stanowi cenny wktad w uporzadkowanie dotychczasowego stanu
wiedzy i daje solidng podstawe do dalszych analiz.

Druga pubtikacja to protokét wieloosrodkowego badania klinicznego typu
non-inferiority, z randomizacjg i podwéjnym zaslepieniem, ktérego celem byta
ocena czy odstgpienie od stosowania szwdéw Dandy’ego nie prowadzi do
zwiekszenia ryzyka reoperacji z powodu krwiaka zewngtrztwardowkowego.
Protokoét zostat opracowany w sposéb kompetentny i szczegétowy. Prawidtowo
okreslono kryteria wtgczenia i wytaczenia, zasady randomizacji i zaslepienia, a
takie szczegétowo zdefiniowano punkt koficowy pierwszorzedowy oraz punkty
drugorzedowe. Zastosowanie modelu badania typu non-inferiority byto
podejsciem w peini adekwatnym do charakteru pytania klinicznego. Warto
podkresli¢ wysoka jakos¢ metodologiczng przyjetego projektu.

Trzecia publikacja prezentuje wyniki ogoélnopolskiego badania
ankietowego przeprowadzonego wsréd polskich neurochirurgéw. Badanie
objeto znaczacy grupe respondentdow i dostarczyto wartosciowych danych na
temat aktualnych praktyk klinicznych w zakresie stosowania szwéw Dandy’ego.
Wyniki wskazuja, iz znaczna wiekszos$¢ neurochirurgdw stosuje omawiane szwy
w duzym odsetku przypadkéw, a praktyka ich stosowania jest gteboko
zakorzeniona. Ponadto zebrane dane ukazujy znaczne zréinicowanie innych
aspektéw praktyki okotooperacyjnej. Podkresla to potrzebe standaryzacji
postepowania w oparciu o dane naukowe. Badanie to w istotny sposéb
uzupetnia obraz stanu praktyki klinicznej i stanowi wainy kontekst dia
interpretacji wynikéw badania klinicznego.

Czwarta publikacja, przedstawiajgca wyniki randomizowanego badania

wieloosrodkowego, prezentuje sie jako wzorcowy przyktad zastosowania zasad



metodologii badan klinicznych w praktyce. W badaniu uwzgledniono
randomizacje z wykorzystaniem generowanego komputerowo schematu
alokacji, odpowiednie zaslepienie oraz zdefiniowanie pierwotnego punktu
koricowego (konieczno$¢ reoperacji z powodu EDH), a takie szereg
drugorzedowych punktéw korcowych ({Smiertelnosé¢, readmisja, ptynotok,
deficyty neurologiczne, przemieszczenie struktur linii srodkowej itp.). Zebrano
dane od 490 pacjentow z pieciu oSrodkéw neurochirurgicznych w Polsce. Cho¢
proba ta byta mniejsza od planowanej {2000 pacjentdow)}, Autor stusznie
wykazuje, ze analiza mocy testu wykazata 100% sity statystycznej dla gtéwnego
punktu koncowego. Co wiecej, zastosowano analizy zgodne z zasadg intention-
to-treat, per-protocol i as-treated, co dodatkowo zwigksza wiarygodnosé
wynikdw. Analiza statystyczna zostata przeprowadzona =z naleiyta
starannoscig. Wyniki badan wskazujg jednoznacznie, ze brak stosowania szwow
Dandy’ego nie wigzat sie z wyzszym ryzykiem koniecznosci reoperacji z powodu
EDH, ani z istotnym pogorszeniem ktoregokolwiek z drugorzedowych punktéw
koncowych. Co wiecej, Autor wskazuje, ze szwy Dandy’ego moga wigzac sie z
nieco wyzszym ryzykiem ptynotoku, cho¢ réinica ta nie osiggneta istotnosci
statystycznej.

Dyskusja zostata przygotowana starannie i wykazuje dojrzatos¢ naukowsy
Doktoranta. Kandydat nie tylko odnosi wyniki do literatury, ale takze podejmuje
refleksje nad ich znaczeniem klinicznym, wskazujagc na mozliwe praktyczne
konsekwencje w zakresie zmiany dotychczasowych protokotéw operacyjnych.
Wskazuje rdwniez na potencjaine oszczednosci materiatowe, skrécenie czasu
trwania zabiegu oraz ograniczenie ryzyka powiktad wynikajacych z ingerencji w
strukture opony twardej. Co istotne, Autor nie unika takze wskazania ograniczes
swojego badania — w tym mniejszej niz planowana liczby pacjentéw, braku

analizy réinic pomiedzy osrodkami oraz mozliwosci wptywu decyzji operatora na



przestrzeganie alokacji w wyjatkowych sytuacjach.

Warto takze podkresli¢ wysoki poziom edytorski pracy. Jezyk rozprawy jest
poprawny, styl jest naukowy i precyzyjny, a tekst zostat przygotowany bardzo
starannie zaréwno pod wzgledem formalnym, jak i merytorycznym. Praca
zawiera bogaty materiat graficzny (tabele, wykresy, diagramy), ktéry utatwia
interpretacjg wynikéw. Autor umiejetnie korzysta z literatury, w tym wtasnych
publikacji opublikowanych w renomowanych czasopismach recenzowanych
{m.in. ,BMIJ Open”, ,Neurosurgery”, ,Trials"), co Swiadczy o rozpoznawalnosci i
akceptacji dorobku naukowego Doktoranta w miedzynarodowym $rodowisku
akademickim.

Realizacja tak zloionego projektu badawczego, obejmujgcego
wieloosrodkowe badanie kliniczne, stanowi istotne osiggniecie. Wymagata ona
nie tylko biegtosci metodologicznej, lecz takie umiejetnosci organizacyjnych i
koordynacyjnych oraz skutecznej wspéipracy w ramach zespotu badawczego.
Stopiert samodzielnosci wykazany przez Doktoranta na wszystkich etapach
projektu naleiy oceni¢ wysoko.

Catosc¢ pracy stanowi dowéd na wysoki poziom przygotowania naukowego
Kandydata, jego kompetencje kliniczne i badawcze oraz umiejetnosé przetozenia
problemu praktycznego na projekt naukowy o odpowiednim rygorze
metodologicznym. Wyniki badania majg potencjat do racjonalizacji i
uproszczenia procedur chirurgicznych, co moze skutkowaé skrdéceniem czasu
operacji, zmniejszeniem ryzyka powiktan oraz bardziej efektywnym

wykorzystaniem zasobow.



Podsumowujac, tematyka, zakres badan, jakosé prezentacji danych i
whnioskowania oraz poziom publikacji naukowych pozwalaja jednoznacznie
stwierdzi¢, ze rozprawa spetnia wymagania stawiane pracom doktorskim
okreslone na podstawie art. 187 Ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyiszym i
Nauce (t.j. Dz. U. 2 2023 r. poz. 742). W zwigzku z powyiszym wnioskuje do
Rady Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o
dopuszczenie lek. tukasza Przepiorki do dalszych etapéw przewodu

doktorskiego.




