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Ocena rozprawy doktorskiej lek med. Mai Pietrzak
na temat:
sAnaliza czynnikéw ryzyka, przebiegu klinicznego oraz powiklan choréb
wywolywanych przez wirusa ospy wietrznej i pélpasca

u dzieci z uwzgl¢dnieniem wplywu pandemii COVID-19.”

Problematyka ospy wietrznej u dzieci dotyka pracy kazdego pediatry. Choroba popularnie
uwazana jest lagodng infekcje wieku dziecigeego, ktorej wystapienie wpisane jest w okres
adolescencji. Powszechno$¢ zakazenia, pojawianie si¢ czesto zachorowan gromadnych wéréd
os0b uczgszczajgeych do tej samej placowki edukacyjnej sprzyja samoleczeniu przez
rodzicow, niekiedy w oparciu o wiedzg uzyskang od znajomych lub na forach internetowych.
Mozliwos¢ pojawienia si¢ konsekwencji zakazenia VZV u dziecka, zaréwno wezesnych,
takich jak zakazenia bakteryjne skory, zapalenie pluc, ostra ataksja mézdzkowa; czy tez
poznych epizodéw polpasca traktowana jest przez pacjentow marginalnie. Tymczasem, jak
wykazuje do$wiadczenie lekarzy, zwlaszcza specjalistéw choréb zakaznych wieku
dziecigeego choroba ta i jej powiklania moga stanowi¢ powazny problem terapeutyczny. Z
tego tytulu podjgcie przez panig lek. med. Maj¢ Pietrzak tematu: ,,Analiza czynnikéw ryzyka,
przebiegu klinicznego oraz powiklan choréb wywolywanych przez wirusa ospy wietrznej i
potpasca u dzieci z uwzglednieniem wplywu pandemii COVID-19” w przedstawionej mi do

recenzji pracy doktorskiej uwazam za zasadny ze wzglgdoéw naukowych oraz praktycznych.

Jako podstawg swojej rozprawy doktorskiej Doktorantka przedstawita monotematyczny cykl
obejmujacy pig¢ prac opublikowanych w czasopismach recenzowanych w latach: 2021-2024,

w lym dwa artykuly oryginalne, jeden pogladowy, jeden obejmujacy cykl przypadkéw oraz



jeden list do redakcji. Laczny wspdlczynnik oddzialywania cyklu -Impact Factor wynosi 8,7;
punktacja MEIN -390. Cykl ten obejmuje:

1. Pietrzak M, Pokorska-Spiewak M. Impact of COVID-19 Pandemic on the Clinical Course
and Complications of Varicella—A Retrospective Cohort Study. Pediatr Rep. 2024, 16, 451~
460.

2. Pietrzak M, Pokorska-Spiewak M. Varicella-zoster virus hepatitis — a rare complication of
primary infection in immunocompetent children? Clinical and Experimental Hepatology.
2024;10(3):170-175.

3. Pietrzak M, Pokorska—épiewak M. Shingles in Children. Pediatr Infect Dis .
2024;43(8):e275-e277.

4. Pietrzak M, Pluta M, Pokorska-Spiewak M, Marczynska M. Meningitis in the Course of
Herpes Zoster Ophthalmicus in an Immunocompetent Boy. Pediatr Infect Dis J.
2023;42(9):e361-e362.

5. Pietrzak M, Spiewak-Pokorska M, Pluta M, Marczynska M. Facial nerve palsy in the course
of herpes zoster infection — challenges in the treatment and prognosis. Pediatria Polska -
Polish Journal of Paediatrics. 2021;96(4):275-280.

We wszystkich pracach lek. med. Maja Pietrzak jest pierwszym autorem. Do rozprawy
dotaczono os$wiadczenia wspolautorow o zgodzie na wykorzystanie artykulow w
postgpowaniu  doktorskim oraz indywidualng ocen¢ procentowego zaangazowania
Doktorantki w przygotowanie publikacji.
Omowienie cyklu prac rozpoczyna wstgp, w ktérym Doktorantka przedstawia historie
wprowadzania szczepienie przeciwko ospie wietrznej w innych krajach. Odnosi si¢ réwniez
do sytuacji w Polsce, gdzie szczepienie to jest jedynie zalecane dla zdrowych dzieci. Aktualny
Program Szczepien Ochronnych wprowadza jedynie obowigzek szczepiei w wybranych
grupach dzieci chorych przewlekle oraz przebywajacych w placowkach opiekunczych.
Tymczasem, jak przekonuje Doktorantka wigkszo$¢ zachorowan dotyczy dzieci
immunokompetentnych.
Jako cele szczegbtowe pracy wskazuje Doktorantka:

1. Ocena aktualnej sytuacji epidemiologicznej ospy wietrznej u dzieci w poréwnaniu z okresem
przed pandemig COVID-19).

2. Analiza przebiegu klinicznego i powiklan pierwotnego zakazenia VZV u dzieci, w tym

poréwnanie sytuacji z okresu przed pandemig COVID-19 i w okresie popandemicznym .



3. Analiza epidemiologii, czynnikéw ryzyka, przebiegu klinicznego oraz powiklan pétpasca u
dzieci.

4. Zdefiniowanie trudnosci w rozpoznawaniu i leczeniu powiklan pétpasca u dzieci

Cykl otwiera praca oryginalna, w ktdrej analizowano réznice w przebiegu ospy wietrznej w
okresach przed i po pandemii COVID-19. Wykazano istotny wzrost ogoélnej liczby
zachorowan, w 2022 roku w stosunku do 2019 roku, wyzszy wiek chorych oraz czestsze
wystgpowanie u nich powiklan, gléwnie zakazen bakteryjnych skéry i tkanki podskéme;j.
Zwraca uwage rowniez pigciokrotny wzrost form septycznych zakazenia.

W kolejnej publikacji oryginalnej oceniono przebieg zapalenia watroby spowodowanego
zakazeniem VZV. Wykazano, ze choroba ma przebieg tagodny, aktywnos$¢ aminotrasferazy
alaninowej nie przekracza u wigkszosci dzieci dwukrotnej wartosci normy, a sama chorobe
poprzedza wystapienie niezytu zoladkowo-jelitowego. Nie potwierdzono wplywu plci ani
cigzkodci stanu klinicznego pacjenta przy przyjeciu na aktywno$é enzyméw watrobowych.
Publikacja trzecia, majgca charakter pogladowy wskazuje, ze w krajach, w ktérych
wprowadzono powszechne szczepienia przeciwko ospie wietrznej, obserwuje sig spadek
zachorowan na pélpasca u dzieci. Brak szczepienia przeciwko ospie wietrznej, pierwotne
zakazenie VZV w wieku ponizej roku, rasa kaukaska i azjatycka, okres nastoletni, niektére
przewlekie choroby takie jak astma, a takze najprawdopodobniej ostre infekcje przebiegajgce
z limfopenig, stanowig czynniki ryzyka rozwoju pétpasca w wieku dziecigcym. Najezestsza
lokalizacjg p6lpasca u dzieci s3 dermatomy odcinka piersiowego, a co jest zgodne réwniez z
obserwacjami Recenzentki bdl wystepuje rzadziej niz u doroslych.

Publikacja czwarla, list do redakcji, opisuje przypadek dziecka z zapaleniem opon mézgowo-
rdzeniowych w przebiegu pélpasca ocznego. Istotnym elementem doniesienia jest wykazanie
mozliwodci pojawienia sig objawéw neuroinfekcji przed wystapieniem wysypki pétpascowe;.
W ostatniej publikacji przedstawiono 2 przypadki zespotu Ramseya-Hunta. Podkreglono
trudnodci  diagnostyczno-terapeutyczne, jakie moze generowaé wystapienie choroby u
dziecka. Zwrdcono réwniez uwagg na rokowanie, ktore rézni si¢ w zaleznosci od stopnia
porazenia nerwu twarzowego i rol¢ skali House’a-Brackmanna, jako narzedzia zaréwno
opisowego, jak i prognostycznego. Wykazano skuteczno$é leczenia przeciwwirusowego oraz
sterydoterapii w terapii zespolu Ramseya-Hunta oraz brak silnych danych potwierdzajacych

wskazania do fizjoterapii, laseroterapii, masazy.



Przedstawione do oceny prace s3 ciekawe, wnosza nowe informacje do epidemiologii
zakazenia VZV oraz potwierdzajg, ze Pani Maja Pietrzak wykazuje si¢ umiejetnoscia
samodzielnego planowania i prowadzenia badan naukowych. Doktorantka tworzy mocny
»warsztat badawczy”, ktory cechuje duza dbatod¢ o detale oraz szacunek dla malego pacjenta.
Z uzyskanego materialu wyciaga logiczne wnioski, ktére stanowig podstawe do stworzenia
publikacji, znajdujgcych miejsce w recenzowanych czasopismach naukowych.

Z obowigzku recenzenta pozwolg sobie zwrdci¢ uwage na pewne drobne uchybienia:

1. W opisie publikacji drugiej wielokrotnie pojawiaja si¢ zwroty ,poziom” oraz
»Stezenie” aminotrasferazy, np.: alaninowej. W badaniach laboratoryjnych, zaréwno
ALAT (aminotransferaza alaninowa), jak i AspAT (aminotransferaza asparaginianowa)
sg okreslane jako aktywno$¢, a nie stezenie. Aminotransferazy to enzymy, ktérych
aktywnos¢ mierzy si¢ w jednostkach enzymatycznych.

2. Niewielkie uwagi budzi uklad redakcyjny tekstu, ktéry w przewazajacej czesci jest
wyjustowany, jednak s3 fragmenty bez formatowania, co niepotrzebnie pogarsza
odbior estetyki pracy.

3. Na stronie 19, w czg$ci omawiajacej grupy pacjentow, u ktérych obowigzkowe sg
szczepienia ochronne pojawia si¢ blad, ktéry najprawdopodobniej ma charakter
redakcyjny. Usuni¢to podpunkt dotyczacy grupy dzieci uczgszezajacych do zlobka
lub/i klubéw malucha.

4. Na stronie 20 kilkakrotnie pojawia si¢ zwrot ,,zapadalnosé¢ na pélpasca”. Zastosowanie
slowa ,,polpasiec” w dopelniaczu jest niewlasciwe; prawidlowo po ,zapadalnog¢”
uzywamy mianownika.

5. Wskazanie szczepienia przeciwko ospie wietrznej jako formy profilaktyki choroby w
pierwszym roku zycia nie jest zgodne z zaleceniami producenta. Szczepionka ma
rejestracj¢ od ukonczenia 9. miesiaca zycia, jednak zaleca sie, aby szczepienie
rozpoczgé od 12. miesigca Zzycia, anajlepiej przeprowadzi¢ je miedzy 12. al8.
miesigcem zycia dziecka. W opinii Recenzentki warto byloby w tym miejscu
wspomnie¢ o zaleceniu szczepien ,.kokonowych” przeprowadzanych u rodzefstwa

niemowlgcia, przed jego urodzeniem

Przedstawione uchybienia nie wplywajg na cato$ciowy odbiér recenzowanego cyklu.
Prace majg zaréwno znaczace walory poznawcze, jak i praktyczne i przyczyniaja sie

do rozwoju wiedzy nad profilaktyka i leczeniem zakazen VZV u dzieci.



Podsumowujac stwierdzam, ze bedacy podstaws procedowania pracy doktorskiej cyki
prac spelnia warunki okre§lone w art. 187 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo 0
szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018 poz. 1668 ze zm.). Mam zaszczyt Przediozyé
Radzie Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego wniosek o
dopuszczenie lek. med. Mai Pietrzak do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Whiosek koficowy: pozytywny.

Dr hab. med. Katarzyna Mazur-Melewska
Klinika Choréb Zakaznych i Neurologii Dzieciecej
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