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"Wyprzedzajace znieczulenie miejscowe w chirurgii konczyn”
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Uwagi ogolne.

Rozprawa doktorska powstala na bazie czterech publikacji omawiajacych lokalne znieczulenie

w operacjach narzadu ruchu w obr¢bie konczyn. Zawarto$¢ pracy to zasadniczy tekst formatu A4

podzielony na 7 czesci. Pierwsza z nich to wykaz 4 publikacji jak nizej.

1. Gadek A., Liszka H., Wordliczek J. Postoperative pain and preemptive local anesthetic

infiltration in hallux valgus surgery. Foot Ankle International, 2015; 36: 277-281.

2. Liszka H., Gadek A., Wordliczek J. Oddzialywanie rodzaju znieczulenia na stopien

nasilenia bolu pooperacyjnego po korekcji operacyjnej palucha deformacji koslawe]

palucha. Przegl Lek, 2016; 73(1): 11-14.
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Intern, 2016; Dec; 37(12):1326-1332

Liszka H., Gadek A. Preemptive local anesthesia in ankle arthroscopy. Foot Ankle

4. Liszka H., Solecki T., Gadek A. Wplyw wyprzedzajacego znieczulenia miejscowego na

stopien nasilenia bolu pooperacyjnego po otwartej repozycji i stabilizacji wewngtrznej

ztaman nasady dalszej kosci promieniowej. Przegl Lek, 2016; 73 (9): 615-620.

Kolejne czesci to: opis pracy, kopie oryginalow prac, streszczenia w jezyku polskim i

angielskim, piSmiennictwo oraz o$wiadczenia wspotautorow o wkladzie wiasnym do publikacji.



Na temat rozprawy doktorskiej autor wybral temat, w ktorym zmierzyl si¢ z oceng bolu w
pierwszej dobie po najczestszych operacjach ortopedycznych w obrebie dystalnych czgsci konezyny
dolnej i gérnej. W obrebie konczyny dolnej to korekcja paluchow koslawych oraz artroskopia stawu
skokowo-goleniowego. W obrebie konczyny gornej to operacyjna repozycja ztaman czesci dalszej
przedramienia.

Temat rozprawy jest trafny, oryginalny i zarazem ciekawy, poniewaz dotyczy praktycznego
postepowania okotooperacyjnego w popularnych typach operacji ortopedycznych. Operacje te czgsto
sa wykonywane w ramach chirurgii jednego dnia, w duzych i matych osrodkach. a zatem komfort
bolowy chorego, ktory udaje sie do domu nastepnego dnia ma istotne znaczenie.

Poszczegdlne czesci rozprawy sg napisane w sposob poprawny pod wzgledem jezykowym,

stylistycznym i interpunkcyjnym.

Uwagi szczegolowe odnoszgce sie do poszezegélnych czgsci rozprawy.
W tej czesdei recenzji oméwie tylko te zagadnienia, ktore wzbudzily moje zainteresowanie lub

wymagaly polemiki z autorem.

Czesé 1. Wykaz publikacji.

Cze$¢ 1 to prezentacja czterech publikacji z lat 2015-2016, w tym ich wartosci
bibliometrycznej. Doktorant jest pierwszym autorem w trzech z tych publikacj Wszystkie publikacje
ukazaly sie w odstepie kilku miesiecy w recenzowanych czasopismach, a poniewaz dotycza jednego
tematu znakomicie spinajg sie w jedna calos¢. Ciagltos¢ publikowania $wiadczy o systematycznej
pracy doktoranta nad wybranym zagadnieniem. Dwie z tych prac ukazaly si¢ w Foot and Ankle
International, czasopismie majacym znaczgcy impact factor, 1,896 i bgdacym najbardziej cenionym
czasopismem medycznym na s$wiecie poswigconym stopie i stawowi skokowo-goleniowemu.
Pozostate dwie ukazaly sie w Przegladzie Lekarskim.

Autor jest chirurgiem ortopedg, a badania dotyczyly szeroko rozumianego znieczulenia
miejscowego. W 2 pracach, w gronie wspotautorow jest prof. Jerzy Wordliczek, uznany specjalista od
walki z bolem. Jego obecnos¢ w tym zespole uwiarygadnia metodologi¢ badan i uzyskane wyniki.

Recenzent stanal przed trudnym zadaniem oceny publikacji, ktére de facto zostaly juz ocenione
przez komitety redakcyjne czasopism, zakwalifikowane do druku i opublikowane. Nalezy tylko
podkresli¢, ze opublikowany material spelnial wszystkie kryteria metodologii badan naukowych:
liczby chorych, sposobu ich doboru do badanej grupy oraz zastosowanych kryteridéw oceny, a wnioski
odpowiadajg zalozeniom i celom pracy. Godnym uznania jest fakt, ze wszystkie badania miaty

charakter prospektywny.
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Czesé 1. Opis pracy.

W tym rozdziale autor w sposéb zwarty omowit wszystkie cztery publikacje. Ich cecha
wspolna bylo zastosowanie znieczulenia wyprzedzajacego w obrebie rozcinanych tkanek 1
otwieranego stawu skokowego. Wyniki badan na znaczacych statystycznie grupach potwierdzily
zasadnos¢ stosowania tej metody dodatkowego znieczulenia jako standardu w chirurgii ortopedyczne;.
Tego typu dodatkowe znieczulenie jest wykonywane przez chirurga ortoped¢. W omawianiu réznych
sposobow dodatkowego znieczulenia autor zwraca uwage na czgste niepowodzenia tzw. blokad
nerwow obwodowych i wiaze je z brakiem do$wiadczenia zespotu anestezjologicznego. Moje osobiste
doswiadczenie jest inne. Uwazam znieczulenie przewodowe za lepsze, ale zgadzam si¢ z doktorantem,
ze wymaga ono zarowno do$wiadczenia jak i uzycia ultrasonografii dla precyzyjnego podania leku.

Natomiast chcialbym si¢ podzieli¢ w tym miejscu refleksja na temat stosowania placebo, a
wynika to z faktu, ze autorzy podawali pordownawczej grupie badanej fizjologiczny rozwor chlorku
sodu. Na temat etyki stosowania placebo toczy si¢ od lat dyskusja i w skrocie mozna powiedzieé, ze
placebo najlepiej stosowaé do poréwnania z nowym lekiem o nieznanym dzialaniu. W pozostatych
przypadkach lepiej porownywa¢ dziatanie jednego leku w stosunku do drugiego.

W 2002 roku na posiedzeniu plenarnym w Waszyngtonie Zgromadzenie Ogolne Swiatowego
Stowarzyszenia Lekarzy (WMA - World Medical Association) oglosilo nast¢pujacy komentarz do 29
art. ,,Deklaracji Helsinskiej”: WMA potwierdza niniejszym swoje stanowisko, iz nalezy okazac
szczegdlng starannos¢ w planowaniu badan klinicznych z grupg kontrolng placebo i ze na ogol nalezy
odwolywaé si¢ do je j metodologii jedynie w przypadku braku sprawdzonej metody leczenia. W
przypadku jednak gdy dostgpne sq sprawdzone metody leczenia, mozliwa jest aprobata etyczna
leczenia kontrolowanej préby terapeutycznej z uzyciem placebo, lecz tylko wtedy, gdy spelnione sq
nastgpujgce warunki tzn., gdv ze wzgledu na moralnie istotne i prawdziwe naukowo racje
metodologiczne, niezbedne jest przeprowadzenie takiej proby w celu okreslenia efektywnosci i
bezpieczenstwa pewnej metody profilaktycznej, diagnostycznej lub terapeutycznej; albo tez, gdy w
przypadku niezbyt groznej choroby poddaje si¢ badaniu pewng metodg profilaktyczng, diagnostyczng
lub terapeutyczng i otrzymujgcy placebo pacjenci nie ponoszq zadnego dodatkowego ryzyka narazenia
sig na powazng i nieodwracalng szkode.

Metodologia przedstawionych prac spelnia kryteria wyrazone w ostatnim zdaniu, ale pytanie,
czy gdyby badani chorzy byli informowani o badaniach poréwnawczych z uzyciem placebo, czy

wynik byltby podobny?

Czesc 111. Publikacje
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Autor rozprawy zamiescit w tej czesci 109 pozycji pismiennictwa, ale ku mojemu zdziwieniu
nie przyporzadkowat ich do opisu pracy zawartej w czesci [I. Tego typu zestawienie nie
przyporzadkowane opisowi pracy lub nie majace opisu wlasnego (np. ze sa to wszystkie dostepne

publikacje na dany temat) nie ma racji bytu.

PODSUMOWANIE RECENZJI.

Przedlozony zespot publikacji wraz ich omoéwieniem odpowiada rozprawie na stopien doktora nauk
medycznych tzn. stanowi samodzielne rozwiazanie przez autora problemu naukowego oraz potwierdza
jego wiedzeg teoretyczng w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu. Kazda z tych publikacji
stanowi wzor opracowania metodologicznego. W przysztosci nalezy dazy¢ do tego, aby wiasnie w taki
sposOb jak zrobil to autor dysertacji, konstruowaé rozprawy doktorskie, poniewaz wylgcznie
akceptacja serii artykulow, zwlaszcza w recenzowanych czasopismach o zasiggu $wiatowym, jest
bezwzglednym miernikiem ich wartosci. Drobne uwagi zawarte w recenzji nie majg znaczenia
merytorycznego i nie wplywaja ujemnie na wartos¢ dysertacji.

Zwracam si¢ do Rady Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Jagiellonskiego — Collegium
Medicum w Krakowie o dopuszczenie jej autora, lek. Henryka Liszki, do dalszych etapow przewodu
na stopien doktora nauk medycznych.

Jednoczesnie majac na uwadze wysokg wartos¢ metodologiczng i praktyczna przedstawionej

rozprawy doktorskiej wnioskuje o jej nagrodzenie.
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