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Choroby gruczotu tarczowego stanowg istotny problem zdrowotny w Polsce i na $wiecie.
Choruje na nie, badz chorowato w przesztosci, okoto 22% Polakéw. Stanowia Jjedna z dziesieciu
najczescie] wystepujacych choréb przewlektych wséréd kobiet. Ze wzgledu na szeroki zakres
dziatania hormonéw tarczycy, niedoczynno$é tego gruczotu moze wplywaé na funkcjonowanie
niemal wszystkich uktadéw i narzadéw. Nierozpoznane, jak réwniez zle leczone choroby
tarczycy - moga prowadzi¢ do wielu niebezpiecznych dla pacjenta powiktan. Z tego wzgledu
badanie, ktérego podj¢ta sie Doktorantka, uwazam za niezmiernie cenne i cechujace sie istotnymi
walorami poznawczymi i praktycznymi.

Rozprawa doktorska mgr Anety Sokal p.t.: ,Ocena spoczynkowej przemiany materii
1 skiad ciata u kobiet leczonych z powodu niedoczynnosci tarczycy” liczy 308 stron razem z
uzupetniajacymi zatacznikami. Zasadniczy tekst pracy zamieszczony jest na 281 stronach
maszynopisu. Rozprawa stanowi obszerne opracowanie z typowym ukladem dla tego rodzaju
prac. Dysertacja obejmuje: wstep, cel pracy, material i metody, wyniki badan, dyskusje, wnioski,
streszczenie W jezyku polskim i angielskim oraz pismiennictwo. Cato$é rozprawy poprzedza
obszerny wykaz skrétéw. Dodatkowo Autorka podaje w pracy spis rycin i tabel oraz aneks

zawierajacy pozytywna opinie Komisji Bioetycznej, dziatajacej przy Uniwersytecie




Rzeszowskim, a takze kwestionariusz zywieniowy i opis zasad prowadzenia 3-dniowego

dzienniczka spozycia zywnosci.

We wstepie pracy, liczacym 41 stron, Autorka opisuje sktad ciala, omawia jednoczesnie
wplyw hormondw tarczycy na metabolizm kazdego z komponentdw tj. na metabolizm tkanki
thuszczowej, migsniowej, kostnej oraz na gospodarke wodno-elektrolitows, a takze przedstawia
metody analizy skfadu ciata, wyjasnia pojecie podstawowej przemiany materii oraz
determinujacych ja czynnikéw. Omawia rdéwniez choroby tarczycy i role zywienia
w niedoczynnosci tarczycy. Opisujac powyzsze problemy, Doktorantka wykazuje si¢ duza
starannoscia, dobra znajomoscia literatury przedmiotu i orientacja w omawianych zagadnieniach.
Wyczerpujaco przedstawiona czesé teoretyczna daje czytelnikowi szeroki poglad na przedmiot
i zakres pracy i stanowi dobre wprowadzenie do zagadnien podjetych w czgsci empiryczne;.

Celem pracy byla ocena spoczynkowej przemiany materii i spozycia sktadnikow
odzywczych oraz ich korelacje z parametrami kalorymetrycznymi i sktadem ciala u kobiet
leczonych z powodu niedoczynnosci tarczycy lub niedoczynnosci tarczycy w przebiegu choroby
Hashimoto. Autorka sformutowala ponadto 11 pytan badawczych uwzgledniajacych rdznice w
zakresie spoczynkowej przemiany materii, sktadu ciata, aktywnosci fizycznej, spozycia energii
oraz sktadnikéw mineralnych i witamin pomiedzy kobietami z niedoczynnoscig tarczycy
i kobietami zdrowymi. Ponadto, sformutowane zostaly pytania o istnienie zaleznosci migdzy:
spoczynkowa przemiang materii i aktywnoscia fizyczna a skladem ciata; migdzy sktadem ciata,
spoczynkowa przemiana materii i aktywnoscia fizyczng a stgzeniami TSH, cholesterolu,
triglicerydéw i glukozy w surowicy krwi oraz miedzy spoczynkowa przemiang materii i sktadem
ciata a iloscig spozywanych sktadnikéw odzywezych.

W rozdziale ,,Materiat i metody” Autorka opisuje badanag grup¢ i grupe kontrolng oraz
kryteria wiaczenia do badania i wylaczenia z badania w obydwu grupach. Uwage zwraca
staranne zaplanowanie badania oraz dobor grupa kontrolnej, dobrze dopasowanej do grupy
badanej pod wzgledem wieku i wzglednej masy ciala (BMI). Nastgpnie omawia przebieg
badania, procedury wykonywania pomiardw antropometrycznych, analizy skladu ciata i oceny
spoczynkowej przemiany materii. Opisuje rowniez pomiar parametrow biochemicznych krwi
i oceng sposobu odzywiania. Rozdziat konczy oméwienie metod analizy statystycznej wynikow
badan. W metodyce nie wyjasniono jednak szerzej jak oceniano aktywnos¢ fizyczng badanych

kobiet i jakie jej kategorie uwzgledniono w analizie. Nie zamieszczono takze w aneksie




kwestionariusza stuzacego do oceny aktywnosci fizycznej. Doktorantka ograniczyta informacije

0 badaniu aktywnosci fizycznej do jednego, dosé lakonicznego zdania, podanego w aneksie (str.
307).

Wyniki zostaty przedstawione w 119 tabelach (od 7 do 126) i na 31 rycinach (od 9 do 40).
Oméwienie wynikéw Doktorantka rozpoczyna od przedstawienia charakterystyki grupy badanej
i grupy kontrolnej. W kolejnych rozdziatach podaje: wyniki analiz skladu ciala, wartosci
spoczynkowej przemiany materii, wyniki analiz parametréw biochemicznych krwi i ocene
sposobu odzywiania. Nastgpnie omawia zaleznosci miedzy analizowanymi zmiennymi. Pomimo
duzej ilosci danych, wyniki zostaly przedstawione w uporzadkowany i do$¢ czytelny sposéb.

W obszernej, liczacej 39 stron dyskusji, Doktorantka odnosi rezultaty badan wiasnych

do wynikéw innych autoréw. Nalezy podkreslié, ze prowadzac dyskusje, Kandydatka wykazata
si¢ dobrg znajomoscia problemu, duza rzetelnoscia i umiejetnoscia  samodzielnego
wnioskowania.
W koricowej czgsci dyskusji Autorka przedstawia stabe strony swojego badania, co dowodzi
dojrzatosci i krytycznego stosunku do przeprowadzonych analiz. Wyjasnia m.in. przyczyny
mozliwych btedéw, popeianych w ocenie sposobu zywienia, tj. $wiadome lub nieswiadome
pomijanie spozywanych produktéw, brak umiejetnosci lub nieche¢ do doktadnego okreslania
porcji, niedoszacowanie duzych lub przeszacowanie matych porcji. Podkresla réwniez
ograniczenia w ocenie aktywnosci fizycznej, opartej na deklarowanym czasie i czestosci jej
wykonywania. Jak juz wspomniatam poprzednio, Autorka nie wyjasnia jednak szerzej jakie
konkretnie narzedzie zastosowano w tej ocenie i czy bylo ono standaryzowane.

W koncowej czesci pracy Doktorantka sformutowata 11 wnioskow, stanowigcych
odpowiedzi na zadane wczesniej pytania badawcze. Stwierdzita m.in., ze kobiety z choroba
gruczotu tarczowego charakteryzowaly sie zblizona przemiang materii do kobiet z grupy
kontrolnej. Posiadaly jednak nizsza bezthiszczows mas¢ ciala oraz zawartos¢ wody
wewngtrzkomoérkowej, a co za tym idzie, prawdopodobnie nizszg masa migsni, w poréwnaniu do
kobiet z grupy kontrolnej. Autorka zaobserwowata istotny zwigzek pomiedzy iloscia
spozywanych skfadnikéw odzywczych a spoczynkowa przemiang materii. Stwierdzita réwniez,
ze zmiana proporcji sktadnikéw odzywczych skladnikéw odzywczych w diecie polegajaca na
zmniejszeniu podazy weglowodanéw na korzy$é biatka moze istotnie wplynaé na wazrost

spoczynkowej przemiany materii. Wspomniata ponadto, ze na podstawie uzyskanych wynikéw




nie mozna bylo jednoznacznie stwierdzi¢ wplywu stgzenia TSH na skiad ciata, nie wykazano

takze zwiazku spoczynkowej przemiany materii z parametrami lipidowymi, st¢zeniem glukozy
oraz poziomem TSH. Uzyskane wyniki nie pozwolity zaobserwowa¢ istotnej zaleznosci miedzy
aktywnoscia fizyczng a stezeniem TSH. Aktywnos¢ fizyczna nie wptywata rowniez na wielkos¢
spoczynkowej przemiany materii w grupie badanej, istotnie zwigkszata jednak catkowity dzienny
wydatek energii i wiazata sie z mniejsza iloscig wisceralnej tkanki tluszczowej. Kandydatke
cechuje krytycyzm i duza ostroznos¢ w formulowaniu wnioskow. Zastrzezenia budzi jednak
whiosek nr 11, w ktérym Doktorantka podaje, ze kobiety z niedoczynnoscig tarczycy / choroba
Hashimoto nie dostarczaly wszystkich skiadnikéw mineralnych i witamin niezbgdnych do
prawidtowej funkcji gruczotu tarczowego. W metodyce pracy nie wyjasniono jednak, w jaki
sposob Doktorantka oszacowata istnienie tych niedoboréw. Brak takich informacji rowniez
w rozdziale: wyniki, gdzie zostata podana jedynie zawarto$¢ poszczegolnych sktadnikow
odzywczych w dietach badanych kobiet, w jednostkach wagowych.

Reasumujac stwierdzam, ze mocna strong pracy sa: starannie zaplanowane badanie,
precyzyjnie dobrane grupy: badana oraz kontrolna, uwzglednienie duzej liczby zmiennych,
dojrzale napisana dyskusja, a takze bardzo bogata, zgodna z zakresem podjete] problematyki
badawczej i gléwnie anglojezyczna bibliografia, liczaca 554 pozycje. Biorae jednak pod uwage
tak obszerne pi$émiennictwo, dotyczace poruszanych w pracy zagadnief, Autorka mogta pokusi¢
sie o bardziej krytyczny jego przeglad i ograniczenie w wykazie podawanych pozycji tych, ktore
maja wigcej niz 10 lat. Streszczenia sa rowniez dos¢ obszerne, odpowiadaja jednak zawartosci
rozprawy i pozwalajg czytelnikowi szybko zorientowaé sig¢ w jej tresci.

Ograniczeniem badania jest stosunkowo niewielka grupa chorych, biorac pod uwage
rozpowszechnienie problemu niedoczynnosci gruczotu tarczowego w naszej populacji. Nie
przeprowadzono réwniez poglebionych, wieloczynnikowych analiz statystycznych, ktore
pozwolityby na wskazanie najwazniejszych zaleznosci w tak duzym kompleksie rozpatrywanych
zmiennych. Kandydatka nie wyjasnita rowniez dostatecznie szczegstowo jak dokonata oceny
aktywnosci fizycznej i jak oszacowala istnienie niedoboréw sktadnikow odzywczych w diecie
badanych kobiet. Nie ustrzegla si¢ takze pewnych drobnych bigdow dotyczacych zapisu
pi$miennictwa: w niektorych pozycjach nie zostat poprawnie zapisany rok ich wydania (np. poz.
nr 34, 90).




Podsumowujac stwierdzam, ze przedstawiona do oceny rozprawa doktorska mgr Anety
Sokal speinia warunki w art. 13 Ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. nr 65, poz. 595 z po6zn. zm.)
w zwiazku z art. 179 ust. 1 Ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. Przepisy wprowadzajace ustawe —
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2018 r. poz. 1669 z pozn. zm.). Stanowi
oryginalne, samodzielne i wartoéciowe rozwiazanie problemu naukowego , dowodzi 0gdlnej
wiedzy teoretycznej Kandydatki, a takze umiejetnosei  samodzielnego prowadzenia pracy
naukowej. Tym samym, spefnia wymogi stawiane rozprawom naukowym na stopien doktora
nauk o zdrowiu. W zwiazku z powyzszym wnioskujg¢ do Rady Naukowej Kolegium Nauk
Medycznych Uniwersytetu Rzeszowskiego o dopuszczenie Kandydatki do dalszych etapow

przewodu doktorskiego.
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