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Recenzja pracy doktorskiej lek. Przemystawa Adamskiego

,Obrot zewnetrzny u ciezarnych kobiet — analiza
wieloczynnikowa”

Rozprawa doktorska lek. Przemystawa Adamskiego pt. ,Obrot zewnetrzny u ciezarnych
kobiet — analiza wieloczynnikowa” zostata wykonana pod kierunkiem dr hab. n. med.
Katarzyny Stefanskiej w Katedrze Ginekologii, Potoznictwa i Neonatologii Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego. Przedstawiona do oceny praca dotyczy niezwykle aktualnego i
waznego zagadnienia wspotczesnego potoznictwa, jakim jest zastosowanie obrotu
zewnetrznego ptodu (ECV — external cephalic version) u ciezarnych z potozeniem
miednicowym ptodu oraz analiza czynnikdw wptywajgcych na skuteczno$é tej procedury i jej
bezpieczenstwo. Tematyka pracy ma istotne znaczenie praktyczne, zwtaszcza w kontekscie
stale rosngcego odsetka cieé cesarskich w Polsce oraz obserwowanego ograniczenia
doswiadczenia potoznikdw w prowadzeniu porodéw drogami natury z potozenia

miednicowego.

Autor bardzo szeroko i szczegétowo przedstawit tto kliniczne badanego zagadnienia. Wstep
rozprawy zostat opracowany starannie i Swiadczy o bardzo dobrej znajomosci aktualnego
pismiennictwa Swiatowego. Omdéwiono zaréwno historie oraz techniczne aspekty obrotu
zewnetrznego, jak rowniez wspodtczesne rekomendacje dotyczgce kwalifikacji do procedury,
przeciwwskazania, skutecznos¢ i bezpieczenstwo ECV. Szczegdlnie wartosciowe jest szerokie
przedstawienie konsekwencji publikacji badania Term Breech Trial oraz wptywu tego badania
na wspofczesng praktyke potozniczg. Autor zwraca uwage na paradoks wspotczesnego
potoznictwa — z jednej strony niemal catkowite odejscie od porodéw drogami natury w

potozeniu miednicowym, z drugiej zas stale rosngcy odsetek cie¢ cesarskich i zwigzanych z



nimi powiktan matczynych. Nalezy podkresli¢, ze rozprawa nie ogranicza sie wytgcznie do
opisu samej procedury ECV, lecz stanowi szerokg analize problemu potozenia miednicowego

pfodu w kontekscie wspotczesnej opieki okotoporodowe;j.

Na szczegdlne uznanie zastuguje rowniez obszerne opracowanie dotyczgce epidemiologii
potozenia miednicowego ptodu, czynnikdw ryzyka jego wystepowania oraz analizy
aktualnych danych dotyczgcych skutecznosci i bezpieczeristwa obrotu zewnetrznego. Autor
umiejetnie zestawia dane pochodzace z licznych badan i metaanaliz, wykazujgc zdolnos¢
krytycznej analizy literatury. Cenne jest takze omdéwienie modeli predykcyjnych skutecznosci
ECV oraz wskazanie czynnikéw zwiekszajgcych prawdopodobieristwo powodzenia procedury,
takich jak wielorédztwo, wieksza ruchomos¢ ptodu czy odpowiednia ilos¢ ptynu
owodniowego. Jednoczesnie Autor stusznie podkresla, ze mimo dostepnosci modeli

prognostycznych ich rutynowe wykorzystanie kliniczne nadal pozostaje ograniczone.

Cel pracy zostat jasno okreslony i dotyczyt oceny wybranych parametréw matczyno-
ptodowych wptywajgcych na skutecznos¢ obrotu zewnetrznego oraz analizy wptywu
procedury na stan noworodka i droge porodu. Autor podjat rowniez prébe odpowiedzi na
niezwykle istotne klinicznie pytanie dotyczgce bezpieczenstwa ECV w kontekscie zasady non-
inferiority wobec planowego ciecia cesarskiego. Tak sformutowany cel nalezy uznac za

ambitny i majacy istotng wartos¢ praktyczna.

Materiat badawczy obejmowat grupe 98 ciezarnych kobiet poddanych prébie obrotu
zewnetrznego w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym w Gdansku, z czego analizie koricowej
poddano 89 pacjentek, ktére urodzity w osrodku macierzystym. Autor bardzo doktadnie
opisat kryteria kwalifikacji do badania, sposéb przeprowadzania procedury oraz zastosowane
metody statystyczne. Niewatpliwym atutem pracy jest szczegétowy opis protokotu
wykonywania ECV oraz uwzglednienie praktycznych aspektow procedury, takich jak
stosowanie tokolizy, monitorowanie dobrostanu ptodu czy postepowanie w przypadku
przemijajgcej bradykardii ptodu. Na uwage zastuguje réwniez zastosowanie odpowiednich
metod analizy statystycznej, obejmujgcych testy Kruskala-Wallisa oraz Manna-Whitneya,
poprzedzonych analizg danych z wykorzystaniem testu Grubbsa do eliminacji wartosci

odstajacych.



Wyniki pracy zostaty przedstawione w sposéb przejrzysty i logiczny. Autor potwierdzit
wysoka skutecznos¢ obrotu zewnetrznego oraz wykazat zmniejszenie odsetka cie¢ cesarskich
w grupie poddanej skutecznej procedurze ECV. Szczegdlnie istotne sg wyniki dotyczace
bezpieczenstwa noworodkow — analiza nie wykazata negatywnego wptywu procedury na
parametry noworodkowe, co pozostaje zgodne z aktualnym pismiennictwem swiatowym
oraz wynikami analiz Cochrane. Autor stusznie podkresla, ze ECV moze stanowi¢ bezpieczng
metode ograniczania liczby cieé cesarskich, co w realiach polskiego potoznictwa ma

znaczenie nie tylko kliniczne, ale rowniez organizacyjne i ekonomiczne.

Na uwage zastuguje takze analiza odsetka poroddw drogami natury po skutecznym ECV.
Autor wykazat, ze mimo skutecznego obrotu nadal utrzymuje sie stosunkowo wysoki odsetek
cie¢ cesarskich, szczegoélnie w grupie pierwiastek. Co istotne, doktorant sam zauwaza, ze
wynik ten odbiega od czesci danych literaturowych i wymaga ostroznej interpretacji. W
pracy wskazano, ze az 76% kobiet rodzgcych cieciem cesarskim po skutecznym ECV stanowity
pierwiastki, co Autor okresla jako wynik ,,zaskakujgco wysoki”. Nalezy docenic¢ krytyczne
podejscie doktoranta do wiasnych wynikow oraz prébe wyjasnienia tej obserwacji poprzez
wskazanie zaréwno ograniczonej liczebnosci grupy badanej, jak i specyfiki osrodka
charakteryzujgcego sie wysokim odsetkiem cie¢ cesarskich. Pewien niedosyt budzi jednak
brak bardziej szczegdtowej analizy przyczyn wykonywania cie¢ cesarskich w tej grupie
pacjentek. Interesujgce bytoby szersze oméwienie, czy obserwowany efekt wynikat gtdwnie z
czynnikdw potozniczych, ostrozniejszego postepowania klinicznego po przebytym ECV, czy
tez z lokalnych standardéw prowadzenia porodu u pierwiastek. Wydaje sie réwniez, ze
analiza wskazan do srodporodowych cieé¢ cesarskich mogtaby stanowi¢ cenne uzupetnienie

przedstawionych wynikéw.

Dyskusja wynikéw zostata przeprowadzona dojrzale i w sposéb swiadczacy o bardzo dobrym
przygotowaniu naukowym doktoranta. Autor odnosi uzyskane wyniki do licznych publikacji
Swiatowych, wskazujgc zarowno na zgodnos¢, jak i pewne réznice w stosunku do danych
literaturowych. Na uwage zastuguje fakt, ze doktorant zachowuje krytyczne podejscie do
wiasnych wynikéw i dostrzega ograniczenia przeprowadzonego badania. W sposdb
prawidtowy podkreslono retrospektywny charakter analizy oraz stosunkowo niewielka

liczebnos¢ badanej grupy, co moze ogranicza¢ mozliwos$¢ uogdlniania czesci wynikow. Autor



trafnie zaznacza rowniez potrzebe prowadzenia dalszych badan prospektywnych oraz

wieloosrodkowych.

Pewnym ograniczeniem pracy pozostaje brak dfugoterminowej obserwacji noworodkéw po
procedurze ECV. Cho¢ analiza parametrow okotoporodowych jest bardzo istotna,
interesujgcym uzupetnieniem rozprawy mogtaby by¢ ocena dalszego rozwoju dzieci
poddanych ekspozycji na procedure obrotu zewnetrznego. Warto réwniez postawié pytanie,
czy Autor rozwazat analize wptywu doswiadczenia operatora wykonujgcego ECV na
skutecznos¢ procedury, zwtaszcza ze w czesci teoretycznej wielokrotnie podkreslono

znaczenie doswiadczenia potoznika dla powodzenia zabiegu.

Podsumowujgc, rozprawa doktorska lek. Przemystawa Adamskiego stanowi wartosciowe
opracowanie naukowe o duzym znaczeniu praktycznym. Autor wykazat sie bardzo dobra
znajomoscig literatury przedmiotu, umiejetnoscig planowania i przeprowadzenia badania
klinicznego oraz wtasciwej interpretacji uzyskanych wynikéw. Praca wnosi istotny wktad do
badan nad zastosowaniem obrotu zewnetrznego ptodu i moze przyczynic sie do

popularyzacji tej procedury w praktyce potozniczej w Polsce.

Rozprawa doktorska spetnia warunki okreslone w art. 187 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. W zwigzku z tym rekomenduje przyjecie pracy
doktorskiej lek. Przemystawa Adamskiego oraz dopuszczenie go do dalszych etapéw

przewodu doktorskiego.
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