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Ocena rozprawy doktorskiej lekarza weterynarii Sonii Lachowskiej
pt. "Wieloetapowe badania oceniajace wplyw znieczulenia tiletaming i
zolazepamem u pséw dazace do ograniczenia emisji szkodliwych czynnikéw

srodowiskowych”
wykonanej pod kierunkiem promotora prof. dr hab. Zdzistawa Kielbowicza

i promotora pomocniczego dr n. wet. Agnieszki Antoriczyk

na Wydziale Medycyny Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego
we Wroclawiu w 2022 roku

Pomimo olbrzymiego postepu jaki dokonat sig w anestezjologii weterynaryjnej wcigz
trwaja poszukiwania bezpiecznych sposobow znieczulenia dedykowanych do réznych
rodzajéw operacji, zapewniajacych stabilno$¢ hemodynamiczng i oddechowa pacjenta,
niepowikiany okres wybudzenia oraz nieszkodliwych dla $rodowiska naturalnego.
Problematyka ta stala si¢ inspiracja do zbadania przez Doktorantke przydatnosci
nowatorskiego modelu znieczulenia ogélnego za pomocy tiletaminy i zolazepamem u pséw z
pominigciem izofluranowego znieczulenia wziewnego. Ideg tych badan byto obnizenie emisji
gazOw anestetycznych do atmosfery, ograniczajace ich szkodliwy wplyw na zaréwno na
personel medyczny jak i $srodowisko naturalne. Dodatkowym przyczynkiem byto zbadanie
mozliwosei przeprowadzenia znieczulenia bez uzycia propofolu - s$rodka o wysokim
wskazniku toksycznosci dla srodowiska wodnego i organizmoéw w nim zyjacych. Chociaz
anestetyki te sg znane, to zaproponowany model znieczulenia nie byt dotychczas badany. W
tych okolicznosciach cieszy wybor tematu badawczego o wysokich walorach poznawczych, a
takze potencjalnych mozliwosciach aplikacyjnych. Prowadzone przez Doktorantke badania
stanowia kontynuacj¢ prac nad tymi $rodkami, proWadzonymi w Katedrze i Klinice Chirurgii
na Uniwersytecie Przyrodniczym we Wroctawiu.

Rozprawa doktorska lek. wet. Sonii Lachowskiej zostata napisana w jezyku polskim i
przedstawiona do recenzji w postaci wydruku komputerowego na 105 stronach formatu A4.
Uktad dysertacji jest zgodny z wymaganiami stawianymi rozprawom doktorskim i zawiera

wszystkie wymagane rozdzialy w tym: wprowadzenie, cele i zalozenia pracy, materiaty i
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metody, wyniki, dyskusjg, wnioski, wykaz publikacji, jednobrzmigce streszczenia w jezyku
polskim i angielskim, spis tresci, wykaz skrotow, tabel i rycin.

Tytut pracy jasno precyzuje przedmiot rozprawy w zakresie prowadzonych badan,
Jednak nie definiuje waznego aspektu poznawczego jakim byla ocena mozliwosci
zastosowania ciaglego wlewu dozylnego tiletaminy i zolazepamu w przeprowadzeniu
znieczulenia ogdlnego u psow.

We wprowadzeniu powotujac si¢ na informacje zaczerpnigte z literatury Autorka
przypomina podstawowe informacje zwigzane z wplywem gazow anestetycznych mna
srodowisko naturalne, podkreélajac, ze odpowiadaja one okoto 1/3 wysokosci emisji gazdéw
cieplarnianych wszystkich sieci elektroenergetycznych i cieptowniczych na $wiecie. W
kolejnych rozdziatach omawia farmakodynamike badanych $rodkéw. Zwrocita uwage na
zagadnienia dotyczace indukcji, przebiegu znieczulenia i okresu poanestetycznego. W tym
miejscu szczegodlnie duzo uwagi poswiccila opisaniu wpltywu w/w anestetykéw na ukiad
krazenia i oddechowy. Czescig koniczacg wstep Jest informacja dotyczgca niedostatecznych
informacji dotyczacych wplywu na organizm ciaglego wlewu dozylnego kombinacji w/w
preparatow.

Cel pracy i hipotezy badawcze przedstawiono zwigzle 1 jednoznacznie wytyczaja
zakres prac zawartych w 6 punktach. Zainteresowania Autorki skupity si¢ na ocenie
efektywnosci indukcji, poziomu znieczulenia ogdlnego 1 wybudzania po zastosowaniu
catkowitego znieczulenia dozylnego z wykorzystaniem tiletaminy i zolazepamu, jako
alternatywy dla wziewnego znieczulenia izofluranowego. Ponadto oceniala mozliwosé
przeprowadzaniu  krotkich i maloinwazyjnych zabiegéw u psow po indukecji w/w
anestetykami bez konieczno$ci stosowania izofluranu.

Czg§¢ metodyczna pracy zostala przeprowadzona poprawnie. Na przeprowadzenie
badan I etapu decyzjg nr 042/2020 Lokalnej Komisji Etycznej do Spraw Doswiadczeh na
Zwierzgtach we Wroctawiu zgoda nie byta wymagana, natomiast na przeprowadzenie badan
II etapu decyzja 067/2021 uzyskata odrebna zgode w/w Komisji.

W materiatach i metodach dowiadujemy sie o modelu badawczym, ktory zostat
przeprowadzony w trzech etapach. W pierwszym etapie po premedykacji medetomidng i
butorfanolem przeprowadzano indukcje znieczulenia ogolnego tiletamina i zolazepamem i
nastgpnie po intubacji podtrzymywano znieczulenie droga wziewna malejacymi steZzeniami
izofluranu. W celu doboru minimalnego stezenia pecherzykowego gazu (MAC)
umozliwiajgcego uzyskanie zadanej wartosci progowej znieczulenia, znoszacego reakcje

na stymulacje bolowa pacjenta zastosowala metode Up-and-Down Dixona. Wykorzystanie
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schematu tzw. , klatki schodowe]” zagwarantowato ograniczenie liczby osobnikéw bioracych
udzial w badaniu. Wykonanie tzw. trzech ,crossover” wedhg wspomnianej metody
uwiarygodnito wyniki badai umozliwiajac jednoczesnie maksymalnie wykorzystanie
uzyskanych wynikéw do przeprowadzenia niezbednych analiz i oszacowania statystycznej
istotnosci wybranych danych.

W drugim etapie badan oceniata mozliwo$¢ zastosowania niskiej dawki mieszaniny
tyletaminy i zolazepamu w indukcji i podtrzymaniu znieczulenia ogdlnego w ciagtym wlewie
dozylnym w trakcie diugich operacji ortopedycznych u pséw. W kazdym z tych etapow
oceniata jakos¢ indukcji, znieczulenia ogdlnego, mozliwoéé i czas intubacii, parametry
hemodynamiczne i wentylacyjne.

W trzecim etapie badan Doktorantka oceniata wptyw tyletaminy i zolazepamu na jakosé i
czas wybudzenia pacjentdow uczestniczacych w drugim etapie badan. Zastosowanie skali
Sedation Assessement and Sedation Level (SASL) umozliwilo analize stopnia sedacji, a
wykorzystanie skali Glasgow (Short form of the Glasgow Composite Measure Pain Scale
(CMPS-SF)) do oceny bolu pacjentdw. Dobor takich metod badawczych umozliwit
wiarygodng oceng giebokosci sedacji i poziomu zniesienia bélu. Natomiast pomiar czasu od
zakoficzenia znieczulenia ogdlnego do rozintubowania, powrotu do pozycji mostkowej,
przyjecia pozycji stojacej z uwzglednieniem powiktan w czasie wybudzania umozliwit oceneg
okresu wybudzenia.

Z uznaniem mnalezy przyja¢ przeprowadzenie takich badan w trakcie znieczulania
pacjentow kliniki. Taki dobér modelu badawczego, w trakcie planowanych operacji
chirurgicznych umozliwit wiarygodng analize poréwnawcza i obicktywne okreslenie
mozliwosci znieczulenia z pominigciem izofluranowej anestezji inhalacyjnej. Stosujac
powszechnie stosowane sposoby monitorowania przebiegu znieczulenia maksymalnie
wykorzystata badany material kliniczny do przeprowadzenia niezbednych analiz i
oszacowania statystycznej istotno$ci wybranych danych.

W wynikach przedstawionych w osobnych podrozdziatach Doktorantka przedstawita
duza liczbg obserwacji, ktére co nalezy podkredlié, zostaly przedstawione w sposob
zrozumialy i fatwy do przesledzenia. Relacje tekstowa wzbogacita dokumentacja starannie
wykonanych i przejrzystych 2 tabel i 28 rycin. Studiujac omawiany fragment rozprawy
doktorskiej mozna stwierdzic¢, ze Doktorantka we whasciwy sposob wykorzystata prawidlowo
dobrane metody, uzyskujac wiele szczegdtowych danych, osiagajac tym samym zamierzone
cele badawcze. Szczegolnie interesujgcy jest rozdzial ,Dyskusja” w ktorym Autorka

uzasadnia wyboér tiletaminy i zolazepamu jako $rodkéw uzytych do zaproponowanego modelu
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znicczulenia. W sposob dojrzaly interpretuje uzyskane wyniki i konfrontuje je z wynikami
innych badaczy. Pismiennictwo zawiera spis 116 cytowanych pozycji. Wszystkie prace
zostaly we wladciwy sposob zacytowane w poszczegolnych podrozdziatach.

Praca jest zakonczona sze$cioma dobrze sformutowanymi wnioskami wynikajacymi
bezposrednio z zebranych obserwacii.
Jako wazne uwazam wykazanie mozliwosci wykonywania krotkich 15-30 minutowych
zabiegbw chirurgicznych po dozylnej indukeji tiletaming i zolazepamem w dawce 5 mg
/kg/m.c. z pomini¢ciem stosowania izofluranu (wniosek 1). W tym miejscu nalezatoby
umiesci¢ dodatkows informacje, ze na owe 15- 30 minut sklada si¢ okres 15 minutowe;j
stabilizacji znieczulenia ogdlnego do czasu pierwszej stymulacji i nastgpne 10 minut do czasu
wykonania ostatniej stymulacji w punkcie T7. Nalezy podkresli¢, ze Doktorantka
wykonywata rozbudowana silng stymulacje (obejmujgca rozne rodzaje bodzcow: ucisk na
opuszke tapy, paliczek palca, ucisk skéry w okolicy pachwiny, wlacznie z zaciskaniem
kleszczykow Backhausa na skorg), co umozliwito przeprowadzenie bardziej wiarygodnej
oceny poziomu sedacji i analgezji u znieczulanych pacjentow.
Doktorantka podaje, ze u siedmiu pacjentéw u ktérych MAC zmniejszano z poziomu 0,7 do
0,1 obserwowano negatywng reakcje¢ na bodziec bélowy, dopiero u osmego 1 kolejnych
pacjentow (sposréd 12) uzyskano pozytywna reakcje na stymulacje, przy minimalnym
stezeniu pecherzykowym gazu anestetycznego wynoszacym 0,0%. Uzyskanie takiego
rezultatu upowaznia do sforufowania istotnego w/w wniosku. W tym miejscu rodzi si¢
nicjasnos¢, czy wykonywane w pierwszym etapie analizy statystyczne dotyczace parametrow
hemodynamicznych i wentylacyjnych (czgstotliwo$é rytmu serca, czgstos¢ oddechow,
skurczowe 1 rozkurczowe cisnienie krwi, temperature, koncowo wydechowy CO.) byty
wykonywane u wszystkich 12 pacjentow w tej grupie, czy tylko u tych, u ktérych minimalne
stezenie pecherzykowe izofluranu wynosito 0,0. Jezeli w analizie statystycznej uwzgledniano
rowniez pacjentow z MAC wynoszacym 0,1- 0,7%, to taka informacje nalezato zawrzeé w
dyskusji.
Istotny jest wniosek nr 2 informujacy, ze indukcja tiletaming i zolazepamem prowadzi do
zniesienia $wiadomosci oraz odruchu gardiowego, umozliwiajac bezproblemowa intubacje.
Jako cenny uwazam réwniez wniosek 3 stanowiacy, ze infuzja tiletaminy i zolazepamu w
ciaglym wlewie dozylnym zapewnia dobry komfort srédoperacyjny.
We wniosku 4 cyt. "Zastosowanie protokotu TIVA wykorzystujacego mieszaning tyletamina-

zolazepam zapewnia odpowiedni poziom analgezji podczas wybudzania pacjentdw. Okres

9



wybudzania jest jednak duiszy i mniej stabilny niz w grupie kontrolnej” nalezaloby

uzupetni¢ informacje jak byta znieczulana grupa kontrolna tzn. z uzyciem propofolu..
Wm'osek 5 moéwigey ze ,,Oceniany protoké! anestezjologiczny oparty na zasadach

TIVA jest przydatny do zablegow ortopedycznych w obrebie kohczyn mwdmcznyc ” nalezy

uzupeini¢ informacjg, Ze znieczulenie to byto uzupetmione znieczuleniem nadoponowym.

Whiosek konicowy

Autorka przedstawionej do recenzji rozprawy doktorskiej osiagnela zamierzone cele
badawcze. Wykazata przydatno$¢ zaproponowanego sposobu znieczulemia zaréwno w
przeprowadzaniu indukcji jak tez podtrzymaniu znieczulenia ogélnego. Zaproponowana przez
Doktorantke¢ doZylna infuzja tiletaming i zolazepamem daje korzyéci przeciwbodlowe z
zapewnieniem snu podstawowego, analgezji arefleksji i miorelaksacji, przy zapewnieniu
stabilnosci oddechowej, hemodynamicznej i termoregulacyjnej zaréwno w czasie operacji jak
1w okresie wybudzania. Przeprowadzone badania wnosza nowe informacje oraz poszerzajg
wachlarz mozliwoéci bezpiecznego znieczulenia z pominieciem propofolu oraz znieczulenia
wziewnego i co wazne bez zanieczyszczania $rodowiska wodnego i bez emisji  gazow
- anestetycznych do atmosfery.

Reasumujgc stwierdzam, Ze rozprawa doktorska pt. ”Wieloetapowe badania
oceniajgce wplyw znieczulenia tiletaming i zolazepamem u pséw dazace do ograniczenia
emisji szkodliwych czynnikéw $rodowiskowych” autorstwa lek. wet. Sonii Lachowskiej w
pelni spelnia warunki okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 roku o stopniach
naukowych i tytule w systemie szkolnictwa wyzszego i nauki (Dz. U. z 2018 r. poz. 1668 z
pozn. zm.). W zwigzku z tym mam zaszczyt przediozyé Radzie Dyscypliny Weterynaria,
Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego we Wroclawiu wniosgl_c 0

dopuszczenie lek. Wet. Sonii Lachowskiej do dalszych etapéw postgpowania w sprawie

nadania stopnia doktora.

Ze wzgledu na duzg warto$¢ poznawczg i aplikacyjna pracy wnioskuje o jej wyrdéznienie.



