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Ocena pracy doktorskiej mgr Magdaleny Justyny Kacperskiej
pt.: ,,Ocena ekspresji mikroRNA jako potencjalnych biomarkerow aktywacji

ukladu immunologicznego w przebiegu stwardnienia rozsianego (SM)”.

Stwardnienie rozsiane (SM) stanowi problem dla lekarza neurologa - praktyka
i lekarzy innych specjalnosci bowiem nadal nie znamy przyczyny schorzenia jak réwniez
skutecznych sposob6w leczenia. SM jest przewlekla choroba, na ktora chorujg ludzie mtodzi
wchodzgcy w doroste zycie. Zdarza si¢, ze dla wielu pacjentéw diagnoza stwardnienia
rozsianego jest jak wyrok.

Pierwsze opisy SM siggajg XV wieku. SM jest najczestszg chorobg przewlekla
zapalno-demielinizacyjng gdzie dochodzi do uszkodzenia i rozpadu ostonek mielinowych
widkien nerwowych. Powstaja zatem plaki, ktére mozna stwierdzi¢ w istocie biatej mozgu,
mézdzku i w rdzeniu kregowym.

Druga polowa XX wieku przynosi wzrost zainteresowania tym zagadnieniem, prowadzone sa
badania nad aspektami biochemicznymi, immunologicznymi iklinicznymi SM oraz
pro'cesami demielinizacyjnymi. Organizowane sg sympozja i zjazdy w Polsce pod auspicjami
Komisji Nurochemii Komitetu Nauk Neurologicznych Polskiej Akademii Nauk. Aktualnie,
medycyna wprowadza coraz to nowsze metody diagnostyczne, badania genetyczne
iepidemiologiczne.“féhzevx"gkie wykorzystanie technik neuroobrazowania w diagnostyce SM,
gléwnie rezonansu }nagnetycznego, spowodowato opracowanie kryterium rozpoznania tej
choroby na podstawie obrazu rezonansu. Przy pomocy powyzszego badania mozna takze
przesledzi¢ dynamik¢ zmian demielinizacyjnych. Postrzeganie odchylen w badaniach
biochemicznych immunologicznych, laboratoryjnych i neurofizjologicznych ma jednak

charakter nieswoisty i nie moze by¢ podstawg pewnego potwierdzenia SM. Nie udowodniono
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jednoznacznie bezwzglednej skutecznosci okreslonego preparatu farmakologicznego. Zatem

wyniki leczenia nie sg zadowalajace tak dla lekarzy jak i pacjentow.

Biorge pod uwage fakt, iz wystepuje ono w 3,6 przypadkach na 10000 mieszkancow,

to badanie wszystkich aspektow zjawisk demielinizacyjnych stanowi podstawowy problem

wspolczesnej neurologii.
P Kilka postaci klinicznych, zréznicowanie i bardzo incydentalny przebieg kliniczny
stale powoduje dyskusje, czy SM jest jedng jednostka chorobowa czy stanowi grupg choréb,
ktérych gtowna cechg jest wieloczasowosé i wieloogniskowos¢ objawdéw. Dobrze si¢ zatem
stalo, iz mgr Magdalena Justyna Kacperska — wychodzac z zalozenia, ze SM jest przewlekla
chorobg o bardzo zlozonej patogenezie, w ktérej dochodzi do interakeji pomigdzy czynnikami
srodowiskowymi, immunologicznymi i genetycznymi — podjela ten wazny problem. Jak
podaje doktorantka, w ostatnim czasie wykazano, iz RNA spehia szereg zrdznicowanych
funkcji kontrolnych w komérce, co stalo si¢ przelomowym odkryciem w wielu dziedzinach
nauk. Poznanie niekodujgcych regulatorowych RNA okazalo si¢ istotne. Dotychczas badania
naukowe nad wolnokrazgcymi mikroRINA obecnymi w osoczu byty rzadkoscia.

Gléwnym celem pracy byla ocena ekspresji mikroRNA w osoczu pacjentow z SM

w okresie rzutu choroby oraz jej remisji i proba skorelowania tych ekspresji z poziomem
ekspresji TNF-alfa i istotnymi parametrami klinicznymi tej choroby. Doktorantka utworzyla
grupe badang z 37 pacjentdbw z rozpoznaniem SM, grupe kontrolng stanowito 30 oséb
zdrowych. Badani pacjenci byli hospitalizowani w Klinice Neurologii i Epileptologii
z Oddziatem Udarowym w Lodzi. W grupie badanej byto 20 chorych z SM w rzucie, ktérzy
co najmniej rok nie byli leczeni i 17 os6b w remisji klinicznej. Po uzyskaniu zgody pacjenta
jednorazowo pobiérano krew zylng w ilosci 4ml. Ekspresje TNF-alfa oceniano przy pomocy
metody ELISA natomiast ekspresje mikroRNA analizowano metodg PCR. Zasadniczym
celem badania byla analiza ekspresji 3 wybranych zewnatrzkomérkowych mikroRNA.
Calo$é pracy liczy 108 stron maszynopisu, podzielona jest na 10 rozdzialéw, pomiedzy
ktorymi zachowane sg logiczne proporcje. Rozdzial pierwszy napisany jest poprawnie
i przedstawia stan wiedzy dotyczacy epidemiologii i patogenezy SM.
Cel pracy, material kliniczny i metodyka badan sg przeprowadzane w sposéb bardzo
przejrzysty. Wyniki badan ujete zostaly na 16 rycinach i w 10 tabelach. W rozdziale
»Dyskusja”, zawartym na 10 stronach maszynopisu, odniesiono si¢ do danych z literatury.

Autorka konczy prace szeScioma wnioskami, z ktérych ostatni zwraca uwagg, iz uzyskane



wyniki potwierdzaja hipoteze, ze osoczowe mikroRNA mogg by¢ potencjalnymi nowymi
markerami diagnostycznymi i prognostycznymi SM. '

Autorka wykonata streszczenie w jgzyku polskim i angielskim.

Pismiennictwo, ktére zawsze jest wizytowkg kazdej pracy autorka potraktowala pobieznie.
Nie ma numeracji poszczegélnych prac. W tej sytuacji w tresci pracy trudno szukaé pozycji
cytowanych przez doktorantke. Wigkszos¢ pismiennictwa jest anglojezyczna. Zwracam
autorce uwage, iZ praca ta jest na stopien, a nie tytut doktora nauk medycznych. Praca na tytu
profesora, tak ,,uczelnianego” jak i ,,belwederskiego”, jest wyzszej rangi.

Reasumujac przedtozona mi praca stanowi samodzielny dorobek naukowy. Doktorantka
wykazata umiejetnosci samodzielnego prowadzenia pracy naukowej.

W oparciu o artykut Ustawy o tytulach i stopniach naukowych, mam zaszczyt
przedstawi¢ Wysokiej Radzie Wydzialu Wojskowo-Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi wniosek o dopuszczenie mgr Magdaleny Justyny Kacperskiej do dalszych etapow
przewodu doktorskiego na podstawie rozprawy na temat ,,Ocena ekspresji mikroRNA jako
potencjalnych biomarkeréw aktywacji uktadu immunologicznego w przebiegu stwardnienia

rozsianego (SM)”.

Z powazaniem,

L.6dz, 20 pazdziernika 2014 roku.



