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Recenzja rozprawy doktorskiej lek. wet. Dominiki Szulc

pt.: ,,Obraz ultrasonograficzny narzadéw jamy brzusznej kotéow z potwierdzonym
badaniami molekularnymi zakaznym zapaleniem otrzewnej (FIP)”
wykonanej pod opieka promotora prof. dr hab. Lukasza Adaszka oraz promotora
pomocniczego dr. Piotra De¢biaka

Warunki stawiane rozprawom doktorskim, a zarazem cechy, jakie powinna wykazywac
przedmiotowa dysertacja, zostaly okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o
szkolnictwie wyzszym. Zgodnie z tym przepisem rozprawa doktorska ma prezentowac ogolna
wiedzg teoretyczng kandydata w dyscyplinie albo dyscyplinach oraz umiej¢tnosé
samodzielnego prowadzenia pracy naukowej. Ponadto, przedmiotem rozprawy doktorskiej ma
by¢ oryginalne rozwigzanie problemu naukowego, oryginalne rozwigzanie w zakresie
zastosowania wynikéw wilasnych badan naukowych w sferze gospodarczej lub spotecznej albo
oryginalne dokonanie artystyczne. Do tych trzech aspektow odniose sie w niniejszej recenzji.

1. Formalna podstawa wykonania recenzji
Podstawe formalng wykonania recenzji pracy doktorskiej stanowi uchwata Rady Naukowe;j
Dyscypliny Weterynaria Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie 16/2024 z dnia 30
pazdziernika 2024 r. w sprawie wyznaczenia recenzentow w przewodzie doktorskim lek. wet.
Dominiki Szulc.

2. Ocena formalna pracy

Przedstawiona do oceny praca doktorska liczy 133 strony standardowego wydruku
komputerowego i obejmuje 67 rycin, 16 tabel i 129 pozycji piSmiennictwa. Ma uktad typowy
dla tego rodzaju prac i zawiera: spis tresci, streszczenia i stowa kluczowe w jezyku polskim i
angielskim, spis skrotow i oznaczen zastosowanych w rozprawie, wstep zawierajacy przeglad
pisSmiennictwa powigzanego z tematem rozprawy doktorskiej oraz uzasadniajacy podjecie
przez doktorantk¢ wybranego problemu naukowego, cel pracy, materiaty i metody, wyniki,
dyskusje, wnioski, piSmiennictwo, spis rycin i tabel. Przestana dokumentacja zawiera takze
o$wiadczenia promotora i autorki pracy.

Rozprawa doktorska leK. wet. Dominiki Szulc napisana jest starannie, jasno i nie nasuwa
istotnych trudnosci w zrozumieniu intencji przy planowaniu i realizowaniu poszczegdlnych
elementoéw badan.



W pierwszym rozdziale, stanowigcym wstgp do pracy, Doktorantka szczegdtowo
opisata histori¢ i epidemiologie choroby, ktérg zajmowata si¢ w swoich badaniach, czynnik
etiologiczny, progeneze i czynniki ryzyka oraz objawy kliniczne i metody rozpoznawania
zakaznego zapalenia otrzewnej (FIP).

Ta czgs$¢ pracy co do zasady napisana jest w sposob zrozumiaty, poprawnym jezykiem
chociaz Autorka nie unikneta drobnych btedow jezykowych, edytorskich i merytorycznych (dla
przyktadu s. 8: ,,Identyfikacji koronawirusa kociego (FCoV) jako przyczyne choroby” zamiast
jako przyczyny choroby™; s.9: ,,jakoby koty z FIP nie sieja wirusa” zamiast ,.nie siaty”; s.10
»2dzie ilo$¢ kotow™ zamiast ,,gdzie liczba kotow™; s.13: , jako marker infekcji ogdlnoustrojowe;j
koronawirusa” zamiast ,,jako marker infekcji ogélnoustrojowej koronawirusem™; s.16 ,, juz w
ciagu 2-3 dni od poczatku infekcji” — czy chodzito o ,.juz w ciggu 2-3 dni od zakazenia’?; s.16.
»szczep fipogenny jest zdolna™ zamiast ,.jest zdolny™; s.18 , Kompleksy odkladajg sie w
réznych narzadach, takich jak klebuszki nerkowe, $ciana naczyn w galce ocznej i w
osrodkowym uktadzie nerwowym”™ — wymienione w tym zdaniu elementy nie sg narzadami;
s.20 ,.kilka do kilkunastu miesigcy [9-24 miesiecy|” — 24 to juz kilkadziesiat; s.21 ,,centralnym
uktadzie nerwowy” zamiast ,,centralnym uktadzie nerwowym?™.

Na stronie 25 dysertacji Doktorantka wskazuje, ze ,,W badaniach histologicznych wirus cze¢sto
izolowany jest z nerek, zwlaszcza u zwierzat z wielonarzadowymi zmianami” — wydaje sie, ze
nie do konca tutaj chodzi o izolacj¢ wirusa i ten fragment nalezy poprawic.

Korekty wymaga takze opis w tabeli 4: RT-PCR nie nalezy do diagnostycznych testow
posrednich, by¢ moze Doktorantce chodzilo o fakt, ze w tym przypadku uzyskanie wyniku
dodatniego moze, ale nie musi przemawia¢ na korzysci potwierdzenia FIP (w tym przypadku
nalezatoby jednak inaczej zatytutowa¢ tabelg). Korekty w wielu miejscach wymaga takze
interpunkcja.

W dalszej czesci pracy Doktorantka przedstawita 2 cele swoich badan tj.: wykazanie
czy istnieje korelacja pomiedzy rasa, plcia, wiekiem, a wystapieniem wysiekowej postaci FIP
oraz wykazanie zwigzku pomiedzy przebiegiem choroby, a obrazem USG narzadow
wewngetrznych w aspekcie mozliwosci identyfikacji markeréw zakazenia. W mojej opinii tytut
pracy nie do konca oddaje rzeczywisty cel badan, gdyz Doktorantka poza oceng obrazu
ultrasonograficznego narzadow jamy brzusznej kotow 2z potwierdzonym badaniami
molekularnymi zakaznym zapaleniem otrzewnej (FIP), skupita si¢ takze na ocenie korelacji (a
wigc 1 ewentualnych czynnikéw ryzyka) pomigedzy takimi czynnikami jak rasa, pte¢ i wiek, a
rozwojem wysiekowej postaci FIP. Dodatkowo w drugiej czesci celu nalezatoby wskazac¢ o
markery jakiego zakazenia chodzi — czy po prostu zakazenia koronawirusem kocim czy tez
konkretna jego postacig (np. ,,FIPogenny” biotyp wirusa)? 3

Kolejny rozdzial rozprawy zawiera opis materiatu oraz metod zastosowanych w
badaniach Doktorantki. W rozdziale tym lek. wet. Dominika Szulc wyodrebnita 9
podrozdzialow: Zwierzeta uzyte w badaniu, Badanie hematologiczne i biochemiczne surowicy
krwi, Elektroforeza biatek surowicy, Badanie ultrasonograficzne jamy brzusznej i klatki
piersiowej, Badanie serologiczne, Préba Rivalty, Badanie molekularne; Badanie cytologiczne i
anatomo-patologiczne i Analiza statystyczna. W rozdziale M&M Doktorantka opisata
zwierzgta wykorzystane w badaniach i ich podziat na 3 grupy. Badania przeprowadzono na 188
kotach z obszaru kilku wojewodztw. Zwierzgta zostaty zaklasyfikowane do 3 grup: I — tzw.
badanej (osobniki, u ktérych na podstawie wynikow badan klinicznych, hematologicznych,
molekularnych i ultrasonograficznych postawiono podejrzenie wysigkowej postaci zakaznego
zapalenia otrzewnej, n=127); II - kontrolnej obejmujacej koty zdrowe mtode (w wieku do 1



roku), n=27 oraz IlI, ktéra mozna uzna¢ za grup¢ kontrolng dodatnig, z innymi niz FIP stanami
patologicznymi w obrebie jamy brzusznej (procesy nowotworowe, zmiany zapalne w jamie
brzusznej), n=34. Dokladng charakterystyke zwierzat z podaniem ich rasy, pici oraz wieku
zebrano w tabelach. Zgodnie z informacjami wszystkie koty poddawane byly badaniu
klinicznemu celem oceny stanu ich zdrowia i stanowily pacjentéw klinik i gabinetow
weterynaryjnych. Nastepnie Doktorantka szczegoélowo opisata badania, ktérym poddawane
byly zwierzgta lub probki pobrane od zwierzat. Czes¢ z nich (badania hematologiczne,
biochemiczne, elektroforeza biatek surowicy, ocena cytologiczna i badanie histopatologiczne)
zostalo wykonanych w komercyjnych laboratoriach weterynaryjnych lub naukowych, jako
ustuga zlecona. W rozdziale opisano kolejne techniki badawcze, w tym szczegdétowo badanie
molekularne pobranych probek. Lek. wet. Dominika Szulc w podrozdziale Analiza statystyczna
szczegolowo przedstawila wykorzystane testy oraz opisata dodatkowe podzialy zwierzat na
grupy zaleznie od analizowanej cechy.

Kolejny rozdziat dysertacji zawiera wyniki przeprowadzonych przez Doktorantke
badan. Na samym poczatku tego rozdziatu lek. wet. Dominika Szulc podaje szczegdétowy
charakterystyke zwierzat z poszczegélnych grup, co w wigkszosci jest powtdrzeniem danych
zawartych w rozdziale M&M i nie powinno si¢ znalezé w tej czesci rozprawy. Podobnie
dyskusyjne jest umieszczenie w tej czgsci danych z wywiadu, ktére w mojej opinii nie stanowia
wynikéw badan doktorantki a charakteryzuja zwierzgta z grupy badanej i powinny zostaé
umieszczone w rozdziale M&M.

Jak wykazata Doktorantka, najczesciej stwierdzanymi w badaniu klinicznym objawami
u kotow z grupy I byly: apatia (101/127), ostabienie (84/127), wodobrzusze (77/127) oraz
goraczka fluktuujaca, nie reagujaca na antybiotyki (76/127). Badania hematologiczne
potwierdzily limfopeni¢ oraz wzrost liczby neutrofili u blisko potowy chorych kotéw, a
obnizenie parametrow czerwonokrwinkowych obserwowano jedynie u 30 kotéw. Sposréd
kotow, ktorych wiasciciele wyrazili zgode na wykonanie elektroforezy biatek surowicy (n=71),
u 36 osobnikow (50,7 %) wykazano hipergammaglobulinemig, za$ obnizony stosunek A:G
potwierdzono u 63 zwierzat (88,7%).

W dalszej kolejnosci Doktorantka przedstawita wyniki badania ultrasonograficznego
zwierzat objetych badaniami. Ta cz¢$¢ pracy opatrzona jest duzg liczba rycin dokumentujacych
obserwowane zmiany, co nalezy oceni¢ bardzo pozytywnie.

U kotéw z grupy I okreslano charakter ptynu, jego objetos¢ oraz lokalizacje (jama
brzuszna i/lub jama optucnej). U 10% kotow plyn gromadzil si¢ w jamie optucnej, u 20%
osobnikow zaréwno w jamie optucnej, jak i jamie brzusznej, natomiast u 67% tylko w jamie
brzusznej. W przypadku 4 osobnikow nie stwierdzono obecnosci ptynu w jamach ciata.
Przeprowadzone badani histopatologiczne préobek pobranych od tych zwierzat wykluczyly
posta¢ wysigkowa FIP. Aechogenny ptyn w jamie brzusznej byt widoczny u 58% kotdw,
echogenny z luzno unoszacymi si¢ strzgpkami widknika u 42% zwierzat. Pofatdowane,
wyraznie hyperechogenne pasma sieci, krezke, thuszez krezkowy otaczajgcy narzady notowano
u 87% zwierzat.

Poza ocena plynu w jamach ciala, ocenie podlegaly takze narzady tych obszaréw.
Powigkszone i niejednorodne wezty chonne stwierdzono u 59% kotoéw, podczas gdy u 8,7%
zwierzat byly one niepowiekszone i jednorodne, natomiast u 42,5% niepowigkszone,
niejednorodne, reaktywne. Sledziona byla powickszona u wigkszosci badanych kotow,
obserwowano w niej zmiany $rodmiazszowe. Najwiecej kotow wykazywato powiekszenie



sledziony, ktérej migzsz byl niejednorodny co wskazywalo na reaktywny stan zapalny. W
grupie I, u 68 badanych kotow trzustka byla powi¢kszona, o nieregularnych brzegach a
echogenicznos¢ wzgledem otaczajacych tkanek obnizona. W grupie I u 67 badanych kotéw nie
stwierdzono zmian w nerkach. Nerki o zréznicowanym korowo rdzennym, uwidoczniono u 19
osobnikow, a z hiperechogennym objawem rabka u 19 kotow. U 80 kotéw z tej grupy watroba,
wykazywala cechy powigkszenia, a u 88 stwierdzono niska echogeniczno$é narzadu. Tylko u
6 kotow narzad ten byl hiperechogeniczny. U 79 chorych kotéw grupy I obserwowano zmiany
w przewodzie pokarmowym zwigzane z obecnoscia asymetrycznej dodatkowej
hiperechogennej warstwy w obrebie warstwy $luzowej petli jelita cienkiego, zastoj tresci,
atoni¢ przewodu pokarmowego, niewielkie pogrubienie warstwy mig$niowej, marszczenie
sciany jelit cienkich oraz pogrubienie $ciany jelita $lepego z obnizeniem jej echogenicznosci.
W badaniu USG przez Sciang klatki piersiowej nie stwierdzono podobnych zmian u znacznego
odsetka kotow, co mogloby wskazywac na zmiany charakterystyczne dla tej choroby.

W dalszej czesci Doktorantka charakteryzuje zmiany obserwowane u zwierzat
zakwalifikowanych do grup IT i I1I. Omawia takze wyniki badan serologicznych i wyniki préb
Rivalty, ktéra byta dodatnia dla kazdego osobnika z grupy I (z potwierdzonym badaniem
molekularnym FIP). Niestety w pracy zabrakto informacji jak wyniki tej proby ksztattowaty si¢
w pozostatych grupach, a zawlaszcza w grupie III. Bylaby to cenna informacja na temat
ewentualnej czutosci i specyficznosei tego badania w rozpoznawaniu FIP. Mam w tym miejscu
pytanie do Doktorantki — czy taka proba byla wykonywana w pozostatych grupach kotéw? A
jesli nie to, dlaczego i czy nie sadzi Doktorantka, ze wyniki moglyby dostarczyé cennych
informac;ji?

Kolejny podrozdzial zawiera szczegétowe omowienie wynikéw badan molekularnych.
Poniewaz wynik tego badania byt podstawa kwalifikacji kotow do grup, nie jest zaskoczeniem,
ze wszystkie koty z grupy I uzyskaly w tym badaniu wynik dodatni (tj. w ptynie z jamy
brzusznej/klatki piersiowej pobranym o wykazano obecno$é materiatu genetycznego
koronawirusa kociego, z mutacja M1058L typowa dla szczepu fipogennego FCoV). Wartosci
ct w drugiej reakcji PCR dla badanych probek wahaty sie¢ w granicach 20-21, a wiec byly
wysokie. W zadnej probce ptynu otrzewnowego pobranego od kotéw grupy kontrolnej 11 i III
badaniem PCR nie wykazano obecnosci materiatu genetycznego FCoV. Kolejny podrozdziat
zawiera omOwienie wynikéw badan cytologicznych i patologicznych. Identyfikacje procesow
nowotworowych u kotow grupy III dokonano w oparciu o badania cytologiczne oraz
histopatologiczne. U zwierzat rozpoznano nastepujace typy nowotworéw: chtoniak $rédpiersia
u 1 kota, chloniak u 26 kotéw, gruczolak i rak kory nadnercza u 1 kota, rakowiak u 1 kota,
niskozroznicowany nowotwor ztosliwy watroby oraz sledziony u 1 kota, ztosliwy nowotwor
nabtonkowy nerki — rak anaplastyczny u 1 kota. U pozostalych kotéw stwierdzono nie
ziarniniakowe zmiany zapalne.

W podsumowaniu wynikéw analiz statystycznych Doktorantka wskazuje, iz wykazano
statystycznie istotng zalezno$¢ (p = 0,02) pomiedzy rasa kotow a wystapieniem wysickowej
postaci FIP oraz wysoka korelacje (r = 0,75) pomigdzy wystapieniem choroby ,,u kotéw rasy
europejskiej w porownaniu do kotéw rasowych™ (brakuje tu informacji o wartosci p, ktéra
swiadezy o istotnosci wspomnianej korelacji). Analizujac ten podrozdziat rozumiem, ze koty
zaliczone do tzw. rasy europejskiej nie byly de facto kotami rasowymi, a raczej mieszancami?
Gdyby wspomniane koty europejskie byty mieszaficami to wyniki Doktorantki podwazatyby
panujacy powszechnie poglad o tym, ze na FIP rzadko choruja mieszafice. Biorac jednak pod



uwage strukture grypy badanej, bardziej nalezatoby si¢ sktoni¢ ku stwierdzeniu, ze ze wzgledu,
iz koty europejskie stanowity zdecydowana wigkszos¢ w grupie I (tj. okoto 75%) to moglo to
mie¢ wplyw na wyniki analiz korelacji i zaleznosci. Takie podejscie znajdujemy tez w dalszej
czesci rozprawy — w rozdziale Dyskusja, gdzie Doktorantka, w mojej opinii poprawnie
interpretuje uzyskane wyniki i odnosi je do rzeczywistej proporcji kotow rasowych i
europejskich (nie rasowych?) wykorzystanych w badaniach.

Doktorantka wykazata takze, ze istnieje statystycznie istotna zaleznos¢ (p = 0,00)
pomiedzy wiekiem zwierzat, a wystapieniem wysickowej postaci FIP oraz silna korelacja
miedzy wiekiem, a wystapieniem wysigkowej formy FIP (r = 0,857, tutaj takze brak wartosci
p). Dodatkowo, analiza wykazata, ze wraz z wiekiem zmniejsza si¢ czestotliwos¢ wystapienia
mokrej postaci FIP. Nie potwierdzono wplywu pici na wystepowanie FIP (p = 0,09).

W rozdziale dyskusja Doktorantka omawia uzyskane wyniki i w wigkszosci poprawnie
konfrontuje je z wynikami uzyskanymi przez innych autoréw, chociaz czasami daje si¢
zauwazy¢ brak cynowania pismiennictwa potwierdzajacego dana tezg. Objetos¢ dyskusji jest
prawidlowa bioragc pod uwage proporcje tresci poszczegdlnych rozdziatéw dysertacji. Z
obowigzkéw recenzenta musze wymieni¢ klika elementow, ktére wymagalyby bardziej
szczegbtowego omodwienia czy tez poprawy.

Na stronie 109 dysertacji Doktorantka stwierdza, iz ,,W badaniach wlasnych u
wszystkich kotow grupy pierwszej wynik tego badania (proba Rivalty) byt dodatni, co tacznie
z obserwowanymi objawami klinicznymi i dodatnimi wynikami PCR pozwolilo na postawienie
rozpoznania FIP” — a jak to wygladato w pozostatych grupach? Brakuje mi rozwinigcia tego
zagadnienia w dyskusji, zwlaszcza biorac pod uwage stwierdzenie znajdujace si¢ na stronie 107
.Falszywie dodatni wynik testu Rivalty moze by¢ uzyskiwany przy chtoniaku, czy bakteryjnym
zapaleniu otrzewnej [104]”.

W dalszej czescei dyskusji znajdujemy stwierdzenie, ze ,.Fluktujaca, nie reagujaca na
antybiotyki gorgczka wystepuje czesciej u kotow z postaciag wysigkowa anizeli z bezwysiekowa
FIP. Obserwacje wlasne sa3 w tym aspekcie zgodne z wynikami badan innych autorow [48,
105], ktérzy wykazali, ze u mtodych kociat cierpiacych na FIP obserwuje si¢ stabe przyrosty
masy ciala, za$ u starszych osobnikow spadki masy ciata [105]” — prawdopodobnie co$ tutaj
zostato wyciete podczas redagowania tekstu, gdyz trudno porownywac fluktuujaca goraczke do
przyrostow masy ciata?
W opinii recenzentki, ponizsze informacje zawarte na stronie 110 pracy, dotyczace metodyki
prowadzenia badania USG, powinny zosta¢ przeniesione do czesci M&M.
,»W badaniu AFAST obraz USG uzyskiwano z czterech przytozen sondy:
1. DH przeponowo-watrobowe (diaphragmatico-hepatic) — umozliwia zobrazowanie ptynu
pomiedzy przepong a watroba, ale rowniez pozwala na wstgpna ocen¢ odbicia lustrzanego
watroby, zmian w obrebie linii optucnej, z tej projekceji rowniez mozna oceni¢ obecnos¢ ptynu
w worku osierdziowym, jamie optucnej, stan pecherzyka zolciowego z wykluczeniem jego
obrzeku,
2. SR s$ledzionowo-nerkowe (spleno-renal) — ptyn lokalizuje si¢ pomiedzy ogonem $ledziony a
doczaszkowym polem nerkowym,
3. CC pecherzowo — okreznicze (cysto-colic) - lokalizacja ptynu w okolicy pecherza
moczowego jego doczaszkowej czgsei oraz petli jelit cienkich,
4. HR watrobowo — nerkowe (hepato-renal) lokalizacja ptynu w okolicy pgpkowej, plyn
gromadzi si¢ pomiedzy petlami jelit cienkich i otrzewna .............. 5

Sporo uwagi Doktorantka poswiecg oméwieniu zmian widocznych w badaniu USG oraz



w miar¢ mozliwosci stara si¢ thumaczy¢ ich tlo fizjologiczne badz patologiczne oraz ewentualne
powiazanie z FIP. Jest to jak najbardziej wlasciwe biorac pod uwage cel prowadzonych badan.
Doktorantka wykazata m.in., ze wbrew powszechnej opinii, nerki nie sg narzgdem, ktory ulega
powiekszeniu u wigkszosci kotow z FIP, a takze, ze nie zawsze nalezy spodziewaé sie zmian
ich obrazu ultrasonograficznego. Réwniez objaw rabka nie byl notowany zbyt czesto, co
wyklucza mozliwo$¢ stosowania tej nieprawidtowosci jako markera ultrasonograficzny FIP.

Rozprawe koncza 4 wnioski, ktore w wigkszosci wynikaja z przeprowadzonych badan
oraz s3 odzwierciedleniem celéw pracy doktorskiej. We wniosku pierwszym Doktorantka
podaje, ze ,.choroba dotyka w wigkszosci osobniki mtode co ma zwigzek z nie w pelni
rozwinigtym w tej grupie wiekowej ukladem odpornosciowym” — ten fragment wniosku
powinien zosta¢ usuniety, gdyz funkcjonowanie i rozwoj uktadu immunologicznego kotow nie
byly przedmiotem badan Doktorantki. Drugi wniosek mozna bardziej doprecyzowad, gdyz
rownie czgsto w obrazie klinicznym FIP stwierdzano apati¢, ostabienie oraz goraczke
fluktuujaca, nie reagujaca na antybiotyki. A jesli Doktorantce chodzitlo o objaw/zmiane
widoczng w badaniu ultrasonograficznym, to rowniez nalezy to wyraznie zaznaczy¢. We
wniosku 4 proponuj¢ pozostawi¢ jedynie ostatnig jego czg$é tj.: ,,Na podstawie obrazu
ultrasonograficznego nie ma mozliwosci postawienia rozpoznania FIP, a co najwyzej jego
podejrzenia®, co w sposob jasny i zwigzly oddaje uzyskane przez Doktorantke wyniki i
odzwierciedla cel pracy.
Podsumowanie

Wszystkie wychwycone przeze mnie niescistosci, uchybienia czy pomytki nie
umniejszaja w istotny sposob wartosci naukowej dysertacji. Stwierdzam, iz przedtozona do
recenzji rozprawa doktorska prezentuje ogolng wiedze teoretyczng lek. wet. Dominiki Szule
w dyscyplinie weterynaria, a w szczeg6lnosci w zakresie tematyki prowadzonych badan.
Ambitny plan badan obejmujacy poza badaniami klinicznymi takze badania z wykorzystaniem
nowoczesnych technik badawczych, oraz sposob jego realizacji, a takze omowienia i analizy
wynikow, w tym krytycznego podejscia do niektérych aspektow przeprowadzonych badan,
wykazuje, ze Doktorantka opanowala umiej¢tnos¢ samodzielnego prowadzenia pracy
naukowej. Przedstawiona dysertacja stanowi ponadto oryginalne rozwigzanie problemu
naukowego i dostarcza interesujgcych wynikéw, nie tylko z punktu widzenia naukowego, ale
takze aplikacyjnego. Wyniki przeprowadzonych badan wzbogacaja dotychczasowa wiedze na
temat mozliwosci zastosowania badania ultrasonograficznego w diagnostyce FIP.

Biorac pod uwage powyzsze, stwierdzam, Ze recenzowana rozprawa doktorska pani lek.
wet. Dominiki Szulc pt.: Obraz ultrasonograficzny narzadéw jamy brzusznej kotow z
potwierdzonym badaniami molekularnymi zakaznym zapaleniem otrzewnej (FIP)”, odpowiada
warunkom okreslonym w Ustawie z dnia 20 lipca 2018 roku. Prawo o szkolnictwie wyzszym i
nauce (Dz.U. z 2023 r. poz. 742 z p6ézn. zm). Na tej podstawie sktadam do Wysokiej Rady
Naukowej Dyscypliny Weterynaria Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie wniosek o
przyjecie rozprawy i dopuszczenie pani lek. wet. Dominiki Szulc do dalszych etapow
postepowania o nadanie stopnia doktora w dyscyplinie weterynaria.
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