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REcENZJA

rozprawy doktorskiej lek. dent. Agnieszki Kukawcryńskiej-Chwałek pt.

,,Wpływ leczenia o rto donty czne go na wy stęp ow anie reaktyw acj i zakaże ń

wirusami HSV-I i HSV-2 w jamie ustnej u młodzieży i młodych dorosĘch'.

Choroby wirusowe jamy ustnej stanowią częsĘ problem zdrowotny,

który może wpływać na nasze codzienne funkcjonowanie i komfort życia.

Wirus opryszczki pospolitej HSV (heryes simplex) jest jednym z najczęściej

występujących wirusów, a zakńonych nim jest ok.60-95% dorosĘch osób.

Wirus ten w zalężmości od wieku, typu i miejsca zakńeniamoże powodować

różme zespoĘ objawów klinicznych od łagodnych infekcji miejscowych po

zagrażające Ęciu zakńenie obejmuje ośrodkowy Ńład nerwowy.

Stomatolodzy powinni byó świadomi ryzyka związanego z zakńeniem

wirusem HSV i odpowiednio oceniaó każdego pacjenta pod kątem obecności

infekcji przed rozpoczęciem Leczenia. Podczas wykonywania zabiegów

stomatologicznych u pacjentów z aktywną opryszczką, zaleca się unikanie

procedur, które mogą powodowaó mikrourazy lub łatwo tozptzesttzeniać

wirusa. Chociaż leczenie ortodontyczne samo w sobie nie jest bezpośrednią

przycryną występowania opryszczki, noszenie aparutów ortodontycznych

może wpływaó na ryzyko zakażenia i nawrotu opryszczki wargowej u

niektórych pacjentów. Jeśli pacjent jest nosicielem wirusa HSV-1,

mikrouszkodzenia te mogą stać się wejściem dla wirusa, prowadząc do

reaktywacji infekcji opryszczki wargowej w okolicach ust.
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Biorąc pod uwagę powyższe fakty uważałTt, ze wybór tematu badawczego przez

doktorantkę z istotny z punku widzenia naukowego jak i praktyki klinicznej.

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska lek. dent. Agnieszki Kukawcryńskiej-Chwałek

pt.,, Wpływ leczenia ortodontycznego na występowanie reaktywacji zakażeń wirusami HSI/-1 i

HSV-2 w jamie ustnej u młodzieĘ i młodych dorosłych" mazgodny z wymogami przyjętymi dla

tego typu prac układ.

Składa się z 103 stron tekstu podzielonego na 1I rczdziałów obejmujących: wstęp, założenią

cele pracy, materiał i metody badań, wyniki badań, dyskusję, wnioski, streszczenia w języku

polskim i angielskim spis tabel, spis rysunków, zdjęć i wylłesów, piśmiennictwo oraz załqczniki-

wzór zgody pacjenta oraz zgodaKomisji Bioetyiznej. Na początku pracy zarrieszczony jest spis

treści i wykaz skrótów. Dysertacja zawiera 1 rysunek, 15 zdjęó, 3 wykresy oraz 32 tabele z

danymi. Układ edytorski i grŃczny został przygotowany bardzo starannie.

We wstępie autorka w oparciu o dobrze wyselekcjonowaną i aktualną literaturę naukową

wprowadza czytelnika w tematykę ścisłe związaną z omawianąpracą naukową. Wyodrębniając

6 podrozdziałów, omawia po kolei najwżniejsze zagadnienia dotyczące tej ważnej dziedziny

stomatologii w powiązaniu z medycyną ogólną. W pierwszych podrozdzińach przedstawia w

bardzo przejrzysty sposób historię, epidemiologię oraz cykl zyciowy wirusów HSV-I i HSV-2.

Omawia batdzo dokładnie metody wyĘwania wirusów opryszczki oraz według aktualnej

wiedzy zasady Ieczenia reaktywacji objawów infekcji opisywanych wirusów. W ostatnim, moim

zdaniem trochę za krótkim (ze względu na temat pracy) podtozdziale opisuje powiązanie

leczenia ortodontycznego z omawianymi wirusami. Zawar:tę we wstępie treści służą za

bezpośrednie uzasadnienie podj ęty ch ptzez autorkę badail,.

Autorka batdzo szczegółowo formułuj e trzy cele pracy. Są one uzasadnione i odpowiadające

treści bńawczej zawartej tytule i wstępie do dysertacji.

W kolejnej częścirozpraw autorka scharakteryzowała pacjentów na|eżących do grupy badanej i
kontrolnej. Materiał badawczy stanowiło 138 pacjentów podzielonych na dwie grupy. Grupa

badana 60 osób oraz kontrolna 78 osób. Grupa badana nie była jednolita pod względem

stosowanego aparatu ortodontyc znego.
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W tozdziale metody badania autorka szczegóŁowo omawia wszystkie batdzo istotne szczegóĘ i

etapy ptzeprowadzonych badań. Obserwacje dotyczyĘ wypełniania ankiety pacjenta dotyczącej

historii zakażenia HSV, przeprowadzenia wystandaryzowanego wywiadu i badania

podmiotowego, Wykonano badanie kliniczne uzębienia i przyzębia w oparciu o wskaźniki:

PUW, OHI-S, API, PBI. Wa:żnym elementem badania było pobieranie śliny i wymazów z jamy

ustnej oruz l55 próbek kwi do oceny specyficznej odpomości humoralnej metodą ELISA

Informacje zawartę w rozdziałach dotyczących materiału i metod badawczych świadczą

nie tylko o bardzo dobrym zaplanowaniu i przygotowaniu do przeprowadzenia tego typu badah,

ale wskazują równiez na interdyscyplinarny model rczwiryywania problemów klinicznych.

W rozdziale 6 wyniki autorka przedstawiła wyniki uzyskane przeprowadzonych badań i

analiz w formie opisowej oraz w starannie opracowanych tabelach i rycinach. Ich profesjonalne

wykonanie wraz z analizą statystyczną, ułatwia interpretację i wpĘwa poąltywnie na wartość

edytorską pracy.

rozdziale 7 dyskusja autorka opisała całokształt pracy w świetle cytowanej literatury.

Jest to bardzo wńna część pracy, świadcząca o dobrej znajomości zagńnień i tematyki

rwiązanej z ręalizowanym tematem. Cechuje ją stosowny dystans i krytycyzm konieczny w

interpretacji wyników badań własnych, takważmy w dochodzeniu do prawdy naukowej. Dobór

literatury uwńam za odpowiedni, Ńtualny i adekwatny do prowadzonych przęz autorkę badń.

Jako ręcenzent chcińbym podkreślió nie tylko wysoki poziom naukowy ptacy ale również

aspekt praktyczny do zastosowania w praktyce a wynikający wprost z postawionych wniosków.

Na podstawie omówienia wyników przeprowadzonych badań doktorantka sformułowała

prawidłowo 3 wnioski, które wynikają z zaplanowanych celów. Wnioski mają równiez aspekt

praktyczny co wzbogaca pracę.

Podczas dokładnej analizy tekstu pracy znalańem kilka drobnych błędów stylistycznyń,

literowych oraz niejasnych sformułowńo które nie mają wĘwu na cńą prace.

W podsumowaniu chciałbym podkreślió, że przedstawioną mi do oceny dysertację oceniam

pozytywnie. Podjęcie aktualnego, ważnego z punktu widzenia nie tylko stomatologii tematu

badawczego, zaplanowanie i samodzielne wykonanie badań, odpowiednia interpretacjai ana|iza

wyników oraz umiejętnośó posługiwania się aktualną i anglojęzyczną Literufxą, świadczą o

dojrzałośoi naukowoj doktorantki. Tęmat pracy jest ciekawy zatówno z punktu widzenia pracy

W

to



Ś[ąski Uniwersy!eI

Medyczny w Katowicach

KlERoWNlK
Zakladu Chorób Pąątn i Biony Śhuołeljanry Ustnei

kaledry slomatologii zachor,rnwczej z Endodonclą

ŚĘskŃo unłrversqffi 
f,,nego 

w Katovlicach

dr hab. n. mbd. Daliusz Skąh,,,

\^Urn
naukowej jak i codziennej pracy klinicznej Oceniana pracama charakter interdyscyplinamy, jest

napisana w sposób jasny i logiczny.

Przedstawiona mi do recenzji rozptawa doktorska spełnia waruŃi określone w art.13 ust.1

ustawy z dnia 14 mwca 2003 o stopniach naukowych i §tule naukowym oraz o stopniach i

tytule w zakresie sźŃi (tj.Dz. U.Nr 65, pozycja.S91zpóźn. zm.)

Mam zaszcrylt przedstawić pani przewodniczącej Rady Dyscypliny Nauki Medyczne

Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wroclawiu wniosek o dopuszczenie

lek dent. Agnieszki Kukawczyńskiej-Chwałek do dalszych etapów przewodu doktorskiego.

Biorąc pod uwagę duża wartość tej interdyscyplinarnej pracy naukowej chcialbym

wystąpić do wysokiej Rady Nauk Medycznych o jej wyróżnienie.
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