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Ocena
rozprawy doktorskiej lek. stom. Iwony Przywitowskiej

pt. >’ Poziom wybranych skladnikéw sliny w wieku od 5 do 18 lat”’

Slina stanowiaca plynne $rodowisko jamy ustnej byla podmiotem badan w wielu
obszarach medycyny. W stomatologii budzi zainteresowanie zarowno jej sktad jak 1 zmiany
zachodzace w zwigzku ze stanem zdrowia organizmu, ze szczegdlnym uwzglednieniem
choroby préchnicowej zebow bedacej problemem spotecznym takze w populacji dzieci i
miodziezy. Etiologiczne uwarunkowania jej powstania 1 aktywnosci sa Scisle zwigzane z
lokalnymi warunkami zaistnialymi w najblizszym otoczeniu zgba. Zawartos¢ sliny, migdzy
innymi ze wzgledu na obecnos$¢ w niej jonow wapnia 1 fosforandéw ma wplyw na procesy re- i
demineralizacji szkliwa wazne dla zdrowia tej tkanki przez cale zycie. Jednak srodowisko to
podlega cigglym zmianom, takze tym zachodzacym wraz ze wzrostem i1 rozwojem
osobniczym. Publikowane informacje na ten temat nie przedstawiajg jednak pelnego obrazu
dynamiki tych procesdéw i gtownie skupiajg si¢ na obserwacjach prowadzonych w Swietle
wspolistniejacych, lokalnie w jamie ustnej lub ogoélnoustrojowych, procesow patologicznych.
Tak wiec dane odnoszace si¢ do fizjologicznych zmian w okresie wieku rozwojowego nie sg
nadal wyczerpujace 1 wymagajg uzupetnienia.

Praca lek. stom. Iwony Przywitowskiej zawierajaca sie¢ w 103 stronach podzielona jest
W sposdb typowy na rozdziaty i podrozdzialy, a konczy jg spis pismiennictwa, streszczenia w
jezykach polskim i angielskim oraz aneks obejmujacy wzory karty badan klinicznych i
laboratoryjnych.

We wstepie pracy Doktorantka przedstawita rozwdj, podzial i budowe gruczotow

Slinowych; opisala tez mechanizm 1 nerwowa regulacje wydzielania $liny oraz jej



wihasciwosci, funkcje 1 sktad. Tak wigc na 20 stronach, w sposob syntetyczny ale i
najzupelniej wystarczajacy, lek. stom Iwona Przywitowska wykazata si¢ znajomoscia
przebiegu rozwoju Slinianek i ksztaltowania si¢ podstawowych ich funkcji w kontekscie
fizjologicznym a takze niektérych jego zaburzen. Autorka odnosi si¢ w tym rozdziale do
doniesien z pismiennictwa z ostatnich 10 lat co miedzy innymi wskazuje na to ze zmiany
zachodzace w plynie jamy ustnej w réznych stanach chorobowych budza nadal duze
zainteresowanie wielu badaczy, co potwierdza tym samym stusznos¢ podjetego tematu badan.

Celem badan opisanych w ocenianej rozprawie doktorskiej bylo porownanie poziomu
wybranych parametréw §liny u oséb w wieku od 5 do 18 lat. Obok zebrania danych o
funkcjonalnym dojrzewaniu gruczotow s$linowych w wieku rozwojowym Autorka badata
ewentualny wptyw obecnosci choroby préchnicowej na oceniane parametry.

Badaniem objeto 178 osob, 84 wolnych od prochnicy i 94 z objawami choroby, w 3
podobnych liczebnie grupach wieku tj. 5-6, 13-14 i 18 lat, dobranych losowo sposrdd
pacjentow zglaszajacych sie do Centrum Transferu Technologii Sp. z 0.0. NZOZ Akademicka
Poliklinika Stomatologiczna. Pacjenci wyrazili zgode na udzial w badaniach, na ktore
uzyskano takze zgode Komisji Bioetycznej nr KB-335/2-014 Uniwersytetu Medycznego im.
Piastéw Slaskich we Wroctawiu.

Kliniczne badania jamy ustnej przeprowadzone byly w oswietleniu sztucznym przy
pomocy lusterka stomatologicznego oraz sondy WHO 621. Okreslono wystepowanie
prochnicy w odniesieniu do liczby zebdéw i powierzchni zgbowych stosujac klasyfikacje
WHO 2013. Obliczone tez zostaly liczby puw-z, puw-p, PUW-Z i PUW-P odnoszace si¢ do
nasilenia choroby. Do oceny stanu higieny jamy ustnej zastosowany zostat wskaznik APIwg
Langego, a stan przyzebia okreslono za pomocg zmodyfikowanego wskaznika krwawienia ze
szezeliny dzigstowej m SBJ wg Miihlemanna i Séna. Obliczono wartosci srednie wskaznikow
dla poszczegdlnych badanych grup.

Celem przeprowadzenia badan labolatoryjnych od kazdego badanego, w okreslonych
warunkach, pobrano probki niestymulowanej sliny mieszanej, ktére nastgpnie odwirowywano
a w uzyskanym supernatancie okreslono poziomy biatka catkowitego (B) metoda Lowry'ego i
wsp., kwasu sjalowego catkowitego (TSA), zwigzanego z glikozydami (GSA), wolnego
(FSA) metoda nadjodanowo-rezorcynowa Jourdiana i wsp., a-amylazy (Amy) metoda
kolorymetryczng Caraway'a, Wapnia (Ca) 1 fosforanow nieorganicznych (Pi) z uzyciem testow
Alpha Diagnostics. Oznaczono takze wartos¢ pH 1 szybkos$¢ wydzielania sliny wyrazang w

ml/min.



Oznaczenia biochemiczne w  §linie przeprowadzone zostaly w Pracowni
Analitycznej Katedry i Zakladu Stomatologii Zachowawczej i Dzieciecej UM we Wroclawiu,
Labolatorium i stosowane tam, ogolnie uznane, metody analityczne gwarantuja, ze
uzyskiwane wyniki sg rzetelne i porownywalne.

Doktorantka zebrane informacje z badan klinicznych i labolatoryjnych $liny poddata
analizie statystycznej celem stwierdzenia obecnosci lub nieobecnosei réznic pomigdzy
badanymi parametrami, zwigzanych z wiekiem, plcig lub/i wystepowaniem choroby
prochnicowej zebow pomigdzy wyréznianymi  grupami pacjentow przyjmujac poziom
istotnosci 0,05.

W kolejnym rozdziale Doktorantka przedstawita uzyskane wyniki badan
zamieszczajac dane w postaci 14 tabel i 29 rycin. W poszezegdlnych grupach wieku ogbélem
oraz w podgrupach badanych, z objawami prochnicy zebow i zdrowych, analizowala
wartosci badanych parametrow.

Tabelom i rycinom towarzyszy krétki opis rezultatdow.

Przystepujac do omoéwienia uzyskanych wynikow lek. stom. Iwona Przywitowska
podjeta takze ich poréwnania z danymi z pismiennictwa. Dyskusja prowadzona byla w
obrebie podrozdziatow odnoszacych sie do poszczegolnych badan analitycznych. Ciekawie
przedstawiony zostal temat zaleznosci wieku i szybkosci sekrencji $liny w powigzaniu z
wystepowaniem prochnicy zebéw u dzieci oparty na zrodlach z najnowszego pismiennictwa.
Podobnie interesujaco zostata przeprowadzona dyskusja dotyczaca roli o amylazy i kwasu
sjalowego.

Prace koncza 3 wnioski, z ktorych ostatni uwazam za najwazniejszy, poniewaz
wskazuje na zmiany skladu sliny postepujgce wraz z wiekiem co z pewnoscig moze stuzyé
jako podstawa dla wielu dalszych badan.

Doktorantka nie ustrzegta sie pewnych biedéw edytorskich, w tym literowych miedzy
innymi s.23, 5.50, s.60. Tabele 4 mylnie oznaczono jako 1. Takze tytuty tabel 5,6,7,8,9,101 |
18 powinny by¢ prawidtowo zamieszczone. Nalezatoby takze unika¢ potocznych stwierdzen,
jaknp. > ... zwigzek amylazy z prochnicg’*(s.69.)

Pismiennictwo zestawione w liczbie 145 obejmuje takze pozycje ksigzkowe. Wydaje
si¢, ze Doktorantka mogtaby z niektorych z nich zrezygnowaé, a pozycje czasopi$miennicze
ograniczy¢ do niezbednych i najnowszych. Ponadto w spisie piSmiennictwa brak numeracji

poszczegblnych pozycji.



Powyzsze uwagi nie odnosza si¢ jednak do wartosci merytorycznych pracy, ktora nie
budzi zastrzezen, wnoszac nowe aspekty w ramach wiedzy o zmianach w $linie w okresie
rozwojowym.

Podsumowujac ocene rozprawy doktorskiej lek. stom Iwony Przywitowskiej
pt. *° Poziom wybranych sktadnikéw sliny w wieku od 5 do 18 lat’’ stwierdzam, ze
Doktorantka podjeta sie badan zmierzajacych do wyjasnienia pewnych aspektow roli sliny w
przebiegu choroby préchnicowej w okresie wieku rozwojowego, uzyskujac przy tej okazji
inne cenne wyniki w obszarze badan biochemicznych.

Zastosowane metody byly wihasciwe. Przeprowadzona dyskusja oraz koncowe rezultaty
obserwacji speinily zatozone cele. Zwracam si¢ zatem do Wysokiej Rady Wydziatu
Lekarsko-Dentystycznego o podjecie dalszych etapow postepowania w sprawie przewodu

doktorskiego.




