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Recenzja rozprawy doktorskiej lek.stom. Mariana Inglota
» Algorytm rekonstrukcji pooperacyjnej ubytkéw dzigset po usunieciu
nieztosliwych guzéw dzigset”

Przedstawiona mi do oceny praca doktorska, dotyczy waznego klinicznie problemu
wyboru metody rekonstrukcji tkanek miekkich po usunieciu nieztosliwych guzéw
dzigset. Doktorant trafnie i orginalnie podjat problematyke badawcza, analizy wskazan
wyboru techniki rekonstrukcyjnej odnoszacej sie do miejscowych warunkéw

w zakresie tkanek miekkich i twardych, powstatych po usunieciu nieztodliwych guzéw
dzigset.

Praca ma typowy uktad. Sktada sie z 230 stron tekstu, ujetych w 13 rozdziatach.
Zawiera spis ryciny, tabel, fotografii, uzupetniona jest prezentacja wybranych
przypadkéw oraz streszczeniem w jezyku angielskim. Zgromadzone pi$miennictwo
stanowig 103 pozycje. Wigkszo$¢, to publikacje z ostatnich dziesieciu lat, umiejetnie
wykorzystane w pracy. Wstep jest bogatym wprowadzeniem w zagadnienia aktualnej
klasyfikacji choréb przyzebia, diagnostyki réznicowej guzéw dzigset, réznorodnosci
obrazow histopatologicznych oraz technik chirurgicznych leczenia nieztosliwych guzéw
dzigset.

Celem pracy, sformutowanej przez Doktoranta w dwéch punktach, byta odpowiedz na
pytania czy technika dwuwarstwowa, jednowarstwowa lub pozostawienie rany do
wyziarninowania, mogg by¢ wykorzystane do rekonstrukeji ubytkéw tkanek miekkich
po usunigciu nieztosliwych guzéw dziaset w zakresie uzebionego wyrostka
zgbodotowego przy braku dzigsta zrogowaciatego w czesci wierzchotkowej ubytku
operacyjnego oraz opracowanie kryteréw wyboru ich stosowania.
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Warto podkresli¢, ze brak jest publikacji na temat wskazan dla danej techniki
rekonstrukcyjnej, odnoszacej sie do miejscowych warunkéw powstatych po usunieciu
nieztosliwych guzow dzigset w zakresie stanu tkanki kostnej pokrywajacej korzen zeba
oraz wielkosci ubytku operacyjnego tkanek miekkich. Tak sformutowane zatozenia
badawcze jest nowatorskie, celne i ciekawe z punktu widzenia praktyki klinicznej.

Na przeprowadzenie badan Doktorant uzyskat zgode Komisji Bioetycznej Uniwersytetu
Jagielonskiego o numerze KBET/181//B/2010.

Badaniem Doktorant objat 60 pacjentéw w tym 50 kobiet i 10 mezczyzn o $redniej
wieku 34 lata, leczonych z powodu guzéw dzigsta w Poradni Chirurgii Stomatologiczne;j
Uniwersyteckiej Kliniki Stomatologicznej w Krakowie w latach 2010-2015. Pacjenci
zostali podzieleni na trzy grupy badawcze réznigce sie sposobem postepowania po
usunieciu nieztosliwych guzéw dzigset. Okreslono kryteria wigczenia do badania oraz
wykluczenia z badania. Doktorant przedstawit jasno opis metod badawczych w ktérych
poddat ocenie wynik estetyczny leczenia rekonstrukcyjnego, ocene dolegliwosci
bolowych oraz kliniczne parametry stanu przyzebia pomiedzy trzema grupami
pacjentéw w okreslonych interwatach czasowych.

Uzyskane wyniki badan zostaty poddane analizie statystycznej przy uzyciu pakietu
Statistica 13.1 StatSoft Polska, 2018. Opisane s3 sposoby oceny statystycznej. Doktorant
ma wiedze jak kwalifikowa¢ zmienne do oceny testami parametrycznymi lub
nieparametrycznymi. Istotnos$¢ statystyczng interpretowano dla wartos$ci p<0,05.
Uzyskane wyniki zawieraja dane do licznych analiz nad mozliwo$écig wykorzystania
klinicznego poréwnywanych w pracy technik rekonstrukcyjnych.

Cato$¢ metod i narzedzi badawczych oceniam wysoko. Doktorant stworzyt model
badawczy w oparciu o grupe zakwalifikowanych do badania 60 pacjentéw.

Dyskusja, stanowi odniesienie do kluczowych publikacji z zakresu przeprowadzonych
badan naukowych. Cytowane prace Doktorant poddaje rzeczowej analizie. Do wtasnych
wynikéw Doktorant podchodzi krytycznie, obiektywnie omawiajgc uzyskane zalezno$ci.
Ten rozdziat pracy, Swiadczy o duzym doswiadczeniu i wiedzy medyczne;.

Pan lek.stom. Marian Inglot swobodnie porusza sie w obszernym pi$miennictwie i potrafi
oceni¢ wiasne wyniki ze stanem obecnym wiedzy.

Na podstawie przeprowadzonych badan oraz ich analizy Doktorant przedstawia sze$¢
wnioskow. Uwazam, Ze wnioski drugi, trzeci, czwarty oraz szdsty s trafnie sformuowane
1 wynikajg z uzyskanych wynikéw badan. Natomiast wniosek pierwszy i pigty zawieraja
wiedze podstawowa.

Autor nie ustrzegt sie btedéw ortograficznych i interpunkcyjnych, ktére nie umiejszaja
wartos$ci rozprawy.



Prace uwazam za wartosciowg, wnoszgcg nowe elementy poznawcze w wyborze technik
operacyjnych po usunieciu nieztosliwych guzéw dzigsta w zakresie uzebionego wyrostka
zebodolowego. Catoksztatt pracy Doktoranta $wiadczy o dociekliwo$ci naukowej

i umiejetnosci wykorzystania wiedzy z réznych obszaréw medycyny na potrzeby
praktycznego wykorzystania w pracy klinicznej. Podsumowujgc musze podkresli¢ duzy
wktad pracy Doktoranta w realizacje dysertacji, umiejetno$¢ zaplanowania modelu badan
oraz wyciggania wnioskdw w oparciu o uzyskane wyniki.

Na podstawie analizy catej rozprawy doktorskiej pt.“ Algorytm rekonstrukcji
pooperacyjnych ubytkéw dzigset po usunieciu niezto$liwych guzéw dzigset
stwierdzam, ze Rozprawa Doktorska spetnia warunki okre$lone w art.13 ust.1 ustawy
z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach i tytule naukowym oraz stopnich i tytule

w zakresie sztuki (Dz.U.Nr 65,p0z.595, z pozn.zm.)

W oparciu o powyzsze mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie wniosek
o dopuszczenie lekarza stomatologa Mariana Inglota do dalszych etapéw przewodu
doktorskiego.




