Recenzja
Rozprawy doktorskiej mgr Malgorzaty Goreckiej

pt. Opracowanie algorytmu zastosowania biostymulacyjnego promieniowa-
nia w leczeniu zaburzen czynnosciowych narzadu zucia

Uzasadnienie wyboru tematu

Tematem przedstawionej do recenzji pracy bylo opracowanie algorytmu
stosowania lasera biostymulacyjnego u pacjentow z zaburzeniami czynnoscio-
wymi narzadu zucia, ktorym towarzyszy bol a ktore okreslamy mianem dys-
funkcji bolowych. Przewlekly bol wptywa na jakos$¢ zycia tych pacjentow. W
ostatnich latach obserwuje si¢ wzrost liczby pacjentow z dysfunkcjami ssz za-
rowno bolowymi jak i bez bolowymi. Leczenie dysfunkcji jest procesem ztozo-
nym 1 wymaga czesto leczenia wielospecjalistycznego w tym psychoterapii.
Przyczyny dysfunkcji moga wynika¢ zarbwno z nieprawidlowo zrekonstruowa-
nego uzgbienia jak tez by¢ wynikiem obnizenia wysokos$ci zwarcia na skutek
starcia patologicznego lub utraty stref podparcia. Nie bez znaczenia sg tez czyn-
niki stresogenne , ktére zmniejszaja zdolnosSci adaptacyjne organizmu.

Stres towarzyszyt cztowiekowi od zawsze. Stres definiowany jako zabu
rzenie wewngtrznej rOwnowagi organizmu jest jednym z gtownych zrodet nad-
miernego napigcia i aktywno$ci mig¢sniowej. Wzrost wymagan, jakie stawia
wspotczesnemu czlowiekowi byt oraz natlok informacji z otaczajacego go Swia-
ta powoduje zwickszenie czynnikow stresujacych, z ktoérymi nie zawsze radzi
sobie organizm. W aktualnym pismiennictwie coraz wigcej uwagi przywigzuje
si¢ do wpltywu czynnikow stresogennych na funkcjonowanie organizmu, w tym
uktadu stomatognatycznego, co w efekcie powoduje wzmozone napigcie migsni
narzadu zucia i ma decydujacy wplyw na jakos¢ zycia. Wedlug roznych autorow
problem ten dotyczy od 50% do 80% dorostej populacji krajow rozwinigtych.
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Caty czas trwaja poszukiwania skutecznych metod walki z bolem. Wér6d metod
stosowanych w leczeniu mozna wymieni¢ rdznego rodzaju szyny terapeutycz-
ne ,korekte zwarcia w uzasadnionych przypadkach ,rekonstrukcje protetyczng
uzgbienia, stosowanie terapii manualnej czy kinezotajpingu. Leczenie wspoma-
gajace polega na wdrozeniu zabiegéw fizjoterapeutycznych z wykorzystaniem
leczniczego dziatania pradu, pola magnetycznego, fal ultradzwickowych,
Krioterapii ,ciepta czy tez promieniowania laserowego, W tym kontekscie wy-

bor tematu uwazam za potrzebny 1 uzasadniony.

Ocena merytoryczna
Rozprawa doktorska jest wydrukiem komputerowym liczacym 100 stron
ma uktad typowy i podzielona jest na 6 rozdzialow. Ponad to zawiera wykaz
skrétow 2 zalgczniki, piSmiennictwo, streszczenie w jezyku polskim 1 angiel-
skim . W pracy umieszczono 21 tabel i 19 rycin. PiSmiennictwo aktualne, liczy
168 pozycji, w wigkszosci w J. angielskim.
Wstep

We wstepie doktorantka wprowadza czytelnika w podstawowe wiadomosci
dotyczace objawdw zaburzen czynnosciowych uktadu ruchowego narzadu zucia
Sporo miejsca autorka poswigcila takze omowieniu objawow towarzyszacych
zaburzeniom czynno$ciowym narzadu zucia, tryboOwi postepowania lecznicze-
go ,w tym leczenia z zastosowanie szyn relaksacyjnych, terapii zwarciowej a
takze protetycznej rekonstrukcji uzebienia. Osobnym podrozdziatem wstepu jest
wprowadzenie w podstawy mechanizmu dziatania promieniowania laserowego ,
wskazan i1 przeciwwskazan oraz trybu postgpowania zabiegowego i bezpiecznej

pracy z laserem.

Celem pracy bylo :
Opracowanie algorytmu zastosowania biostymulacyjnego promieniowania la-

serowego niskie] mocy w leczeniu objawowym pacjentow z bdlowg postacia



zaburzen czynnosciowych narzadu zucia w oparciu o dwa przyjete schematy
biostymulaciji.

Material stanowito 100 pacjentow ktorzy zglosili si¢ do Pracowni Zaburzen
Czynno$ciowych Narzadu Zucia Poradni Protetyki stomatologicznej UKS w
Krakowie byli to pacjenci w przedziale wiekowym od 21do 42 lat, w wigkszosSci
kobiety: 89 kobiet i 11 me¢zczyzn .Pacjentéw podzielono na dwie grupy po 50
osob. W grupie pierwszej wykonano seri¢ 12 zabiegoéw biostymulacji laserowej
0 mocy 32 J/ 5 minut. W grupie drugiej 16 zabiegéw o mocy 20 J/4 minuty. Za-
biegi wykonywano codziennie z wylgczeniem soboty i niedzieli. Jako Kryterium
kwalifikacji przyjeto obecnos$¢ pelnych tukow zebowych, byty to osoby zdrowe
z rozpoznang bolowa postacig dysfunkcji. Kryterium wytaczenia byty schorze-
nia ogo6lne lub uraz glowy uniemozliwiajacy kontynuacje leczenia. Metodyka
badan obejmowata badanie podmiotowe i przedmiotowe. Dane z badania ankie-
towego (zatacznik nr. 2) poddano wnikliwej analizie.

W dalszym etapie Autorka przeprowadzita specjalistyczne badanie czynnos$cio-
we narzadu zucia, Wykonata takze badania dodatkowe — rtg pantomograficzne
oraz oceng¢ natezenia bolu w oparciu o skalg VAS i VNRS. Badanie przeprowa-
dzita trzykrotnie: przed rozpoczeciem leczenia, po 5 zabiegach laseroterapii
oraz 3 do 4 dni po ostatnim zabiegu. Zabiegi biostymulacji laserowej w obu
grupach badanych przeprowadzono stosujac laser Terapus 2 firmy Accuro.
Wyniki badan

Uzyskane wyniki badan Autorka poddata analizie statystycznej ktorg wyko-
nano za pomocg pakietu Statistica 12. Badane parametry ocenita w odniesieniu
do cech jakoSciowych oraz ilosciowych. Wyniki przedstawita w postaci opiso-
wej oraz w formie 19 rycin i 21 tabel. W przeprowadzonych badaniach autorka
wykazala, ze obie grupy badane byty porownywalne pod wzgledem cech kli-
nicznych oraz wieku pacjentow. Wiekszos¢ badanych stanowily kobiety-90%.
Autorka w swoich badaniach stwierdzita u 42% wystepowanie parafunkcj kto-

rych liczebno$¢ byta porownywalna dla obu grup . Przeprowadzone badania
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wykazaty, ze r6znica pomiedzy Srednimi nasilenia dolegliwosci bolowych w 2 i
3 badaniu roznita si¢ w sposob istotny statystycznie W obu grupach badanych.
W obu grupach badanych odnotowano redukcj¢ nasilenia dolegliwosci bolo-
wych przy czym w grupie pierwszej o 4% a w grupie drugiej o 2%.Doktorantka
po zakonczeniu leczenia stwierdzita istotny statystycznie wzrost zakresu odwo-
dzenia zuchwy w grupie pierwszej. Nie stwierdzita istotnych statystycznie ro6z-
nic Srednich wartosci zakresu odwodzenia zuchwy przed leczeniem pomiedzy
grupg pierwsza a druga.
Dyskusja

W dyskusji Autorka analizuje wyniki swoich badan w odniesieniu do innych
autordw w oparciu o zatgczone piSmiennictwo. Autorka udowodnita znajomos¢
przedmiotu swoich badan. Badania s3g zgodne z innymi autorami i dowodza ze
stosowanie lasera biostymulacyjnego moze by¢ zalecane jako skuteczna metoda
wspomagajaca w leczeniu bolowych dysfunkcji narzadu zucia. Prace koncza 3
whnioski, ktore w pelni odpowiadaja na postawione w celach pracy pytania.
7 obowigzku recenzenta mam nastepujace uwagi:
Proponuje przeredagowa¢ wniosek 3 na bardziej ogolny, tak sformutowany jest
wynikiem badania. Proponuj¢ zmiang na: Stosowanie biostymulacji laserowej
moze by¢ zalecane jako skuteczna metoda w leczeniu objawowym bolowej po-
staci zaburzen czynnosciowych narzadu zucia. Zabrakto mi w dyzertacji odnie-
sienia co do przyjmowanych lekow o ktore doktorantka pytata w ankiecie. Czy
pacjenci przyjmujacy leki przeciwzapalne i1 przeciwbdlowe byli wykluczeni z
badania? Czy na czas badania leki odstawiono? Wydaje si¢ , ze w kryteriach
wylaczenia z badania powinni si¢ znalez¢ pacjenci przyjmujacy leki przeciwza-
palne i przeciwbolowe . Pytanie 34 w ankiecie nie logiczne do tego co w zato-
zeniach glownych, ze pacjenci posiadali pelne uzgbienie. Str.24- tabela kryteria
wylaczenia z badania. Autorka nie unikneta drobnych btedow i tak: wyniki ba-
dan ktore sa od str.34 prezentowane sg w rozdziale glbwnym materiat i metoda

,co znajduje swoje odzwierciedlenie w pasku gtownym na stronach wynikow
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oraz w spisie tre$ci/3.material 1 metody badan / Powinno by¢: wyniki badan 4.i
dalej 4.1 ,4.2..... Na stronie70 nie ilo$¢ pacjentéw a liczba. Te drobne uwagi nie
obnizaja wartosci rozprawy .Dyzertacja napisana bardzo tadnym jezykiem
.Autorka wykazata si¢ duza znajomoscig przedmiotu swoich badan oraz zaanga-
zowaniem w prowadzone badania. Uzananie nalezy si¢ doktorantce szczegolnie
za to, ze nie bedac lekarzem podjeta si¢ tego tematu i bardzo dobrze sprostata
postawionemu zadaniu.

Biorac powyzsze pod uwage stwierdzam, ze oceniana rozprawa spetnia warunki
stawiane pracom na stopien doktora nauk medycznych. Wnosze, wiec do Wyso-
Kiej Rady Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jagielonskiego o dopuszcze-

ni Pani mgr Matgorzaty Goéreckiej do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Szczecin 29 06 2020r.
Z powazaniem

Prof. dr hab Bogumita Fraczak



