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Podjete w rozprawie zagadnienie, dotyczace dysfunkcji jezyka we wspolczesnej
ortodoncji jest wcigz aktualne i nadal rozpatrywane na wielu ptaszczyznach zaréwno
W piSmiennictwie polskim jak i zagranicznym. Poczynajac od roli, jaka odgrywa jezyk w
trakcie rozwoju ukladu stomatognatycznego, poprzez diagnostyke jego nieprawidlowej
pozycji i funkcji, skoficzywszy na wieloletnich obserwacjach wynikow leczenia wad Zgryzu
powiklanych tg nieprawidtowoscia.  Dlatego tez podjecie tematu diagnostyki i leczenia
dysfunkcji jezyka u pacjentéw w wieku rozwojowym przez Doktorantke uwazam za wysoce
uzasadnione, a powigzanie tego zagadnienia z problemem wyboru i standaryzacji metodyki
badafn wsrdéd lekarzy ogélnie praktykujgcych ze szczegélnym uwzglednieniem lekarzy-
ortodontéw umacnia mnie w tym przekonaniu. Autorka podkresla, ze dysfunkcja jezyka jest
problemem o wieloplaszczyznowej etiologii, ktéry na etapie rozpoznania wady, a takze w
trakcie terapii ortodontycznej moze przysparza¢ wiele trudnosci nawet do$wiadczonym
lekarzom praktykom.

Rozprawa doktorska skiada sie z 13 rozdziatéw (w tym streszczefi w jezyku polskim i
angielskim), na 171 stronach wydruku komputerowego i ma forme jednolitego opracowania,
wlasciwy uklad i strukture podziatu tresci, ponadto sktada sie ze spisu stosowanych skrétow
w porzagdku alfabetycznym, spisu Cytowanego pi$miennictwa, numerowanego zbioru tabel i
rycin, a takze zalgcznikow, ktore zawierajg potwierdzenie uzyskania europejskiego patentu-
wzoru wspolnotowego aparatu ortodontycznego do reedukacji jezyka projektu Doktorantki.
Wskazuje to na duze zaangazowanie Autorki w projekt badawczy 1 doglebne zapoznanie si¢ z

problematyka dysfunkcji jezyka.



Wazny z punktu widzenia jako$ci pracy jest dokonany przez Doktorantke podziat
rozprawy doktorskiej na dwie czeéci. Po pierwsze, Autorka pokazujac dojrzaly warsztat
naukowy proponuje szersze wykorzystanie metod diagnostycznych, zbyt rzadko stosowanych
W powszechnym wykrywaniu nieprawidlowego polozenia i funkcji jezyka. Druga czesé
zagadnien poruszanych w pracy, dotyczy natomiast leczenia dysfunkeji jezyka réznymi
typami zdejmowanych aparatéw ortodontycznych, w tym szczegélowego opisu jednego z
nich — pozycjonera jezyka TPC - oraz mozliwodci jakie wynikajg z jego zastosowania.
Analizowany zesp6l probleméw odpowiada w sposOb  kompleksowy potrzebom
wystgpujacym we wspélczesnej ortodoncji, w szczeg6lnosdci czgscei klinicznej. Wskazuje tez
na mozliwosci wykorzystywania metod okreglenia dysfunkcji jezyka i jej leczenia.

Cele pracy zostaly sformutowane w 2 gléwnych punktach i dotycza wspomnianych
juz: optymalizacji diagnostyki oraz leczenia dysfunkcji jezyka réznymi typami aparatow
zdejmowanych, w tym wspomnianym aparatem ortodontycznym projektu Doktorantki.
Przeglad piSmiennictwa sktada sie z 6 podrozdzialéw  opisujacych etiologie
nieprawidlowosci w potozeniu jezyka. Na wstepie Doktorantka opisuje anatomi¢ i fizjologie
Jezyka, co pozwala na przypomnienie, a w konsekwencji prawidiowe zrozumienie dalszych
rozdziatéw pracy. Lek. dent Sandra Osiewacz Wyczerpujgco rozpatruje czynniki mogace
wplywaé na niewlasciwa pozycje i funkcje jezyka, a takze wskazuje na mozliwe,
wspotistniejgce chorobowe jednostki ogélnoustrojowe. Podkreslone zostaje znaczenie m.in.
toru oddychania, wady zgryzu i wady wymowy w etiopatologii dysfunkcji jezyka.

Podrozdziat nr 6.1.2. pt. ,Stale zapory dla jezyka” wzbogacony jest 5 barwnymi
rycinami przedstawiajgcymi wspomniane zapory cementowane w jamie ustnej pacjenta na
czas leczenia. Zdjgcia wykonane przez Doktorantke dla zilustrowania zagadnien poruszanych
W pracy znaczgco ubogacajg tre$¢ rozprawy. Na zakonczenie Autorka opisuje wspoOtczesne
metody diagnostyki czynnosciowej i wizualnej jezyka, koficzac prace na sposobach
reedukacji ortodontycznej, logopedycznej oraz chirurgicznej omawianej nieprawidtowosci.

Rozdzial Material i metody badan, podobnie jak pozostate, odpowiada naukowym
zatozeniom pracy badawczej i napisany jest jasno i klarownie. Na wstepie przedstawione sg
czynniki wigczajace i wykluczajace z badan. Zostaly one wybrane poprawnie, majac na
uwadze, ze umozliwiaja wyodrebnienie docelowej grupy badawczej. Pozwalajg takze na
uniezaleznienie badan od wplywu czynnikéw nie analizowanych w tredci pracy. Badania byty
prowadzone wéréd dzieci w wieku od 4 do 13 lat, ktore zglosily sig celem porady do Zaktadu
Ortodoncji UM w Lodzi. W rezultacie badaniom diagnostycznym prowadzonym zgodnie z

metodologig opisang w pracy, poddanych bylo 620 dzieci, spelniajacych stawiane kryteria.
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Duza liczba pacjentow sprawia, iz wyniki nalezy uzna¢ za obiektywne i wiarygodne,
spelniajace zalozenia pracy naukowej. Docenié nalezy réwniez wysiltek lek. dent. Sandry
Osiewacz, jaki wlozyta w zgromadzenie badanych pacjentéw. Liczba przypadkéw oraz
doktadne przeprowadzenie analizy wskazuja na duze zaangazowanic Doktorantki w prace
badawcze.

Dla uzyskania precyzji opisu, niezbednej w pracy, pacjenci zostali podzieleni na trzy
grupy w zaleznosci od wystepowania badanej cechy. Pierwsza grupa, to pacjenci ze
zdiagnozowana wada zgryzu, powiklang dysfunkcja jezyka, drugg stanowig pacjenci jedynie z
wada zgryzu, trzecig za$ dzieci z normg zgryzowsg bez dysfunkeji jezyka. Taki rozklad
pacjentéw pozwala na dokonanie wiasciwych poréwnan w badanych grupach, oraz pomiedzy
nimi. Dalej Autorka przedstawia metody naukowe, ktérymi postuguje si¢ w pracy. W
zwigzku z wykorzystaniem przez Doktorantke sposobow wizualnej oceny wystepowania
nieprawidlowosci w potozeniu i funkcji jezyka, kluczowe znaczenie mialo zastosowanie
metod badawczych, ktérych zadaniem bylo wskazanie najlepszych z nich w diagnozowaniu
dysfunkcji jezyka. Lek. dent. Sandra Osiewacz badala pacjentow za pomocg ustnej
stereognozji, elektromiografii powierzchniowej i analizy cefalometryczne;j.

W kolejnej czesci pracy Autorka opisuje rozne typy powszechnie uzywanych
zdejmowanych aparatéw ortodontycznych, stuzacych leczeniu dysfunkcji jezyka. Przedstawia
rowniez problemy wynikajace z zastosowanej w nich tj. wspomnianych wyzej aparatach,
konstrukcji oraz zwigzane z tym trudnosci w reedukacji jezyka, proponujac jednoczesnie
rozwigzanie w postaci aparatu wlasnego projektu, ktory jak pokazuja wyniki badan jest
pomocny w reedukacji pozycji i funkcji jezyka, a takze w eliminacji wady wymowy. Sposéb
prowadzenia wywodu przez Autorke pracy jest sp6jny i zrozumiaty.

Analizujgc powyzsza wiedz¢ na podstawie krajowych i zagranicznych czasopism
naukowych lek. dent. Sandra Osiewacy proponuje rozwigzanie nowe i do tej pory
niespotykane, polegajace na zastosowaniu nowego typu zdejmowanego aparatu
ortodontycznego do leczenia dysfunkcji jezyka u dzieci. Konstrukcja aparatu oparta jest na
zastosowaniu innowacyjnej zapory dla Jjezyka w postaci tunelu. Po zalozeniu aparatu przez
pacjenta tunel pozycjonuje jezyk za goérnymi siekaczami, na podniebieniu twardym. Aparat
zostal opisany szczegélowo ze wskazaniem wykorzystanych materiatow, konstrukcji oraz
ksztattu poszczegdlnych elementéw.

Poza metodami empirycznymi doktorantka wykorzystuje analize statystyczng umozliwiajgca
klarowne przedstawienie badanych zaleznosci. Wybor testow oceniam jako wykonany

prawidiowo i zgodnie z wymogami metodologicznymi.
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Wyniki badani zostaly przedstawione za pomocg 74 tabel i 13 rycin, a nastepnie
opisane. Rozdzial poswiecony wynikom, podzielono na podrozdziaty, ktore odpowiadajg
kolejno:  badaniu stereognostycznemu,  elektromiografii powierzchniowej, analizie
cefalometrycznej i ocenie leczenia dysfunkcji jezyka aparatami zdejmowanymi roznego typu.

Jako pierwsze zostaly przedstawione wyniki badania ustnej stereognozji. Metoda ma
za zadanie w prosty i szybki Sposob oceni¢ ryzyko wystgpowania dysfunkcji jezyka na
podstawie ilosci rozpoznanych przez dziecko ksztattéw. Lek. dent. Sandra Osiewacz, dokonata
wielu poréwnan zaréwno, pomigdzy poszczegdlnymi grupami, jak i wewnatrz nich.
Doktorantka wzigta, takze pod uwagg takie czynniki, jak ple¢, wiek i wspotwystepujacg wade
zgryzu. Na koniec zastosowala analize regresji jedno i wieloczynnikowej, ktérej wynik
bardzo dobrze obrazuje wplyw wyzej wymienionych czynnik6w na wystepowanie dysfunkc;ji
jezyka.

Kolejng z metod zaproponowanych przez Doktorantke jest elektromiografia
powierzchniowa.  Autorka proponuje diagnostyke nieprawidlowego polozenia i funkcji
jezyka poprzez badanie napigcia migsnia okreznego ust. Za istotne i godne uwagi uznaé
nalezy opracowane przez lek. dent. Sandr¢ Osiewacz na postawie uzyskanych wynikow
krzywe ROC. Jak zauwazyta sama Autorka mogg one by¢ podstawg do prowadzenia dalszych
badan nad diagnostyka i leczeniem dysfunkcji jezyka. Na zakoriczenie Doktorantka proponuje
poszerzenie badaf o analize cefalometryczng, a uzyskane wyniki wskazuja, ze w
przedstawionej formie moze ona stanowié dopetnienic calej diagnostyki.

Ocena przebiegu leczenia za pomocg aparatow roznego typu sklada si¢ z czesci
przeprowadzonej przez sama Autorke, jak i z czgsel ankietowej wypelnianej przez opiekuna
dziecka. Ankicta zawiera wiasciwie skonstruowane pytania m.in. o poprawe wymowy
dziecka, uszkodzenia aparatow, che¢ jego noszenia, czy wygode podczas uzytkowania
aparatu.  Doktorantka poddata, takze ocenie czucie stereognostyczne w jamie ustnej
pacjentéw po zastosowanej terapii, co wzmacnia dodatkowo wiarygodno$¢ uzyskanych
wynikéw.

Badania przeprowadzone z pacjentami uwazam za wykonane w spos6b whasciwy i
wyczerpujacy. Analiza uzyskanych danych, opisy metod i wynikéw badas pacjentéw sg
prawidiowe i spéjnie oraz logicznie prowadza do wniosku, ze mozliwa jest pomoc pacjentom
z réznymi wadami zgryzu powiklanymi dysfunkcja jezyka dzigki wlasciwej diagnostyce i
leczeniu m.in. przy zastosowaniu w tym celu aparatu TPC. Aparat skonstruowany zgodnie z

opisem znajdujagcym si¢ w niniejszej pracy, uwazam za postep w zakresie ortodoncji.



Dyskusja i oméwienie wynik6w przeprowadzono jasno i czytelnie. Utworzono
osobne czgsci dla kazdej z metod, dzigki czemu praca jest uporzadkowana.

Dobrze oceniam réwniez rozdziat VII, gdyz w zwiezly sposéb  wyszczegolniono
najwazniejsze wyniki. Podsumowujgc, zagadnienie zostato przeanalizowane w sposéb
kompleksowy. Takze pozostale wnioski, dotyczace diagnostyki  dysfunkcji jezyka
odpowiadajg celom pracy. Zebrane w 3 punkty dobrze podsumowujg catosé rozprawy.
Pismiennictwo liczace 154 pozycji jest dobrane prawidtowo i WYCZerpujgco.

Rozprawa lek. dent. Sandry Osiewacz spetnia wymogi stawiane przez Centralng
Komisje¢ w przewodzie doktorskim pracom na stopieni doktora nauk medycznych, dlatego tez
Zwracam si¢ do Wielce Szanownych Czlonkéw Rady Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego w Eodzi z wnioskiem o dopuszczenie lek. dent. Sandry Osiewacz do dalszych

etapow zwigzanych z nadaniem tytulu doktora nauk medycznych z dziedziny stomatologii.
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