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pt. ,, Stezenie immunoglobuliny IgA i pojemnosé¢ buforowa sliny u
dzieci w wieku przedszkolnym jako determinanty zapadalnos$ci na

préchnice.”

Rozprawa doktorska lekarza dentysty Tomasza Kowalika ma
charakter badawczo- kliniczny. Oparta jest na precyzyjnych badaniach
laboratoryjnych $liny. Dotyczy wystepowania prochnicy u dzieci w wieku
przedszkolnym z 4 ztobkéw w todzi. Oceniano stezenie immunoglobuliny

[gA oraz pojemnos$¢ buforowa sliny.

Uwazam, ze podjety przez Doktoranta temat jest bardzo istotny i
aktualny, poniewaz wsréd duzej czesci rodzicow panuje btedny poglad, ze
uzebienie mleczne ulega wymianie i nie zawsze musi by¢ leczone.
Uzebienie mleczne ma zasadniczy wptyw na zdrowie narzgdu zucia, jego
prawidlowy rozwoj oraz rozwdj mowy. Nawyki higieniczne i zywieniowe
wyksztatcone w tym okresie Zzycia majg zasadnicze znaczenie na stan
zdrowia dziecka i jego uzebienie state.

Oceniana praca ma uktad zgodny z obowigzujgcymi wymaganiami
rozpraw doktorskich. Sktada sie z nastepujacych rozdziatéw: wstepu, celu
i zatozen pracy, materiatu i metodyki, wynikow badan, dyskusji, wnioskdéw,
podsumowania streszczenia w jezyku polskim i angielskim.
Pismiennictwo liczy 180 pozycji, aneks zawiera karte badania
podmiotowego i przedmiotowego, zatagczonego spisu tabel (28), rycin (23)
i fotografii witasnych badan (8). Cato$¢ zawiera 151 stron tekstu

autorskiego.



W obszernym wstepie (28 strony) w oparciu o aktualng wiedze z
zakresu stomatologii dzieciecej oraz wytycznych WHO (World Health
Organization) Doktorant omawia zagadnienia choroby préchnicowej u
dzieci w wieku przedszkolnym oraz profilaktyke dotyczacg tego
zagadnienia. Omawia role, sktad i funkcje $liny, a zwiaszcza jej funkcje
obronna. Szczegdlowo zagtebia sie w role immunoglobulin, zwtaszcza
klasy A, funkcje buforowe $liny oraz role w remineralizacji twardych tkanek
zebow.

Obecnos¢ jednego lub wiecej zebdw mlecznych dotknietych
chorobg préchnicowa u dzieci w wieku 71 miesiecy i ponizej jest okreslane
jako préchnica okresu wczesnego dziecinstwa (ECC- Early Childhood
Caries). Choroba ta charakteryzuje sie gwattownym, dynamicznym
przebiegiem i stanowi istotny problem w stomatologii wieku rozwojowego.

Celem pracy byta ocena czestosci wystepowania prochnicy u dzieci
w wieku przedszkolnym oraz stanu zdrowia jamy ustnej dzieci na terenie
miasta todzi. Analizowano poziom wydzielniczej immunoglobuliny klasy
A, katelicydyny LL-37 w S$linie, pH oraz pojemno$¢ buforowg $liny.
Oceniano wptyw przebiegu ciazy, nawykoéw zywieniowo- higienicznych
oraz swiadomosci prozdrowotnej dziecka na zaawansowanie procesu
prochnicowego. Oceniano réwniez wplyw zastosowania lakieru
fluorkowego na zmiany poziomu immunoglobuliny klasy A w Slinie.

Badaniami objeto 121 dzieci w wieku od 4 do 6 lat wigcznie. W
badanej grupie byto 65 chtopcéw i 56 dziewczynek. Na badanie
uzyskano zgode Komisji Bioetycznej przy Uniwersytecie Medycznym w
Y odzi nr RNN/86/12/KE. Po pozytywnej opinii i zgodzie dyrekcji czterech
losowo wybranych przedszkoli w todzi informacje oraz formularz
$wiadomej zgody zostaty przekazane rodzicom lub opiekunom prawnym.

Badanie dzieci sktadato sie z nastepujacych czesci: ankietowego,

klinicznego oraz badania laboratoryjnego $liny. Badanie ankietowe



sktadato sie z 3 czesci i zostato przeprowadzone wsrdd rodzicow lub
opiekundéw prawnych. Ankieta dotyczyta stanu zdrowia dziecka,
przyjmowanych lekéw, informaciji z przebiegu cigzy, sposobu karmienia
po urodzeniu, wyrzynania zebéw. Zawierata réwniez informacje
dotyczgce nawykdw dietetycznych i higienicznych dzieci.

W badaniu klinicznym wstepnym i kontrolnym oceniano stan uzebienia
mlecznego na podstawie warto$ci wskaznika puw. Badanie kontrolne
przeprowadzono 3 miesigce pbzniej, po zakonczeniu serii zabiegdw
fluoryzacji materiatem Duraphat.

Probki sliny do badan laboratoryjnych pobierane byty dwukrotnie- po
badaniu wstepnym oraz po 3 miesigcach od zakoriczenia fluoryzaciji.
Pobrang $line wykorzystano do oznaczenia pH, stezenia
immunoglobuliny A i katelicydyny LL-37. Do oznaczenie poziomu
przeciwciat IgA stosowano test ELISA.

Uwazam, ze dobér materiatu i metod badawczych jest prawidtowy i
uzasadniony.

Dane uzyskane z badania ankietowego, klinicznego i laboratoryjnego
zostaty poddane analizie statystycznej w oparciu o oprogramowanie
komputerowe Statistica 10.0 (StatSoft, Polska). Przyjeto poziom
istotnosci p< 0,05.

Na podstawie przeprowadzonych badan Doktorant ustalit , ze
srednie wartosci pH $liny u dzieci z obecnymi ogniskami prochnicy byty
nizsze niz u dzieci bez prochnicy. Srednie wartoéci pojemnosci
buforowej byty réwniez wyzsze u dzieci bez choroby prochnicowe;.
Wyzsze stezenie wydzielniczej immunoglobuliny klasy A i katelicydyny
LL-37 w $linie wystepowato u dzieci z wyzszymi wartoéciami wskaznika
puw.

Stwierdzono, ze niemalze 70% dzieci regularnie 3 razy dziennie

spozywa stodzone napoje. Tylko jeden raz dziennie oczyszcza zeby az



25% badanych. Doktorant stwierdzit, ze znacznie wyzsze wartoéci
wskaznika puw wystepuja u dzieci nienadzorowanych przez rodzicéw
podczas oczyszczania zebow. Az 75% dzieci do 5 roku zycia higdy nie
odbyto wizyty u dentysty.

Wyniki badan zostaty zamieszczone w tabelach, rycinach oraz
fotografiach. Uwazam, ze dokumentacja pracy jest dobra a otrzymane
wyniki sg obiektywne. Wyniki badan Doktorant podsumowat w 4
zasadniczych wnioskach, ktore sg odpowiedzia na postawiony cel pracy.

Doktorant stwierdzit, ze wyzsze wartosci pH oraz pojemnoséci
buforowej $liny wystepujg u dzieci bez préchnicy. Potwierdzit istotng role
sliny w neutralizowaniu produktéw metabolizmu drobnoustrojéw.
Stwierdzit, ze wraz ze wzrostem intensywnoéci préchnicy wrasta poziom
wydzielniczej IgA oraz katelicydyny LL-37 w $linie. Doktorant stwierdzit,
ze spadek stezenia immunoglobuliny A w $linie po serii zabiegdw
fluoryzacji moze by¢ spowodowany kariostatycznym dziataniem fluoru na
bakterie. Niewtasciwe nawyki zywieniowo- higieniczne majg znaczacy
wptyw na nasilenie choroby préchnicowej, dlatego powinna by¢
wzmozona edukacja prozdrowotna dzieci i opiekunéw. Do programu
edukacyjnego dotyczacego profilaktyki powinni zostaé wiaczeni lekarze
rodzinni i pediatrzy. Wczesna eliminacja niewtasciwych nawykoéw
zywieniowych oraz przestrzeganie podstawowych zasad higieny jamy
ustnej prowadzi do zachowania zdrowego uzebienia mlecznego az do
momentu fizjologicznej wymiany zebdw.

Dyskusja zostata przeprowadzona w sposéb rzeczowy, w oparciu o
aktualne pismiennictwo polskie i $wiatowe z ostatnich lat. Pozycje
pismiennictwa Doktorant wykorzystat w opracowywaniu niniejsze;
rozprawy.

Z drobnych uwag, ktére nasunety mi sie podczas opracowywania

recenzji zauwazytam, ze w badaniach nie zostat uwzgledniony wskaznik
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leczenia (WI). Nie jest on jednak jednym z zatozen pracy, ktére dotyczyty
roli determinantéw zawartych w $linie. Uwaga ta nie ma szczegdinego
znaczenia dla zagadnien merytorycznych ocenianej pracy.

Podsumowujac, oceniam niniejszg prace jako bardzo dobrg i
aktualng. Wyniki mogg zosta¢ wykorzystane przez rodzicéw i opiekunéw,
lekarzy stomatologéw i pediatrow a takze przez organizatoréw opieki
zdrowotne;j.

Uwazam, ze praca wymagata od Doktoranta i duzego naktadu pracy
wlozonego w badania dzieci w wieku przedszkolnym. Niewatpliwie
konieczne byto odpowiednie podejécie i cierpliwo$¢ dla matych pacjentéw.

Majac na uwadze wiele aspektéw przeprowadzonych precyzyjnych
badan klinicznych i laboratoryjnych i oraz wnikliwe opracowanie wynikow,
jak réwniez mozliwos$ci zastosowania ich w praktyce, sktadam do Wysokiej
Rady Wydziatu Lekarsko- Dentystycznego Uniwersytetu Medycznego w
todzi wniosek o dopuszczenie lekarza dentysty Tomasza Kowalika do

dalszych etapéw przewodu doktorskiego i wyréznienie ocenianej pracy.
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