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Ocena
rozprawy doktorskiej lek. dent. Rafala Stelmacha

pt. ,, Badania nad lokalizacja, skladem chemicznym i budowg kamieni §linowych”’

W patomechanizmic tworzenia zmineralizowanych zlogow w Zzywym organizmie
uwzglednienia si¢ szereg czynnikéw mechanicznych, bakteriologicznych i biochemicznych.
Dotyczy to takze gruczotow Slinowych i ich przewodéw wyprowadzajacych, a problem
dotyka zaréwno mezczyzn jak i kobiety, gtéwnie powyzej 40 roku zycia. Praca doktorska
lek. dent. Rafala Stelmacha podejmuje zatem aktualng tematyke wykorzystujac informacje
zebrane w osrodku specjalistycznym, prowadzacym leczenie pacjentéw z tym problemem
zdrowotnym.

W pierwszej czesci wstepu Doktorant omawia budowe i umiejscowienie gruczolow
§linowych, dane epidemiologiczne, teorie powstawania kamieni $linowych i miejscowe
nastepstwa kamicy. W dalszej kolejnosci przedstawia przeglad metod diagnostycznych oraz
charakterystyke stanu klinicznego u tych pacjentow. Koncowa czg¢éé tego rozdziatu
poswiecona zostala terapii z uwzglednieniem post¢powania zachowawczego i chirurgicznego
z uzyciem najnowszych technologii i technik jak sialoendoskopia czy laserowa litotrypsja
wewnatrzprzewodowa.

Wobec danych epidemiologicznych wskazujgcych na to, ze kamica $linianek jest
aktualnym problemem zdrowotnym i klinicznym lek. dent. Rafal Stelmach przeprowadzit
badania, ktorych celem byl opis budowy morfologicznej i skladu chemicznego kamieni
Slinowych oraz opracowanie modelu diagnostycznego okreslajacego zwigzek pomigdzy
charakterem obserwowanych objawow klinicznych a lokalizacja zlogu. Material badawczy
stanowily dane z dokumentacji medycznej zgromadzonej w Zakladzie Chirurgii

Stomatologicznej Uniwersytetu Medycznego w Lodzi w latach 2009-2015. Dotyczyly one 46



pacjentéw (w tym 31 mezczyzn i 15 kobiet) o sredniej wieku 47,2+12,6 lat leczonych z
powodu kamicy $linianek. Byli oni mieszkancami Lodzi i okolicznych miejscowosci.
Zglaszali sie z powodu nawracajacego zapalenia §linianek w okresie ostatnich 2-6 lat
objawiajacych si¢ glownie obrzekiem i bélem odnos$nej okolicy. Sposréd grupy chorych 16
objetych leczeniem przebyto w przesztosci kamicg nerkowa, pgcherza moczowego lub drég
zotciowych.

Dane poddane analizie Doktorant pozyskat z dokumentacji, obejmujacej karte
pacjenta w ambulatorium oraz wyniki badan dodatkowych, w tym radiogramy wykonane w
okresie przedoperacyjnym, a takze dane z ksiag operacyjnych dotyczace zastosowanej metody
i efektu leczenia zabiegowego.

Pacjenci, zaleznie od wielko$ci i lokalizacji kamieni, przechodzili zabieg usunigcia
zlogu w znieczuleniu nasickowym poprzez wewngtrzustne nacigcie przewodu
wyprowadzajacego lub z uzyciem lasera Y+G:ND droga litotrypsji wewnatrzprzewodowej.

Celem zbadania budowy i skladu kamieni pozyskanych w trakcie operacji byly one
mierzone i wazone, a nastepnie przez 24 godziny odwapniane w 15% roztworze wersenianu
sodu (EDTA).

Z kolei w SEM (prod. Hitachi S300N Japonia) wykonywano fotografie przed i po
przeprowadzeniu procesu trawienia co pozwolilo na opis w powigkszeniu mikroskopowym
ich ksztaltu i wielkosci oraz morfologii. Nastgpnie z  uzyciem mikroanalizatora
rentgenowskiego na wybranych obszarach probek okreslony zostal ich sklad, metoda
dyfraktometrii (prod. Siemens D500, Karlsruhe, Niemcy).

Badania mialy miejsce w Zakladzie Inzynierii Materiatowej i Systeméw Pomiarowych
Politechniki Lodzkiej.

Analiza statystyczna dotyczyta danych klinicznych i byta przeprowadzona z uzyciem
programu Statistica 8,0. Przyjeto poziom istotnosei 0,05.

Na przeprowadzenie badan naukowych bedacych tematyka pracy doktorskiej wyrazita
zgode Komisja Bioetyczna Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.

W 18 stronnicowym rozdziale przedstawiajagcym rezultaty prowadzonych badan
lek. dent. Rafal Stelmach, oprocz informacji zebranych w postaci tabel, zamieszcza szereg
interesujgcych rycin obrazujgcych wyniki z postgpowania klinicznego i analizy statystyczne;j.
Z tabeli 1 wiadomo, ze wsrod poddanych terapii pacjentéw przewazali mezezyzni. W grupie
badanej kamienie zdiagnozowano dwukrotnie czesciej w przewodzie anizeli w migzszu
$linianki, cze$ciej takze po prawej stronie ciala. 18 chorych zglaszalo pojedyncze, z

uwzglednianych w ocenie objawéw, a 28 wieloobjawowy obraz choroby tj. okresowe



powiekszenie zastoinowe §linianki, poszerzenie przewodu wyprowadzajacego, ograniczone
wydzielanie §liny, obrzek i zaczerwienienie blony S$luzowej, czy stwierdzenie skapej
wydzieliny §luzowo-ropnej. Na tej podstawie w toku analizy statystycznej wylonione zostaty
4 profile kliniczne pacjentdéw, ktore nastgpnie odnoszono do plci, wieku, zglaszanego czasu
choroby oraz lokalizacji zmineralizowanego ztogu. Wykazano, ze okresowe powigkszenie
zastoinowe Slinianki (profil A) oraz profil C zawierajacy w sobie wspolwystepowanie
wszystkich objawdw pozostaje w $cistej zaleznosci z lokalizacja kamieni odpowiednio poza 1
wewnatrz przewodu wyprowadzajgcego $linianki.

Kamice gruczolowa stwierdzano czesciej u kobiet, w pordwnaniu do mezczyzn, u
ktorych wystepowata glownie kamica przewodowa. Nie stwierdzono zaleznosci zwigzanych z
wiekiem chorych oraz czasem trwania odczuwanych objawdw.

Poddajgc uzyskane wyniki oméwieniu i dyskusji Doktorant przedstawil w skrocie
obraz kliniczny towarzyszacy kamicy $linianek, a takze patomechanizm tworzenia zlogu w
obrebie gruczotéw i ich przewoddéw wyprowadzajacych. Przytaczajac dane z badan innych
autoréw poréwnat wyniki odnosnie wielko$ci, struktury i sktadu chemicznego, a takze
lokalizacje w wiekszosci uzyskujgc zgodnosc z wlasnymi rezultatami obserwacji.

W dyskusji podkreslit warto§¢ diagnostyczng podawanych przez pacjenta
dolegliwos$ci, majgcych niewatpliwy wplyw na podjecie okreslonej terapii. Jak podaje
pismiennictwo, nie zawsze jednak, zglaszane objawy mozna tgczy¢ z umiejscowieniem i
wielko$cig wystepujacych kamieni §linowych.

Podobnie nie ma jednoznacznych pogladéw dotyczacych wspdtwystepowania kamicy
$linianek z kamicg nerkowg czy pecherzyka zotciowego cho¢ wyniki badan wlasnych Autora
pokazujg, ze w grupie badanej kamica ukladu moczowego byla stwierdzona u 24% chorych.

Whioski, ktore Doktorant sformulowal w rozdziale VI odnosza si¢ do uzyskanych
wynikow. Za najistotniejszy, z uwagi na jego wymiar praktyczny, uwazam wniosek 6
odnoszacy sie do wylonionych profili klinicznych pacjentéw. Dwa z nich, poprzez
zestawienie zglaszanych przez pacjenta objawow, pozwalaja z duzym prawdopodobienstwem
na okre$lenie lokalizacji zlogow. Z pewnoscig moze to mie¢ znaczenie przy planowaniu
postepowania terapeutycznego w réznych sytuacjach klinicznych.

Pozostate wnioski potwierdzaja doniesienia z piSmiennictwa, podkre$lajac duze
zrdznicowanie zlogow s$linowych pod wzglgdem wielkosci, ksztaltu i budowy morfologiczne;.

Po wnioskach Doktorant przedstawit streszczenie w jezyku polskim, a takze jego

tlumaczenie na jezyk angielski.



Na  poczgtku pracy na stronie 7 umieszczony zostal spis skrotow nazw
anglojezycznych, co ulatwialo konstruowanie i odczytanie tekstu. Praca jest ilustrowana 24
znakomitej jakosci rycinami, ktorych spis w rozdziale IX, obok spisu tabel w rozdziale X,
umieszczony zostat na stronie 74. Rozprawe koncza aneks zawierajagcy dane indywidualne
pacjentow, ktore stanowily material badawczy oraz spis wykorzystywanego piSmiennictwa.
Liczy on 106 pozycji z ostatnich kilkunastu lat, gléwnie angloj¢zycznych, z czasopism o
zasiegu §wiatowym.

Z polskiego pismiennictwa naukowego pochodzily nieliczne z nich. Zamieszczone
zostaly tez pewne opracowania ksigzkowe. Z obowigzku zwracam uwage na pewne
niedoskonalosci edytorskie w tym rozdziale, ktére nalezy poprawi¢ w przypadku
przygotowywania materiatu do publikacji.

Podsumowujac ocene rozprawy doktorskiej lek. dent. Rafata Stelmacha pt. ,,Badania
nad lokalizacja, skladem chemicznym i budowg kamieni §linowych’’ stwierdzam, ze podjgte
badania dotycza aktualnego zagadnienia klinicznego, zostaly przeprowadzone za pomocg
wlasciwych, nowoczesnych metod naukowych i maja takze znaczenie praktyczne.
Szczegblnie cheialabym podkreslié, ze uzyskanie ciekawych wynikéw i zrealizowanie
zakladanych celéw mozliwe bylo dzigki zastosowaniu rozbudowanej analizy statystycznej co
niewgtpliwie stanowi réwniez o oryginalnosci badan. Pewne bledy edytorskie nie wplywaja
na wartos$¢ merytoryczng rozprawy, ktora stanowi, w mojej opinii, podstawe do ubiegania si¢
o stopien doktora nauk medycznych.

Zwracam si¢ zatem do Wysokiej Rady Wydzialu Lekarskiego z Oddziatem
Stomatologicznym Uniwersytetu Medycznego w Lodzi o podjgcie dalszych etapow

postepowania w przewodzie doktorskim zgodnie z obowiazujacg Ustawa.




