OCENA
ROZPRAWY NA STOPIEN DOKTORA NAUK MEDYCZNYCH
Lek. dent. Marty Kwiatkowskiej
pod tytutem :” Skuteczno$¢ leczenia ortodontycznego pacjentéw
dorostych. Zidentyfikowanie potrzeb i ograniczen terapii

w grupie mtodych dorostych i pacjentéw wieku $redniego”.

Dzisiaj termin dobrostanu cztowieka jest $cisle zwiazany ze stanem zdrowia
jamy ustnej . Obserwuje sig olbrzymi wzrost $wiadomosci zdrowotnej
pacjentow i dbatos¢ o estetyke uzgbienia . Twarz oraz uzebienie to elementy,
ktore jako pierwsze wywierajg wptyw na odbior cztowieka oraz jego oceng
przez osobg obserwujacg, $wiadczg o statusie w kazdym wymiarze . Wedtug
Sw1atowe; Organizacji Zdrowia wady zgryzu, to stan narzadu zucia, ktory jest
odczuwalny dla pacjenta jako oszpecenie oraz ogranicza czynno$é zucia i
oddychania i dlatego wady zgryzu zostaty zakwalifikowane do choréb
spotecznych .

Temat podjety przez Doktorantke uwazam za stuszny . Badania uzyskaty
zgode Komisji Bioetycznej przy Uniwersytecie Medycznym w Lodzi nr
RNN/74/19/KE z dnia 12 lutego 2019 roku .

Przedtozona mi do recenzji praca sklada sie z 11 gtéwnych rozdzialow
spisurycin i tabel ujetych na 122 stronach .

We wstepie Autorka opisuje zaburzenia zgryzowe u pacjentéw mtodych jak i
starszych . Nast¢pnym rozdziatem jest przeglad pi$émiennictwa w ktérym na
podstawie pismiennictwa Doktorantka omawia diagnostyke wad zgryzu,
motywacje pacjentéw do leczenia w aspekcie psychologicznym jak i
zdrowotnym . Omawia kwalifikacje pacjentéw do leczenia na podstawie
wskaznika IOTON , oraz efektywnodci leczenia ortodontycznego na podstawie
wskaznika PAR . Przedstawia wszystkie metody diagnostyki ortodontyczne;j .

Za cel pracy Doktorantka postawita sobie ocene skutecznosci leczenia
ortodontycznego oraz analiz¢ czynnikéw charakterystycznych dla leczenia
ortodontycznego pacjentéw dorostych w 2 grupach wiekowych - w grupie
miodych dorostych (B1) i pacjentéw wieku $redniego (B2).

Cele giowne badania to :



1. Ocena zapotrzebowania na leczenie ortodontyczne przez pacjentéw dorostych
w oparciu o wskaznik IOTN. Okre$lenie korelacji miedzy komponentem
zdrowotnym okreslanym przez lekarza IOTN/DHC z komponentem
estetycznym IOTN/AC, okreslanym przez pacjenta w dwéch grupach
wiekowych B1 i B2

2. Analiza poréwnawcza niektérych parametréw analizy cefalometrycznej,
odzwierciedlajgcych estetyke przedniego odcinka tukow zebowych: kata

migdzysiecznego 1+:1-, nagryzu poziomego (0OJ) i kata podstaw (ML/NL) w
dwoch grupach wiekowych mtodszych i starszych dorostych oraz analiza
porownawcza.

3. Analiza poréwnawcza wystepowania wad zgryzu w grupach badanych B1
oraz B2.

4. Ocena skutecznosci przeprowadzonego leczenia ortodontycznego na
podstawie wskaznika PAR (PAR T1 - przed leczeniem i PAR T2 - po leczeniu
ortodontycznym) w grupach badanych B1 i B2 i analiza porownawcza, Analiza
poszczegdlnych parametréw wskaznika PAR.

5. Analiza catkowitego czasu leczenia pacjentow dorostych w zaleznosci od
wieku pacjenta oraz ilosci odbytych wizyt awaryjnych (dodatkowych wizyt).

6. Ocena motywacji do rozpoczecia leczenia ortodontycznego na podstawie
wywiadu z pacjentem w obu grupach badanych z podziatem na motywacje
wewnetrzng (decyzja pacjenta) oraz zewnetrzng (skierowanie od lekarza lub
sugestia lekarza).

Kolejnym rozdzialem jest material i metodyka . Materiat do badan
stanowita dokumentacja medyczna ktéra obejmowata: wywiad z pacjentem,
badanie kliniczne, modele diagnostyczne, dokumentacje radiologiczna,
dokumentacje fotograficzng zewnatrzustng i wewnatrzustng oraz dokumentacje
przeprowadzonych wizyt w grupie 150 pacjentéw dorostych,

( wtym 117 kobiet oraz 33 mezczyzn ktorzy zglosili sie w celu
przeprowadzenia leczenia ortodontycznego. Doktorantka podzielita pacjentow
na 2 grupy wiekowe , mtodsi dorosli 18 -34 r.z. (B1) oraz pacjenci wieku
sredniego, ktorzy ukonczyli 35r.z. i powyzej (B2). Leczenie zostato
przeprowadzone za pomocg aparatéw statych cienkotukowych w systemie Roth
slot 0,18.

Autorka przeanalizowata 150 modeli gipsowych , 150 telerentgenograméw
bocznych czaszki, 150 zdjeé pantomograficznych oraz zdje¢ zewnatrz i



wewnatrzustnych . Modele gipsowe zostaly sfotografowane i wszystkie dane
pacjentow zostaly umieszczone w programie ORTOBAIT .

W tresci swojej pracy Doktorantka zamieszcza dokumentacje fotograficzna ,
modeli zgbowych , analizy cefalometrycznej i zdje¢ pantomograficznych .

Autorka przeanalizowata skutecznosé leczenia ortodontycznego na podstawie
wskaznika PAR , IOTON , wskaznika Boltona , wskaznika Mc Namary .

Doktorantka zobrazowata réznice i podobiefistwa wystepujace pomiedzy
dwoma badanymi grupami wiekowymi. W dalszej czesci rozdziatu
przedstawita metody analizy statystycznej , ktére wykorzystata w ocenie
uzyskanych wynikow gdzie jako poziom istotnosci przyjeta p>0. Uzyskane
wyniki zostaty przedstawione w 38 tabelach.

Z przeprowadzonych badan Autorka przedstawita nastepujace wnioski

1. Analiza statystyczna wykazata istotna statystycznie korelacje miedzy
wskaznikami IOTN/DHC i IOTN/AC w obu grupach wiekowych. Im stopieni
nasilenia wady byt wiekszy w obiektywnej ocenie lekarza, tym pacjent takze
oceniat swojg wade zgryzu jako bardziej nasilona.

2. Wiek pacjenta nie miat wptywu na stopieni nasilenia zaburzen estetycznych
przedniego odcinka zebowego przed rozpoczeciem leczenia ortodontycznego,
ale mial wplyw na wystepowanie niektérych zaburzen zgbowych, tj. brakéw
zgbowych i szparowatosci, ktdre byty czestsze w grupie starszej B2 oraz
sttoczen, ktore wystepowaty czesciej w grupie mlodszej B1.

3. Wiek pacjenta nie miat wptywu na wystepowanie rodzaju wady zgryzu
(najwigee] pacjentow w obu grupach miato kl. I wg Angle’a oraz zgryz
gleboki) oraz klas szkieletowych (najwiecej pacjentow z kl. I szkieletowg),

4. Wiek pacjenta, a tym samym przynaleznoéé do grupy wiekowej B1 lub B2
nie miat istotnie statystycznego wptywu na skutecznosé przeprowadzonego
leczenia ortodontycznego (PAR). Wskaznik PAR powyzej 70% dla obu grup
wiekowych $wiadczy o dobrych standardach przeprowadzonego leczenia
ortodontycznego. Wiekszos¢ parametréw wskaznika PAR ulegto znacznej
poprawie po przeprowadzeniu leczenia ortodontycznego w obu grupach
wiekowych, z wyjatkiem parametru zgodnodci | linii posrodkowych” w grupie
starszych dorostych, B2. Parametr ten nie ulegt w grupie starszej znaczacej
poprawie. Najwigksza poprawe odnotowano w stosunku do parametru
wskaznika PAR ,,nagryz poziomy” w obu grupach badanych.

5. Wiek pacjenta nie miat wptywu na catkowity czas leczenia ortodontycznego,
ale mial wptyw na liczbe przeprowadzonych wizyt awaryjnych. Pacjenci z



grupy starszej B2 czesciej zgtaszali sie na wizyty dodatkowe. Mozna
wnioskowac, ze gorzej adaptowali sie do leczenia ortodontycznego.

6. Wiek pacjenta miat znaczacy wplyw na rodzaj motywacji do rozpoczecia
leczenia ortodontycznego, pacjenci z grupy mtodszej B1 czesciej sami
podejmowali takg decyzje, pacjenci starsi, grupa B2, czedciej posiadali
wskazania lub skierowani od innego lekarza.

Nastepnym rozdziatem jest dyskusja .

Rozdziat 8 to streszczenie w jezyku polskim i angielskim , ktore jest zwiezle
przeprowadzone .

Dysertacje zamyka bibliografia w ilosci 44 pozycji .
Z obowiazku recenzenta nasunely mi sig nastepujace uwagi
1. W spisie tresci Doktorantka nie umiescila numeracji stron rozdziatow.

2. W tekécie Doktorantka pomytkowo napisata , ze poziom istotnosci przyjeta
p<0 , a powinno by¢ p>0,

2. W rozdziale dyskusja Autorka nie przytacza podobnych analiz
przeprowadzonych przez innych autoréw , natomiast przeprowadza taka analize
w rozdziale przeglad pismiennictwa . W mojej ocenie proponuje uzupelnié
dyskusje .

Autorka w wyniku swoich badan stwierdzita ,ze liczba pacjentéow
leczonych ortodontycznie stale wzrasta, jest to spowodowane zwigkszong
Swiadomoscia  prozdrowotng oraz codziennej estetyki . W swoich
retrospektywnych  badaniach  dowiodla wysokg skuteczno$é  leczenia
ortodontycznego w grupach mtodszych jak i starszych dorostych .

Majgc na uwadze precyzyjne analizy oraz wnikliwe opracowanie
wynikéw. badan, sktadam wniosek do Wysokiej Rady Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi o dopuszczenie Doktorantki  lek. dent.  Mart

Kwiatkowskiej do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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