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Recenzja
rozprawy doktorskiej lek. dent. Marka Chwiedosika
pt. ,Ocena wplywu fibryny bogatoplytkowej na stan kliniczny przyzebia oraz stezenia
wybranych mediatoréw zapalnych w plynie szczeliny dzigstowej u pacjentow

z zapaleniem przyz¢bia”
Promotor: dr hab. n. med. Anna Skurska

Zapalenie przyzgbia jest choroba charakteryzujaca si¢ réznymi objawami, od objawéw
zauwazalnych tylko dla chorego do objawow zauwazalnych przez otoczenie. W przebiegu
choroby pacjent moze odczuwac dolegliwosci bolowe, metaliczny posmak w ustach, jak
rowniez moze obserwowa¢ w trakcie mycia zgbow krwawienia. Obnizenie linii dzigsel
predysponuje do szybszej utraty uzgbienia. Jednoczesnie przy zmianach zapalnych tkanek
migkkich jamy ustnej wystepuje czgsto nieprzyjemny zapach z ust, co moze negatywnie
wplywa¢ na kontakty pacjenta z otoczeniem. Dlatego uwazam za celowe przeprowadzenie
badan poglebiajacych wiedze na temat patogenezy zapalenia przyzebia, jak i metod leczenia tej
jednostki chorobowe;.

Przedlozona do oceny rozprawa doktorska Pana lek. dent. Marka Chwiedosika pt.
»Ocena wplywu fibryny bogatopfytkowej na stan kliniczny przyzgbia oraz st¢zenia wybranych
mediatoréw zapalnych w plynie szczeliny dzigstowej u pacjentow z zapaleniem przyzebia” jest
86-stronicowa praca, zawierajacg 15 tabel, 38 rycin i 127 pozycji pismiennictwa. Struktura
rozprawy zawiera wszystkie wymagane rozdzialy, ale ustawione w innej kolejnosci niz
w wickszosci prac doktorskich. Autor spisy tabel i rycin oraz streszczenia w jezyku polskim
i angielskim umiescit na poczatku pracy. Przy takim ukladzie spisow dobrze byloby wstawié

odnosniki do stron, na ktérych wystepuja w dysertacji poszczegélne tabele i ryciny/fotografie,
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W rozdziale ,,Wstep”, stanowigcym 11,6% objetosci pracy, Doktorant przedstawia
informacje niezbedne do wprowadzenia czytelnika w temat dysertacji. Autor przedstawit
definicje i patomechanizmy lezace u podstaw zapalenia przyzgbia. Rozdzial ten jest napisany
przejrzyscie i dobrze uzasadnia wybér przez Doktoranta metaloproteinazy-8 oraz fibryny
bogatoplytkowej na swoje gloéwne ,,obiekty zainteresowania” w prowadzonych badaniach. Pan
lek. dent. Marek Chwiedosik przedstawil informacje w sposob logiczny, zwiezly
1 wyczerpujacy dla zrozumienia przeprowadzonych przez autora bada.
W ,,Celach pracy” Doktorant postawit sobie za cel ocen¢ skutecznosci i-PRF
1. pordéwnaniu statusu klinicznego przyzgbia po wykonaniu zabiegébw mechanicznego
oczyszczania zgbOow 1 zabiegdw oczyszczania mechanicznego w  potaczeniu
z zastosowania i-PRF do kieszonek przyzgbnych oraz

2. ocenie wplywu i-PRF na stezenie metaloproteinzy-8 w plynie kieszonki u pacjentow
z zapaleniem przyzgbia.

Bardzo podoba mi si¢ dokonane przez autora podsumowanie celow pracy.

W rozdziale ,,Materialy i metody” Doktorant przedstawil dane dotyczace grupy

zdrowych pacjentach, ktérych zakwalifikowano do badania po zastosowaniu restrykcyjnych
zasad wykluczenia. Liczebno$¢ grupy badanej byla wystarczajaca do prawidtowego
przeprowadzenia analiz statystycznych. Cata zastosowana metodologia zostala opisana
w klarowny i bardzo przejrzysty sposob. Uwazam, ze nalezatoby tylko zmieni¢ w tym rozdziale
wyrazy ,,rycina” na ,fotografia”, gdyz fotografie to nie ryciny.

Rozdziat ,,Wyniki” stanowig 22 strony dysertacji, czyli ponad 1/4 pracy doktorskie;j.
Pan lek. dent. Marek Chwiedosik wykazatl m. in., ze w obu grupach zaobserwowano istotne
statystyczne zmniejszenie parametrow klinicznych wzgledem stanu przed zabiegiem czy ze
poziom MMP-8 i SFFR w obu grupach ulegt istotnie statystycznej redukcji bez réznicy
pomigdzy grupami. Uzyskane wyniki Autor przedstawit za pomoca czytelnych tabel i rycin. Ze

wzgledu na role recenzenta musz¢ zauwazyc, ze tytuly tabel umieszczamy nad tabels.
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W 14-sto stronicowym rozdziale ,,Dyskusja”, co stanowi ponad 16% pracy, Pan lek.
dent. Marek Chwiedosik wnikliwie omowil uzyskane wyniki. Prawidlowo dokonal analizy
otrzymanych danych z tymi pochodzacymi z dostgpnego pismiennictwa zagranicznego.
Dyskusja jest syntetyczna. Doktorant prawidlowo stosuje nomenklature¢ fachowa.
Przedstawiona do oceny praca wskazuje na to, ze Autor opanowat technikg pisania tego typu
prac, co $wiadczy o opanowaniu warsztatu badawczego i znajomosci literatury. PiSmiennictwo
wykorzystane w tym rozdziale stanowia prawidlowo dobrane 63 pozycje bgdace w 100%
artykutami, w 100% anglojezycznymi i w ponad 52% z ostatnich 15 lat. Bardzo budujace jest
to, ze Doktorant w sposéb krytyczny podszedt do przeprowadzonych przez siebie badaf
i w dyskusji przedstawil ograniczenia dotyczgce do$wiadczenia, a nastepnie zaproponowat
w przysztosci.

Rozprawe koncza cztery prawidlowo sformulowane wnioski podsumowujace
dysertacje, ktore w pelni odpowiadajg postawionym na poczatku pracy celom badawczym:

1. Zabieg usunigcia kamienia z wygladzeniem powierzchni korzeni wptywa korzystnie

na status periodontologiczny pacjentow z zapaleniem przyzebia.

2. Zastosowanie i-PRF po zabiegach usunigcia kamienia z wygladzeniem powierzchni

korzeni moze prowadzi¢ do dodatkowej poprawy periodontologicznych parametrow

klinicznych.

3. Zabieg usuni¢cia kamienia z wygladzeniem powierzchni korzeni wplywa na redukcje

poziomu MMP-8 w plynie kieszonki pacjentéw z zapaleniem przyzgbia.

4. Dodatkowe zastosowanie i-PRF po zabiegach usunig¢cia kamienia z wygladzeniem

powierzchni korzeni nie powoduje dodatkowej redukcji poziomu MMP-8 w plynie

kieszonki pacjentdw z zapaleniem przyzgbia.

Wybrane do pracy pi$miennictwo w 98% sklada si¢ z artykuléw naukowych polsko-
i anglojezycznych. Wybrane pozycje zrédtowe, z ktorych korzystal Doktorant prezentuja
najnowszg wiedzg, gdyz w 59% pochodzg z ostatnich 15 lat (88% z nich z ostatnich 10 lat).

Niestety Doktorant nie ustrzegl si¢ niedociggnie¢ w trakcie tworzenia przedstawionej

do oceny dysertacji, jak np.: nie wszystkie skréty w wykazie skrotéw zostaly wyjasnione
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w jezyku polskim, w streszczeniu zostaly uzyte nierozwinigte uprzednio skroty np. SRP czy
i-PRF, brak w tekscie odniesienia do przedstawionej we wstepie tabeli 1, w pozycji 52 wykazu
pismiennictwa omytkowo powielone sg dane pozycji 53. W pracy wystepuja nieliczne bledy
edytorskie (np. brak wyjustowania tekstu) oraz jezykowe (brak przecinkéw w odpowiednich
migjscach). Jednakze przedstawione przeze mnie uwagi nie umniejszaja merytorycznej
wartosci dysertacji.

Podsumowujac stwierdzam, ze praca napisana jest zgodnie z wymogami, Doktorant
pokazal, ze posiada wiedzg¢ i do§wiadczenie naukowe, co umozliwito prawidtowo zaplanowaé
badania, przeprowadzi¢ je i na podstawie otrzymanych wynikéw poprawnie sformutowaé

wnioski. Dlatego oceniam prace pozytywnie.

Biorac pod uwage wszystkie elementy przeprowadzonej oceny z pelng
odpowiedzialno$cig stwierdzam, ze rozprawa doktorska Pana lek. dent. Marka Chwiedosika
pt. ,Ocena wplywu fibryny bogatoplytkowej na stan Kliniczny przyzebia oraz stezenia
wybranych mediatoréw zapalnych w plynie szczeliny dzigslowej u pacjentow
z zapaleniem przyzebia” speinia wymogi okreslone w obowigzujgcych przepisach prawa,
Mam wigc zaszczyt 1 przyjemnos¢ wnioskowaé¢ do Wysokiego Senatu Uniwersytetu
Medycznego w Biatymstoku o dopuszczenie Pana lek. dent. Marka Chwiedosika do dalszych

etapOw postepowania o nadanie stopnia doktora.
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