Wroctaw, 30.05.2016

Ocena rozprawy doktorskiej lek. dent. Jacka Zborowskiego
pt. ,Ocena techniky tomografii komputerowej zmiennosci polozenia otworu

zuchwowego w przestrzeni tréjwymiarowej”

Przed wspllczesng stomatologia stawiane sa wyzwania dotyczace nie tylko
skutecznego leczenia ale rowniez zapewnienia pacjentowi komfortu w trakcie zabiegu i
minimalizacji stresu zwigzanego z prowadzonym leczeniem. W zwiazku z tym, jak stusznie
zauwaza we wstepie swojej rozprawy Doktorant konieczne jest precyzyjne wykonywanie
znieczulen, ktére mozliwe jest w przypadku gdy dysponuje sie whasciwa wiedza dotyczaca
zmiennosci obszaru, ktéry poddawany jest zabiegowi. Doktorant wskazuje na koniecznosé
zweryfikowania wiedzy na temat topografii otworu zuchwy przy uzyciu nowoczesnych
technik ~obrazowania, a w konsekwencji wprowadzenie modyfikacji w zakresie
wykonywanych zabiegéw zwiazanych chociazby ze znieczulaniem nerwu z¢bodolowego.
Chociaz wydawa¢ by si¢ moglo, ze badania dotyczace zréznicowania morfologicznego
wewnatrz- 1 migdzypopulacyjnego struktur anatomicznych maja na tyle bogaty dorobek, ze
trudno znalezé obszary w tej dziedzinie nauki stabo poznane, to jednak okazuje sig, ze
wprowadzenie nowoczesnych technik badawczych takich jak obrazowanie tréjwymiarowe
wciaz stwarza nowe mozliwosci badawcze pozwalajace doprecyzowac techniki pomiarowe, a
co za tym idzie weryfikowa¢ dotychczasowa wiedze. Przedstawiona mi do recenzji dysertacja
wpisuje si¢ w ten nurt badawczy. Precyzyjny opis topografii otworu zuchwy, ktory jest

przedmiotem recenzowanej pracy w odniesieniu  do okreslonych  pomiarow



antropometrycznych opartych na punktach znajdujacych sie na samej zuchwie i czaszce oraz
ich odpowiednikami na skérze glowy w ukladzie przestrzennym pozwoli lepiej pozna¢
zréznicowanie polozenia tego otworu. Na podkreslenie zastuguje fakt, ze Doktorant postawit
sobie jako jeden z gléwnych celow badawczych przelozenie wiedzy teoretycznej zdobytej
podczas prowadzenia swoich badan, na wiedzg praktyczng dajaca si¢ wykorzysta¢ na co dzien
w gabinecie stomatologicznym. Co jest dla mnie szczegélnie wazne nie tylko jako dla

recenzenta ale przede wszystkim jako dla potencjalnego pacjenta.

Przedstawiona do recenzji praca obejmuje 97 stron, wyniki przedstawiono w 37
tabelach i na 31 rycinach. Pismiennictwo sklada si¢ z 146 pozycji, umiejetnie dobranych do
nakreslenia zalozen badania, jak i dyskusji otrzymanych wynikéw. Wigksza czesé
cytowanych prac zostata opublikowana w ostatnim latach, w przewazajacej wiekszosci sg to
pozycje z literatury zagranicznej opublikowane w dobrych czasopismach naukowych.
Uktad pracy jest typowy dla rozpraw doktorskich i skiada sie ze wstepu wprowadzajacego w
problematyke pracy, sformutowania celéw pracy, opisu materiatu i zastosowanych metod,

przedstawienia wynikow, dyskusji, wnioskow oraz streszczen w jezyku polskim i angielskim.

W pierwszym rozdziale pracy bedacym wprowadzeniem do badanego zagadnienia,
Doktorant uzasadnit konieczno$¢ przeprowadzenia zaplanowanych przez siebie badan i
wskazal glowny cel jaki zamierzal zrealizowa¢ podejmujac te badania. W dalszych czgsciach
wprowadzenia Doktorant opisat budowe anatomiczna zuchwy, co akurat uwazam za zbedne
w pracy doktorskiej. Doktorant mdgt ograniczy¢ te czes¢ wprowadzenia do opisu i prezentacji
graficznej tylko najistotniejszych struktur anatomicznych zwigzanych z interesujacymi go
punktami antropometrycznymi. Szczegétowy opis zuchwy jest oczywiscie dowodem na
doskonalg znajomo$¢ szczegldw anatomicznych ale praca doktorska nie powinna
przypomina¢ atlasu anatomii. Kolejne czesci wstepu to przedstawienie przebiegu nerwu

zuchwowego i unerwienia z¢béw zuchwy oraz sposobéw 1 zasad znieczulania nerwu



zgbodotowego zuchwy. W dalszych podrozdziatach wstepu Doktorant szeroko omawia
procesy zwiazane z ontogeneza zuchwy skupiajac si¢ na zagadnieniach zwigzanych z
powstawaniem réznic osobniczych w morfologii tego organu. Zbedny dla rozwazan
podejmowanych w omawianej dysertacji wydaje mi si¢ podrozdzial omawiajacy aspekty
filogenetyczne, ktore Doktorant tak naprawde ograniczyl! do oméwienia réznic
migdzypopulacyjnych w budowie zuchwy, a ktére mégt umiescié w kolejnym podrozdziale
zatytulowanym "Zmiennos¢ zuchwy". Autor w swojej pracy zajmuje sic badaniem oséb
nalezacych tylko do jednej grupy etnicznej, tak wigc istotniejsze w tym przypadku jest
rozwazanie zréznicowania wewnatrzpopulacyjnego i czynnikéw decydujacych o tym
zréznicowaniu niz podejmowanie proby ujecia calosci zagadnienia zréznicowania

morfologicznego zuchwy.

W drugim rozdziale zostaty przedstawione zalozenia i cele badawcze. Doktorant jako
glowny cel badawczy swojej pracy wskazuje - ustalenie zmiennosci potozenia otworu zuchwy
i jego zwiazku ze skuteczno$cig znieczulenia w tym obszarze. Ponadto jako szczegotowe cele
badawcze podaje: 1. Probg oceny polozenia galezi zuchwy w odniesieniu do osi podiuznej,
przednio-tylnej i poprzecznej z uwzglednieniem asymetrii i réznic dymorficznych; 2. Oceng
potozenia otworu zuchwy odniesieniu do wybranych punktow antropometrycznych na gatezi
zuchwy z uwzglednieniem asymetrii i réznic dymorficznych; 3. Ocene rdznic bilateralnych
wybranych pomiaréw antropometrycznych zuchwy; 4. Ocene réznic dymorficznych
wybranych cech pomiarowych zuchwy; 5. Oceng rotacji galezi zuchwy i jej zwiazku z
potozeniem otworu zuchwy; 6. Oceng polozenia otworu zuchwy w zaleznosci od budowy

twarzoczaszki. Cele sa sformutowane jasno i rzeczowo.

W kolejnym rozdziale rozprawy Doktorant szczegélowo omawia schemat i kryteria
wykonywania obrazowania metoda tomografii komputerowej. Autor zamiescil definicje

wszystkich punktéw pomiarowych, ktére wykorzystywal w swoich badaniach i opisat sposob



dokonywania pomiaréw. Dla lepszego zobrazowania techniki pomiarowej zamiescit w pracy
stosowne ryciny. Materiat badawczy stanowita grupa 26 kobiet i 24 mezczyzn w wieku 30-35
lat. Badani musieli spetni¢ wszystkie kryteria doboru tzn. odpowiedni wiek, brak widocznych
urazOw i wad ortodontycznych. Wszyscy badani wyrazili pisemna, swiadomg zgode na udziat
w programie badawczym, ktéry zaakceptowany zostal przez Komisje Bioetyczng Akademii

Medycznej we Wroctawiu.

Na pochwalg zastuguje perfekeyjny opis wszystkich procedur pomiarowych , takie podejscie
gwarantuje mozliwo$¢ poréwnania uzyskanych przez Doktoranta wynikéw do danych
dostgpnych w literaturze, a takze umozliwi weryfikacje tych wynikéw przez innych badaczy.
W sposob w pelni wyczerpujacy przedstawiono metody analizy statystycznej. Uwazam, iz
zastosowane w pracy metody sa nowoczesne i adekwatne dla rozwiazania bedacych

przedmiotem niniejszej rozprawy probleméw badawczych.

Na kolejnych stronach rozprawy Autor przeprowadza analiz¢ uzyskanych wynikow.
Doktorant uzyskane wyniki prezentuje w sposob uporzadkowany i adekwatny do
sformulowanych celéw. Uzyskane wyniki zaprezentowane zostaly na przejrzyscie
skonstruowanych rycinach i w tabelach. Analiza przeprowadzona zostata prawidlowo i
wskazuje na doskonale opanowanie warsztatu metodycznego przez Doktoranta. Wyniki
uzyskiwane na poszczegélnych etapach pracy sa opisane rzeczowo i precyzyjnie i dowodza,
ze Doktorant rozumie celowos¢ prowadzonych analiz.

Dyskusja uzyskanych wynikow jaka przedstawit w swojej rozprawie Doktorant jest
rzeczowa, wnikliwa i krytyczna. Ta czg$¢ rozprawy w pelni ukazuje bardzo dobra znajomosé
Doktoranta aktualnej literatury, a co za tym idzie aktualnego stanu wiedzy dotyczacej badanej
przez niego problematyki. Na podkreslenie zastuguje krytyczne podejscie i interpretacja
wiasnych wynikéw, a takze umiejetnos¢ wskazania stabych stron wynikéw uzyskiwanych

przez innych badaczy.



W VII rozdziale zatytulowanym ,,Podsumowanie wynikéw i wnioski” Doktorant
przedstawit zebrane w 6 punktach wnioski jakie wyciagnal na podstawie uzyskanych przez
siebie wynikéw. Przedstawione wnioski sq sformutowane jednoznacznie i rzeczowo.

Doktorant przedstawiajac i dyskutujac wyniki swojej pracy naduzywa terminu
~wphyw” opisujac tak wlasciwie zwiazki i zaleznosci pomiedzy cechami. Trudno bowiem
mowi¢ o , wplywie szerokosSci i wysokoSci twarzy na relacje otworu zuchwy wzgledem
plaszczyzny posrodkowej u mezczyzn itd..”. Raczej nalezaloby stwierdzi¢, polozenie otworu
zuchwy w relacji do ptaszczyzny posrodkowej itd. zalezy badz tez zwiazana jest z szerokoscia
1 wysokos¢ twarzy. W trakcie lektury dysertacji nasunely mi si¢ rowniez pewne uwagi natury
edytorskiej. Sugerujg aby Autor postuzy! sie nie tylko automatycznym mechanizmem kontroli
poprawnosci pisanego przez siebie tekstu znajdujacym si¢ w programie Word ale, aby
skorzystal réwniez z tradycyjnej kontroli edytorskiej i redakcyjnej. Niestety Doktorant nie
ustrzegt si¢ licznych bledéw edytorskich i stylistycznych, ktére co prawda nie umniejszaja
mojej wysokiej oceny merytorycznej rozprawy ale pozostawiajq pewien niedosyt estetyczny.

Przedstawione przez mnie drobne uwagi nie umniejszaja jednak w zaden spos6b
wartosci naukowej i praktycznej ocenianej rozprawy.

Oceniajac dysertacj¢ ogélnie stwierdzam, ze doktorant uzyskal rzetelne wyniki
adekwatne do postawionych celow badawczych, a analiz¢ opart na dobrym materiale i
przeprowadzit przy uzyciu dobrze dobranych metod statystycznych. Takie podejscie do
badanej problematyki jest oryginalne i $wiadczy o gotowosci doktoranta do prowadzenia prac
badawczych.

W mojej opinii rozprawa doktorska speinia warunki okreslone w art. 13 ust. 1 ustawy
z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i
tytule w zakresie sztuki (Dz. U. Nr 65, poz. 595, z p6ézn. zm.), dlatego w oparciu o

przediozong rozprawe doktorska pt. ,,Ocena technika tomografii komputerowej zmiennosci



polozenia otworu zuchwowego w przestrzeni trdjwymiarowej” zwracam si¢ do Wysokiej
Rady Wydzialu Lekarsko-Stomatologicznego Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw
Slaskich we Wroctawiu o dopuszczenie Pana lek. dent. Jacka Zborowskiego do dalszych
etapow przewodu doktorskiego.
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