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Rozprawa doktorska lekarza Macieja Jerzego Kozlika obejmuje 152 strony tekstu, rycin, tabel i
wykresow. Jej przedmiotem jest ocena preparatow ksenogennych w rekonstrukcji wyrostka
zgbodolowego, wykonana w badaniach na zwierzecym modelu rozszczepu.

Wady rozszczepowe twarzoczaszki naleza do najczestszych wad wrodzonych cztowieka. Wedhug
literatury $wiatowej ich czestos¢ wystgpowania waha si¢ pomiedzy 1:700 a 1:1000 zywo
urodzonych noworodkéw.

Etiopatogeneza wad rozszczepowych jest wieloczynnikowa. Oprécz znanych mutacji genowych,
czy aberracji chromosomowych, duza rolg odgrywaja rowniez zewnetrzne czynniki srodowiskowe.
Jednym z kluczowych etapéw naprawczych wady rozszczepowej jest przeszczep kosci do wyrostka
zgbodolowego. Celem zabiegu jest stabilizacja tuku zgbowego dla tworzacych sie zebow,
zamknigcie przetoki prowadzacej do przedsionka jamy nosowej a takze stworzeni podparcia dla
skrzydta nosa, poprawa artykulacji oraz higieny zebow i aspektu estetycznego.

Rekonstrukcje wyrostka zgbodolowego sa wykonywane rutynowo u dzieci z wadg rozszczepowg w
wieku 8-12 lat w ramach osteoplastyki wtdrnej. Miara skutecznosci przeprowadzonej operacji jest
uzyskanie wystarczajacej objetosci prawidlowo przebudowanej tkanki kostne;j.

Autologiczny przeszczep kosci pozostaje ciagle ,,ztotym standardem” w uzupelnianiu ubytkow

kostnych. Z powodu ograniczonego zasobu autologicznej kosci, od ponad 100 lat wykonywane sa



zabiegi z uzyciem substytutow kosci. Istnieja 3 gléwne grupy tych preparatow: allognne,
ksenogenne i alloplastyczne.

Rozpatrujac powyzsze argumenty nalezy uzna¢ temat rozprawy za bardzo aktualny

I wartosciowy, poniewaz jest on analiza skuteczno$ci zastosowania ksenogennych preparatow
kosciozastgpczych w rekonstrukcji wyrostka zebodotowego.

Skutecznos¢ rekonstrukeji ubytku wyrostka zebodolowego preparatami ksenogennymi
moze by¢ wykorzystywana u pacjentdw z ograniczonymi zasobami miejsc dawyczch.

W przypadku wykazania podobnych wynikow leczniczych moze metoda ta ostatecznie czesciowo
zastapi¢ stosowanie przeszczepéw autogennych, gdyz eliminuje one wszystkie powiklania
zwigzane z operacja miejsca dawczego.

Praca zawiera 13 rozdzialow. Autor na 31 stronach wstepu opisal podstawowe zagadnienia z

zakresu historii, klasyfikacji, epidemiologi, embriologii i etiopatogenezy rozszczepu wargi,
wyrostka zebodotowego i podniebienia.
Nastgpnie szczegotowo przedstawil podzial, budowe histologiczng i fizjologie tkanki kostnej oraz
proces glikolizacji tkanki 1acznej. Postugujac si¢ zwigztym, przystepnym jezykiem opisat zasady i
technike¢ wykonania osteoplastyki wyrostka zgbodotowego oraz przedstawil miejsca dawcze kosci i
preparaty kosciozastgpcze stosowane w rekonstrukcji ubytku.

Celem pracy doktoranta bylo poréwnanie skutecznosci odbudowy kostnej w rekonstrukcji
wyrostka zgbodolowego u krolikow rasy nowozelandzkiej bialej z uzyciem ksenogennych
preparatow kosciozastgpczych oraz kosci wiasne;.

Ponad to, w rozdziale o ,celach pracy” doktorant umiescit opis jakie parametry poddano
statystycznym ocenom oraz jakie przeprowadzono analizy w celu oceny przydatnosci
ksenogennych preparatow kosciozastepczych w rekonstrukcji wyrostka zebodotowego
u dzieci z wadg rozszczepowa. Moim zdaniem, opis badanych parametrow nalezy umiesci¢ w
rozdziale ,,materialy i metodyka”. Natomiast tytut pracy oraz przeprowadzone badania nie wskazujg
na to, aby jej celem byla oceny przydatnosci ksenogennych preparatéw ko$ciozastepczych w
rekonstrukcji wyrostka zebodotowego u dzieci z wada rozszczepowa, co w zwigzku z tym powinno
by¢ pominigte.

Badanie przeprowadzono na 48 samcach krolika rasy nowozelandzkiej bialej w okresie
intensywnego wzrostu w wieku ok. 110 dni. W badaniu wykorzystano nast¢pujace preparaty
kosciozasteopcze: Bbraun Osteovit® i Tecnoss Osteobiol mp3®, ktory przykrywano

bioresorbowalng membrang mezenchymalng Tecnoss Evolution®.
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Utworzono dwie grupy kontrolne w zaleznosci od stosowanego materialu w prawym wyrostku
zgbodotowym. Grupg kontrolng stanowily te same zwierzeta zaopatrzone koscia wilasng w lewym
wyrostku zebodotowym. W obrgbie kazdej grupy utworzono 3 podgrupy zwierzat po 8 sztuk, ktére
usypiano odpowiednio 2, 4 i 6 miesiecy po operacji w celu wykonania badan morfometrycznych i
pobrania materiatu do badania histologicznego oraz oceny glikacji bialek. U 6 losowo wybranych
zwierzat wykonano badania radiologiczne - zdjecie rentgenowskie i tomografi¢ komputerowa. W
przebiegu okolooperacyjnym doszlo do $mierci 4 zwierzat. Wyniki badan poddano analizie
statystyczne;j.

Wykonana analiza pomiaréw makroskopowych nie wykazata istotnych réznic statystycznych
pomigdzy grupami kontrolnymi z koscig wlasng a grupami badawczymi.

Preparaty kosciozastgpcze wykazaly poréwnywalng skuteczno$é odbudowy kostnej
z koscig wtasng. W badanym materiale glikacji ulegaly glownie biatka macierzy
miedykomodrkowej, a przede wszystkim widkna kolagenowe.
Whioski rozprawy zostaly zawarte przez doktoranta w 4 punktach, ktére z wyjatkiem punktu 3
potwierdzajg fakt skutecznosci zastosowania preparatéw ksenogennych
w rekonstrukeji wyrostka zgbodotowego na zwierzecym modelu rozszczepu.
Moje uwagi dotycza ich redakc;ji.
Whiosek 3. nie wynika z zadnego z wykonanych i przedstawionych w pracy badan.
( preparaty Bbraun Osteovit® i Tecnoss Osteobiol mp3® moga znalez¢ zastosowanie
u ludzi z wadg rozszczepowa). Wniosek ten nalezaloby uzupehi¢ stwierdzeniem
0 koniecznosci wykonania dalszych badan stwierdzajacych skutecznosé tej metody
u ludzi.
Streszczenie, oddaje ducha badan i sposobu myslenia autora. PiSmiennictwo zawiera 153 pozycje,
najbardziej wlasciwe, wiarygodne.
Uwagi dotyczace jezyka rozprawy sg nieliczne. Nalezaloby poprawié¢ kilka bledéw
interpunkcyjnych.
Uklad pracy jest typowy. Dotychczasowy schemat metodyczny wymaga jednosci tytutu pracy,
celow i wnioskow. Ta rozprawa to spelnia. Wnioski z pracy potwierdzaja skutecznos¢ kliniczna
metody leczniczej. Omowienie wynikow i dyskusja w sposob dostepny, zwiezly i precyzyjny
analizujg tezy zawarte w rozprawie.

Autor okrasit t¢ zwigzla rozprawe 68 rycinami, 13 tabelami i 15 wykresami.



Wyrazam opinig, ze przediozona mi do oceny rozprawa lekarza medycyny Macieja Jerzego
Kozlika pt.: ,Ocena preparatow ksenogennych w rekonstrukeji wyrostka zgbodotowego - badania
na zwierzgcym modelu rozszczepu”, jest samodzielng analiza leczenia bardzo istotnego problemu
klinicznego. Dowodzi tez znacznych umiejetnosci, wiedzy i znajomosci tematu. Autor swobodnie
porusza si¢ po trudnych zagadnieniach patofizjologii i leczenia rozszczepu wyrostka zebodolowe go,
opisujac je w sposob jasny i zwigzly.

Widoczna jest tez ostrozno$¢ w formulowaniu sadow i wnioskow.

Moje nieliczne uwagi i zastrzezenia dotycza raczej formy niz tresci i w niczym nie umniejszaja
wartosci pracy. Jesli Autor je przyjmie ,wystarczy korekta redakcyjna. Praca ta spelnia wszystkie
warunki wymagane dla rozpraw na stopien doktora nauk medycznych.

Zwracam si¢ do Rady Wydzialu Lekarsko - Stomatologicznego Uniwersytetu Medycznego we
Wroctawiu o przyjecie pracy ,Ocena preparatow ksenogennych w rekonstrukcji wyrostka
zgbodolowego - badania na zwierzgcym modelu rozszczepu” jako rozprawy doktorskiej j
dopuszczenie jej Autora lekarza medycyny Macieja Jerzego Kozlika do dalszych etapéw przewodu

doktorskiego.
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