Recenzja pracy doktorskiej

Mgr Igi Garbowskiej

pt:

»0cena morfologii miesni zwaczowych i mtodziezy z bruksizmem”

Zaburzenia czynnosciowe uktadu ruchowego narzadu zucia s3 schorzeniem wystepujgcym
dosé powszechnie w populacji, a jednym z czynnikéw, ktére uznane s za predysponujgce
do ich bolowych postaci sg parafunkcje z jej najciezsza postacig bruksizmem.

Praca doktorska, zostata przygotowana w formie monografii ztozonej z obszernego
omowienia tematu bruksizmu, etiologii starcia zebow oraz teorii powstawania bélu w
obrebie uktadu stomatognatycznego. Nalezy zaznaczy¢, iz doktorantka dos¢ wnikliwie i
obszernie przedstawita tematyke uktadu stomatognatycznego jak i bruksizmu.

Praca posiada wiasciwy ukfad rozdziatéw typowy dla prac na stopien doktora nauk o
kulturze fizycznej (wprowadzenie, cele szczegétowe pracy, materiat i metodyka, analiza
statystyczna, wyniki, dyskusja, wnioski, piSmiennictwo, streszczenie polskie, streszczenie
angielskie). Dysertacja ma 121 stron. W pracy umieszczono 15 rycin, 16 tabeli oraz 5
aneksow. Przeglad pismiennictwa obejmuje 201 pozycji z lat 1920-2021.

Prace badawcze, zostaty wykonane pod opieka i nadzorem
pana dr hab. n. med. Pawta Linek prof. AWF, w Laboratorium Elastografii i Ultrasonografii
Narzadu Ruchu Akademii Wychowania Fizycznego im. J.Kukuczki w Katowicach

Doktorantka postanowita ocenié&

1. Czy osoby z bruksizmem wykazujq inng elastycznosc¢ i grubos¢ miesni zwaczowych
wzgledem oséb bez bruksizmu?
2. Czy bruksizm ekscentryczny i centryczny roznicuje elastycznosc¢ i grubos¢ miesni

Zwaczowych?

3. Czy istnieje zaleznos¢ pomiedzy wynikami badania palpacyjnego i elastografii
poprzecznej w ocene napiecia miesni zwaczowych?
4. Czy poziom stresu u 0sob z bruksizmem ma wptyw na wyniki badania elastografii fali

poprzecznej?



Badanie zostato przeprowadzonym w Szkole Podstawowej Nr 67 z Oddziatami
Integracyjnym im. Komisji Edukacji Narodowej w Katowicach oraz Laboratorium Elastografii i
Ultrasonografii Narzadu Ruchu Akademii Wychowania Fizycznego im. J.Kukuczki w
Katowicach wéréd oséb deklarujacych cheé uczestnictwa w badaniu, za akceptacjg swoich
opiekunéw. Na badanie Doktorantka uzyskata zgode Komisji Bioetycznej. Do badar zostata
zakwalifikowana grupa 39 dzieci w wieku od 9 roku do 15 lat. Diagnostyka kliniczna zostata
przeprowadzona przez lekarza stomatologa, ktéry zakwalifikowat dziecko do jednej z dwdéch
grup — A- z bruksizmem, B- bez bruksizmu. Wystepowanie bruksizmu oceniono stosujac
wskaznik nasilenia bruksizmu wg Panek, zastosowano rdéwniez autorski formularz
diagnostyki bruksizmu. Dodatkowo w badaniu wykorzystano réwniez brux checker.
Prawidtowos¢ funkcjonowania uktadu stomatognatycznego zostata oceniona za pomocg
formularza DC/TMD w ktérym woluntariusze mieli m.in. wykonane badanie palpacyjne
migsni Zwaczy i migsni skroniowych. Do okreélenia poziomu stresu wybrano sposéb posredni
- oceniano poziomu kortyzolu w prébkach Sliny pozyskiwanych wedtug jednolitego
protokotu, od dzieci. Przy pomocy elastografii fali poprzecznej dokonano analizy grubosci i
elastycznosci migéni zwaczowych. Wyniki badan zostaty poddane analizie statystyczne;j.

Analiza statystyczna zostata przeprowadzona z zastosowaniem pakietu Statistica

wersja 13.3 oraz arkusza kalkulacyjnego Excel 2016.

Cele pracy zostaty osiagniete i przedstawione w sze<ciu wnioskach:

1. Osoby z bruksizmem cechujq sie wiekszq grubosciq miesnia skroniowego wzgledem osdb
bez bruksizmu podczas badania w pozycji siedzqcej. W pozycji lezqcej takich zmian nie
wykazano. Grubosé miesnia zwacza byta na poréwnywalnym poziomie w obu badanych
grupach.

2. Bruksizm nie réznicuje spoczynkowej wartosci elastycznosc( modufu scinania) miesnia
Zwacza oraz skroniowego w badanej populacji dzieci i mtodziezy

3. Osoby z bruksizmem ekscentrycznym wykazujg Jedynie wiekszq grubos¢ miesnig
skroniowego po stronie lewej badanego w pozycji siedzqgcej

4. W badanej populacji zaobserwowano Jjedynie kilka umiarkowanych zaleznosci pomiedzy
wynikami badania palpacyjnego i elastografii miesni zwaczowych

5. Poziom stresu u 0s6b z bruksizmem nie ma wptywu na wyniki badania elastografii fali

poprzecznej migsni Zwaczowych, w badanej populacji dzieci i mtodziezy



Na koniec Autorka podkresia ze nalezy nadal prowadzi¢ badania grubosci i elastycznosci
miesni Zwaczowych cele okreslenia przydatnosci analizowania tych zmiennych u dzieci i
mfodziezy.

Praca napisana jest poprawnym jezykiem. Z zastrzezen redakcyjnych przeszkadzat mi fakt,
ze styl przedstawionego pismiennictwa nie byt jednolity, a przy niektérych pozycjach
brakowato roku opublikowania artykutu. Opisy rycin czesto byly zbyt skape co
uniemozliwiato interpretacje tabel bez dociekliwego wgtebiania sie w tekst dysertacji. Przy
opracowaniu pracy do druku, nalezatoby sie zastanowié, czy nie bytoby z korzyécig dla
opracowania zamienienie niektorych tabel na wykresy.

Brakowato mi réwniez proby Doktorantki odpowiedzi na pytanie dlaczego w jej opinii,
jedynie w pozycji siedzacej zauwazyta ona, iz osoby z bruksizmem cechujg sie wieksza
gruboscig migsnia skroniowego wzgledem osdb bez bruksizmu.

Nalezy podkresli¢, iz Doktorantka podjeta sie proby prac badawczym w niezbyt fortunnych
okresie poprzedzajgcym oraz w czasie okresu pandemii Covid-19. Mimo to, udato jej sie
zgromadzi¢ wystarczajg ilos¢ materiatu badawczego do oceny zatozonych celow. Gdyby
jednak Doktorantka zechciata kontynuowac prace nad tematem i zaprosita wiekszg ilosé
dzieci, tak by moc podzieli¢ je na grupy w zaleznosci od stopnia zaawansowania procesu
wymiany uzebienia, to moglaby pogtebi¢ swoje analizy. Wg lekarzy specjalistow
ortodontow, jednym z wyttumaczen bruksizmu wystepujgcego u dzieci jest Scieranie
adaptacyjne zebdw mlecznych w taki sposéb, aby kosci szczek oraz zuchwa mogty
swobodnie rozwijac sie (rosngc) w kierunku zaréwno dobocznym jak i doprzednim. Proces
ten - bruksizm jest parafunkcjg zanikajaca wraz z rozwojem ukfadu stomatognatycznego i
moze dlatego u badanych dzieci Doktorantka nie zauwazyta zmian w poziomie kortyzolu w
$linie u 0séb z bruksizmem w stosunku do osdb bez bruksizmu. W tym jednak celu
nalezatoby poréwnac wiek dzieci oraz stopien zaawansowania wymiany uzebienia/rozwoju.
W kontynuacji tych badan, jesli Doktoranta podejmie to wyzwanie, niezbedna bytaby
jednak pomoc lekarza stomatologa specjalisty ortodonty, ktéry ocenitby stan uzebienia
zaproszonych do badania dzieci. Te moje przekazane dygresje, sg jedynie zachetg do
kontynuowania bardzo interesujgcych badan Doktorantki i w zaden sposéb nie umniejszajg

juz przeprowadzonych.



Doktorantka wykazat wazne, interesujace oraz majgce zastosowanie praktyczne problemy
badawcze. Moje drobne uwagi i sugestie nie majg wptywu na wysoka merytoryczng ocene
pracy doktorskiej mgr Igi Garbowskiej.

Praca jest interesujacym studium $wiadczacym o doskonatym przygotowaniu kandydata do
samodzielnej pracy badawczej. Wyciagnigte z pracy wnioski s3 w petni skorelowane ze

stawianymi celami i zostaty wtasciwie sformutowane.

W podsumowaniu nalezy stwierdzi¢, ze przedstawiona do oceny rozprawa doktorska
Pani mgr Igi Garbowskiej spetnia wymogi stawiane rozprawie na stopien doktora i zgodnie z
art. 1 3 Ustawy o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie
sztuki z dnia 14 marca 2003 roku (Dz. U. z 2003 r., Nr 65, poz. 595, z p6zn. zm.).

Rozprawa doktorska prezentuje ogélng wiedze teoretyczng kandydata w naukach o
kulturze fizycznej oraz umiejetnoéé samodzielnego prowadzenia pracy naukowe;.
Przedmiotem rozprawy doktorskiej jest rozwigzanie problemu naukowego, dotyczgcego
diagnostyki pacjentow z parafunkcjami - bruksizmem.

W zwigzku z tym, majac na uwadze duie znaczenie recenzowanych wynikdw
przedktadam Senatowi Akademii Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w
Katowicach wniosek o dopuszczenie mgr Igi Garbowskiej do dalszych etapow

postgpowania w sprawie nadania stopnia doktora.
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