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Recenzja rozprawy doktorskiej

Lek. wet. Kamila Paweta Gérskiego pt. ,,Ocena kliniczna i radiologiczna zmian

zwyrodnieniowych okolicy krawedzi wyrostkéw zebodotowych kosci siekaczowej i

zuchwy w populacji koni w centralnej Polsce.”

Podstawa prawna recenzji jest uchwata Rady Dyscypliny Weterynaria, Szkoty Gidéwnej

Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie z dnia 19 czerwca 2024 r.

EOTRH (ang. Equine odontoclastic tooth resorbtion and hypercementosis) jest to
odontoklastyczna resorpcja i hiper-cemetoza zgbéw u koni. W przypadku syndromu EOTRH
nadal pozostaje wiecej pytari niz odpowiedzi, budzi on wiele emocji nie tylko wsréd
naukowcow, ale réwniei lekarzy weterynarii praktyki terenowej dziatajagcych w obszarze
stomatologii weterynaryjnej koni. Brak badan epidemiologicznych dotyczacych EOTRH w
Polsce nie pozwala jasno okresli¢ liczby zwierzat nim objetych, jednak obserwacje wielu
autoréw wskazujg na stale rosnaca liczbe zwierzat, u ktérych on wystepuje. Wynikiem tego
jest raczej wzrost $wiadomosci wihascicieli zwierzat oraz doskonalsze metody diagnostyczne
dostepne dla lekarzy weterynarii pozwalajagce na wykrywanie choroby lub jej pierwszych
objawéw na wczesnym etapie. EOTRH, wystepuje gidwnie u koni nastoletnich, najczesciej w

wieku powyzej 15 lat.

Diagnozowany jest gtéwnie w zebach siecznych zuchwy i szczeki, ale réwniez w kfach oraz
incydentalnie w zebach przedtrzonowych i trzonowych. Jest choroba postgpujacya oraz
bolesng, co negatywnie wptywa na kondycje koni i moze by¢ przyczyng problemow podczas

ich uzytkowania. Odontoklastyczna resorpcja zebéw oraz hipercementoza to dwa procesy,
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ktére moga przebiegaé nastepowo po sobie. Dodatkowo resorpcja zebéw moze prowadzic do
hipercementozy, wrecz ja przyspiesza¢. Uwaza sig, ze hipercementoza jest procesem na-
prawczym, pojawiajgcym sie w odpowiedzi na zaistniate zmiany lityczne. Wyrazem tego w
obrazie klinicznym jest zapalenie przyzebia objawiajace sig¢ obrzekiem, owrzodzeniami oraz
recesjg dzigsta. Towarzysza im réwniez odktadanie sie kamienia nazebnego, kieszonki
dzigstowe wypetnione resztkami pokarmowymi oraz martwicza tkankg, na powierzchni dzigsta
moga tworzy¢ sie przetoki, na skutek tworzenia si¢ nieregularnego cementu zgby przyjmuja
ksztatt bulwiasty. W konsekwencji prowadzi to do rozchwiania zgb6éw ich przemieszczenia,

ztamania i ostatecznie utraty.

Ostatnie dwie dekady to okres dynamicznego rozwoju stomatologii weterynaryjnej koni.
Zaawansowane procedury diagnostyczne i lecznicze do niedawna zarezerwowane dla
medycyny cztowieka, takie jak leczenie endodontyczne, stomatologia zachowawcza

czy wykorzystanie tomografu komputerowego w diagnostyce choréb w obszarze gtowy,
obecnie z powodzeniem wykonywane sg u koni.

Etiologia EOTRH nie jest w obecnej chwili poznana. Przyjmuje sig, ze EOTRH u koni jest
syndromem polietiologicznym, jednak badania histopatologiczne wskazujg na istotng roleg
uszkodzert mechanicznych w tym obszarze. Przypuszcza sig, ze nadmierne sity oddziatywujace
na struktury przyzebia moga by¢ czynnikiem indukujacym. Do tej pory przyjmowano, ze konie
w wieku okoto 15 lat s3 gtéwna grupa ryzyka. Jednak stopieri nasilenia objawéw klinicznych u
niektérych osobnikéw sktania do zrewidowania poglagdéw na ten temat i przesunigcia tej
granicy na konie w wieku mtodszym. Najnowsze doniesienia wskazujg na pojawienie sig
pierwszych objawow EOTRH o wiele wczesdniej niz do tej pory przypuszciano, juz w 7-12. roku
zycia.

Ze wzgledu na tatwy dostep do siekaczy i przedsionka jamy ustnej u koni w wywiadzie mozemy
uzyskaé informacje o utracie apetytu, utrudnionym pobieraniu twardych pokarméw zgbami
siecznymi, spadku masy ciata probleméw podczas zaktadania ogtowia, uzytkowania, ale
rowniez o owrzodzeniach jamy ustnej, rozchwianiu, ztamaniu i utracie zeb6éw. Bardzo
pomocna jest dokumentacja fotograficzna, ktéra mozemy uzyska¢ réwniez od wtasciciela

konia. Pozwala to na state monitorowanie stanu klinicznego pacjenta.
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Diagnostyka EOTRH opiera si¢ gtéwnie o badanie kliniczne oraz badanie radiologiczne. W
przypadku silnie wyrazonych zmian patologicznych postawienie wtasciwej diagnozy nie
nastrecza trudnosci, jednak wykrycie pierwszych objawéw motzliwe jest tylko w badaniu
radiologicznym. Zanim przejdziemy do badania stomatologicznego mozemy przeprowadzi¢
prostytest z wykorzystaniem jabtka lub marchwi. Jesli kori z wyraZng trudnoscig odgryza kesy
pokarmu siekaczami lub wrecz spoizywa je z pominigciem zgbow siecznych, to moze
wskazywaé na obecno$¢ syndromu EOTRH lub innych patologii obejmujacych zgby sieczne.
Badanie kliniczne mozna wykonac u konia bez wykorzystania sedacji farmakologicznej, jednak
uzyskane w ten sposéb informacje w zdecydowanej wigkszosci moga okazaC sig
niewystarczajace. Réwniez w sytuacji, gdy objawy kliniczne sa dobrze wyrazone, nie mozna
ogranicza¢ sie wytacznie do tego obszaru i musi by¢ uzupetnione o badanie catego uktadu
stomatognatycznego. Dopiero na tej podstawie mozna podja¢ dalsze dziatania diagnostyczno-
lecznicze. Badanie stomatologiczne z wykorzystaniem rozwieracza moze nastrgcza¢ pewne
trudnosci ze wzgledu na bél towarzyszacy EOTRH. Wrazliwo$¢ wystepujaca podczas zaktadania
rozwieracza moze wskazywaé na patologie w tym obszarze i podczas wykonywania tej
czynnosci nalezy dokfadnie obserwowaé pacjenta. Reakcja obronna moze by¢ bardzo silna,
dlatego nalezy zachowaé szczegblng ostroznos¢ podczas badania konia. Sktania to do
wykonania go na koniu poddanemu sedacji farmakologicznej. Nawet silna sedacja nie zawsze

gwarantuje petne bezpieczeristwo podczas wykonywania czynnosci diagnostycznych.

Badanie radiologiczne pozwala na wykrycie EOTRH we wczesnym jego stadium, co umozliwia
podjecie odpowiednich dziatari leczniczych, ale takie na monitorowanie dynamiki

postepujgcych zmian patologicznych.

W przypadku badania radiologicznego zebéw siecznych szczeki oraz zuchwy stosowane s3
projekcje wewnatrzustne z wykorzystaniem techniki dwusiecznej kata: skosnej grzbietowo-
brzusznej i sko$nej brzuszno- grzbietowej. Kaseta lub detektor DR umieszczane sg w jamie
ustnej, a kat pod jakim pada promien centralny, nalezy dostosowac do wieku konia i
ukatowania siekaczy (w przypadku koni geriatrycznych moze by¢ on prawie prostopadty do
powierzchni kasety lub detektora). Aby uzyskaC radiogramy o zadawalajgcej jakosci oraz
uchronié sprzet przed zniszczeniem, nalezy wykonywac je u koni uprzednio poddanych sedacji
farmakologicznej. W celu uzyskania efektu tolerancji kasety wewnatrz jamy ustnej oraz braku

odruchu przezuwania mozna zastosowa¢ detomidyne. Uzupetnieniem uzyskanych
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radiograméw moga by¢ projekcje, np. skosne grzbietowo-boczna i dobrzusznie-
przyérodkowa. umozliwiajgce doktadng diagnostyke éredniakéw i okrajkow, ktorych

obrazowanie na radiogramach sko$nych grzbietowo-brzusznych moze by¢ utrudnione.

Do najczesciej diagnozowanych zmian radiologicznych w tym obszarze naleza resorpcja korony
rezerwowej i otaczajacej ja kosci. Rozrost tkanek migkkich oraz kosci powodujace obrzek
dzigset oraz bulwiasty rozrost korony zeba. Rzadziej wystepuja ztamania zebow i kosci

zebodotu.

W chwili obecnej nie ma skutecznej metody leczenia EOTRH, ktéra pozwala zachowac objete
zmianami patologicznymi zeby. Wigkszo$¢ proponowanych obecnie schematéw leczenia
umozliwia jedynie zredukowanie postepu choroby oraz towarzyszacych jej objawow
klinicznych. Czesto ekstrakcja zgba lub zgbéw objetych tym syndromem stanowi jedyne
rozwigzanie, ktére w sposéb znaczacy poprawia komfort bytowania zwierzat. Jedng z
proponowanych metod leczenia jest odontoplastyka zgbow siecznych, ktorej celem jest silna
redukcja diugosci siekaczy, aby zminimalizowac sity na nie oddziatywujace. W celu
ograniczenia stanu zapalnego powodowanego kumulujacymi sig resztkami pokarmowymi
nalezy wprowadzi¢ ptukanie jamy ustnej woda lub roztworem chlorheksydyny o stezeniu 0,1%

oraz szczotkowanie zgbow.

Do tej pory najskuteczniejsza, ale jednoczesnie radykalng metoda leczenia EOTRH jest
ekstrakcja zebéw siecznych. Brak ustalonych kryteriéw dotyczacych klasyfikacji zgbow do eks-
trakgji oraz podzielone zdania odnosnie wyboru pomiedzy ekstrakcjg wszystkich siekaczy lub
tylko tych objetych najsilniejszymi zmianami patologicznymi stanowi dodatkowe utrudnienie

w podjeciu prawidtowej decyzji dotyczacej formy leczenia.

Ekstrakcja zebow objetych EOTRH moze stanowi¢ wyzwanie dla lekarzy weterynarii, ktorzy nie
maja do$wiadczenia z tego typu przypadkami. Bezwzglednie przed wykonywaniem procedury
chirurgicznej nalezy wykonaé diagnostyke radiologiczna. Radiogramy oraz obraz kliniczny

stanowig podstawe do podjecia decyzji dotyczacej metody ekstrakcji oraz ewentualnego

podzielenia tej procedury na kilka etapéw, szczegélnie w przypadku gdy usuniecia wymagaja

wszystkie siekacze.

Z obserwagcji wielu autoréw wynika, ze populacja koni w wieku 15 lat i star-szych w Polsce

wzrasta. Konie w wieku 20 lat i wiecej sg uzytkowane rekreacyjnie, a ich wiasciciele chca je
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utrzymaé w jak najlepszej kondycji. Wychodzac naprzeciw ich oczekiwaniom, lekarze
weterynarii oraz naukowcy muszg sprosta¢ tym wymaganiom oraz poszerzac swojq wiedze
dotyczaca koni geriatrycznych. EOTRH jest syndromem, ktory moze negatywnie wptynac na
stan i kondycje konia, dlatego wiedza na jego temat pozwoli na podjecie odpowiedniej decyzji
dotyczacej diagnostyki, leczenia oraz rokowan. Z tego powody podjety przez autora temat

wydaje sie by¢ bardzo aktualny i jak najbardziej uzasadniony.

Przedstawiona do recenzji praca liczy 79 stron i jest przedstawiona w formie monografii.
Sktada sie ze streszczenia w j. polskim i j. angielskim, spisu tresci, opisu skrotow uzywanych w

pracy, spisu tresci, wstepu, w ktérym autor szczegétowo opisuje:

- Wady zgryzu i choroby zebéw u koni.

- Syndrom Odontoklastycznej Resorpcji i Hipercementozy Zgba u Koni.
- Etiologie i patogeneze syndromu EOTRH.

- Diagnostyke syndromu EOTRH.

- Kierunek rozwoju diagnostyki syndromu EOTRH.

Ustalono nastepujace cele pracy:

1. Okreélenie rodzajéw oraz czestosci wystepowania wybranych wad zgryzu i choréb

zebow u koni, zwtaszcza syndromu EOTRH na terenie wojewddztwa mazowieckiego.

2. Analiza skutecznosci wybranej metody leczenia cigzkiej postaci syndromu EORTH.

3. Okreélenie przydatnosci i skutecznosci oceny ilosciowej objawdw radiologicznych syndromu
EOTRH z wykorzystaniem:

a. protokotéw analizy tekstury obrazu opartych na macierzach poziomu szarosci

b. protokotéw analizy tekstury obrazu opartych na miarach entropii

c. protokotu skalowanego liczenia pikseli

Material stanowita, co zastuguje na szczegélng uwage, bardzo obszerna grupa 206 koni,
bedacych wiasnoscia prywatnych wtascicieli (114 watachoéw, 78 klaczy, 14 ogieréw), ktérych
érednia wieku wynosita +/- 16,9 +/- 7 lat. Konie zostaly zgtoszone przez wtascicieli do

corocznego rutynowego badania stomatologicznego.



Recenzja rozprawy doktorskiej | Prof. Dr hab. Jakub Nicpon

W rozdziale tym autor szczegotowo opisuje

- Badane zwierzeta.

- Badanie kliniczne i radiologiczne.

- Ocene obrazéw radiologicznych.

- Klasyczng ocene radiologiczna.

-Ocene radiologiczng z wykorzystaniem macierzy poziomu szarosci.

- Ocene radiologiczng z wykorzystaniem miar entropii.

-Ocene radiologiczng z wykorzystaniem protokotu skalowanego liczenia pikseli.
- Analize statystyczna.

Wyniki i dyskusja zostaty przedstawione w czytelny sposéb na 20 stronach maszynopisu a

zawarte w niej tabele i ryciny utatwiajg ich interpretacje.

Rozdziat dyskusja, ktéry prowadzony jest w sposéb bardzo dojrzaty i Swiadczacy o szerokiej

znajomosci problemu, pozwalajg autorowi na postawienie nastepujacych wnioskéw:

1 Wady zgryzu i choroby zebéw siecznych wystepuja odpowiednio u 32,2% i 34,8% koni
w populacji reprezentujacej wojewddztwo mazowieckie, a wystepowanie syndromu
EOTRH rosnie wraz z wiekiem tak, ze objawy kliniczne syndromu EOTRH stwierdzono

w przypadku 3,11% zebéw siecznych koni w wieku powyzej 15 lat (Gérski i wsp., 2022a).
W przypadku wad zgryzu, wérdd siekaczy najczesciej stwierdzono nieprawidtowa
krzywizne, zebéw wilczych — $lepy zab wilczy, ktéw — niewyrznigty kiet,

zebéw przedtrzonowych i trzonowych — ostre krawedzie zgbow. Wsrdd chordb zebodw,
w obrebie siekaczy najczesciej stwierdzono kamieni nazebny, zebéw wilczych — ztamanie,
ktéw - kamien nazebny, a zebéw przedtrzonowych i trzonowych — préchnice;

2. Réznym objawom klinicznym syndromu EOTRH towarzysza podobne objawy

radiologiczne, a leczeniem z wyboru cigzkiej postaci syndromu EOTRH jest radykalna



