Recenzja w postepowaniu o nadanije stopnia naukowego
doktora habilitowanego dr n. med. Elzbiecie Marii FLuczaj-Cepowicz
starszemu wykladowcey w Zakladzie Stomatologii Dziecigce]
Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku

I. Dane biograficzne i aktywno$é zawodowa

Dr n. med. Elzbieta Luczaj-Cepowicz jest absolwentka Wydzialy Lekarskiego z Oddzialem
Stomatologicznym Akademii Medycznej w Bialymstokuy (aktualnie Wydzial Lekarski 7 Oddziatem
Stomatologii i Oddzialem Nauczania w Jezyvku  Angielskim Uniwersytetu Medycznego
W Bialymstoku). dyplom lekarza dentysty otrzymala w 1989 roku. W 1993 roku uzyskala | stopien
specjalizacji w dziedzinie stomatologii ogélnej. a w 1997 roku uzyskata II stopien specjalizacji ze
stomatologii dzieciece; (dyplom z wyroznieniem). Stopien doktora nauk medycznych uzyskala
W 1999 roku na podstawie dysertacji pt. ,,Wystepowanie prochnicy zebdw oraz potrzeby w zakresie
Jel leczenia  u  18-letnich mieszkancow  wojewddztwa biatostockiego (promotor:
Prof. dr hab. n. med. Wanda Stokowska). Po ukonczeniu studiow Habilitantka zwigzata sig
2 macierzysta Uczelnia, w ktérej pracuje do chwili obecnej — od 1989 do 2001 roky w Zakladzie
Stomatologii Zachowawczej. w Poradni Stomatologii Dziecigcej na stanowisku asystenta (do 1999
roku). nastepnie na stanowisku adiunkta. Od 2001 roku Jest pracownikiem Zaklady Stomatologii
Dziecigcej — do 2010 roku na stanowisku adiunkta, zas od 2010 do chwili obecnej — na stanowisku
starszego wyktadowcy:.

Il. Ocena dorobku naukowo-badawczego

Na dorobek naukowy dr n. med. Elzbiety Luczaj-Cepowicz skladajg sie 54 publikacje
W recenzowanych czasopismach, ktorych faczna punktacja MNiSW wynosi 384, a wspolezynnik
oddzialywania impact factor (IF) wedlug listy Journal Citation Reports (JCR) wynosi 10.320.
Liczba cytowan wg Web of Science — Core Collecion — I8, indeks Hirscha (h) = 3: All Databases
=74, index h =5,

Po wylaczeniu 9 prac stanowiacych cykl habilitacyjny, w tym 4 prac w czasopismach z listy
filadelfijskiej i 5 prac w czasopismach krajowych bez IF. dorobek naukowy obejmuje 45 prac
opublikowanych w recenzowanych czasopismach o tacznym IF = 6,045, MNiISW = 298,
Na dorobek ten sktada sie:

— 5 prac oryginalnych opublikowanych w czasopismach z listy filadelfijskiej — laczny IF

= 6,045, MNISW = 65,



— 32 prace oryginalne, ktore ukazaly si¢ w czasopismach krajowych bez IF — laczna punkiacja
MNISW = 163

— 4 prace kazuistyczne (opisy przypadkéw) w czasopismach krajowych (bez IF) — taczna
punktacja MNiSW = 23

— 4 prace pogladowe w czasopismach krajowych (bez IF) — faczna punktacja MNiSW = 7

Ponadto Habilitantka posiada dorobek w postaci 15 prac petnotekstowych w suplementach
czasopism posiadajacych impact factor — faczny IF = 9,997 punktacja MNiSW = 192 (wszystkie
prace w Polish Journal of Environmental Studies) i 5 prac w suplementach czasopism bez IF.
punktacja MNiSW = 26,

Habilitantka jest rowniez wspotautorka: 1 rozdziatu w podr¢ezniku krajowym (MNiSW
=4), 3 streszczen z konferencji migdzynarodowych, 55 streszezen z konferencji krajowych. Dane
dotyczace wartosci dorobku naukowego Habilitantki zostaly przedstawione na podstawie analizy
bibliometrycznej przygotowane] przez Biblioteke Glowng  Uniwersytety Medycznego
w Biatymstoku (stan na dzies 01 .03.2019 1)

I1. Ocena osiggniecia naukowego

Do oceny osiggniecia naukowego Habilitantka przedstawita cykl 9 prac opublikowanych
W 8 czasopismach w latach 2006-2017. Cykl ten zostal zatytutowany ., .Badania doswiadczalne
I kliniczne materiatéw przeznaczonych do leczenia biologicznego miazgi zebow ze Szczegdlnym
uwzglednieniem konglomeratu trojtlenkow mineralnych”,

Zbior stanowia nastgpujace prace:

I. Luczaj-Cepowicz E.: Mineral Irioxide Aggregate (MTA) — wilasciwoscj i mozliwosci

zastosowania klinicznego w stomatologii. Stomatologia Wspdlczesna 2010, 17, 4: 45-52.
[MNISW = 2]

2. Luczaj-Cepowicz E.. Marczuk-Kolada G., Pawinska M., Obidzinska M.. Hotownia A.-
Evaluation of cytotoxicity and pH changes generated by various dental pulp capping
materials — an in vitro study. Folia Histochemica et Cytobiologica 2017, 55. 2- 86-93.
[[F=1.586. MNiSW=135]

Luczaj-Cepowicz E.. Marczuk-Kolada G.. Pawinska M., Obidzinska M.- Evaluation of

pH changes produced by dental pulp capping materials: an in vitro study. Dental and

Medical Problems 2017, 54, 2: 161-165. [MNiSW=11]

4. Luczaj-Cepowicz E.. Pawiniska M., Marczuk-Kolada G.. Leszezynska K.. Waszkiel D -

Antimicrobial activity of two mineral trioxide aggregate materials — in vitro evaluation.

Annales Academiae Medicae Stetinensis 2008. 54. 1: 147-151.

Luczaj-Cepowicz E.. Marczuk-Kolada G., Zalewska A . Pawinska M.. Leszezynska K.:

Antibacterial activity of selected glass ionomer cements. Postgpy Higieny i Medycyny

Doswiadczalnej 2014, 68: 23-28. [1F=0.573, MNiSW=15]

6. Marczuk-Kolada G.. Jakoniuk P., Mystkowska J.. Luczaj-Cepowicz E.. Waszkie] D..
Dabrowski J.R.. Leszczynska K.: Fluoride release and antibacterial activity of selected
dental materials. Postepy Higieny i Medycyny Doswiadczalnej 2006. 60: 416-420.
[MNiSW=5]

7. Marczuk-Kolada G.. Luczaj-Cepowicz E.. Pawinska M.. Holownia A.: Evaluation of
the cytotoxicity of selected conventional glass ionomer cements on human gingival
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fibroblasts. Advances in Clinical and Experimental Medicine 2017, 26. 7- 1041-1043.
[1F=1,262, MNiSW=15]

8. Luczaj-Cepowicz E., Marczuk-Kolada G . Waszkiel D.: Zastosowanie Mineral Trioxide
Aggregate (MTA) w bezposrednim przykryciu miazgi zebow statych — obserwacje
roczne. Nowa Stomatologia 2006, 11. 4: 165-169. [MNiSW=2]

9. Luczaj-Cepowicz E.. Marczuk-Kolada G.. Pawinska M., Obidzinska M.: Direct pulp
capping in primary molars using mineral trioxide aggregate: an in vivo study. Journal of
Clinical Pediatric Dentistry 2017. 41. 6 446-449. [1F=0.854. MNiSW=135]

Laczny IF przytoczonych prac wynosi 4.275, a liczba punktéw MNiSW = 86. Cztery prace
ukazaly sie w czasopismach z listy filadelfijskiej (pozycje 2. 5. 7. 9). a pozostate w czasopismach
polskojezyveznyeh (1. 3. 4. 6. 8). Jedna praca jest pogladowa (pozycja 1), pozostale sa pracami
orvgmalnymi. z ktérych w szesciu przedstawione sg wyniki badan cksperymentalnych in virro
(pozycje 2.3.4.5.6.7), adwie opisujg badania kliniczne (pozycje 819).

W' jednej pracy (pogladowej) Habilitantka jest Jedynym autorem, w szesciu pracach —
pierwszym, jednej pracy — drugim, a jednej pracy — czwartym autorem.

Wedlug oswiadczenia Habilitantki Jej udzial w realizacji publikacji ze wspolautorami
wynosi od 100% (pozycja 1). 80% (pozycje 2, 3, 4. 5, 8, 9), 40% (pozycja 7). do 20% (pozycja 6).
W dokumentacji znajduja  si¢  oswiadczenia wszystkich  wspoélautorow 9 prac dotyczace
indywidualnego ich wkiadu w publikacje wskazane przez dr n. med. Elzbiete Luczaj-Cepowicz jako
Jej osiagnigcie naukowe w postgpowaniu habilitacyjnym.

Tematyka badawcza przedstawiona w cyklu prac osiagniecia naukowego w postepowaniu
Habilitacyjnym stanowi glowny obszar zainteresowan naukowych Kandydatkj. Problematyka
biologicznego leczenia miazgi w aspekcie stosowanych metod i materialow umozliwiajacych
zachowanie jej zywotnosci jest niezmiernie istotna dla stomatologa dziecigeego, gdyz tylko zywa
1 zdrowa miazga zapewnia prawidlowy rozwéj korzeni — apeksogeneze w zebach niedojrzatych.
a w zebach mlecznveh rowniez fizjologiczng resorpeje ich korzeni. chroni takze tkanki
okolozgbowe przed z¢bopochodnym zapaleniem.

Zatem podjecie tego tematu przez Habilitantke uwazam za stuszne i celowe. Osiagniecie to
W mojej opinii stanowi istotny oryginalny wkiad kandydatki ubiegajacej sie o stopien naukowy
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych, dyscyplinie stomatologia w rozwdj badan
dotyezacych biologicznego leczenia miazgi zebow u pacjentéw w wieky rozwojowym.

Sposrod  kilku metod leczenia biologicznego miazgi. stosowanych we wspodlczesnej
stomatologii u pacjentow miodocianych, Habilitantka skupita swe zainteresowania badawcze
na metodzie pokrycia bezposredniego tej tkanki Jjako tej. ktora jest maloinwazyjna. pozwala tez
zachowac Zzywa miazge w calosci. a przy tym daje wysoki odsetek pozytywnych wynikow leczenia.
zwlaszeza w niedojrzalych zebach stalych.

Celem glownym zaplanowanych i przeprowadzonych przez Habilitantke badan byla
doswiadczalna i kliniczna ocena preparatow stosowanych w leczeniu biologicznym do pokrycia
miazgi zebowej ze szezegolnym uwzglednieniem materiaty Mineral Trioxide Aggregate (MTA).
Badania prowadzone w pierwszym etapie. w warunkach in vitro. mialy na celu okreslenie stopnia
cylotoksyeznosel.  poziomu uwalniania Jjonéw wodorotlenownych, istotnych dla  procesow
reparacyjnych tkanki miazgowej, wlasciwosci antybakteryjnych wybranych materialow (glownie
\\odomtIenkowo—wapniow_vch). Celem badan przeprowadzonych w drugim etapie byla kliniczna
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i radiologiczna ocena wynikow  leczenia biologicznego miazgj zgbowej metoda przykrycia
bezposredniego 7 wykorzystaniem preparatu MTA .

Ponadto Habilitantka ocenita materialy na tymeczasowe i ostateczne wypetnienia ubytkow
slosowane w stomatologii dzieciecej pod katem ich cytotoksycznosci, dziatania antybakteryjnego
(przeciw bakteriom prochnicotwérczym) i uwalniania jondw fluorkowych. W mojej opinii
problematyka ta nie jest bezposrednio zwigzana z glownym tematem podjetym przez Habilitantke,
jakim jest biologiczne leczenie miazgi zebowej metoda jej bezposredniego pokrycia w aspekcie
skutecznosci materialow dedykowanych tej metodzie. tzn. tworzenia zgbiny reparacyjnej. Posrednio
natomiast wlasciwosci tych materialow moga wplywaé na skutecznosé prowadzonego leczenia
biologicznego miazgi w aspekeie powstawania mikroprzecieku bakteryjnego (adhezja do zebiny
1 szkliwa, uwalnianie jonow fluorkowych. wlasciwosci antybakteryjne, ich cytotoksycznosé).

Swoje zainteresowania naukowe Habilitantka realizowata we wspolpracy z jednostkami
macierzystej  Uczelni:  Zakladem Farmakologii Klinicznej i  Zakladem Diagnostyki
Mikrobiologicznej oraz z Katedra Inzynierii Materialowe;j i Produkeji Politechniki Biatostockiej.

W prezentowanym cvklu  prac stanowigcych osiagniecie  naukowe zgloszone
do postgpowania habilitacyjnego pierwsza publikacja (pozycja | w spisie prac) stanowi wstep
do dalszych badan. Autorka dokonala przegladu swialowego  pismiennictwa dotyczacego
wlasciwosci i mozliwosci klinicznego zastosowania materialy Mineral Trioxide 4 ggregate (MTA),
stanowigcego  konglomerat mineralnych trojtlenkow, a szczegolnie  jego wykorzystania
w endodongji w biologicznym leczeniu miazgi jako alternatywny dla tradycyjnie stosowanych
preparatow \J\rodorollmlkmvo—»\fapniowych I ich modyfikacji. obarczonych jednak szeregiem
nickorzystnvch wilasciwoscei.

W dalszej kolejnosei Habilitantka przeprowadzila badania. ktorych celem byto okreslenie
W warunkach in vitro wlasciwosci tradycyjnych materialéw do pokrycia bezposredniego miazgi
na bazie Ca(OH), — nietwardniejacych (Biopulp, Calcipro, Calcipulpe), twardniejacych preparatow
na bazic Ca(OH), (Dycal, Life) oraz materialow zawierajacych  konglomerat mineralnych
trojtlenkow (MTA4 Angelus White. MTA Angelus, ProRoot i Pro-Roor Regular) pod katem zmian pH
[ eviotoksyceznosei w stosunku do linii komorkowej ludzkich fibroblastéw dziasla posiadajacych
zdolnose adhezji  (adherenm permanent  cel line) (ATCC CRL-2014 HGF-1). Po uptywie
3124 godzin zywotnos¢ komérek oceniano testem MTT [publikacja 2].

Zgodnos¢ biologiczna oraz alkalizujace wlasciwosci materialow aplikowanych bezposrednio
na miazge w metodzie bezposredniego pokrycia (rowniez w metodzie przyzyciowej Je] amputacji)
s4 najwazniejszymi czynnikami warunkujgcymi pozytywny wynik leczenia w zebach niedojrzatych.
Wyniki eksperymentu ujawnily. ze w krétkim okresie obserwacji (3 godz.) tylko preparat Biopulp
wykazywal wysoka cytotoksycznosé w stosunku do komérek hodowli w tescie MTT. pozostale
materialy wykazywaty srednia (Angelus i Calcipro), niska (ProRoor Regular. Calcipulpe. Life,
Dycal) lub brak cytotoksycznosci (Angelus White. ProRoor). W dhuzszym (24 godz.) okresie
inkubacji tylko ProRoot i Dycal wykazywaly brak cytotoksycznosei, pozostale cechowaly si¢
srednia badz staba cytotoksycznoscia. zaden natomiast nie byt silnie cytotoksyezny. Badane ww.
Mmateriaty (probki 0.1 g) umieszczane w wodzje dejonizowanej (37°C) Po 3 124 godz. wykazaly
wzrastajaca alkalicznosé. Najwyzsze pH roztworu obserwowano w obecnosci nietwardniejgcych
preparatow wodorotlenkowo-wapniowych, nizsze — cementow MTA | najnizsze — twardniejacych
preparatow wodorotlenkowo-wapniowych. Ostatecznie Habilitantka wnioskuje. e stosowane
wspolczesnie materialy do bezposredniego pokrycia zywe] miazgi zgbowej charakteryzuja sie



Zroznicowana cytotoksycznoscia i wlasciwosciami alkalizujacymi. przy czym stopien alkalizacji nie
wplywa na przezywalno$é¢ komérek hodowl;.

Biorge pod uwage czas gojenia miazgi zgbowej. ktory wynosi co najmniej 3 tygodnie.
Habilitantka powtérzyla cksperyment majacy na celu okreslenje zmian pH badanych wezesnie)

&

1. 2.3.4.24 i 72 godz) i dalej — do 3 tygodni (oznaczenia pH po 1. 2, 3 tyg.) [publikacja 3].

materialow wydluzajac czas ich przebywania w wodzie dejonizowanej do 72 godzin (0Oznaczenia po

W przypadku wszystkich badanych materialow obserwowano stopniowy wzrost alkalicznosci
roztworu — najsilniej cecha ta byla wyrazona w przypadku nietwardniejacych preparatow na bazie
Ca(OH)2. mniejsze wlasciwosci alkalizujace mialy materialy zawierajace agregaty mineralnych
trojtlenkow: MTA. a najnizsze — wiazace twardo materialy na bazie Ca(OH). Habilitantka
udowodnila. ze wszystkie badane przez Nig materialy stosowane w bezposrednim pokryciu miazgi
zebowej zapewniaja tej tkance alkaliczne srodowisko sprzyjajace Jej gojeniu poprzez tworzenie
zebiny reparacyjnej i mineralizacje.

Majac na uwadze. ze istotnym czynnikiem decydujacym o powodzenju leczenia miazgi

zgbowej metoda Jej bezposredniego pokrycia jest zapewnienie Jatowosci w obszarze gojenia
Habilitantka ocenila aktywnogé antybakteryjna wybranych dwéch cementow MTA: ProRoor White
U MTA  Angelus White [publikacja 4] w stosunku do wzorcowych  szczepow  bakterii
prochnicotworczych: Streprococcus mutans ATC C 35668. Streptococcus salivarius ATCC 13419
L Streptococcus sanguis ATCC 10556 (hodowle na podlozu Columbia Agar z 5% krwig barania:
aktywnose p/bakteryvina oznaczono metoda dyfuzji na stalym podlozu tryptozowo-sojowym TSA).
W eksperymencie wykazano. Ze oba badane materialy po 24 godzinach hamowaly wzrost szczepow
wzorcowych. ich przeciwbakteryjne dzialanie utrzymywalo sic az do 7 dnj (zakonczenie
ckspervmentu). Wynik ten Jjest wazny klinicznie. gdyz wskazuje. 7e stosowane materialy skutecznie
moga chroni¢ gojaca si¢ miazge przed bakteriami pochodzacymi z mikroprzecieku.

Nalezy doda¢, ze podobne wyniki Autorka wykazala w eksperymencie, w Ktorym ocenita
skutecznosé przeciwbakteryjna dwéch preparatow na bazie Ca(OH); niewiazacych twardo (Biopulp
I Calcipulpe) w odniesieniu do prochnicotwérezych szezepow  Streptococcus i Lactobacillus.
Wyniki te (nieopublikowane w peinotekstowej pracy) Habilitantka zawarla w komunikacie
zjazdowym przedstawionym na Kongresie Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego (2009).

W dorobku Habilitantki wskazanym jako osiggniecie naukowe bardzo cenne s publikacje
przedstawiajace wyniki klinicznego zastosowania praparatow MTA w bezposrednim pokryciu
miazgi zebow  stalych [publikacja 8] i mlecznych [publikacja 9. W poczatkowym okresie
stosowania  tych  materialow swoje obserwacje Habilitantka przedstawita w  komunikatach
zjazdowych (opisy przypadkow). Zastosowana metoda biologicznego leczenia miazgi niedojrzatych
zgbow  stalych 7 uzyciem materialu  ProRoot Regular (szary MTA) w obserwacjach
I 2-miesi¢cznych okazala sie¢ wysoce skuteczna. co potwierdzono w badaniach Kontrolnvch
klinicznvch i radiologicznych [publikacja 8].

Wysoka skutecznogé metody pokrycia bezposredniego miazgi z uzyciem materiaty MTA.
aczkolwiek nizsza niz w zebach stalych, Kandydatka wykazata réwniez w 30 zebach mlecznych
[publikacja 9]. Obserwowana nizsza skutecznos¢ tej metody w zgbach mlecznych, szczegdlnie u
dzicci mlodszych (< 7 rz). potwierdza dane literaturowe. Biorage pod uwage dynamike zmian
zachodzacych w miazdze w zwigzku z resorpcja fizjologiczna korzeni. trudnosei w pracy z malym
pacjentem. rowniez w postawieniu wlasciwego rozpoznania stanu miazgi. uzyskany wysoki odsetek
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pozytywnych wynikéw uzasadnia trafnos¢ wyboru metody pokrycia bezposredniego miazgi
z uzyciem materialu MTA takze w zgbach mlecznych.

Przedstawione przez Habilitantke w publikacjach 5. 6 i 7 wyniki badan wlasciwosci
cementow - szklo-jonomerowyeh i Kompomerow stosowanych na tymczasowe i ostateczne
wypelnienia ubytkow w zebach pacjentow w wieku rozwojowym sa posrednio zwiazane z glowna
problematyka osiggniecia naukowego. Uzasadnieniem wiaczenia ich do cyklu prac jest wplyw tych
materialdw na procesy patologiczne w miazdze zgbowe] w aspekcie ich cytotoksycznosei.
aktywnosci przeciwdrobnoustrojowej w stosunku do bakterii prochnicotworezych, a Zwigzang;
7 uwalnianiem jonow fluorkowych chroniacych przed mikroprzeciekiem i rozwojem prochnicy
wiornej. a takze. co bardzo istotne w przypadku stosowania metody pokrycia bezposredniego
miazgi — zapewnieniem Jalowego srodowiska gojacej si¢ miazg,.

W' podsumowaniu oceny osiagnigcia naukowego dr n. med. Elzbiety Luczaj-Cepowicz
cheialabym podkreslic. ze stanowi ono spojny proces naukowy. wskazuje na dobre przygotowanie
Kandydatki do samodzielnego nakreslenia problemow badawczych i ich rozwiazania. Na uwage
zasluguje rowniez bardzo dobre przygotowanie do prowadzenia eksperymentéw w warunkach
laboratoryjnych, duza umiejetnosé pozyskiwania wspotpracownikow — specjalistow w dziedzinach
podstawowych medyeyny i materialoznawstwa oraz dobra interdyscyplinarna wspdlpraca nad
rozwiazaniem problemu naukowego. Fakt. ze Habilitantka jest rowniez wysokiej klasy klinicysta
pozwala uzyskane wyniki badan laboratoryjnych przeniesé¢ do pracy klinicznej. Uzyskane przez Nig
rezultaty badan stanowia przyczynek do poszerzenia wiedzy dotyczacej biologicznego leczenia
miazgi zebowej u dzieci.

IV. Ocena pozostalego dorobku naukowego
Tematyka pozostatych prac badawczych. kiora realizuje od wielu lat dr n. med. Elzbieta
Eucza) Cepowicz to:
I. Pacjenci w wieku rozwojowym obcigzeni chorobami ogolnoustrojowymi a stan zdrowia
jamy ustnej:
a) cukrzycg insulinozalezng (typu I)
b) bialaczka
¢) nietolerancja mleka krowiego
(12 publikacji peinotekstowych, 1 rozdzial w ksigzce .Wspolczesna stomatologia wieku
rozwojowego™ i 4 komunikaty zjazdowe):
2. Epidemiologia i czynniki ryzyka choroby prochnicowej u dziec i mlodziezy
(11 prac pelnotekstowych i 3 komunikaty zjazdowe):
3. Metody matoinwazyine w leczeniu choroby prochnicowej u dzieci
(7 prac petnotekstowyeh. 1 komunikat zjazdowy);
4. Materialoznawstwo stomatologiczne: badania materialow stosowanych do wypelniania
kanatow korzeniowych pod katem ich aktywnosci przeciwbakteryjnej. cviotoksyeznosci
I zdolnosci pochianiania promieni rtg (kontrastowosci): w tej grupie miesci sie rownies
bardzo interesujaca praca dotyczaca 3-letnich obserwacji w zastosowania materialu
Biodentine (o whasciwosciach zblizonych do MTA) w bezposrednim pokryciu miazgi zebow
statych u pacjentéw miodocianych. Poczynione obserwacje kliniczne j radiologiczne
wykazaly wysoki odsetek pozytywnych wynikow tej terapii.
(8 prac petnotekstowych. 2 komunikaty zjazdowe)



5. Urazy z¢bow u dzieci: diagnostyka i postepowania terapeutyczne;

6. (4 publikacje petnotekstowe. w tym 3 opisy przypadkow i | praca oryginalna: 2 komunikaty

zjazdowe):

Rola lekarza rodzinnego w profilaktyce stomatologicznej (2 publikacje peinotekstowe)

Pozostale prace badawceze, m.in.

a) mikrobiologiczna ocena bakteryjnej plytki nazgbnej u dzieci zdrowych i dotknigtych
chorobg préchnicowg

b) wrazliwos¢ na antybiotyki (penicyling) bakterii rodzaju Streplococcus spp.

¢) badania Sliny u oséb zdrowych i podatnych na prochnice w aspekcie jej lepkoscei.
poziomu enzymow — laktoferyny i peroksydazy

d) wystepowanie erozji szkliwa w populacji dorostych wojewddztwa bialostockiego

¢) wezesne wykrywanie i profilaktyka choroby prochnicowej oraz ocena przydatnosci
nowoczesnveh urzadzen  do  wykrywania wezesnych  (bezubytkowveh)  zmian
prochnicowych: DIAGNOdent Pen. Visicam iX. Cariescan Pro

f) badania elektropobudliwosci miazgi w zebach statych u dzieci

ocena kliniczna materialow na wypelnienia ostateczne ubytkow w z¢bach stalych

gz

(kompozyt Gradia Direct) i mlecznych (giomer Beaurifil)
(11 publikacji pelnotekstowych i 5 komunikatéw zjazdowych).

W podsumowaniu wielokierunkowego dorobku naukowego dr n. med. Elzbiety Luczaj-
Cepowicez nalezy stwierdzic. ze Habilitantke cechuje dojrzalos¢ naukowa. Jest dobrze przygotowana
do samodzielnej pracy w tym zakresie. Bedac kierownikiem 13 projektow badawczych (w latach
2000-2018) w ramach dzialalnosci statutowe] Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku wykazala
duza umiejetnosé okreslania problemdw badawczych i organizowania interdyscyplinarnego zespolu
w celuich rozwiazania. W tym zakresie Habilitantka prowadzila wspolprace naukowa z Osrodkami
Juz wezesniej wymienionymi, a takze z Zakladem Radiologii, Zakladem Mikrobiologii i Zakladem
Stomatologii Zintegrowanej Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku.

Ponadto od 2017 roku Habilitantka wspolpracuje z Zakladem Stomatologii Zintegrowanej
Uniwersytetu Medyceznego w Poznaniu | Zakladem Stomatologii Zintegrowanej macierzystej
Uczelni  w  ramach miedzynarodowego projektu promujacego $wiadomos¢ i zachowania
prozdrowotne poprzez wdrazanie prawidlowych nawykow higienicznych dotyczacych Jamy ustnej
wsrod dzieci w wieku 3-6 lat Impact of the daily use of hydroxyapatit toothpaste on the occurence
of enamel caries in the primary dentition (ECIPDEN17)"
Dr. Kurt Wolff GMBH & CO. KG.

Za osiagniecia naukowe dr Elzbieta Luczaj-Cepowicz zostala trzykrotnie nagrodzona przez
Rektora Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku Zespolowa Nagroda Naukowa: [l stopnia

Sponsorowanego przez firme niemiecka

I dwukrotnie 11 stopnia.

Kandydatka brata bardzo aktywny udzial w licznych konferencjach naukowych krajowych
I zagranicznych. jest wspolautorkg 60 doniesien zjazdowych. ponadto pieciokrotnie wystepowala
z referatami na krajowych konferencjach tematyeznych.



V. Osiagnigcia dydaktyczne, popularyzatorskie i organizacyjne

Dr Elzbieta Luczaj-Cepowicz od wielu lat bierze udzial w badaniach Monitoringowych
Stanu Zdrowia Jamy Ustne] Polskiej Populacji na zlecenic Ministerstwa Zdrowia. Dowodem
uznania Jej kompetencji jest powolanie przez JM Rektora UM w Biatymstoku z ramienia Wydziatu
Lekarskiego na koordynatora programu Ministerstwa Zdrowia 1 Biura S‘\\'i'dl()\\‘s:j Organizacji
Zdrowia w Polsce ..Bezpieczenstwo pacjenta w szkoleniu medycznym™,

Habilitantka jest bardzo cenionym dydaktykiem. Prowadzila i nadal prowadzi zajecia
przedkliniczne i kliniczne, rowniez seminaria i wyklady na wszystkich latach studiow kierunku
lekarsko-dentystycznego  w  ramach przedmiotu stomatologia zachowawcza (wczesniej)
I stomatologia dziecieca i profilaktyka stomatologiczna (obecnie). Uczestniczy w opracowaniu
programow nauczania. sylabusow i testow sprawdzajacych wiedze studentow stomatologii. Jest
wspolautorka rozdzialu w ksiazce - Wspolezesna stomatologia wieku rozwojowego™ stanowiacej
podstawowy  podreeznik  stomatologii dziecigcej w nauczaniu  przed- i podyplomowym
(do specjalizacji).

Dr n. med. Elzbieta Luczaj-Cepowicz jest rowniez bardzo zaangazowana w szkoleniu
podyplomowym:

= byla Kicrownikiem specjalizacji w dziedzinie stomatologii dziecigeej 5 Iekarzy. wszvstkie
zostaly  zakonczone  pozytywnym wynikiem: prowadzi réowniez staze czastkowe
w tej dziedzinie do innych specjalizacji stomatologicznych.

— brala dwukrotnie aktywny udzial w organizacji 1 prowadzeniu kursu specjalizujacego
z zakresu traumatologii zebow u dzieci.

— wyrazem uznania Jej kompetencji naukowych i dydaktycznych jest kilkukrotne zaproszenie
do Jury w Sesji Mlodych Naukowcow na Konferencjach m.in. Polskiego Towarzystwa
Stomatologicznego O/Bialystok.

- Dwukrotnie byla powolana na funkcje promotora pomocniczego w przewodach doktorskich

— 0Od 2014 roku jest czlonkiem Wydzialowego Zespolu do Spraw Doskonalenia i Zapewnienia
Jakosci Ksztalcenia na kierunku lekarsko-dentystycznym

= Od 2016 roku jest czlonkiem Rady Wydzialu Lekarskiego UM w Bialymstoku

— Kilkukrotnie  byla  powolana na  czlonka Uczelnianej  Komisji Rekrutacyjnej
UM w Bialvmstoku

Dr n. med. Elzbieta Luczaj-Cepowicz jest czlonkiem wielu organizacji i lowarzystw
naukowych:

- od 1989 roku nalezy do Polskiego Towarzystwo Stomatologicznego (PTS). Sekeyji
Stomatologii Dzieciecej i Sekcji Stomatologii Zachowawczej. W Oddziale Bialostockim
petnita funkcje Przewodniczace] Komisji Rewizyjnej (2012-2016). obecnie (od 2017) jest
Sekretarzem Oddziatlu Bialostockiego PTS:

— od 2014 roku jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa Stomatologii Dzieciecej. obecnie pelni
funkeje sekretarza;

= od 2016 r. jest cztonkiem International Association of Pediatric Dentistry;

— od 2014 roku nalezy do organizacji Alliance for Cavity-Free Future (ACFF) — Sojuszu
dla przysztosci Wolnej od Prochnicy.

Powvzsze omowienie wiclokierunkowej dziatalnosei Habilitantki nakreéla svlwetke bardzo

pracowitego. zdolnego naukowca oraz utalentowanego dydaktyka i organizatora,



VI. Wniosek koncowy

Po szczegdlowym zapoznaniu si¢ z dorobkiem naukowym. dydaktycznym. organizacyjnym
oraz wysoko ocenionym oryginalnym osiagnieciem w postaci cvklu dziewieciu prac zatvtutowanvm
-.Badania doswiadczalne i kliniczne materiatow przeznaczonych do leczenia biologicznego miazgi
sebow ze szezegdlnym uwzglednieniem konglomeratu trojtlenkow mineralnych  stwierdzam.
z¢ drn. med. Elzbieta Luczaj-Cepowicz spetnia wszystkie Kryteria okreslone w art. 16 ust, 2 ustawy
z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tyvtule naukowym oraz o stopniach i tvtule
w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65. poz. 595 ze zm.). niezbedne od ubiegania sie o nadanie stopnia
naukowego doktora habilitowanego.

Zwracam sie zatem do Wysokiej Rady Wydziatu Lekarskiego z Oddzialem Stomatologii
I Oddzialem Nauczania w Jezyku Angielskim o dopuszezenie dr n. med. Elzbiety Luczaj-Cepowicz
do dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.

Zabrze. 04.09.2019 r.

Z powazaniem
Dr hab. n. med. lidia Postek-Stetanska
Kierownik Katedry i Zakladu Stomatologii Wieku Rozwojowe
S[askiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
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