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Diagnostyka reumatoidalnego zapalenia stawow bazuje w duzej mierze na ocenie parametrow
biochemicznych, demograficznych i klinicznych. Szybkie i skuteczne rozpoznanie schorzenia,
a tym bardziej oszacowanie stopnia zaawansowania, jest wcigz zadaniem otwartym. Badania nad
wykorzystaniem termografii w diagnostyce wielu schorzeh o podiozu zapalnym jest czesto
podejmowanym tematem. Diagnostyka termograficzna stawow i okolic okotostawowych reki jest
szczegolnie obiecujgca. Wykorzystanie termografii aktywnej moze okazac¢ sie skutecznym
narzedziem wspomagajgcym, obecnie stosowane, procedury kliniczne. Opracowanie metody
komputerowego wspomagania diagnostyki termograficznej reki przyczyni sie do ograniczenia
czasochtonnych czynnosci wymaganych przy wydzielaniu cech. Zautomatyzowane wspomaganie
tego procesu wcigz nie zostalo opracowane w sposob zadawalajgcy, gotowy do klinicznego
wdrozenia.

Recenzowana rozprawa doktorska prezentuje autorskg metode wspomagania diagnostyki
reumatoidalnego zapalenia stawéw z wykorzystaniem nieinwazyjnej techniki termograficznej. Takie
uzupetnienie diagnostyki biochemicznej i klinicznej jest waznym i nie w petni rozwigzanym
problemem badawczym. Podjetg w rozprawie tematyke uwazam za uzasadniong, interesujgca
i aktualng dla wspotczesnych prac w dyscyplinie Inzynierii Biomedycznej.

Autorka sformutowata nastepujacg teze pracy:

»rermogramy dtoni, wyznaczone metodg aktywnej termografii dynamicznej, odwzorowujg proces
termiczny zachodzgcy w obrebie stawdw i struktur okotostawowych dtoni w zakresie



umozliwiajgcym ocene stopnia zaawansowania reumatoidalnego zapalenia stawow.”

Praca jest obszerna i obejmuje 185 stron podzielonych na wstep, 6 rozdziatdbw, wnioski,
bibliografie oraz streszczenie w jezyku polskim i angielskim. Rozprawa zawiera takze wykaz
oznaczenh oraz spis ilustracji i tabel. Bibliografia cytuje 218 pozycji literaturowych, w tym pozycje
wspotautorskie Doktorantki, obejmujgce 2 artykuty opublikowane w recenzowanych czasopismach,
1 prezentacje na konferencji o zasiegu migdzynarodowym.

Rozdziat pierwszy obszernie opisuje stan wiedzy w obszarze, bedgcym przedmiotem badan
Doktorantki i prezentuje podstawy biomedyczne reumatoidalnego zapalenia stawoéw (RZS),
przeglad metod klinicznych i biochemicznych wykorzystywanych w diagnostyce, monitorowaniu,
prognozowaniu i dokumentacji poszczegdlnych etapéw stanu chorobowego pacjentéw,
z uwzglednieniem zarowno metod jakosciowych jak i tych, opartych na ocenie wskaznikow
aktywnosci schorzenia. Autorka zwraca takze uwage na techniki obrazowania wykorzystane
w diagnostyce schorzenia, wymieniajgc radiografie konwencjonalng, rezonans magnetyczny,
ultrasonografie oraz termografie pasywng i aktywna, bedacg gtdwnym narzedziem badawczym
niniejszej rozprawy doktorskiej. Rozdziat kohczy przeglad technik modelowania matematycznego,
obejmujgcy zaréwno metody klasyczne jak i metody sztucznej inteligencji. Na podkreslenie
zastuguje wnikliwa ocena porownawcza metod oraz wskazanie ich zalet i ograniczen.

Rozdziat drugi zawiera teze pracy (przedstawiong powyzej) oraz cel gtéwny i cele szczegdtowe.
Celem gtéwnym zdefiniowanym przez Doktorantke jest ,identyfikacja cech termicznych struktur
anatomicznych dioni objetych stanem zapalnym u oséb z RZS, z wykorzystaniem nowatorskiej
procedury diagnostycznej opartej na technikach obrazowania termicznego”. Realizacja tego celu
wymagata sformutowania zadan, obejmujgcych opracowanie procedur diagnostycznych i metod
przetwarzania zarejestrowanych obrazow, dobdér paramentow ilosciowych, opisujgcych stan
zaawansowania schorzenia oraz opracowanie modelu decyzyjnego z wykorzystanej metod
sztucznej inteligencji.

Rozdziat trzeci przedstawia materiat badawczy dobrany i wykorzystany w przygotowaniu rozprawy
doktorskiej. Na przeprowadzenie badan uzyskano zgode Komisji Bioetycznej Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku. Badania przeprowadzono =z wykorzystaniem pacjentéw
z reumatoidalnym zapaleniem stawow oraz grupy kontrolnej. Precyzyjnie sformutowano kryteria
kwalifikacji pacjentoéw i grupy kontrolnej. Dobrano parametry biochemiczne i immunologiczne
a wyniki poddano analizie statystycznej z wykorzystaniem testu Pearsona.

Rozdziat czwarty poswiecony jest zagadnieniu mozliwosci wykorzystania termografii pasywnej
w analizie RZS. Przedstawiono podstawy fizyczne termowizji. Szczegdtowo przeanalizowano
wptyw czynnikdbw wewnetrznych (zwigzanych z cechami anatomicznymi i fizjologig) oraz
zewnetrznych (m.in. leki, pokarmy, uzywki) na obrazy termograficzne. Opracowano metode
akwizycji obrazéw dla pacjentéw z RZS oraz grupy kontrolnej. Wyniki poddano analizie



z wykorzystaniem oprogramowania komercyjnego. Wyznaczono Srednie wartosci temperatur
w regionach stawow reki i przeanalizowano wptyw wieku pacjenta, czasu trwania schorzenia, pfci
oraz porownano, wyznaczone z termogramow, wartosci Srednie dla grupy badanej oraz kontrolnej.
Komentarz dotyczacy tej czesci badan znajduje sie ponizej.

Rozdziat pigty opisuje metode zastosowania termografii aktywnej z wykorzystaniem $rodka
chtodzagcego do analizy rozkfadu temperatur paliczkow reki dominujgcej u pacjentow z réznym
stopieniem zaawansowania reumatoidalnego zapalenia stawéw oraz grupy kontrolnej. Opisano
stanowisko badawcze oraz schemat przetwarzania termogramdéw. Uwagi dot. tego etapu
przedstawiono ponizej. W kolejnych podrozdziatach przeprowadzono analize zaleznosci pomiedzy
wynikami uzyskanymi w badaniu termografig aktywng oraz (kolejno) wskaznikiem DAS28, czasem
trwania schorzenia, obecnoscig markerow serologicznych w surowicy pacjenta i ptcig pacjenta.

Rozdziat szosty prezentuje model decyzyjny w diagnostyce stanu pacjenta, rozrozniajgc
przynaleznos¢ do jednej z grup: grupy kontrolnej lub grupy pacjentéw z reumatoidalnym
zapaleniem stawow. Opisano etap selekcji cech oraz analize statystyczng danych, na podstawie
ktérej wyznaczono wartosci progowe dla poszczegolnych parametréow, wykorzystane w algorytmie
decyzyjnym. Ostatnim etapem analizy jest wykorzystanie sieci neuronowej o jednym elemencie
w warstwie ukrytej i jednym elemencie w warstwie wyjsciowej, celem weryfikacji poprawnosci
identyfikacji RZS.

Rozdziat siodmy zawiera wnioski ptyngce z przeprowadzanych badan, wskazuje na realizacje celu
pracy oraz zawiera wskazowki dotyczgce dalszych badan.

Rozprawa zawiera elementy, ktore uzna¢ mozna jako wkiad Doktorantki w badania nad

zastosowaniem termografii w ocenie stanu reumatoidalnego zapalenia stawéw. Zaliczam do nich:

1. Opracowanie protokotu kwalifikacji pacjentéw z reumatoidalnym zapaleniem stawoéw oraz
grupe kontrolng. Pod uwage wzieto zarowno stan Kkliniczny pacjenta, jak i rekord
farmakologiczny.

2. Przeprowadzenie eksperymentalnych badan z wykorzystaniem termografii pasywnej oraz
oceng jej przydatnosci w diagnostyce rozpatrywanego schorzenia.

3. Opracowanie metody nieinwazyjnej i iloSciowej wspomagajgcej wykrywanie
reumatoidalnego  zapalenia  stawow. Zaproponowano  stanowisko badawcze
z wykorzystaniem termografii aktywnej. Precyzyjnie opisano procedure pomiarowg
z zastosowaniem czynnika chtodzgcego. Zaproponowano autorskg metode przetwarzania
danych obrazowych. Wyniki skorelowano ze wskaznikami biochemicznymi i klinicznymi.



4. Opracowanie modelu decyzyjnego w diagnostyce stanu pacjenta, klasyfikujgcego podmiot

badany do jednej z grup: grupy kontrolnej lub pacjenta z reumatoidalnym zapaleniem
stawow. W pierwszy etapie, wykorzystujgc metode regresji logistycznej, wybrano 10 z 12
parametrow. W oparciu o analize statystyczng danych wyznaczono wartosci progowe dla
poszczegolnych parametrow, ktore wykorzystano w algorytmie decyzyjnym.

Lektura rozprawy nasuwa takze pewne uwagi o charakterze polemicznym lub dyskusyjnym.

1.

Teza pracy odwotuje sie do mozliwosci oceny stopnia zaawansowania reumatoidalnego
zapalenia stawow za pomocg termografii aktywnej. W Rozdziale 6 wyniki identyfikacji
ograniczajg sie jedynie do potwierdzenia diagnozy lub jej wykluczenia. Na ktorym etapie
badan oceniono stopien zaawansowania stanu chorobowego?

Sposéb wyznaczanie regiondw stawow reki (Rozdziat 4 — str. 75), opisany bardzo skrétowo
w podsumowaniu (Rozdziat 4.8) budzi pewne zastrzezenia. Autokrytyka tego podejscia jest
stuszna. Przede wszystkim nie oszacowano wptywu manualnego wydzielenia regionow
zainteresowan na wyznaczone srednie pomiary temperatur oraz ostateczne wyniki analizy.
Nasuwa sie takze pytanie, dlaczego nie wykorzystano bardziej precyzyjnej metody
wyznaczania regionow lub nie wykorzystano innej metody analizy termogramodw.
Wykorzystanie rentgenogramu, jako obrazu referencyjnego, zwiekszyloby dokladnosé
wydzielenia regionu zainteresowan. Z kolei badanie rozktadu temperatur w ROI, zamiast
poréwnania wartosci Sredniej, przyczynitoby sie do zwigkszenia wiarygodnosci wynikow.

Opis metody przetwarzania termogramoéow (rozdziat 5.2) jest bardzo skagpy
i niejednoznaczny. Lektura tego fragmentu rozprawy nasuwa kilka watpliwosci.

> Niejasne jest sformutowanie ,zastosowano algorytmy wstepnej obrébki ..., majgce na
celu ... wyréwnanie histogramu i redukcje odcieni szarosci”. Wyréwnanie histogramu
jest metoda a nie celem.

> Duze watpliwosci budzi wyznaczenie ROI. Rys. 5.3 sugeruje, ze jest nim cafa reka.
Z kolei na str. 97 pojawia sie zdanie, ktore burzy te hipoteze: ,Linie o szerokosci
1 piksela byty koncowym wynikiem algorytmu (region zainteresowan ROI)".
W podsumowaniu (Rozdziat 5.6) Doktorantka wskazuje na ,cenne informacje
o funkcjonowaniu stawéw i struktur okotostawowych”. Te regiony nie byly poddane
badaniu. Stanowi to pewien niedosyt, tym bardziej, Zze w ocenie metod
diagnostycznych Autorka czesto odwotywata sie do koniecznosci oceny zmian
patologicznych w obrebie stawow.

» Metoda histogramu dynamicznego, okreslona na str. 96 jako autorska wymaga
szerszego opisu oraz pokazania przyktadowych histograméw podobienstwa cech oraz
cech wyrdzniajgcych z zaznaczong wartoscig progowa. Jako nowa metoda, powinna
by¢ poddana ocenie.



> Brak scistego opisu parametrow (str. 97 i rys. 5,4, rys. 5.5). T1 opisano jako ,$rednig

warto$¢ poczatkowg temperatury wzdtuz osi palcow ROI” (str. 97). Rys. 5.4 i 5.5
opisujg T1 jako ,temperatura palcéw dioni poczagtkowa” a na rysunku zaznaczono T1
dla kciuka. Tabele 5.1 i 5.2 wskazujg wartosci parametréw na poszczegdlnych
paliczkéw. Czy $rednie wartosci parametréw wyznaczono wzdtuz osi paliczka, czy dla
catej powierzchni paliczka?

Na schemacie (rys. 5.2) pojawia sie etap: ,ldentyfikacja obiektu z wykorzystaniem
zmodyfikowanego algorytmu DFS”. Ten etap analizy nie zostat opisany w akapicie
omawiajgcym schemat analizy danych. Na czym polega modyfikacja algorytmu?

4. Uzasadnienia wymaga koniecznos¢ zastosowania sieci neuronowej do weryfikacji modelu

decyzyjnego. Wyznaczenie wartosci macierzy btedéw nie wymaga projektowania sieci.
Krzywa ROC (rys. 6.5) takze budzi watpliwosci.

Uwagi edytorskie rozprawy

1. Lektura rozprawy zwraca uwage na bardzo rzetelny opis i ocene dotychczasowych metod

biochemicznych i klinicznych w diagnostyce, monitorowaniu, prognozowaniu i dokumentacji

poszczegolnych etapow stanu chorobowego pacjentow, z uwzglednieniem zarowno metod

jakosciowych jak i tych, opartych na ocenie wskaznikéw aktywnosci schorzenia. Z uwagi na

tematyke rozprawy, wyczerpujgco opisane zostaty techniki obrazowania i fizyczne

podstawy rejestracji danych.

2. Niestety Doktorantka nie ustrzegta sie btednych lub nieprecyzyjnych okreslen.

>

>
>

W calej rozprawie wykorzystywana jest nazwa ,dton” na okreslenie analizowanego
regionu. Prawidtowym okresleniem jest ,reka”.

,Osoba zdrowa” nie jest pojeciem adekwatnym do okreslenia grupy kontrolne;j.
Okreslenie ,chorzy” (tabl. 4.1, tabl. 4.2 itd.) powinno bys zastgpione okresleniem
.pacjenci’.

Podsumowanie

Przedstawiona do recenzji rozprawa zawiera sformutowany i rozwigzany problem

badawczy oraz stanowi ciekawy wktad w dziedzine diagnostyki stanow zapalnych, ze szczegdlnym

uwzglednieniem reumatoidalnego zapalenia stawow. Wykorzystanie termografii jest ciekawym

i obiecujgcym uzupetnieniem badan biochemicznych i klinicznych. Opisana w pracy metodologia

badan doprowadzita do identyfikacji parametréw termicznych struktur anatomicznych reki, objetych

stanem zapalny i mozliwosci efektywnego ich wykorzystania w diagnostyce. Cytowane prace



zrédtowe swiadczg o bardzo dobrej znajomosci przez Doktorantke biezgcego stanu badan

w obszarze, ktérego dotyczy rozprawa.

Sformutowany problem badawczy, jego realizacja oraz kompetencje Autorki sktaniajg do
postawienia wniosku o dopuszczenie mgr Agnieszki Wasilewskiej do dalszych etapéw przewodu
doktorskiego.



