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Recenzja rozprawy doktorskiej

lek.med , lek.dent Piotr Hadrowicz

» Proba oceny relacji wynikdw analizy obrazu u pacjentéw
z wszczepami zebowymi oparta o macierz diugosci serii i macierz
zdarzen.”

Przedstawiona mi do oceny praca doktorska, dotyczy dynamicznie rozwijajacego
sie dziatu chirurgii jamy ustnej tj. implantologii stomatologicznej. Doktorant
podjat sie proby znalezienia parametréw stuzacych obiektywnej ocenie
rokowania sukcesow implantologicznych. Zaburzenia wybranych parametréw
metabolicznego obrotu kostnego oraz nikotynizmu majg wptyw na
powodzenie leczenia implantologicznego. Wykrycie korelacji pomiedzy
parametrami desytometrii odcinka ledzwiowego kregostupa pacjenta

a wartosciami macierzy dtugosci serii i macierzy zdarzen kosci wyrostka
zebodotowego, przedstawione badaniem obrazowym, mogtyby prowadzi¢ do
standardowego wykonywania tego badania przed zabiegiem wszczepienia
implantéw zebowych w celu wyselekcjonowania pacjentéw z grupy ryzyka,
zagrozonych rozwojem osteoporozy.



Uwazam, ze trafnie iorginalnie podjeto problematyke badawcza.

Praca ma typowy uktad . Sktada sie z 189 stron tekstu, ujetych w 8 rozdziatach.
Zawiera 12 rycin, 29 tabel, 30 wykresdw, uzupetniona jest spisem uzytych
skrétéw oraz streszczeniem w jezyku angielskim. Zgromadzone piémiennictwo
stanowi 179 pozycji , zestawionych w kolejnosci cytowan. Wiekszo$é, to
publikacje z ostatnich dziesieciu lat, umiejetnie wykorzystane w pracy.

Wstep jest bogatym wprowadzeniem w zagadnienia leczenia implantologicznego
pacjentow oraz przegladem czynnikéw mogacych mie¢ wptyw na powodzenie
leczenia. Szczegdlny nacisk w tej czesci pracy jest potozony na przedstawienie
zaburzen wybranych parametréw hormonalnych ,obrotu kostnego oraz
nikotynizmu.

Celem pracy Doktoranta byto ocena wptywu wybranych cech anatomicznych,
cech technicznych zabiegu implantologicznego i nikotynizmu na liczbe beleczek
kostnych i na zréznicowanie struktury ko$ci w obrazie rentgenowskim okolicy
wszczepu zebowego.

Warto zauwazy¢, ze objektywna, statystyczna ocena mikrostruktury kosci szczeki
i zuchwy oparta na badaniu zmian gestosci optycznej zdjeé rentgenowskich
prowadzi do gtebszej oceny niz analiza Sredniej gestosci obszaru
zainteresowania. Statystycznie opisujgc zmiany w dtugosci ktotkich ciggéw
pikseli i podobnej jasnosci opisuje sie wtasciwosci anatomiczne delikatne;j sieci
beleczek kostnych. Zas drugim uzytym przez Doktoranta sposobem
zaawansowanej analizy rozktadu gestytch i przeziernych obszaréw

w rentgenowskim obrazie kosci byta entriopia, ktérej Zrédtem jest chaotycznosci
utozenia beleczek kosci na ptaszczyznie obrazu radiologicznego.

Interepretacja tych parametréw moze by¢ fascynujgca, a na pewno dostarcza
nowych informacji na temat wptywu wszczepdéw zebowych na organizm cztowiek
—w tym przypadku na kos¢ szczeki i zuchwy

Tak sformufowane zatozenia badawcze jest nowatorskie, celne i ciekawe
z punktu widzenia praktyki klinicznej.

Na przeprowadzenie badan Doktorant uzyskat zgode Komisji Bioetycznej
:RNN/27/12/KE.



Badaniem Doktorant objat 127 pacjentéw w wieku od 17 do 73 lat. W tej grupie
byto 74 kobiet i 53 mezczyzn. Okreslono jasno kryteria wigczenia do badania
min. wykonywano badania densytometrii kregostupa-czterech pierwszych
kregdw ledzwiowych oraz obliczono BMI. Ocenie podlegato 282 implantéw
zgbowych. Analizie poddano 1037 wewnatrzustnych zdje¢ zebowych.
Nastepnie szczegbétowo zostata opisana procedura chirurgicznego
wprowadzenia wszczepdw zebowych .

Cyfrowa diagnostyke rentgenowska wykonano bezposérednio po implantacji,
kolejne zdjecia kontrolne bezposrednio po obcigzeniu implantem oraz po
3,6,9,12,18 i 24 miesigcach po obcigzeniu czynnosciowym wszczepu zebowego.
Wykonano standaryzacje mechaniczng zdjec .

Do analizy zdjg¢ rentgenowskich wykorzystano program MaZda ver.4.50. Za
pomoca analizy cyfrowej obrazu obliczono entropie tekstury obrazu kosci .

W wyznaczonych obszarach badawczych wyznaczono entropie tekstury jako
parametr odpowiadajacy tworzeniu dojrzatych beleczek kostnych.

Do analizy statystycznej wykorzystano test t-Studenta oraz test W Manna-
Whitneya-Wilcoxona. Do obliczen statystycznych zastosowano metode analizy
regresji liniowej oraz jedoczynnikowg analize wariacji (Anova). W tym celu
wykorzystano program Statgraphics Centurion XVI.

Cato$¢ metod i narzedzi badawczych oceniam bardzo wysoko. Wykorzystano
najbardziej aktualne osiagniecia z zakresu cyfryzacji obrazowej. Doktorant stworzyt
model badawczy w oparciu o jednowarstwowg ,jednokierunkowa sztuczng sie¢
neuronowsa.

Dyskusja, stanowi odniesienie do kluczowych publikacji z zakresu
przeprowadzonych badarn naukowych . Cytowane prace Doktorant poddaje
rzeczowej analizie. Ten rozdziat pracy oceniam bardzo wysoko, $wiadczy o duzym
doswiadczeniu i wiedzy medycznej. Doktorant swobodnie porusza sie w obszernym
pismiennictwie

| potrafi oceni¢ wtasne wyniki ze stanem obecnym wiedzy.

Ciekawa jestem czy Doktorant moze wskazaé wyzszo$¢ ocenianych parametrow
radiologcznych [tj. prawdodpodobienstwo wystapienia ciggdw pikseli o jednakowej



jasnosci oraz entropii obrazu teksturty kosci] nad znang metoda oceny $redniej lub
punktowej gestosci kosci zobrazowanej radiologicznie

Na podstawie przeprowadzonych badan oraz ich analizy Doktorant przedstawia
dziesie¢ wnioskéw odpowiadajgcych przyjetym zadaniom badawczym.

Praca jest przygotowana wyjgtkowo starannie , a oprawa poligraficzna doskonata.
Catoksztatt pracy Doktoranta $wiadczy o dociekliwosci naukowej i umiejetnosci
wykorzystania wiedzy z réznych obszaréw medycyny na potrzeby praktycznego
wykorzystania w pracy klinicznej.

Na podstawie analizy catej rozprawy doktorskiej pt. ,,Proba oceny relacji wynikéw
analizy obrazu u pacjentéw z wszczepami zebowymi oparta o macierz dfugosci serii
i macierz zdarzeR.” stwierdzam, ze odpowiada w petni warunkom okreslanym dla
uzyskania stopnia doktora nauk medycznych oraz z uwagi na nowatorskie metody
i duze korzysci kliniczne zastuguje w petni na wyrdznienie.

Wnosze zatem do Wysokiej Rady Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego w todzi o dopuszczenie lekarza medycyny, lekarza dentysty
Piotra Hadrowicza do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.




