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Recenzja

Rozprawy doktorskiej lek. Joanny Ozga pt. * Rola badania rezonansu magnetycznego

uktadu migsniowoszkieletowego w diagnostyce choréb reumatycznych”.

Diagnostyka choréb reumatycznych jest niezwykle trudna i oplera sie na powigzaniu
wynikéw badania lekarskiego z wynikami badan laboratoryjnych i obrazowych. Jedna z
wazniejszych i bezpiecznych technik obrazowania wykorzystywanych w diagnostyce choréb
reumatycznych jest rezonans magnetyczny (MR) uktadu mig¢éniowo-szkieletowego. Badanie
MR calego ciata, lub pojedynczego stawu czy ukladu migs$niowo-szkieletowego pozwala na
szczegOtowg oceng procesu zapalnego, postawienie odpowiedniego rozpoznania oraz
monitorowanie przebiegu choroby. Zwickszona liczba wykonywanych MR pozwala na
rozwoj coraz to nowszych algorytméw sztucznej inteligencii, ktére usprawniaja detekcje
zmian chorobowych.

Przedstawiona mi do recenzji rozprawa doktorska zrealizowana zostala pod
kierownictwem naukowym Pana Dr hab. n. med. Zbigniewa Zubera, prof. UAFM,
Kierownika Kliniki Pediatrii, Reumatologii, Alergologii i Choréb Rzadkich Uniwersytetu
Andrzeja Frycza Modrzewskiego w Krakowie.

Dysertacja opracowana zostata na podstawie cyklu szesciu powigzanych tematycznie
publikacji, ktérych tytuly i noty bibliograficzne umieszczone zostaly w rozdziale pierwszym.

Na rozprawg doktorsky sktadajg si¢: jedna praca pogladowa, trzy prace oryginalne oraz dwa



opisy przypadku, opublikowane w recenzowanych czasopismach naukowych, w tym pieé w

czasopismach z [F:
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Ozga J, Mezyk E, Kmiecik W, Wojciechowski W, Zuber 7. Magnetic resonance
imaging of the musculoskeletal system in the diagnosis of rheumatic discases in
thepediatric population. Rheumatology. 2024; 62(3): 196-206.
DOI:10.5114/reum/190262 (IF: 1,400; Punktacia MNiSW: 70)
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Arthritis and Chronic Nonbacterial Osteomyelitis in an Adolescent with Ehlers-Danlos
Syndrome: A Case Report and Treatment Success American Journal of Case Reports.
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We wszystkich pracach Doktorantka jest pierwszym autorem.

Wyniki zaprezentowane w publikacjach zostaty podsumowane w autoreferacie, ktéry

sktada si¢ z 15 rozdziatéw (136 stron) poprzedzonych spisem tresei.

Rozdzialy drugi i trzeci zawierajg streszezenia pracy w jezyku polskim i angielskim.

W rozdziale czwartym zatytuwlowanym Wprowadzenie, Doktorantka zaprezentowata

problematyke rozprawy doktorskiej. Po oméwieniu znaczenia i bezpieczefistwa MR w

diagnostyce ukladu migéniowo-szkieletowego u dzieci i mtodziezy, Doktorantka przedstawila

mozliwoscel jego wykorzystania w diagnostyce wybranych jednostek chorobowych takich jak:

miodzieficze idiopatyczne zapalenie stawdw, przewlekle niebakteryine zapalenie kosci i
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szpiku, mlodzieficze idiopatyczne miopatie zapalne, milodzieficza twardzina uktadowa,
miodzieticzy toczen rumieniowaty uktadowy, spondyloartropatie osiowe. Doktorantka
zwrocita réwniez uwage na mozliwosci usprawnienia analizy skanow MR dzieki
zastosowaniu sztucznej inteligencii.

W rozdziale pigtym Doktorantka oméwita cele pracy, ktére obejmowaly:

o analiz¢ na podstawie dostepnej literatury wykorzystania badania rezonansu
magnetycznego w poszczegllnych chorobach reumatycznych wystepujacych w
populacji pediatryczne;j;

® oceng przydatnosci rezonansu magnetycznego calego ciata wykonywanego u dzieci z
podejrzeniem chordb reumatycznych wraz z charakterystyka objawéw klinicznych
oraz wynikow badan laboratoryjnych wykonywanych w diagnostyce mlodzieficzego
idiopatycznego zapalenia stawéw, przewleklego niebakteryjnego zapalenia kosci i
szpiku oraz miodzieiczych idiopatycznych miopatii zapalnych;

* szczegdltows analize obrazéw rezonansu magnetycznego stawdw
krzyzowobiodrowych u dzieci oraz okreslenie zwiazku pomiedzy obecnoscia obrzeku
szpiku a wystepowaniem objawéw klinicznych oraz wynikami badan laboratoryjnych;

o oceng skutecznodei detekeji aktywnego zapalenia stawéw w postaci obrzeku szpiku
kostnego w sekwencji STIR w rezonansie magnetycznym stawow  krzyzowo-
biodrowych przez w pelni automatyczny algorytm w poréwnaniu do detekeji
manualnej;

» przedstawienie  praktycznego  wykorzystania  badan obrazowych  uktadu
migéniowoszkieletowego, a w szczegdlnodei rezonansu magnetycznego stawow
krzyzowo-biodrowych napodstawie dwéch opisdw przypadkoéw klinicznych.

W rozdzialach od széstego do jedenasago Doktorantka zaprezentowala cele, materiaty
1 metodyke badan, uzyskane wyniki badat oraz wnioski kolejno z kazdej publikacii,
zamieszezajge w kazdym z rozdziatéw pehy tekst publikacii.

W pracy pogladowej (rozdzial szésty) zawarto podsumowanie roli MR ukladu
migsniowo-szkieletowego w diagnostyce choréb reumatycznych pacjentdéw pediatrycznych na
podstawie analizy aktualnych wytycznych migdzynarodowych towarzystw
reumatologicznych (ILAR - International League of Associations for Rheumatology,
EULAR- European Alliance of Associations for Rheumatology, ASAS - Assessment in
SpondyloArthritis, OMERACT - Outcome Measures in Rheumatology). Szczegbtowo

przeanalizowano kryteria diagnostyczne mlodzienczego idiopatycznego zapalenia stawdw,
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przewleklego niebakteryjnego zapalenia kosci i szpiku, miodzieniczych idiopatycznych
miopatii zapalnych, miodzieficzej twardziny ukladowej oraz milodzienczego tocznia
uktadowego pod katem uzytecznoéci klinicznej MR. Zwrécono réwniez uwage na rozwoj
metod sztucznej inteligencji majacych za zadanie ulatwienie oraz skrécenie czasu analizy
skanéw MR.

W pierwszej pracy oryginalnej (rozdzial siodmy), w ktérej kryterium wihgczenia do
badania bylo wykonanie u pacjenta badania MR calego ciala powodu podejrzenia choroby
reumatycznej, przedstawiono wyniki badania 33 chorych. Najczesciej opisywanymi zmianami
w MR calego ciala byly: wieloogniskowe zapalenie miesni, zwigkszona ilos¢ plynu
stawowego oraz obrzek szpiku kostnego. Wykazano istotna statystycznie zaleznodé miedzy
zapaleniem miesni a rozpoznaniem MIZM. |

W drugiej pracy oryginalnej (rozdziat 6smy) do badania wiaczono 152 pacjentow, u
ktérych wykonano MR stawow lcrzSzZowo—biodrowych (SKB) z powodu podejrzenia MIZS.
Najezgsciej opisywang zmiang w MR byl obrzek szpiku kostnego (23,68%), nastepnie
zwezenie szpary stawowej (27,78%) oraz nadzerki (19,44%) i zwigkszona ilo$¢ plynu
stawowego (19,44%).

W trzeciej pracy oryginalnej (rozdziat dziewigty) przeprowadzono ocen¢ istnigjacego
algorytmu  wykorzystywanego do detekcji obrzeku szpiku kostnego pod katem jego
skutecznosci w zaleznosci od technicznej poprawnosci wykonania MR SKB. Do analizy
wigczono 173 badania MR SKB wykonane u pacjentéw z podejrzeniem spondyloartropatii
osiowej w wieku od 18 do 86 lat. Badanie skiadato sie z szedciu etapdw. W pierwszym etapie
oceniono poprawno$¢ wykonania badania MR SKB poprzez zmierzenie kata odchylenia,
ktéry wyznaczono pomiedzy w pelni poprawna linig narysowana wzdhuz tylnych krawedzi
pierwszego 1 drugiego kregu krzyzowego, a linia wyznaczajaca rzeczywistg plaszezyzne, w
ktérej pozyskiwane byly przekroje w sekwencjach T1 i STIR. Nastepnie dostosowano
algorytm do najnowszych wytycznych okreslajgcych, kiedy mozna opisa¢ obecno$¢ zapalenia
SKB w MR. W kolejnym etapie badacze przeprowadzili reczng segmentacje kosci krzyzowej
oraz biodrowych w celu ustanowienia odniesienia, do ktérego mozna bylo poréwnaé dzialanie
algorytmu. Nastepnie oceniono zgodno$é segmentacii recznych oraz tych stworzonych przez
sztuczng inteligencje. W czwartym etapie badacze ocenili obecno$é zapalenia SKB w MR za
pomocg skali SPARCC (Spondyloarthritis Research Consortium of Canada). W wyniku
pomiaréw stwierdzono peing poprawnosé 20% MR SKB. Kat odchylenia wynosit od 0 do

29,2 stopni. Wydajnos¢ algorytmu okazala si¢ by¢ zblizona niezaleznie od kata odchylenia, co
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dowodzi, e jest mozliwe kliniczne uzycie sztucznej inteligencji do detekeji zmian zapalnych
w MR SKB.
Opisy przypadkéw (rozdziaty dziesiaty i jedenasty) prezentowaty:

* opis przypadku 17,5 letniej pacjentki, u ktérej powigzanie obrazu Klinicznego z
wynikiem badania MR pozwolilo na rozpoznanie zespolu Ehlersa-Danlosa
oraz zapalenia stawdw krzyzowo-biodrowych naktadajacego si¢ na przewlekle
niebakteryjne zapalenie kosci 1 szpiku.

e przypadek pacjentki w wieku 5 lat i 2 miesiecy chorujacej na seronegatywne
mlodziencze idiopatyczne zapalenie stawéw o poczatku wielostawowym, z
obecnoécia HLA-B27, leczonej metotreksatem, u ktorej kontrolny MR
wykorzystano do monitorowania regresu choroby.

Rozdzial dwunasty zawiera wnioski, ktére stanowia odpowiedZ na cele
przeprowadzonych badan.

Rozdzial trzynasty zawiera wykaz zastosowanych skrétow.

Rozdzial czternasty zatytutowany Pismiennictwo, zawiera 38 odpowiednio dobranych
pozycil pismiennictwa.

Rozdziat pigtnasty zawiera ogwiadezenia wspétautordw.

Doktorantka, w swojej rozprawie doktorskiej, wykazata, ze MR uktadu migsniowo-
szkieletowego jest jedna z kluczowych metod diagnostycznych w reumatologii pozwalajacych
na oceng procesu zapalnego na wezesnym etapie, dzigki czemu mozliwe jest wiaczenie
odpowiedniego leczenia i szybkie uzyskanie remisji. Coraz czesciej, zwhaszeza u dzieci,
wykonywany jest MR calego ciata, ktéry pozwala na znalezienie ognisk obrzeku miesni,
obrzeku szpiku kostnego oraz zwigkszonej ilosci plynu stawowego w calym organizmie
podczas jednej procedury. Badanie jest szczegdlnie wazne u pacjentdw z podejrzeniem
miodzienczego idiopatycznego zapalenia stawéw, miodziericzych idiopatycznych miopatii
zapalnych oraz przewleklego niebakteryjnego zapalenia kosei i szpiku. Ukierunkowanie
diagnostyki na mlodziericze idiopatyczne zapalenie stawow z zapaleniem przyczepow
seiggnistych lub huszczycowe miodziencze zapalenie stawdow Jest mozliwe dzieki wykonaniu
MR SKB. Obrazowanie MR SKB powinno sie rozwazyé zwlaszcza u chorych zglaszajacych
przewlekty bél kregostupa. Wraz z rosngea liczbg wykonywanych badanh MR SKB rognie
réwniez potrzeba optymalizacji czasu ich analizy. Jest to mozliwe dzieki wprowadzeniu do
praktyki klinicznej metod sztucznej inteligencji, ktére utatwia prace specjalistom radiologii.
Automatyczny algorytm stworzony i sprawdzony w warunkach klinicznych jest cennym

narzedziem, ktére charakteryzuje si¢ wysoks swoistoscig 1 doktadnoscia w detekceji obrzeku
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szpiku kostnego w MR SKB u dorostych. Nalezy dgzy¢ do poszerzenia kompetencji
powyzszego algorytmu tak, aby mégt on byé stosowany réwniez w populacji pediatrycznej.
Na przykiadzie przedstawionych przypadkéw klinicznych pokazano w sposéb praktyczny
niepodwazalng uzytecznoi¢ MR uktadu migsniowo-szkieletowego w diagnostyce oraz
monitorowaniu skutecznosci leczenia choréb reumatycznych w populacji pediatryczne;.

Wartym szczegolnego podkreslenia jest fakt, ze wyniki badan skladajgce sie na
rozprawe doktorska, zostaly juz opublikowane w mig¢dzynarodowych czasopismach ze
znaczacym IF.  Ponadto o znaczeniu i zainteresowaniu wynikami badad Doktorantki
Swiadcezy to, ze na podstawie analizy baz Scopus i Web of Science Core Collection publikacje
skiadajace sie na Dysertacje byly juz kilkakrotnie cytowane przez innych badaczy.

Rozprawe doktorskg czytalam z przyjemnoscia, zostata ona przygotowana rzetelnie 1
starannie. Zauwazone przeze mnie drobne bledy literowe i edycyjne sa nie do unikniecia w
tak duzym opracowaniu,

Reasumujgc, uwazam, ze przediozona mi do recenzji rozprawa doktorska lek. Joanny
Ozga pt. "Rola badania rezonansu magnetycznego ukladu migsniowoszkieletowego w
diagnostyce choréb reumatycznych”, porusza wazne aspekty zastowania MR w diagnostyce
choréb reumatycznych, szczegélnie w populacji pediatrycznej. Interesujaca jest mozliwo$é
zastosowania sztucznej inteligencji w przyspieszeniu oceny skanéw RM. Uzyskane wyniki
badan moga znalezé zastosowanie w codziennej praktyce reumatologicznej. A zatem
rozprawa doktorska ma walor nie tylko naukowy, ale, co niezwykle cenne, praktyczny.

Biorac pod uwage powyzsze, jak rowniez fakt, ze praca spetnia wszystkie warunki
okreslone w ustawie z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie WyZSzym 1 hauce, zwracam
si¢ do Rady Naukowej Uniwersytetu Andrzeja Frycza Modrzewskiego w Krakowie o
dopuszezenie lek. Joanny Ozga do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Whnioskuje o wyrdznienienie rozprawy doktorskie;.

dr hab. n. med. Hanna Przepiera-Bedzak
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