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Preedkladajac sporzadzona recenzje cheialbym zlozyé podziekowania Radzie
Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za powierzenie mi
zaszczyinego zadania dokonania recenzji niniejszej rozprawy doktorskiej.



Dysertacja opracowana zostata na podstawie cyklu publikacji dotyczgeveh  znaczenia
diagnostycznego tomografii komputerowej w wadach ucha wewnetrznego, kidre nierzadko 53
przyczyng  wrodzonych niedostuchdw odbiorczych. Prace opublikowane zostaly  w
recenzowanych wartodeiowych czasopismach naukowych (240 pkt MEIN oraz 2.2 IF).

Rozprawa doktorska lek. Agaty Szleper zawarta jest na 56 stronach, wliczajac w 1o czpsc
wilasciwg oraz spis tresci, wraz z zalacznikami w postaci publikacji i zgod wspolautorow,

We wsigpie autorka przypomina, iz wady rozwojowe ucha wewnetrznego w ok. 20%
stanowig przyczyng wrodzonego niedostuchu zmystowo-nerwowego, Wady te mozna
uwidocznié w badaniach obrazowych - tomografii komputerowej oraz rezonansie
magnetycznym. Na podstawie analiz badan obrazowych pacjentéw z wads ucha WeWnelrznego
stworzono  roine klasyfikacje malformacji ucha wewnetrmego, z ktérych najbardziej
powszechnie uzywang dzis jest klasyfikacja Sennaroglu. Autorka stusznie nadmienia, iz
identyfikacja wady wrodzone] ucha ma istotne znaczenie dia dostosowania odpowiedniej
metody rehabilitacji stuchu, tym bardziej, 2e nicktore wady wykluczajg mozliwoscé
wizczepienia implantu slimakowego. Dokladna analiza badania obrazowego pozwala ponadio
przewidzie¢ mozliwe powiklania w czasie zabiegu i w duzym stopniu im zapobiec.

W pracy zaproponowano autorski protokd! analizy obrazdw tomografii przy pomocy
rekonstrukeji 3D, ktdry ulatwia oceng i zrozumienie malformacji ucha. Protokol ten
konsekwentnic wykorzystywano w kolejnych publikacjach cyklu prac.

Za cel pracy preyjeto:

* opracowanie metodologii  rekonstrukcji  wieloplaszeczymmowej  obrazow
tomografii komputerowej kosci skroniowej pacjentéw z wadami wrodzonymi
ucha wewnetrznego uzupelnione]j rekonstrukcija 3D;

* zastosowanie opracowanego protokofu rekomstrukcji i analizy  obrazéw
tomografii komputerowej ucha wewngtranego w praktyce klinicznej w procesie
kwalifikacji do implantacji  $limakowej pacjientdw ¢  wadami ucha
WEWNEIrZNEgo,

* oceng, przy uzyciv wypracowanego protokolu, wad wrodzonych ucha
wewngirznege u pacjentiw z zespolem CHARGE oraz korelacjie wynikéw
analizy obrazow tomografii komputerowsj ucha wewnetrznego z wynikam;
badana audiclogicznych.



Dysertacja opiera si¢ o cykl spijnych tematycznie publikacji dotyezacych opisywanego
problemu diagnostyki i oceny wad rozwojowych ucha WEWNEIrZNego przy pomocy tomografii
komputerowe;.

Publikacje stanowigee cykl prezentowane] rozprawy doktorskiej wykorzystuja przedstawienie
wad w postaci rekonstrukcji 3D. Zaproponowany protokél rekonstrukeji  wraz  ze
szczepilowym opisem analizowanych obrazow CT sprawia, ze istota rmalformacji ucha
wewnglrznego  staje  sig latwiejsza do zrozumienia, a przedstawione wyniki badan
audiologicznych prezentowanych pacjentow wykazuja korelacje ze stopniem zaburzenia
rozwoju ucha wewngtrznego.

Pierwsza publikacja pt. . Anatomical and clinical aspects and oulcome of bilateral
cochiear implantation in chochlear kypoplasis Hpe IV - a case report™ jest opracowaniem
kazuistycznym opisujgcym przypadek dziecka szesciomiesigeznego, u kidrego wykryto wade
ucha wewngtrznego - hipoplazje limaka typ IV. Do diagnostyki uzyto wspomnianego wyiej
narzgdzia - tomografie komputerowy kodei skroniowej i zastosowano  protokol
wieloplaszczyznowe] rekonstrukcji obrazdw uzupeiniony o analize 3D, uwidaczniajac i
analizujge szczepdly anatomiczne u opisywanego pacjenta. Pacjenmta zakwalifikowano do
obustronnej sekwencyjnej implantacji, ktrg udato sie przeprowadzié dzigki doktadnej analizie
przypadku. Zgodnie z oczekiwaniem, ze wzgledu na mniejsze rozmiary slimaka, w tym
przypadku uzyskano niepelng insercje elektrod, co umozliwilo w ograniczony sposib
korzystanie ze swiata diwigkéw i poprawilo wymiernie rehabilitacj¢ pacjenta. Publikacje
uzupelnione o przeglad pismiennictwa swiatowego, jak rowniez oméwiono Fnaczenie analizy
anatomicznej i doboru elektrody implantu slimakowego w te] szezegdlne] sytuacji kliniczne).

Druga publikacja prezentowanego cyklu rozprawy doktorskiej pt. ., Computed tomography
multi-planar and 3D image assessment protocol for detailed analysis of inner ear
malformaiions in patients undergoing cochiear implantation counseling " to anykul oryginalny.
W pracy tej dokladniej przedstawiono protokot analizy badan przy pomocy wspomnianych
rekonsirukcji. Zastosowano g0 u 11 pacjentéw (22 uszy) z wadami ucha wewngtrznego pod
kgtem wszezepienia implantow $limakowych.

U pacjentow przeprowadzono rowniez diagnostyke audiologiczng.



Wyniki rekonstrukcji obrazéw CT przedstawiono w formie szezegdlowych rycin, kidre
dokladnie opisano. U nicktérych pacjentow wystapily problemy i powiklania srodaoperacyjne,
do ktdrych odniesiono si¢ i zinterpretowano je w aspekeie analizowanych badaf obrazowych.

Trzecia publikacja prezentowanego cyklu rozprawy doktorskiej pt. ., Detailed analysis of inner
edr malformations in CHARGE syndrome patienis - correlation with audiclegical resulls and
proposal for computed tomography scans evaluation methodology” rozpatruje poruszane
wezesniej kwestie wizualizacji wad wrodzonych ucha wewnetrznego u pacjentdw, u kidrych
wystapil predysponujaey do wad sluchu zespdt CHARGE.

Przeanalizowano 20 uszu u 10 pacjentdw identyfikujac szerokie spektrum wad, od resztkowe]
olocysty poprzez aplazjg slimaka 2 poszerzonym przedsionkiem (CADV), a2 po niedorozwo]
slimaka i/lub czesci przedsionkowej ucha wewnetrznego,

Wykazano istotna korelacjg pomigdzy nasileniem deformacji przedsionka a srednicy przewodu
stuchowego wewngtrznego. Im powainiejsza jest deformacja przedsionka, tym mniejsza
drednica przewodu. Dodatkowo, nasilenie wady czgsci przedsionkowej ucha istotnie
korelowalo z nasileniem hipoplazii zakretu podstawnego élimaka. Co wigeej, korelacja
wystapila w przypadku malformacji przedsionkowe] i obecnosei lub braku wrzecionka.
Zrozumiatym jest, co rdwniez wykazano w publikacji, iz w przypadku bardziej nasilonych wad
wyniki diagnostyki audiologicznej sq relatywnie gorsze.

Prace opublikowane przez awtorks stanowia logiczny cykl potgczonyeh ze soba tematycenie
publikacji i wnoszg istotny wklad do diagnostyki wad rozwojowych ucha wewnetrznego,
szczegilnie u pacjentow kwalifikowanych do implantow stuchowych.

Praca jest oryginalna a tematyka badawcza bardzo wazna. Zakres pracy zostal zrealizowany
zgodnie z zaloonymi celami i tezami badawczymi. Wnioski sformulowano poprawnie i
odpowiadajg one na hipotezy i cele pracy. Wyniki omdwiono w sposab spdjny i logiczny,

Praca zostala napisana poprawnie w aspekcie formalno-jezykowym.

Poprawnie dobrano literature, kidra odzwierciedla aktualny stan wiedzy na tematy poruszane
W prezentowane) pracy. Autorka wykazala sie umiejgtnodcia jej zastosowania i cylowania w
przedstawionej dysertacji. Bibliografia zawiera wylgcznie autordw zagranicznych,



LUl'wagi.

Pierwsza publikacja to praca kazuistycana. Systematyczny opis przypadku w oparciu o analize
badania tomografii komputerowej i opisane trudnosdci chirurgiczne i rehabilitacyine czynia te
publikacj¢ ciekaws i waina, co uzasadnia przyjecie tej pracy do prezentowanego cyklu.

Druga praca jest ciekawa pozycja w literaturze krajowej. Oparta jest jednak na bardzo
niewielkiej ilodei przypadkéw — tylko 11 pacjentiw (22 uszy), co obniia Jej wartosé naukows.
Biorge pod uwagg, iz u 20-30% kwalifikowanych do implantdw pacjentéw stwierdza sie wady
ucha wewngtrznego wydaje sig, 2e zebranie do takiego badania wickszej ilogci wad w duzym
osrodku implantujgeym nie powinno nastreczaé wigkszych problemdw, Wartoéé tej publikacji
podnosi cickawa metodologia badan KT opisana szczegdlowo w pracy.

Calkowicie urasadniona natomiast jest nieduza liczba przypadkow w zespole CHARGE.
Mielatwo zebra¢ wiekszy material dla tak specyficzne] grupy pacjentow.

W niektérych przypadkach zaczacych wad ucha wewngliznego, szczepdlnie tam, gdzie
stwierdzano waski przewdd sluchowy wewnetrzny, celem potwierdzenia obecnogel nerwuy
slimakowego cennym badaniem komplementarnym jest badanie MRI. Potrafi ono dokladnie
pokazaé nerwy ucha wewnetrznego i uzasadnia celowodé implantacji. W publikacjach zabraklo

tej informacji.

Szkoda, ze doktorantka i wspélautorzy w poszezegolnych pracach odnosza sic wylacaie do
literatury zagranicznej. Dziwi to, poniewaz bibliografia krajowa zawiera cenne pozycie na
temat wad rozwojowych ucha wewngtrznego. Brak eytowania tych prac obniza wartoéc
naszych krajowych czasopism w fwiecie nauki.

Publikacje s3 interesujgce. We wszystkich zastosowano autorsky metodologie badania j oceny
obrazowania technikg tomografii komputerowej. Prace wnosza istotny whlad we wspdlczesna
otologie i audiologie.

Uwazam, iz przedstawiona dysertacja spelnia wymogi okreflone w art. 187 Ustawy z dnia 20
lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 22024 r. poz. 1571 t.j.} stawiane
rozprawie doktorskiej. Zwazajac na powy2sze, z pelnym przekonaniem zwracam sig do Rady
Dyseypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszezenie lek,
Agaty Szleper do dalszych etapow przewodu doktorskiego.



