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Lekarza medycyny Agnieszki Jasinskiej

RECENZJA
Rozprawy Doktorskiej

pt. Kerelacja badan audiclogicznych, otoneurologicznych oraz obrazu klinicznego z
zaawansowaniem wodniaka endolimfatycznego w badaniu rezonansu magnetycznego u pacjentow z
chorobg Méniére’a”

Wprowadzenic

Opracowania recenzji rozprawy doktorskiej Pani Lekarz medycyny Agnieszki Jasinskiej, pracownika
Katedry i Kliniki Otorynolaryngologii, Chirurgii Glowy i Szyi Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego podjelam si¢ z prawdziwag przyjemnoscig. Napisanie dysertacji doktorskiej jest duzym
wyzwaniem, zwlaszcza jezeli pracownik podejmuje temat interdyscyplinarny, z zakresu laryngologii,
audiologii, radiologii, scisle powigzany z problemem medycyny praktycznej.

Material zrédlowy

Materialem zZrodlowym do opracowania niniejszej recenzji jest cykl trzech publikacji oraz plik
irddlowy, opatrzony spisem tresci, streszczeniami w jezyku polskim i angielskim, wstepem,
zalozeniami, celem pracy i wnioskami dysertacji doktorskiej pt. Kerelacja badaii audiologicznych,
otoneurologicznych oraz obrazu klinicznego z zaawansowaniem wodniaka endolimfatycznego w
badaniu rezonansu magnetycznego u pacjentow z chorobg Méniére’a”. Praca zostala napisana w
Jezyku polskim, zgodnie z wymaganiami pracy doktorskiej, w strukturze nie- numerowanych
rozdzialow, na 46 stronach. Zawiera kopie trzech opublikowanych manuskryptéw (jedna w jezyku
polskim i dwie w jezyku angielskim),

Jasiiska A, Lachowska M, Wnuk E, Niemczyk K. Magnetic resonance imaging of the inner ear in the
diagnostics of Méniére's disease 2021:75(2):1-8. DOL: 10.5604/01.3001.0014.6176 MEIN 40 pkt
Otorynolaryngologia Polska

Jasinska A, Wnuk E, Pierchala K, Niemczyk K. Wodniak $rodchionki potwierdzony przy uzyciu 3-
teslowego skanera MR u pacjentéw z obrazem klinicznym choroby Méniére’a. Polski Przeglad
Otorynolaryngologiczny 2019;8(3):20-23. MEIN 20 pkt

Jasinska A, Lachowska M, Wnuk E, Pierchala K, Rowinski O, Niemczyk K. Correlation between
magnetic resonance imaging classification of endolymphatic hydrops and clinical manifestations and
audiovestibular test results in patients with definite Méniére’s disease. Auris Nasus Larynx, Ahead of
print, DOI: 10.1016/j.an1.2021.03.027 Impact Factor 1,436 MEiN 100 pkt



Ocena merytoryczna rozprawy
1. Wstgp, omdwienie literatury, zalozenia i cel pracy

Przedmiot pracy ujgto we wstepie oraz odpowiednio w kolejnych publikacjach poswigeconych ocenie
wodniaka srodchionki w badaniu MR.

Wstep jest syntetyczny i w kolejnych publikacjach konsekwentnie wprowadza w tematyke i poszerza
zakres wiedzy niezbgdny do przesledzenia dalszych etapéw dysertacji. W publikacji pierwszej jasno i
czytelnie przedstawiono elementy skladajgce sie na metody oceny wodniaka srédchltonki w badaniu
MR po dozylnym podaniu kontrastu oraz przeglad literatury przedmiotu. W publikacji drugiej opisano
dwa przypadki, réznigce si¢ czasem trwania i obrazem klinicznym choroby Méniére’a, u ktérych
zobrazowano poszerzenie przestrzeni endolimfatycznych przy uzyciu badania MR. W publikacji
trzecigj, oryginalnej, do badania wijczono 38 pacjentéw z jednostronng, zdefiniowang klinicznie
chorobg Méniére’a. Zaawansowanie wodniaka $rédchionki w MR zostalo ocenione w oparciu o skale
opisang przez Barath i wsp. oraz jej zmodyfikowang wersj¢ zaproponowang przez Bernaerts i wsp.

Ta czgsé koficzy si¢ dwoma sentencjami uzasadniajgcymi zalozenia i cel pracy.
Glowny cel pracy:

I. Analiza zaawansowania wodniaka srodchlonki w badaniu rezonansu magnetycznego u pacjentdw z
chorobg Meniére’a przy uzyciu skali opisanej przez Barath i wsp. oraz jej modyfikacji
zaproponowanej przez Bernaerts i wsp.

2. Ocena Korelacji zaawansowania wodniaka srodchlonki w badaniu rezonansu magnetycznego z
kontrastem z wynikami badan audiologicznych i badain ukladu roéwnowagi oraz nasileniem
objawow u pacjentow ze zdefiniowang z chorobg Méniére’a.

Uwagi recenzenta do punktu 1

a. uwazam, ze koncepcja pracy zostala zaprezentowana wlasciwie

b. cele szczegdlowe pracy sa czytelne i pokazuja, jakie beda kierunki poszukiwan.
Nigjasno sformulowane jest ostatnie zdanie oméwienia w publikacji drugiej:

~Agresywny przebieg choroby z czgstymi, uporczywymi atakami zawrotéw glowy, przy braku
poprawy pomimo leczenia zachowawczego i podawania lekéw do jamy bebenkowe;j, jest wskazaniem
do leczenia chirurgicznego. W trakcie kwalifikacji chorego do skutecznej, jednak inwazyjnej
procedury przecigcia nerwu przedsionkowego, pomocne moze okazaé sig potwierdzenie obecnosci
wodniaka srédchlonki jako przyczyny objawéw™,

Powyisze zdanie dotyka kwestii leczenia wyrywkowo i pobieznie. Omdwienie metod leczenia i
kwalifikacji do nich nie stanowilo przedmiotu tej pracy. Powigzanie nowatorskiego badania
obrazowego z inwazyjng procedurg jest wyrwane z kontekstu i nie ma opartego na dowodach
uzasadnienia.

Mam tez jedng uwage krytyczng odnoszacy si¢ do konkluzji: ,,obrazowania ucha wewnetrznego przy
uzyciu MR moze by¢ takze elementem oceny skutecznosci leczenia pacjentdéw z objawami choroby
Méniére’a”. Trudno formutowac taki wniosek na podstawie opisu 2 przypadkow.



2. Material (omowiony w publikacji trzeciej) i metody badain (oméwione szeroko w pierwszej
publikacji, pogladowej)

Uwagi recenzenta do punktu 2

a, Charakterystyka kliniczna grupy badanej w trzeciej publikacji jest bardzo szercka i skrupulatnie
przedstawiona w tabeli 2 i 3. Zarébwno material badawczy jak i wszystkie procedury zwiazane z
zastosowanymi metodami zostaly opisane prawidlowo. Narzedzia zastosowane przez autora w celu
okreslenia rdznic zostaly dobrane wilasciwie.

b. W zasadzie nie mam uwag krytycznych poza jedna, ze z cyklu 3 prac wylacznie trzecia, oryginalna,
ma duzg moc dowodows i wspolczynnik oddzialywania.

3. Wyniki badan (zostaly oméwione w publikaciji trzeciej)

Wyniki badan zostaly przedstawione przez doktoranta w formie opisowej, tabelarycznej oraz rycin;
uzupelnione zalgcznikami zamieszczonymi na konicu pracy. Analiza tego kluczowego dla pracy
rozdzialu zgodnie z celami pracy byla ukierunkowana na: analizg danych epidemiologicznych, metod i
wynikéw leczenia oraz oceng badan audiologicznych. Uwagi recenzenta do punktu 3

a. Chciatabym bardzo pochwali¢ doktorantke za syntetyczne ujecie tekstu, duzg estetyke tekstu i
przejrzystos¢ mysli. Prosta grafika tabel i konsekwencja w prezentowaniu wynikéw zachecaja do
czytania i przemyslenia pracy.

b. Nie mam uwag krytycznych, ta trzecia publikacja w recenzowanym czasopismie broni jako$é
dorobku.

4. Dyskusja

Doktorantka nie przedstawia przygotowanej odrebnie dyskusji, natomiast bardzo rozbudowane i
opisowe s wnioski, umieszczone w pliku Zrodlowym po zalaczonych w oryginale reprintach
publikacji.

S. Whnioski (przedstawione na stronie 38)
Doktorantka sformutowala wnioski wlasciwie. W pelni odpowiadajg zalozeniom i celom pracy.
Uwagi recenzenta do punktu 5

a. Whnioski tak obszernie ujgte pelnig funkcje podsumowania. Sgdzeg, ze do kolejnych publikacji, po
zwigkszeniu grupy badanej i wydluzeniu czasu obserwacji chorych, warto by rozwazy¢ przedstawienie
ich w formie nieco krétszej i bardziej sugestywnej,

b. Calkowicie nie rozumiem intencji autorki, ktéra w ostatnim akapicie Wnioskow analizuje slabe
strony swoich badan ,,W przedstawionych badaniach wlasnych stopien zaawansowania wodniaka
srodchlonki nie wykazywal istotnych korelacji z czasem trwania choroby, co mozna tlumaczyé
zmiennym osobniczo, nieprzewidywalnym przebiegiem schorzenia. Nie wykazano takze istotnych
statystycznie korelacji pomigdzy zaawansowaniem wodniaka w MR a subiektywnym nasileniem
objawow choroby”

c. Oraz punktuje slabe strony metodologii:



»Nalezy jednak mie¢ na uwadze, Ze pacjenci wypelniali ankiete dotyczaca gléwnych dolegliwosci
retrospektywnie, co mogto wplynac na dokladnosc¢ podanych danych.”

d. Oraz przytacza watpliwosci dyskutowane w literaturze przedmiotu: ,,Ponadto, brak istotnych
statystycznie korelacji pomigdzy zaawansowaniem wodniaka w MRI a obrazem klinicznym jest
opisywany w literaturze i moze by¢ spowodowany ziozonym podlozem dolegliwosci w chorobie
Meéniere’a, na ktore poza poszerzeniem przestrzeni endolimfatycznych moga skladac sie takze inne
niepoznane dotad czynniki”

Moim zdaniem Whnioski to miejsce na krotkie wypunktowanie wskazan do MR i przedstawienie
protokolu/schematu badania MR wypracowanego przez doktorantke podczas prac badawczych.

6. PiSmiennictwo

W zbiorze 53+14+39 doniesien literaturowych dominuje aktualne piSmiennictwo zagraniczne,
zabraklo prac autorow polskich zaréwno z dziedziny radiologii jak i audiologii.

Dobér pismiennictwa jest wlasciwy.

7. Konlluzja recenzenta

Rozprawa doktorska lek. Lekarz medycyny Agnieszki Jasinskiej pt. Korelacja badai
audiologicznych, otoneurologicznych oraz obrazn klinicznego z zaawansowaniem wodniaka
endolimfatycznege w badaniu rezonansu magnetyczinego u pacjentow z chorobg Méniére'a

jest interesujgcym opracowaniem, weryfikujagcym poprzez zastosowanie wspdlczesnych metod
obrazowych specyfikg Choroby Meniera. Praca jest oryginalna i stanowi przyczynek do dalszego
rozwoju szeroko pojetej wspolpracy diagnostycznej otochirurgéw, audiologéw i radiologéw.

Rozprawa speinia tym samym warunki okreslone w art.187 obowigzujgcej Ustawy z dnia 20 lipca
2018 Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce (Dz U 2018 poz 1668).

Z pelnym przekonaniem wnioskuj¢ zatem do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Medycznych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie Doktorantki do dalszych etapéw
przewodu doktorskiego. _
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