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Ocena rozprawy doktorskiej lek. med. Agaty Szleper ,.Wady wrodzone ucha wewngtrznego -

nowoczesna metoda obrazowania tomografig komputerowa i jej znaczenie w audiologii”

Wady ucha wewngtrznego czgsto kojarza sie z glebokim niedostuchem odbiorczym.
Wystepuja u 20 do 30% pacjentow z glebokim niedostuchem. Poczatkowo byly uwazane za
przeciwskazanie do wszczepienia implantu slimakowego. Jednakze wraz z pojawieniem sig
pierwszych doniesient o udanych implantacjach i zadowalajacych wynikach a takze rozwojem
chirurgii i technologii implantow $limakowych mozliwe stalo si¢ leczenie rowniez tej grupy
pacjentéw. Wyniki rehabilitacji mowy i stuchu uzyskiwane u dzieci z malformacjami ucha
wewnetrznego sa gorsze niz w populacji dzieci z glebokim niedostuchem, ale prawidiowo
uformowanym uchem wewngtrznym. Wszczepienie implantu w przypadku wad ucha
wewnetrznego moze wiagzac si¢ z trudnosciami zwiazanymi z: uzyskaniem dostgpu do
$limaka. identyfikacjg implantowanej przestrzeni w uchu wewngtrznym. nieprawidtowym
przebiegiem nerwu twarzowego i ryzykiem jego uszkodzenia. wyciekiem ptynu mozgowo-
rdzeniowego, wprowadzeniem elektrody w nieprawidlowe miejsce, niepetnym
wprowadzeniem elektrody lub niewlasciwg pozycja elekirody w uchu wewngtrznym.
Niekiedy konieczne moze by¢ tez zastosowanie nietypowych dostgpow chirurgicznych. W
przypadku wad, w ktérych dostgpna implantowana przestrzen jest mniejsza, jak w
hipoplazjach $limaka lub wspoélnej jamie. niezbedny jest dobor odpowiednig¢j elektrody o

optymalnej dlugosci.

Idea i pomysi przedstawionych do oceny cyhlu prac jest wazny ce wzglgdu na ich praktyczny aspekt.

Zalozeniami i celem cvklu prac bylo opracowanie metodologii  rekonstrukeji
wieloplaszczyznowej obrazow tomografii komputerowej kosci skroniowych pacjentow z

wadami wrodzonymi ucha wewngtrznego uzupetnionej rekonstrukcja 3D. Zastosowanie



opracowanego protokolu rekonstrukeji i analizy obrazow tomografii komputerowej ucha
wewnetrznego w praktyce klinicznej w procesie kwalifikacji do implantacji Slimakowe]
pacjentow z wadami ucha wewngtrznego. Ocena, przy uzyciu wypracowanego protokotu, wad
wrodzonych ucha wewngtrznego u pacjentow z zespolem CHARGLE oraz korelacja wynikow
analizy zrekonstruowanych obrazow tomografii komputerowej ucha wewngtrznego z

wynikami badan audiologicznych.

Na oceniang rozprawe doktorskg sktada sig cykl 3 publikacji stanowigcych tacznie
sumaryczng punktacje MEiN 240 pkt oraz IF 2.8.
1.Szleper A, Lachowska M, Pastuszka A, Lukaszewicz-Moszynska Z, Wojciechowski T,
Niemezyk K. Anatomical and clinical aspects and outcomes of bilateral cochlear
implantation in cochlear hypoplasia type [V —a case report. Polski Przeglad
Otorynolaryngologiczny. (2022);11(4):57-63. (MEiIN: 70 pkt)
2. Szleper A, Lachowska M. Wojciechowski T, Niemezyk K. Computed tomography
multiplanar and 3D image assessment protocol for detailed analysis of inner ear
malformations in patients undergoing cochlear implantation counseling. Otolaryngologia
Polska. 2024:78(2):35-43. MEiN: 100 pkt, Impact Factor: 0,6
3. Szleper A, Lachowska M, Wojciechowski T. Pronicka-iwanicka K. Detailed analysis of
inner ear malformations in CHARGE syndrome patients - correlation with audiological results
and proposal for computed tomography scans evaluation methodology. Brazilian Journal of
Otorhinolaryngology. 2024;90(2). (MEIN: 70 pkt. Impact Factor: 2,2).

Warto podkresli¢. ze we wszystkich pracach Doktorantka jest pierwszym autorem.

Praca liczy 55 stron wraz zalgczonymi stosownymi publikacjami stanowigcymi
oceniang rozpraweg doktorska.
Zalozenia i cele pracy przedstawione zostaly w artykutach naukowych stanowigcych

cykl spéjnych tematycznie publikacji skladajacych sie na pracg doktorska.

W pierwszej z cyklu kazuistycznej pracy .,Anatomical and clinical aspects and
outcomes of bilateral cochlear implantation in cochlear hypoplasia type IV - a case report”
przedstawiono przypadek, 6-miesigcznego pacjenta, u ktorego zdiagnozowano obustronng
wade rozwojowg ucha wewngtrznego — hipoplazje slimaka typu 1V. W celu przeprowadzenia

szczegOlowej analizy wspomnianej wady na podstawie badania CT kosci skroniowych



wykonano autorsko opracowang rekonstrukcjg wieloplaszezyznowg obrazow CT uzupetniong
o rekonstrukcje 3D uwidaczniajace szczegoly anatomiczne ucha wewngtrznego. Stwierdzono
zachowany zakret podstawny $limaka z hipoplastycznymi i przesunigtymi przednio i
przysrodkowo zakretami $rodkowym i szczytowym. Ponadto stwierdzono brak kanatow
pé6tkolistych bocznych z rozwinigtymi prawidlowo kanalami potkolistymi przednim i tylnym.
W celu szczegdlowej analizy anatomii ucha srodkowego i wewngtrznego przeprowadzono
rekonstrukcje wieloplaszczyznowgq obrazu tomografii komputerowej oraz rekonstrukeje 3D.
Obie techniki rekonstrukeji obrazowej okazaly si¢ pomocne w zindywidualizowanym
podejsciu do leczenia opisywanej pacjentki. Badania audiologiczne przedstawiane) pacjentki
wykazaty obustronnie gleboki niedostuch odbiorczy. Podczas pierwszej operacji wszczepienia
implantu $limakowego wprowadzono i aktywowano 10 elektrod, w drugim zabiegu
operacyjnym wszczepienia implantu slimakowego 12 elektrod co bylo zgodne z obrazem

radiologicznym.

Druga publikacja prezentowanego cykiu rozprawy doktorskiej (Szleper A. Lachowska

M, Wojciechowski T, Niemczyk K. Computed tomography multi-planar and 3D image
assessment protocol for detailed analysis of inner ear malformations in patients undergoing
cochlear implantation counseling™ to artykul oryginalny. Przedstawiono w nim wspomniany
w pierwszej pracy autorski protokol wieloplaszezyznowej rekonstrukeji obrazow tomografii
komputerowej kosci skroniowych oraz wykorzystania rekonstrukcji 3D w celu szczegdlowe]
analizy wad rozwojowych ucha wewnetrznego u pacjentéw kwalitikowanych do operacji
wszczepienia implantu $limakowego. W pracy analizie poddano grupg 11 pacjentow (22
uszu) z wadami ucha wewnetrznego przebadanych w ramach diagnostyki pod katem
wszczepienia implantu slimakowego. U wszystkich powyZszych pacjentow zastosowano ten
sam protokét skladajacy sie z usystematyzowanych wieloplaszczyznowych rekonstrukeji CT i
rekonstrukeji 3D ucha wewnetrznego oraz z diagnostyki audiologiczne;.

Wyniki rekonstrukcji obrazéw CT przedstawiono w formie szczegétowych rycin. Aby
zachowaé czytelnosé osobno przedstawiono maltormacje $limaka oraz wady towarzyszgce
dotyczace czgsci przedsionkowej ucha wewngtrznego. Dolaczone objasnienia pisemne
zgrupowane w tabeli wraz z wynikami badan audiologicznych pozwalajg uzyskac peiny obraz
i utatwiaja zrozumienie istoty poszczegélnych wad ucha wewngtrznego.

Istota w przedstawianym pracach jest protokét badania. ktory powstat w oparciu o
wieloptaszczyznowa rekonstrukcje tomografii komputerowej (CT). Pierwszym krokiem byl

wybér poziomu okna na 500 jednostek Hounsfielda (HU) i szerokosci na 3000 HU. Ustaleno



trzy plaszczyzny dedykowane trzem kanatom potkolistym oraz analogiczne trzy plaszezyzny
dotyczace $limaka. Plaszczyzny. w ktorych oceniano slimak. zostaly opracowane majgc na
celu uwidocznienie jego struktury zewnetrznej - morfologii zakrgtu podstawnego.
srodkowego i szczytowego. oraz architektury wewngtrznej — morfologii wrzecionka. Tak
dobrane plaszczyzny rekonstrukeji umozliwily powtarzalny schemat oceny. Aby w peini
zrozumieé roznorodnosé wad rozwojowych ucha wewngtrznego, wykonano i poddano
wnikliwej analizie rekonstrukcje 3D. W przedstawianym cyklu publikacji przedstawiono
takze warto$¢ zastosowania proponowanego rozwigzania analizy obrazow CT uszu w

praktyce klinicznej.

Trzecia publikacja prezentowanego cyklu rozprawy doktorskiej (Szleper A, Lachowska

M, Wojciechowski T. Pronicka-Iwanicka K. Detailed analysis of inner ear malformations in
CHARGE syndrome patients - correlation with audiological results and proposal for
computed tomography scans evatuation methodology. Brazilian Journal of
Otorhinolaryngology. Dotyczy wizualizacji wad wrodzonych ucha wewngtrznego u
pacjentow z zespotem CHARGE. Ztozonos¢ i szerokie spektrum wad towarzyszacych tej
asocjacji oraz niska czestosé jej wystgpowania podnosi wartos¢ prezentowanej publikacji,
ktora objela 10 pacjentow (20 uszu). W przypadku wad $limaka uwidoczniono szerokie
spektrum malformacji poczawszy od aplazji slimaka z poszerzonym przedsionkiem (CADV)
oraz resztkowej otocysty, przez hipoplazje $limaka typu 11 i III, az do prawidtowo
wyksztalconego slimaka z towarzyszqcymi izolowanymi wadami czgsci przedsionkowej ucha
wewnetrznego. Najczestszg anomalig dotyczgeg narzadu przedsionkowego u analizowanych
pacjentéw z zespotem CHARGE, wystgpujaca w przedstawianej pracy w 100% przypadkow,
byl brak bocznego kanatu péikolistego, cho¢ badanie wykazato. ze kanaly tylny 1 gory (w
kolejno 95% i 65% przypadkéw) rowniez nie wystepowaly. Ponadto wykazano istotng
korelacje pomiedzy nasileniem deformacji przedsionka a srednicg przewodu stuchowego
wewnetrznego (IAC) - im powazniejsza jest deformacja przedsionka, tym mniejsza srednica
IAC. Dodatkowo nasilenie wady przedsionkowej istotnie korelowalo z nasileniem hipoplazji
zakretu podstawnego slimaka. W przypadku malformacji przedsionkowej i obecnosci lub
braku wrzecionka, jego brak korelowat z nasileniem wady przedsionka.

Tam, gdzie bardziej nasilona byla wada ucha wewngtrznego. a co za tym idzie zaburzenie

architektury wewnetrznej slimaka. zarejestrowano gorsze wyniki audiologiczne.

Prezentowany cykl prac niesie w sobie duzg wartos¢ praktyczng.



W przypadku implantacji $limakowej, zdefiniowanie budowy $limaka przed planowang
operacjg utatwia chirurgowi szczegolowe zaplanowanie operacji czy wybér rodzaju elektrody
oraz. Ponadto, jak wykazano, pozwala z duzym prawdopodobienstwem przewidzie¢
srodoperacyjne zdarzenia niepozadane takie jak niekontrolowany wyplyw plynu mézgowo-
rdzeniowego czy niepelng insercje elektrody.
Dodatkowo wykazano, iz pacjenci z malformacjami ucha wewnetrznego wymagaijg bardzigj
indywidualnego podejécia do operac;i i rehabilitacji oraz wyzszych intensywnosci stymulacii.
aby uzyska¢ wrazenia dzwigkowe. Zastosowanie opracowanego protokolu rekonstrukeji i
analizy obrazéw CT ucha wewngtrznego pozwala na zwigkszenie bezpieczenstwa
przeprowadzenia wszczepienia implantu slimakowego u pacjentéw z wrodzonymi wadami
ucha wewnetrznego.

Oceniajac cykl trzech prac bedacych skladowa pracy doktorskiej widaé tu zdolnos¢
Doktorantki do wyboru zasadniczych danych. do stawiania hipotez i planowania procedur

badawczych a takze do krytycznej oceny danych zawartych w dostepnej literaturze.

Przestawione wyniki w prezentowanych publikacjach opracowane starannie i rzetelnie.

Dyskusja w ocenianym cyklu prac przeprowadzona profesjonalnie i dojrzale w oparciu
o dane z literatury stanowi wartosciowg czgs¢ badan. Doktorantka odnosi sie¢ w niej do badan
wilasnych i wynikow prac innych autorow. stawiajgc wlasne tezy w oparciu o uzyskane
wyniki.

Streszczenie po polsku i angielsku obejmuje wszystkie elementy pracy i w zrozumiaty
sposob zapoznaje czytelnika z celami pracy. materiatem, metodyka oraz uzyskanymi

wynikami.

Z obowigzku recenzenta watto zaproponowaé, ze tytul cyklu prac ..Wady wrodzone ucha
wewngtrznego - nowoczesna metoda obrazowania tomografig komputerows i jej znaczenie w
audiologii” powinien byé uzupetniony rowniez o ..i w chirurgii ucha” czy ,.w chirurgii

wszczepienia implantéw stuchowych™,

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska lek. med. Agaty Szleper ,.Wady
wrodzone ucha wewngtrznego - nowoczesna metoda obrazowania tomografig komputerows i

jej znaczenie w audiologii” obejmuje zagadnienia znane i stosowane w wielu osrodkach.
Jmu)

Szkoda, ze nie 53 cytowane i dyskutowane dostepne prace krajowe w tym praca m.in.

recenzenta ., Wady wrodzone ucha wewngtrznego — klasytikacja, przeglad, problemy



kliniczne” K. Haber, W. Konopka. K. Amernik, J. Mierzwinski, Pol Otorhino Rev, Volume:
9, No.: 3, 2020, gdzie autorzy zastosowali rdwniez metodg przestrzennych rekonstrukceji 3D
ucha wewnetrznego przy pomocy programu 3D Slicer Freeware na podstawie HRCT kosci

skroniowych pacjentow.

Zaproponowany w ocenianym cyklu prac protokot badania, ktdry powstal w oparciu o
wieloptaszczyznowg rekonstrukcje tomografii komputerowej (CT) z dobranymi
plaszczyznami rekonstrukcji umozliwia powtarzalny schemat oceny majacy szczegdlng
kliniczng wartos$¢ praktyczng.

Rozprawa doktorska spelnia wymogi okreslone w art. 13 ustawy z dnia 14 marca 2003
roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki
(Dz.U. ar. 65 poz. 595 z poz. zm.) w zwigzku z art. 179 ust. [ ustawy z dnia 3 lipca 2018 r.
Przepisy wprowadzajace ustawe-Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce (Dz.U. 22018
1.poz.1669 z pdzn. zm.)

Wnoszg, zatem do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie lek. med. Agaty Szleper do dalszych etapow

przewodu doktorskiego.
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