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Recenzja pracy na stopieni naukowy doktora nauk medycznych
mgr. fizyki medycznej Tomasza Krasnickiego na temat:
OCENA WARTOSCI TOMOGRAFII DWUENERGETYCZNEJ W IDENTYFIKACIJI
[ ANALIZIE SKEADU CHEMICZNEGO ZEOGOW KRYSTALICZNYCH UKEADU
MOCZOWEGO

Przedstawiona mi do recenzji praca porusza ciekawe zagadnienie kliniczne, jakim jest
ocena wartosci tomografii dwuenergetycznej w identyfikacji i analizie sktadu chemicznego
ztogdéw krystalicznych uktadu moczowego.

Diagnostyka ztogéw UKM jest przeprowadzana za pomocg réznych technik: za
pomocg obrazéw RTG, urografii, TK, metodg badania USG oraz MRI. Standardowo
wykonuje si¢ badanie RTG oraz USG ze wzgledu na brak zagrozenia wynikajacego ze zbyt
duzych dawek promieniowania i niskie koszty samego badania. W szczegélnych przypadkach
stosyje si¢ badanie TK oraz MRI.

Detekcja 1 identyfikacja zlogéw w UKM determinuje pdzniejszy sposob
przeprowadzenia leczenia, rézny dla réznych rodzajow ztogéw oraz ich umiejscowienia. Do
niedawna wspomnianymi wyzej metodami detekcji mozna byto jedynie rozpoznaé ksztatt,
rozmiar oraz umiejscowienie ztogéw, bez mozliwosci oceny doktadnego sktadu chemicznego,
ktory byl mozliwy jedynie czgsciowo po badaniu sktadnikéw moczu lub metodami ,,in vitro”
po wydaleniu lub usunigciu zlogéw z organizmu. Niedawno pojawita sie metoda
diagnostyczna, ktéra pozwala na ocene sktadu ztogu metodami ,in vivo”, za pomoca
promieniowania rentgenowskiego, bez stosowania srodkdw kontrastujacych oraz inwazyjnych
metod towarzyszacych usuwaniu zlogéw. Jest to metoda diagnostyczna wykorzystujaca
tomografi¢ wieloenergetyczna, dzieki ktorej mozna oceni¢ sktad chemiczny ztogéw.

Zajecie si¢ przez Doktoranta w/w zagadnieniem uwazam za oryginalne. Wymaga to

od Doktoranta wiedzy zwigzanej z badaniem jamy brzusznej z wykorzystaniem tomografii

komputerowej wieloenergetycznej, jak réwniez wiedzy zwigzane] =z szeroko pojety




problematyka kamicy nerkowej. Badanie tomografii komputerowe;j wiélééﬁéfgét)?cine} jest -
Jeszcze w Polsce malo rozpowszechnione ze wzgledu na malg liczbe aparatéw
umozliwiajgcych wykonanie badania t3 technikg. Uwazam, ze przedstawiona mi do recenzji
praca przyczyni si¢ do szerszego zastosowania tej metody obrazowania.

Rozprawa zawarta jest na 95 stronach maszynopisu. Skiada sie nastepujacych
rozdziatdw: spisu tresci, wykazu skrotéw, terminéw i symboli, wstepu, zatozen i celu pracy,
materialu, metody, wynikéw, omoéwienia i dyskusji, wnioskéw koncowych oraz
piSmiennictwa. Na koficu rozprawy znajduje sie rozdziat: wykaz rysunkéw i tabel, sktadajacy
sie z spisu ilustracji oraz tabel.

Rozdzial I. Na 31 stronach Wstepu, Autor z podzialem na 4 podrozdzialy przedstawit
najwazniejsze zagadnienia zwigzane z definicja i charakterystyka kamicy moczowej,
epidemiologig i diagnostyka obrazows. Rozdzial jest bardzo szczegélowy. Dla mnie
szczegllnie interesujacy jest podrozdziat dotyczacy klasyfikacji ztogdéw uktadu moczowego
oraz omawiajacy zaawansowane techniki tomografii komputerowej. Bardzo wazne jest
réwniez omdwienie efektywnej liczby Zex w tomografii dwuenergetycznej i zawarte na
‘koncu stwierdzenie ,,Tomografia wieloenergetyczna daje narzedzie w postaci mozliwosci
oszacowania liczby Z.g zlogdw, a w zwigzku z tym mozliwosci oszacowania skladu
chemicznego i zaplanowaniu odpowiedniej terapii, dzigki ktérej ryzyko powikiah oraz
dyskomfort pacjenta jest minimalny”. Zawarte w tym rozdziale rysunki sa bardzo
dydaktyczne.

Rozdzial II. Zatozenia i cel pracy. Celem pracy jest: analiza i ocena skutecznosci metody
rozpoznania skladu chemicznego zlogéw krystalicznych uktadu moczowego za pomoca
tomografii dwuenergetycznej oraz zaproponowanie protokohi badan za pomocs tej metody.

Rozdziat III. Materiat (2 strony). Zostaly przebadane prébki ztogéw pochodzacych od 42
pacjentéw, u ktérych w latach 2011-2013 wykonano zabieg usuniecia zlogdéw z drég
moczowych w Klinice Urologii i Onkologii Urologicznej Szpitala Klinicznego im. Jana
Mikulicza-Radeckiego we Wroctawiu. Pozyskane zlogi krystaliczne UKM przebadano za
pomocg tomografii komputerowej dwuenergetycznej w Zakladzie Radiologii Ogélnej,
Zabiegowej i Neuroradiologii Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. Jana Mikulicza-
Radeckiego we Wroctawiu. Badanie DECT zostalo przeprowadzone na grupie 42 pacjentéw
w wieku 20 do 79 lat u ktérych wykryto zlogi. Srednia wieku wynosita 56 lat. W badanej
grupie mezczyzni stanowili wigkszos¢ 66,67% (28 osob, $rednia wieku 58 lat), kobiety

stanowily 33,33% (14 0séb, srednia wieku 50 lat) ogétu.




Rozdziat IV. Metody (5 stron). W rozdziale tym zostaly przedstawione nastepujace
zagadnienia:

- obliczenia teoretyczne wartosci Zes poszczegblnych typow ztogow,

- tomograf DECT za pomoca ktérego wykonano badania - Discovery 750HD firmy GE

Healthcare.

- metodyka pomiaréw Zes

- analiza chemiczna ztogéw UKM

- metody statystyczne.
Przedstawione s zastosowane testy statystyczne. Metody statystyczne sa zastosowane
prawidlowo.

Rozdziat V. Wyniki. Wyniki zostaly przedstawione na 24 stronach z podziatem na
podrozdziaty majace $cisty zwigzek z postawionym celem pracy. Doktorant w sposob bardzo
doktadny z wykorzystaniem szczegotowych 9 tabel i 15 rysunkéw przedstawia wyniki swojej
pracy. Rozdziat jest czytelny, interesujacy i zrozumiaty dla czytajacego. Znalazto sie w nim
wiele interesujacych stwierdzen, ktére zostaly omowione przez Doktoranta w dyskusji.

Rozdziat VI Oméwienie i dyskusja jest zawarty na 15 stronach. Rozdzial ten zostat
podzielony na 3 podrozdziaty ulatwiajace zapoznanie sie czytajagcemu z tym rozdzialem. Caty
rozdzial jest niezwykle interesujgcy. Pordéwnanie wynikéw uzyskanych przez Doktoranta
z wynikami uzyskanymi przez innych Autoréw s$wiadezy réwniez o duzej wartosci
merytorycznej pracy. Doktorant wykazat si¢  bardzo dobra znajomoscia literatury
i umiejetnoscig poréwnania wynikow swojej pracy w odniesieniu do piSmiennictwa. Znalazto
si¢ w nim wiele interesujgcych stwierdzen wynikajgcych z otrzymanych wynikéw, ktére
Autor odni6st do dostepnego pisSmiennictwa. W rozdziale tym Autor postuguje sie rowniez
tabelami (5 tabel) i rysunkami (4 rysunki), ktére s3 odzwierciedleniem dyskusji. Ciekawy
jest podrozdzial Podsumowanie w ktérym Doktorant stwierdza ze , na podstawie otrzymanych
wynikow nalezy stwierdzié, ze identyfikacja skltadu chemicznego za pomocqg DECT jest
metodg wiarygodng i mimo mato licznej grupy wyglgda bardzo obiecujgco w przypadku
rozrézniania ztogéw moczanowych i cystynowych od innych typéw kamieni, pod warunkiem,
ze majq jednorodny pod wzgledem chemicznym sklad, Jest procedurq szybkg, gdyz nie
wymaga specjalnego przygotowania pacjenta, nie podaje si¢ Srodkéw kontrastowych do
oceny, natomiast sama diagnostyka zajmuje zazwyczaj maksymalnie kilka minut i wreszcie —
Jjest to metoda bezpieczna, poniewaz dawka promieniowania jest niska ze wzgledu na

skanowanie jamy brzusznej protokotem niskodawkowym — | low dose” w celu lokalizacji




ztogu, a nastepnie skanowania za pomocq protokotu dwuenergetycznego , renal stones”
zogniskowanego tylko i wylgcznie wokdt ztogu.

Nalezy podkreslié, ze jest wysoce prawdopodobne, iz wraz ze wzrostem doswiadczenia
osrodka oraz usprawnieniem procedury wypracuje sig wigkszq skutecznos¢ w identyfikacji i
rozroznianiu ziogéw moczanowych nadajgcych sie do leczenia nieinwazyjnego od innych
typow kamieni. Tomografia DECT jest technologiq, ktéra w przysziosci stanie sig standardem
i metodq z wyboru jesli chodzi o wstgpng analize zlogéw krystalicznych uktadu moczowego.

Warto podkreslic, ze piSmiennictwo dotyczgce tomografii dwuenergetycznej
Jednozrodiowej w ujeciu zblizonym do prezentowanego w niniejszej pracy jest ograniczone do
nielicznych opracowan i doniesien. Odejscie od przyjetego przez inmych autorow modelu
rozpatrywania sktadu chemicznego in vivo dla ztogéw krystalicznych ukladu moczowego na
podstawie wartosci jednostek HU oraz opracowanie przewidywanych wartosci Zegr dla
kamieni i ich skladnikéw pozwolilo na poszerzenie dotychczasowej wiedzy w dziedzinie
optymalizacji jakosci diagnostyki kamicy moczanowej.

Autor ma nadzieje, ze przedstawione wyniki przyczyniq sig do lepszej i szybszej
diagnozy w przypadku kamicy, a co za tym idzie, do zwigkszenia skutecznosci leczenia tego
schorzenia.”

Rozdzial VII. Wnioski. Wnioski sa odpowiedzig na postawiony cel pracy. Sg one bardzo
szczegblowe i przedstawione w postaci 8 punktow:
1. Analiza DECT. zlogéw UKM wykazala przydatno§¢ w rozpoznawaniu skladu
chemicznego zlog6w.
2. W badaniu wykryto korelacje miedzy skladem chemicznym zlogéw UKM
a wartosciami Zesp. Wspdtczynnik korelacji Pearsona wynosit r=0,60.

W wyniku przeprowadzonej analizy Z.g wykazano, ze zlogi moczanowe znacznie

(98}

odrézniajg sie od pozostalych grup zlogéw w badaniach DECT, niemniej réznice
miedzy pozostalymi grupami (ztogi niejednorodne, szczawiany) sg relatywnie male.
Otrzymane wyniki pozwalajg stwierdzié, ze ta metoda nadaje sie do identyfikacji
ztogdw moczanowych i rozrézniania od innych typéw kamieni.

4. Pomiary Zes sg najbardziej wiarygodne dla ztogéw jednorodnych, wykonuje si¢ je
umiejscawiajac ROI w centrum zlogu.

5. Dla ztogéw niejednorodnych mozna jedynie orientacyjnie przyblizy¢ skiad.

6. Wykazano, ze nie mozna oprze¢ analizy skladu chemicznego kamieni na podstawie

warto$ci jednostek HU dla zlogéw przy energii promieniowania 80 keV i 140 keV.




7. Badanie na podstawie wartosci jednostek HU, w przeciwienstwie do metody Zesr jest
mato precyzyjne. W badaniach nad wartosciami jednostek HU dla dwéch réznych
energii promieniowania wykryto przecietna korelacje migdzy skiadem chemicznym
a wartosciami HU przy energii promieniowania 80 keV (Wspétczynnik korelacji
Pearsona r = 0,41) i bardzo staba korelacje migdzy sktadem chemicznym a energia
promieniowanial40 keV (Wspotezynnik korelacji Pearsona r = 0,22).

8. Proponowana w pracy procedura do badania dwueneretycznego ztogéw UKM in vivo
powinna zawiera¢ protok6t niskodawkowy (low dose), za pomoca ktérego skanuje sie
jamg brzuszng i miednice, oraz protokét dwuenergetyczny, ktory powinien byé
wycelowany w samg lokalizacje ztogu (FOV ok. Scm x Scm). Tak zaprojektowany
protok6t minimalizuje narazenie pacjenta na promieniowanie.

Dla mnie szczegolnie wazne sa wnioski zawarte w punkcie 3, 6 oraz 8.

Pismiennictwo zawiera 45 pozycji, w zdecydowanej wigkszosci anglojezycznych, jest
prawidlowo dobrane i cytowane w pracy.

Nie wnosze zadnych uwag merytorycznych. Bardzo wysoko oceniam warto$¢
merytoryczng i kliniczng pracy.

Przedstawiona mi do oceny praca spelnia wszystkie kryteria stawiane rozprawom
doktorskim. Wnosze¢ wiec do Wysokiej Rady Wydzialu Lekarskiego Ksztalcenia
Podyplomowego Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroclawiu
o dopuszczenie mgr. fizyki medycznej Tomasza Krasnickiego do dalszych etapéw
przewodu doktorskiego.

Biorgc pod uwage innowacyjno$¢ tematu pracy, warto§é merytoryczng i kliniczng

rozprawy wnosze¢ o jej wyroznienie.
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