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Recenzja rozprawy doktorskiej lek. med. Ewy Stogowskiej

,0cena zaburzen gtosu w wybranych endokrynopatiach”

Funkcja uktadu dokrewnego jest niezwykle szeroka i jak do tej pory skrywa przed
badaczami wiele niewyjasnionych zjawisk. Receptory dla hormondéw odkrywamy w wigkszosci
organdéw i tkanek a jednoczeénie poznajemy wiele nowych hormonéw i zwiazkéw hormonalnie
czynnych, ktére regulujg i wptywaja na organizm ludzki. Z kolei mowa, jako podstawowy
przekaznik informacyjny spetnia olbrzymia role w komunikacji migdzyludzkiej. Problem zmiany
barwy gtosu pod wptywem zmian hormonalnych byt znany od wiekéw. W historii odnotowano
wiele przypadkow kastracji chtopcéw celem hamowania wydzielania androgenéw podczas
dojrzewania, co hamowato u nich mutacje a ,trzebieniec” jak go wowczas nazywano posiadaf
ceniony gtos dzieciecy. Podobnych eksperymentéw nie odnotowano u kobiet, cho¢ w opisach
postaci historycznych pojawiaja sie kobiety o niskiej, meskiej barwie gtosu. Niektére choroby
endokrynologiczne jak zespét polcystycznych jajnikow (PCOS), akromegalia czy niedoczynnos¢
tarczycy czesto kojarza sie z zaburzeniami fonacji. Jednakze, jak do tej pory nie prowadzono
badari, ktére pozwalatyby w sposéb obiektywny oceni¢ zmiany barwy gtosu, zwtaszcza
z uzyciem metod opartych na sztucznej inteligencji z wykorzystaniem uczenia maszynowego.
Dane literaturowe z tego zakresu sg niezwykle skromne. Kazda proba rozwigzania tego
trudnego problemu jest whasciwym kierunkiem badar naukowych, ktére moga przynies¢ wiele
informacji klinicystom, a w konsekwencji poprawe skutecznosci w diagnostyce tych chorych.

Przedstawiona mi do oceny dysertacja doktorska lek. Ewy Stogowskiej jest typowaq pracg

badawczg dotyczaca tego wazkiego zagadnienia. Doktorantka skupia sig na analizie cech



akustycznych gtosu pacjentek z PCOS i chorobg Hashimoto w stadium niedoczynnosci tarczycy
oraz nad ewentualnym wykorzystaniem okreslonych cech akustycznych w rozpoznaniu tych
schorzen. Ten trudny i kompleksowy projekt pozwoli nam na poszerzenie naszej wiedzy
w zakresie mozliwosci diagnozowania tych schorzehi. Wybdér materiatéw oraz metod
badawczych uwazam za wiasciwy i umozliwiajacy osiggniecie przez Doktorantke oczekiwanych
celéw badawczych. Nalezy podkresli¢, iz podejscie metodyczne, analiza problemu oraz
zatozenia wskazuja na przejecie doswiadczeri promotora pracy, profesor Iriny Kowalskiej
w oérodku o wysokim standardzie naukowym.

Przedstawiona mi do analizy obszerné monografia jest zredagowana w sposéb typowy
dla rozpraw doktorskich. Na cato$¢ pracy sktada sie 159 stron maszynopisu, w tym strona
tytutowa, oraz opisy projektéw w ramach, ktérych doktorat byt realizowany. Praca poprzedzona
jest spisem tresci, a rozprawe podzielono na 12 rozdziatéw, w tym streszczenie monografii
w jezyku polskim i angielskim. Doda‘tkowo umieszczono spis rycin i tabel oraz zatgczniki.
W tekécie umieszczono 45 czytelnych tabel, 24 bardzo estetycznych rycin oraz cytowanych

w tekécie 206 pozycji piémiennictwa - gféwnie anglojezycznego (dwie w jezyku polskim).

W bardzo przejrzystym i uporzadkowanym wstepie na 21. stronach, Autorka opisuje
kolejno zagadnienie dotyczace fizjologii fonacji oraz wptywu uktadu endokrynnego na ten
proces. Nastepnie szczegdtowo omawia schorzenia, na ktorych koncentruje sig w trakcie pracy
nad dysertacjg. Opisuje zesp6t policystycznych jajnikow, kryteria diagnostyczne epidemiologie,
etiopatogeneze i obraz kliniczny. Podobnie opisuje przewlekte limfocytowe zapalenie tarczycy,
przesdstawia epidemiologie, diagnostyke, laboratoryjng i ultrasonograficzng tego schorzenia.
W kolejnym podrozdziale przechodzi do omdwienia zasad uczenia maszynowego i jego
zastosowanie w medycynie Zamieszczone we wstgpie informacje oparte s3 na bibliografii
i stanowia podsumowanie aktualnej wiedzy dotyczacej tego tematu, choc¢ w niektérych
aspektach nalezatoby uwspétczesni¢ literature. Doktorantka wnikliwie i krytycznie rozwaza
mozliwe wykorzystanie sztucznej inteligencji w zaburzeniach funkcji endokrynnej. Autorka
Konsekwentnie prezentuje zatozenia pracy i jej uzasadnienie, aby ostatecznie przedstawi¢ cel
dysertacji, ktérym byfa ocena mozliwosci wykorzystania uczenia maszynowego do analizy gtosu

i jego uzycie do diagnostyki wybranych schorzer. Natomiast gtowne cele obejmowaty:

1. Analize cech akustycznych gtosu pacjentek z PCOS, PCOS-HA, ChH oraz ChH w stadium

hipotyreozy w poréwnaniu do zdrowych kobiet.



2. Ocene uzytecznosci wybranych cech akustycznych w predykcji PCOS, PCOS ze
wspétistnieniem androgenizmu (PCOS-HA), Choroby Hashimoto (ChH) oraz ChH

w stadium hipotyreozy.

3. Opracowanie czterech klasyfikatoréw szacujacych prawdopodobierstwo, z jakim analiza
glosu danej kobiety wskazuje na jej przynaleznoé¢ do grupy chorych na, odpowiednio,

PCOS, PCOS-HA, ChH lub ChH w stadium hipotyreozy.

Cele pracy zostaty sprecyzowane zrozumiale i uzasadniajg podjecie badan.

W trzecim rozdziale ,Materiat i metody” Doktorantka zaprezentowata ogdlny opis
chorych z PCOS i ChH oraz kryteria w’rqczenia‘i wykluczenia z badania. Szczegétowo przedstawita
charakterystyke 39 pacjentek w wieku 18-35 lat, z PCOS oraz wyodrebniong podgrupe
17 chorych z PCOS i hiperandrogenizmem. Grupe kontrona stanowito 59 zdrowych kobiet.
Podobne kryteria zastosowano odno$nie choroby Hashimoto, gdzie zakwalifikowano 109
chorych a z grupy badanej wyfonioho 14 osobowg podgrupe z niedoczynnoscig tarczycy.
W grupie kontrolnej znalazto si¢ 186 zdrowych kobiet. W kolejnym etapie Doktorantka
szczegotowo omoéwita etapy analizy akustycznej poczynajac od przygotowania nagran poprzez
wydobycie witasciwych cech akustycznych, tworzenie klasyfikatora, aby ostatecznie do$¢ do
etapu testowania. W tej czesci Autorka umiescita takze zgode Komisji Bioetycznej na
przeprowadzenie badan oraz przedstawita zastosowane analizy statystyczne. Wszystkie
metody, jakimi Autorka postugiwata sie¢ w swojej pracy zostaly opisane ze starannoscig
i doktadnoscia.

W dalszej czeéci rozprawy Doktorantka przechodzi do zaprezentowania wynikow swoich
badari. Czyni to w sposéb precyzyjny i czytelny, ilustrujac je 42. tabelami i bardzo licznymi
starannie wykonanymi rycinami umieszczonymi w tekscie, ktére w bardzo wyrazisty i obrazowy
sposéb  prezentujg uzyskane wyniki. W pierwszej czgsci rozdziatu Doktorantka
scharakteryzowata grupy badane i kontrolne a nastgpnie przedstawita niezwykle
skomplikowang analize poréwnawczg cech akustycznych oraz ich uzyteczno$¢ w predykcji PCOS
i choroby Hashimoto. Nastepnie przedstawia parametry najlepszego klasyfikatora dla badanych
jednostek chorobowych z uwzglednieniem wczesniej ustalonych podgrup.

Dyskusja jest zwiezta i obejmuje 12 stron. Wobec ztozonosci i rozlegtosci zagadnien
bedacych przedmiotem dysertacji, niezwykle stusznym posunigciem byto podzielenie dyskusji
na mate podrozdziaty i zastosowanie odpowiednich podtytutéw, informujacych czytelnika, jaki
aspekt wynikéw w danym momencie bedzie dyskutowany. Poprawia to jej czytelnos¢ i utatwia

konfrontowanie omawianych danych literaturowych z odpowiednimi aspektami wynikow badar
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Doktorantki. Logicznie i trafnie prowadzi dyskusje wskazujgc na zgodnosci i podkreslajgc
elementy nowosci wilasnych dokonan zwtaszcza w obniesieniu do celowo przez Autorke
wyodrebnionej grupy pacjentek z PCOS i hiperandrogenizmem. Umiejetnie wykorzystuje
pismiennictwo i potrafi krytycznie oceni¢ wyniki innych autoréw, krytycznie odnoszac sie do
swojej pracy, raczej umniejszajgc jej warto$¢ niz przeceniajac. Autorka bardzo trafnie
przedstawia ograniczenia swoje pracy, w tym niewielka liczebnos¢ grup oraz nieuwzglednieniu
innych, poza chorobowych czynnikéw mogacych wptywac na zmiany gtosu.

Finatem pracy sg podsumowanie i wnioski skonstruowane przez Autorke, ktore sg
zwiezte i uprawnione po uzyskaniu wtasnych wynikéw badan oraz odpowiadajg zatozonym
celom pracy. Doktorantka wnioskuje, ze PCOS oraz PCOS-HA wykazujg wptyw na zmiany gfosu,
co jest takze prawdopodobne u pacjentek z chorobg Hashimoto w stadium hipotyreozy.
Ponadto konkluduje, ze klasyfikator przewidujgcy rozpoznanie PCOS-HA w oparciu o analize
gtosu spetnia warunki uzytecznego testu screeningowego natomiast pozostate analizowane
klasyfikatory nie spetniajg takich warunkdw.

Moim obowiagzkiem, jako recenzenta jest umieszczenie uwag krytycznych, co w tym
przypadku wymagato duzej wnikliwosci z mojej strony. Cata praca zostata niezwykle starannie
i estetycznie opracowana pod wzgledem redakcyjnym. Wspomniatem wczeéniej o konicznosci
uwzglednienia nowych danych literaturowych, chocby zwigzanych z wptywem TSH i FT3 na
rozwéj omawianego przez Autorke NAFLD, co taczytoby w jakim$ sensie oba analizowane
schorzenia. Warto takie pamietaé, ze TSH samo napedza procesy autoimmunizacyjne
w tarczycy. Problemem nozologicznym jest to czy winniSmy uzywac okredlenia
autoimmunologiczne czy autoimmunizacyjne, co bedzie w naszym kraju wielokrotnie
dyskutowane, podobnie jak przypisanie réznych form przewlektego zapalenia tarczycy, jako
choroby Hashimoto. Pewng niezrecznoscig a nie btedem jest uzycie wprost zdania z pracy
Sheehana, ,ktéra z kolei aktywuje w gruczole tarczowym produkcje tyroksyny (fT4)
i tréjjodotyroniny (fT3) w proporcjach odpowiednio 85% i 15%”, ale musimy pamigtac, ze 100%
tyroksyny jest produkowane w tarczycy a jedynie 15-20 % a reszta powstaje na skutek
dejodynacji na obwodzie. Z kolei w rozdziale 1.3.4 Doktorantka cytuje prace, w ktorej w jawnej
niedoczynnoséci tarczycy (niskie FT3 i FT4) az 15 % nie zgtasza objawéw chorobowych.
Po analizie pracy wydaje mi sie, ze dotyczyto to ok. 5% badanych.

Reasumujac stwierdzam, ze przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska zostafa
dobrze zaplanowana i wykonana przy uzyciu sprawdzonych przez Autorke technik badawczych.

Bardzo nieliczne i mato istotne uwagi recenzenta nie umniejszajg wartosci tej pracy.



Jednoczeénie ze wzgledu na nowatorstwo przedstawionej mi do oceny pracy, jej
potencjat wdrozeniowy i mozliwos¢ szybszego trafnego rozpoznania wnioskuje o wyrdéznienie
pracy.

Z wyzej wskazanych-wzgledéw, w oparciu o podstawe prawng art.187 ustawy z dnia 20
lipca 2018 roku prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (t.j. Dz.U. z 2022r. poz.574) mam zaszczyt
do Senatu Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku o dopuszczenie Autorki rozprawy do

dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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