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Problem badawczy i cel rozprawy

Podjety w pracy problem badawczy obejmuje przede wszystkim dopasowanie obrazéw obiektéw
elastycznych, ktére podczas obrazowania podlegajq znacznym deformacjom, i w ktérych relacje
przestrzenne wewnetrznych struktur podlegajq znaczacym zmianom. Autor trafnie wskazuje obrazy piersi
jako wyjatkowo trudne do wzajemnego dopasowania, poniewai ich ksztalt ulega diametralnej zmianie
w zaleznosci od orientacji pacjentki podczas obrazowania. Autor rozwaza przede wszystkim kwestie
uloZenia pacjentki na brzuchu lub na plecach podczas obrazowania. Dopasowanie takich obrazéw jest
wyjatkowo trudne a metoda pozwalajaca na ich dokladne i automatyczne dopasowanie dotychczas nie
zostata opracowana. Podjety problem badawczy naleiy wiec uzna¢ za istotny, a jego rozwigzanie mogloby
stanowi¢ wklad w rozw6j nawet kilku dyscyplin naukowych. W podrozdziale 1.3 autor wskazuje
na utylitarny charakter podjetego problemu i jego szczegélne znaczenie dla rozwoju diagnostyki medycznej
nowotworéw. Nalezy wiec zauwazy¢, ze zaréwno zagadnienie badawcze, jak i motywacja podjetych
badan stanowig istotne atuty rozprawy.

Cel pracy zdefiniowano w podrozdziale 1.4 jako opracowanie metodologii oraz optymalizacje dopasowania
obrazéw medycznych réinych modalnosci oraz w réinych ufozeniach ciata pacjenta. Pomijajac
nieprecyzyjne uzycie stowa metodologia (przedmiotem pracy sa metody) nalezy uznac, ze tak sformutowany
cel wynika z weczesniej okreslonego problemu badawczego i jest odpowiedni dla naukowej pracy badawczej
na poziomie doktoratu. Z analizy treici rozprawy wynika jednak, ze cel nie zostal osiggniety, whrew
stwierdzeniu zamieszczonemu w podsumowaniu, a w czeéci odnoszacej sie do optymalizacji
i dopasowania obrazow rdznych modalnoéci nie podjeto proby jego realizacji.
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Zgodnie z moim rozumieniem celu pracy, jednym z oryginalnych osiggnie¢ rozprawy powinne by¢
opracowanie nowej metody depasowania obrazow medycznych. Autor przedstawia algoryumy
postepowania przy dopasowaniu obrazéw” w podrozdziale 2.4 stwierdzajac, Ze algorytmy te zostaly
przygotowane przy uzyciu programu Matlab. W pracy nie zamieszczono jednak skryptdw, ktére by ten fakt
dokumentowaty. Algorytmy zostaly zilustrowane czterema schematami blokowymi, z ktdrych kolejne
odnoszg sie do dopasowania sztywnego, elastycznego oraz deformacji z uzyciem metody elementdw
skodczonych (FEM).

Wezesdnie] w rozprawie (podrozdziat 2.3.1) prezentowane s trzy metody przetwarzania wstepnego obrazow.
Algorytmy wykrywania krawedzi oraz lokalnej normalizacji znane sa od dziesiecioleci i powszechnie
stosowane rdwniez do obrazéw medyczaych i ich dopasowania, Algorytm dominacji statystycznej
opublikowano w 2016 roku. W rozprawie poswiecono jego opisowi jedynie 7 linijek tekstu. Polaczenie
algorytmu dominacji statystyczne] z metodami dopasowania obrazow przejawia pewne oznaki oryginalnoéci.
Niestety autor nie dyskutuje celowosci takiego polgczenia, nie uzasadnia zastosowania tej metody
do rozwigzania problemu naukowego i nie dokumentuje, Ze jest ono jego oryginalnym osiggnieciem. Samo
zastosowanie algorytmu dominacji statystycznej nie moie by¢ uznane za epracowanie nowej metody.

Tekst dotyczacy dopasowania sztywnego jest napisany na zbyt ogdlnym poziomie (podrozdziat 2.4.1),
Réwniez zamieszezony schemat nie wyjasnia istoty algorytmu. Dla przykladu, brakuje informacji jak oblicza
si¢ wektory przesunie¢ na podstawie informacji wzajemnej i jak estymowac przesunigecie oraz obrét obrazu
na podstawie takich wektoréw, jakie sg parametry metody, i jak dobrano te parametry. Ponadto brakuje
dyskusji wyboru kryterium koriczacego proces iteracyjny. Opis algorytmu dopasowania elastycznego
(podrozdzial 2.4.3) jest réwniez niejasny. Autor korzysta z rozwigzania zaproponowanego w ksigzce
J. Modersitzkiego Numerical methods for image registration. Biorac pod uwage, ze Zrodlem jest ksigzka
z przegladem réznych metod dopasowania obrazow, czytelnik nie jest w stanie zidentyfikowac konkretnej
metody wykorzystywanej przez autora rozprawy. Opis algorytmu deformacji z uzyciem FEM (podrozdzial
2.4.4) obejmuje zaledwie péhorej strony, w tym mieszczq si¢ dwa schematy blokowe. Tekst nie wyjasnia
istoty metody, przedstawia natomiast kolejnosé¢ w jakiej autor korzystal z gotowych programdéw w celu
przygotowania i obrGbki danych. Z podrozdzialéw 2.3 i 2.4 wynika wiec, ze autor nabyl umiejetnosé
korzystania z gotowych rozwigzan i istniejacych programéw komputerowych, oraz na ogélnym poziomie
rozumie ich dziatanie. Jednak na tej podstawie nie mozna stwierdzic, Ze autor rozprawy opracowal nowa
metode lub metodologic dopasowania obrazéw medycznych. Tym samym nie moina uznad,
e osigguiety zostal cel pracy w tym zakresie.

Drugim sformulowanym celem rozprawy jest optymalizacja dopasowania obrazéw medycznych rdZnych
modalnosci. Autor nie optymalizuje dzialania stosowanych metod w sensie matematycznym, np. poprzez
modyfikowanie parametréw tych metod w celu minimalizacji lub maksymalizacji funkceiji celu, Jedynym
miejscem rozprawy, w ktorym znalaztem zastosowanie optymalizacji jest schemat z rysunku 2.11, w ktérym
zastosowano proces iteracyjny do maksymalizacji wartoéct informacji wzajemnej podczas dopasowania
sztywnego, Jednak w tekécie pracy autor nie opisuje tej metody w sposdb wystarczajgco szczegdtowy i nie
prowadzi dyskusji tego rozwigzania. Ponadto optymalizacja stanowi integralng cze$¢ znanego algorytmu
dopasowania sztywnego i nie mozna w tym pizypadku mowi¢ o tym, Ze stanowi to osiggniecie celu
rozprawy. Autor przyznaje ponadto, ze niezadowalajgce wyniki dopasewania metodg Tool Of Croon mogg
wynika¢ z niewla$ciwego doboru jej parametwdw (s 61), a wigec dobdr, a tym bardziej optymalizacja
dziatania metody ze wzgledu na wartosci tych parametrow nie zostaly przeprowadzone. Nalezy wiec
stwierdzic, ze réwniez w zakresie optymalizacji obrazéw cel pracy nie zostal osiagniety. Co wiecej wydaje
sig, ze optymalizacja dopasowania obrazéw nie byla przedmiotem badan.



'Teza rozprawy

(1) Dopasowanie obrazow odpowiednio dobranymi metodami pozwala na lepsze poréwnywanie
obrazéw tych samych modalnosci jak i obrazéw réinych modalnosci, niz w przypadku poréwnania
obrazéw wizualnie. (2) Skuteczne dopasowanie obrazow medycznych zwigksza wartosS¢
diagnostyczng badan, co z kolei przekiada sie na jakosé leczenia. (3) Dopasowanie obrazéw daje
lepszq informacje komplementarng, czyli bardziej zloiong informacje z polqczonych badan, niz
z kazdego osobno. (4) Cdpowiednio dobrany algorytm pozwala na poprawne dopasowanie obu
zestawdw danych obrazowych.

Teza pracy skiada si¢ z czierech zdad. W pierwszym i czwartym zdaniu mamy do czynienia z truizmami,
mowigcymi Ze jesli cod jest dobrze dobrane to pozwala na zrobienie czego$ poprawnie lub lepiej. Uiyte
sformutowania sa nieprecyzyjne: obrazy réwniez po dopasowaniu moina pordwnaé ,wizualnie”, nie
sprecyzowano czym jest ,jakos¢ leczenia”, co to jest ,lepsza informacja” oraz o jakie ,oba zestawy danych”
chodzi. Warto$¢ naukowa tak sformulowanej tezy jest znikoma. Ponadio w pierwszym zdaniu autor
odnosi sie do zagadnient dopasowania obrazéw roznych modalnoéci, co nie ma niestety odzwierciedlenia
w przedstawionych wynikach badan. Autor w istocie nie przeprowadzit eksperymentéw ze wzajemnym
dopasowaniem obrazéw roinych modalnodci. Wszystkie wyniki dotyczq dopasowania par obrazdw,
w kiérych dopasowywano obrazy tej samej modalnodci. W podrozdziale 3.2.2 mowa jest co prawda
o obrazowaniu PET-CT ale dopasowanie wykonywane jest wylgcznie dia obrazéw CT. W podrozdziale 3.3
dopasowywane sg obrazy CT dla réznych czasdw relaksacji T1 i T2. Jednak pomiedzy prezentowanymi
obrazami T1 i T2 nie wystepuje odmienne przypisanie pozioméw jasnoéci do wewnetrznych struktur. Trudno
jest wiec uznac obrazy T1 i T2 za obrazy réznych modalnosci (zgodnie z definicjq w ostatnim akapicie
na str. 5). W drugim zdaniu tezy autor moéwi o zwiekszeniu wartosci diagnostycznej danych po dopasowaniu
obrazéw i o wplywie dopasowania na jakos¢ leczenia. Zadne z tych zagadnieii nie znajduje odzwierciedlenia
w dalszej czesci rozprawy. Autor nie rozwaza, nie wykonuje eksperymentow i nie dokonuje analizy wptywu
dopasowania obrazéw na ich wartos¢ diagnostyczng lub wynikajacy z takiego dopasowania jakos¢ leczenia,
Nalezy zatem uznad, Ze w znaczne] czeSci teza zawiera stwierdzenia oczywiste i nieprecyzyjne
o znikomej wartodci naukowej, natomiast w innej czeSci prawdziwes¢ tezy nie zostala w pracy
wykazana w sposob nalezyty.

Przeglad aktualnego stanu wiedzy

Przeglad aktualnego stanu wiedzy zawarty jest czedciowo w rozdziale 1. rozprawy (Wstep) a czesciowo
w rozdziale 2, (Materialy i metody). W podrozdziale 1.1 autor omawia to czym sj obrazy cyfrowe oraz
na czym polega dopasowanie obrazéw. Brakuje jednak jednoznacznej i precyzyinej definicji tego czym jest
ydopasowanie obrazéw”. Autor przedstawia w dalszej cze$ci podzial metod dopasowania obrazdw
ze wzgledu na wykorzystywane podczas tej proceduwry informacje (rozklad jasnosci, znacznild oraz
orientacje i polozenie obiektn podczas obrazowania) i vodzaj przeksztatcenia (sztywne lub elastyczne).
Mankamentem przeglagdu jest brak odnosénikéw literaturowych — pierwszy pojawia sie dopiero
na czwartej stronie podrozdziatu 1.1.

W drugim akapicie na str. 5. autor pisze na temat metod optymalizacji. Nie jest jednak jasne w jaki sposdb
metody te sq wykorzystywane w dopasowaniu obrazéw, nie sq tez przedmiotem rozwazan w dalszej czesci
rozprawy. W ostamim akapicie podrozdzialu 1.1 autor przywoluje metody glebokiego uczenia
maszynowego, jednak w czesci eksperymentalnej autor ich nie stosuje i nie przeprowadza dyskusji ich
uzycia. W podrozdziale 1.2 przybliZone sg metody obrazowania medycznego takie jak MRI, USG,
mamunografia, CT, PET oraz SPECT. Opis ten jest w zasadzie zrozumialy, jednak miejscami brakuje
cigglodci logicznej lub precyzji. Watpliwos¢ budzi tez przywolywanie Zrédet literaturowych dopiero
w koricowych fragmentach opiséw, przy czym w przypadku SPECT brakuje takiego Zrédla.



Przeglad metod przetwarzania obrazéw, dopasowywania obrazéw oraz modelowania tréjwymiarowego
kontynuowany jest w podrozdziale 2.3. Przeglad wybranych metod wstepnego przetwarzania obrazu
obejmuje wykrywanie krawgdzi metodg Sobela, normalizacje histogramu jasnoéci oraz algorytm dominacji
statystycznej, Opis wykrywania krawedzi jest jednak niekompletny, brak informacji o koniecznosci
polaczenia obrazdw uzyskanych dla dwu prostopadlych kierunkéw, brakuje tez odniesienia do Zrddia
literaturowego. Opis algorytmu dominacji statystycznej jest nieprecyzyjny. Przeglad metod transformacji
obrazu obejmuje transformacje afiniczng, krzywe B-sklejane, metode Naviera-Lamego i metode Tool
of Kroon implementujaca koncepcje demona Maxwella.

W dalszej czeSci przeglad obejmuje metody oceny podobiefistwa: sumg kwadratdw rdznic, informacje
wzajemng | wspblczynnik Sprensena-Dicea. W przegladzie brakuje natomiast opisu metod dopasowania
obrazow na podstawie lokalnych charakterystycznych cech obrazu takich jak Scale-Invariant Feature
Transform — SIFT, Speeded Up Robust Feature — SURF oraz Orientated FAST and Robust BRIEF — ORB.
Metody te sq szeroko opisywane w literaturze i z powodzeniem wykorzystywane w dopasowywaniu
obrazéw rowniez w zastosowaniach medycznych. W przegladzie brakuje réwniez krytycznej dyskusji
dotyczacej celowosci zastosowani omawianych metod do rozwigzania zagadnienia badawczego i wskazania
zakresu zastosowan wzmiankowanych metod. Np. wspélczynnik Serensena-Dicea moze by¢ zastosowany
wylqcznie do obrazéw binamych o czym autor nie wspomina, a co jest wazne dla rozumienia dalszej czesci
rozprawy.

Pewnym osiagnigciem rozprawy wydaje si¢ propozycja zastesowania metody elementéw skofczonych
do modelowania odksztalcert piersi w wyniku dzialania sily ciezkosci. Autor proponuje zastosowanie tej
metody do dopasowania obrazéw uzyskanych dla réinych orientacji ciala pacjentki poddawane]
obrazowaniu. Trudno jest jednak oceni¢ oryginalnosé tej propozycji w $wietle ponizszych publikacii, ktére
przedstawiajy podobne rozwigzania, a ktérych autor rozprawy nie uwzglednil w przegladzie aktualnege
stanu wiedzy:

Del Palomar, A. P, Calve, B., Herrero, J., Lépez, J., & Doblaré, M. (2008). A finite element model to
accurately predict real deformations of the breast. Medical engineering & physics, 30(9), 1089-
1097.

Azar, F. §., Metaxas, D. N., & Schnall, M. D. (2001). A deformable finite element model of the
breast for predicting mechanical deformations under external perturbations. Academic Radiology,
8(10), 965-975.

Eder, M., Raith, S., Jalali, J., Volf, A., Settles, M., Machens, H. G., & Kovacs, L. (2014).
Comparison of differeni material models to simulate 3-D breast deformations using finite element
analysis. Annals of biomedical engineering, 42, 843-857.

W rozprawie wykorzystano lacznie 75 irédel w jezyku angielskim i polskim, ktore sq zardwno aktualne,
jak i zwigzane z tematykg pracy. Sposrod tych Zrddel, dwie pozycje to publikacje samego autora rozprawy,
w ktorych pelni on rolg pierwszego autora. Jednak w Swietle wezesniejszej uwagi o braku przegladu prac
dotyczacych zastosowania metody elementow skoiiczonych do modelowania odksztatcen piersi, braku
przegladu metod dopasowania obrazéw na podstawie lokalnych cech obrazu, oraz braku odnodnikéw
w znaczgcym f[ragmencie wstepu, przeglad aktualnego stanu wiedzy naleiy uznaé za niekompletny.
Pewnym mankamentem jest réwniez przypadkowa kolejnos¢ materialéw Zrédlowych na liscie
bibliograficznej, niezgodna z kolejnoscly wystepowania odnoénikéw w  tekécie, niealfabetyczna
i niechronologiczna.



Oryginalnos¢ rozprawy

Tak jak ocenilem to w czesci dotyczacej celu pracy, nie mozna uznaé, Ze autor opracowat oryginalng metode
dopasowania obrazow, nie mozna tez uzna¢, ze dokonat potaczenia istniejacych algorytméw w oryginalny
sposob rozwigzujgcy postawiony problem naukowy, Ponadto tak jak wskazalem w czedci dotyczace
przegladu aktvalnego stanu wiedzy, autor rozprawy nie uwzglednil w nim publikacji dotyczacych
zastosowania metody elementdw skoiczonych do modelowania deformacji piersi. Tak wiec zastosowanie tej
metody w rozprawie 1éwniei nie moze by¢ uznane za oryginalne.

Do oryginalnych osiggnie¢ konstrukcyjnych naleizy zaliczy¢ podporke do badania piersi pacjentek
w obrazowaniu PET-CT (podrozdziat 2.5) oraz elastyczny fantom piersi (podrozdziat 2.6). Niestety autor
nie pordwnuje konstrukeji podporki z innymi rozwigzaniami tego rodzaju i nie wyjaénia, czy jego projekt
pozwala rozwiazaé istniejacy problem naukowy. Podebna sytuacja dotyczy fantomu piersi. Autor rozprawy
wzoruje sie na projekcie przedstawionym w pracy J. Hebdena, A soft tissue-equivalent phantom for diffuse
optical tomography. Pewne uzasadnienie zastosowania takiego fantomu znajdujemy w podrozdziale 4.5.
Jednak brakuje wyjasnienia w jakim zakresie skonstruowany przez autora fantom pozwala rozwigzaé
problem naukowy rozprawy i w czym nalezy upatrywac jego oryginalnosci. Co wiecej, autor przedstawia
jedynie wyniki obrazowania fantomu (podrozdzial 3.5). Obrazy te nie zostaly natomiast poddane
dopasowaniu i nie postuzyly do osiggniecia celu rozprawy lub wykazania prawdziwosci tezy. Budowa
i obrazowanie fantomu stanowi wiec niedokoriczony watek rozprawy. Oba rozwigzania, podpérka i fantom,
mogq by¢ uznane za oryginalne rozwigzania o charakterze inzynierskim ale nie naukowym.

Formalna i prezentacyjna strona rozprawy

Na ogdlnym poziomie rozprawa napisana jest w sposdb zrozumialy, jednak fragmenty pracy
sq niejednoznaczne, nieprecyzyjne lub niekompletne. Fragmenty prezentujace metody akwizycii,
przetwarzania oraz dopasowania obrazow napisane sa w niewystarczajgco szczegGlowy sposéb i nie
umozliwiajg odtworzenia warunkéw przeprowadzonych eksperymentéw. W rozprawie wystepujg
powtérzenia tych samych tresci oraz braki cytowan, co jest szczegdlnie wyraZne we wstepie pracy.

Trudno$¢ podczas czytania sprawiajg réwniez niewyjasnione skréty wystepujace w tekicie oraz
niekonsekwentre ich uiycie. Spis skréidw i symboli zalaczony w kodcowe] czeéci rozprawy jest
niekompletny. Przykladami s oznaczenia MIRT, DICE oraz OTSU. Czytelnik moze sie jedynie domyélec,
Ze skrét DICE odnosi sie do wspéiczynnika Sgrensena-Dicea, oznaczonego na sir. 40. skrétem DSC. MIRT
prawdopodobnie okredla jedng z metod opisanych w ksigzce Numerical methods for image registration.
Skrot OTSU (str. 79) prawdopodobnie odnosi sie do metody segmentacji opracowanej przez Nobuyuki Otsu,
Nalezy zwréci¢ uwagg, Ze Dice i Otsu sq nazwiskami i nie powinny by¢ pisane w catosci wersalikami.

Kolejnym mankamentem rozprawy jest niewlasciwa forma odnosnikéw do rysunkéw, w ktérych nie
uzywa sie slow ,rysunek” lub ,rys.” a jedynie numery. Dezorientuje to czytelnika, kt6ry nie wie czy autor
odnosi sie do rysunku czy podrozdziahu, Szczegdlinie dezorientujacy przyklad wystepuje w ostatnim zdaniu
podrozdzialu 3.2.2 (str. 67), w ktorym odnosniki do rysunkéw podano w taki sposdb jakby stanowily
wartoicl miar MI, $SD i DICE.

W rozprawie zamieszczono ponad dwadzieScia réwnan matematycznych zwigzanych z akwizycja
medycznych obrazéw cyfrowych, transformacjami ich przestrzeni, oceng podobiefistiwa oraz modeélowaniem
naprezenn w metodzie elementéw skoficzonych. W réwnaniach (2.5-2.7, 2.14-2.19) autor oznacza wektory
kursywa, co blednie sugeruje, ze sq to wartosci skalarne. Réwnanie (1.1} jest niepotrzebnie powtérzone jako
(2.4) i w obu przypadkach zapisane jest blednie. Réwnanie to wykorzystuje zmienne jednorodne, o czym
autor nie wspoming, z blednym uzupeinieniem trzeciej wspéirzednej zerem zamiast jedynks. Réwnanie ma
definiowaé¢ transformacje afiniczna, jednak w istocie definiuje wansformacje ogramiczony do obrot



i przesunigcia. Ponadto, w rozprawie rozwazane jest dopasowanie obrazow tréjwymiarowych, natomiast
réwnania (1.1) i (2.4) ograniczajg zagadnienie do przestizeni dwuwymiarowej, nieadekwatnie
do wymiarowosci obrazow bedacych przedmiotem rozprawy. Réwnanie (2.5) jest btednie zacytowane —
brakuje w nim np. wektora u po symbolu V*. Przejscie z postaci réwnania (2.5) do (2.6) nie jest wyjasnione,
Znaczenie indekséw dolnych i gémych w zapisie réwnania (2.7) nie jest objasnione. Ponadto rownanie
to jest sformutowane jedynie dla przestrzeni dwuwymiarowej. W rownaniach (2.9) i (2.10) nie objasniono
znaczenia zmiennych i oraz n. Warto$ci tych parametréw powigzane sg z liczby dyskretnych poziomdw
jasnodci obydwu obrazéw i majy istotny wplyw na uzyskiwane wartodci informacji wzajemnej. Wymaga
to komentarza i dyskusji. W réwnaniach (2.14-2.19) rozpatrywany jest przypadek jednowymiarowy naprezen
miedzy weztami sieci. Przejécie migdzy réwnaniem (2.19) i (2.20) o ogélnej co do wymiarowosci,
macierzowej postaci, wymaga wyjasnienia. Indeks gérny e w rownaniach (2.14-2.20) wskazuje konkretng
»Sprezynke” i wydaje sie, Ze powinien by¢ pominiety w rownaniu (2.20). W dalszej czeéci brakuje rownania
definiujgcego wspélczynnik Poissona, co jest niekonsekwencjq w stosunku do przedstawionych wezesniej
réwnan (2.21) 1 (2.22) definiujacych inne wspotczynniki. Nie wyjasniono tez jaki zwigzek maja
te wspotczynniki z metody elementdw skoiczonych. Zamieszczone réwnania nalezy wiec uznaé
za niezbednie wymagajgce korekty i uzupelnienia,

W podrozdziale 2.1 zamieszczono charakterystyke obrazow wykorzystanych w eksperymentach. Dane
obejmujq zbior obrazdw syntetycznych, 7. par obrazéw T1 i T2 MRI kosci nadgarstka, obrazy PET-CT jamy
brzusznej 30. pacjentek oraz 10 par obrazéw MRI piersi. W charakterystyce materiatu brakuje informacji
o wielkoécl i liczbie wokseli oraz typie danych kodujacych poziomy jasnoscl i liczbie tych pozioméw. Brak
tych informacji utrudnia interpretacje przedstawionych w rozdziale 3. wynikdw, zwilaszcza jesli chodzi
o sume kwadratdéw roznic, kiorej warto$¢ jest silnie uzaleZniona zaréwno od liczby wokseli obrazu, jak
i liczby poziomoéw jasnoéci. Nalezy wiec uznac, ze charakterystyka materiabu badawczego jest niepelna
i wymaga uzupelnienia,

Rozdziat 3. rozprawy przedstawia przebieg eksperymentéw oraz uzyskane wyniki. Autor przedstawia
eksperymenty dopasowania dwuwymiarowych obrazéw syntetycznych, obrazéw MRI kosci nadgarstka,
obrazéw CT jamy brzusznej oraz obrazéw MRI piersi, W eksperymentach tych poréwnane sg trzy metody
dopasowania obrazéw MIRT;, Tool of Kroon oraz dopasowania elastycznego z wykorzystaniem réwnania
Naviera-Lamego. Prezentowane wyniki maja charakter zardwno jakosciowy (obrazy po dopasowaniu
1 obrazy rdznicowe) jak i ilodciowy — za pomocg miar podobienstwa (informacja wzajemna, wspélezynnik
Serensena-Dicea) i r6znic miedzy obrazami (suma kwadratdw r6znic). Wyniki ilo§ciowe prezentowane sg w
postaci wykresow pudetkowych oraz tabel. W opisie eksperymentéw nie znalaztem jednak informacji
o wartoSciach parametréw wykorzystanych w algorytmach dopasowania. A przeciez wartosci tych
parametrow maja kiuczowy wp{yw na uryskiwane wyniki. Ze wzgledu na ten brak, interpretacja
przedstawionych wynikow iloSciowych staje sie problematyczna. Nalezy réwniez zauwazy¢, ze w rozprawie
brakuje dyskusji na temat doboru wartosci tych parametréw. Nie przeprowadzono tei prac
dotyczacych optymalizacji dziatania metod ze wzgledu na wartosci tych parametrow.

Poréwnanie obrazéw dopasowanych metodq elementéw skonczonych przedstawiono graficznie na rys.
3.29. Poréwnanie to przedstawia jedynie dwa nalozone na siebie profile dwuwymiarowych przekrojéw,
co stanowi nadmiernie uproszczony sposob prezentacji. Nie jest zrozumiale dlaczego akurat w Lym
przypadku nie wykorzystano prezentacji danych w formie obrazéw réinicowych, tak jak zostalo
to przedstawione wczedniej na rys. 3.8. Ponadto, pokazano jedynie wybrany dwuwymiarowy przekrdj obrazu
nie dokumentujgc zmiany ksztattu piersi w trzech wymiarach. Wydaje sie, Ze prezentacja wyniku w postaci
tréjwymiarowej siatki po zasymulowaniu jej deformacji, tak jak mialo to miejsce na rys. 3.27, bylaby
bardziej sugestywna i pozwolitaby na jego pelniejszq interpretacje. Spesob prezentacji wynikéw
uzyskanych metodg elementow skonczonych naleiy wiec skorygowa¢ i uzupemic.



Wszystkie rysunki dokumentujgce uzyskane wyniki dopasowania przedstawiajg obrazy dwuwymiarowe
i wyniki dopasowania obrazéw dwuwymiarowych. Po przeczytaniv rozprawy nie mam pewnosci czy obrazy,
ktérymi dysponowal autor rozprawy byly dopasowane w pelni w trzech wymiarach, czy tez dopasowywano
jedynie ich dwuwymiarowe przekroje. Wymaga to jednoznacznego wyjasnienia i udokumentowania
w rozprawie.

Podsumowanie

Podsumowujac nalezy stwierdzi¢, ze zaréwno zagadnienie badawcze, jak i motywacja podjetych badan,
stanowiy istotne atuty rozprawy. Jednak prawdziwos¢ tezy w czesci dotyczacej dopasowania obrazow
réinych modalnosci oraz zwigkszenla wartosci diagnostycznej badai nie zostala w rzeczywistosci
wykazana. W znacznej mierze nie podjeto nawet proby jej wykazania. Cel pracy, ktérym mialo by¢
opracowanie metodologii (metody) oraz optymalizacja dopasowania obrazow medycznych réinych
modalnoéci oraz w réZznych utozeniach ciala pacjenta nie zostal zrealizowany. Czes¢ rozwigzan
konstrukcyjnych przedstawionych w rozprawie ma charakter oryginalnych osiggnie¢ na poziomie
inzynierskim ale nie naukowym. Rozprawa nie przedstawia zatem oryginalnego rozwigzania problemu
naukowego, nie przedstawia réwnieiz eryginalnego rozwigzania w zakresie zastosowania wynikéw
whasnych badafd naukowych w sferze gospodarczej [ub spolecznej. W mojei opinii przedstawiona
do recenzji rozprawa nie spelnia wymagan stawianych rozprawom doktorskim w Art. 187 Ustawy Prawo
o szkolnictwie wyizszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 roku.

" Podpisat Piotr Szczypinski (podpis cdreczny)



