Katowice, dnia 26 czerwca 2026 r.

Ocena
rozprawy na stopien doktora nauk medycznych
mgra farm. Lukasza Ledzinskiego
pt. “Implementacja metod sztucznej inteligencji dla utatwienia podejmowania decyzji

klinicznych w kardiologii”

Sztuczna inteligencja znajduje coraz szersze zastosowanie w kardiologii, stanowigc
obiecujace narzedzie wspomagajace diagnostyke, ocene ryzyka sercowo-naczyniowego oraz
podejmowanie decyzji terapeutycznych. Algorytmy oparte na metodach uczenia
maszynowego i gtebokiego sg wykorzystywane miedzy innymi do analizy zapiséw
elektrokardiograficznych, interpretacji badan obrazowych, takich jak echokardiografia,
tomografia komputerowa czy rezonans magnetyczny serca, a takze do identyfikacji wzorcéw
klinicznych niewidocznych w tradycyjnej analizie danych. Rozwigzania wykorzystujgce
sztuczng inteligencie mogag wspieraé wczesniejsze wykrywanie zaburzed rytmu serca,
przewidywanie ryzyka wystapienia incydentow sercowo-naczyniowych oraz personalizacje
leczenia na podstawie indywidualnych cech pacjenta. Duze zainteresowanie budzi réwniez
mozliwo$¢ integracji danych pochodzacych z dokumentacji medycznej, badan laboratoryjnych
oraz urzgdzen monitorujgcych stan zdrowia w czasie rzeczywistym. Pomimo dynamicznego
rozwoju technologii, zastosowanie sztucznej inteligencji w kardiologii pozostaje obszarem
nadal stosunkowo stabo poznanym i wymagajgcym dalszych badan. Ograniczenia dotyczg
migdzy innymi jako$ci i reprezentatywnosci danych treningowych, ograniczonej
interpretowalnosci  niektérych modeli oraz trudnosci zwigzanych z ich walidacjg w
zréznicowanych populacjach pacjentéw.

Migotanie przedsionkéw oraz tetnicze nadcignienie ptucne stanowig istotne problemy
kliniczne ze wzgledu na niekorzystny wptyw na rokowanie oraz wysokie ryzyko powiktan.
Migotanie przedsionkéw jest najczestsza utrwalong arytmig serca - dotyczy okoto 60 milionow
oséb na Swiecie, a jego czestoéé wzrasta wraz z wiekiem. Schorzenie to wiaze sie ze
zwigkszonym ryzykiem udaru mézgu, niewydolnosci serca oraz wyzszg $miertelnoscig
catkowitg i sercowo-naczyniowsg. Ryzyko udaru u pacjentow z migotaniem przedsionkéw jest
kilkukrotnie wigksze niz w populacji ogéinej. Tetnicze nadcisnienie ptucne jest natomiast
rzadka, przewlekta i postepujaca chorobg naczyn ptucnych, ktérej czestos¢ wystepowania
szacuje sie na okoto 15-50 przypadkéw na milion dorostych. Choroba prowadzi do
stopniowego wzrostu oporu naczyniowego w krgzeniu plucnym, przecigzenia oraz
niewydolnosci prawej komory serca. Pomimo postepu terapeutycznego rokowanie nadal
pozostaje niekorzystne, a przezycie pacjentow zalezy miedzy innymi od stopnia

zaawansowania choroby oraz obecnosci chordb wspétistniejacych.
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W zwigzku z powyzszym przedstawiona do oceny rozprawa doktorska mgra farm.
tukasza Ledzinskiego podejmuje temat o duzym znaczeniu naukowym i klinicznym, aktualny
oraz wymagajacy dalszego pogtebiania i petniejszego poznania. Praca zostata zrealizowana
w renomowanej jednostce naukowej Collegium Medicum w Bydgoszczy Uniwersytetu Mikotaja
Kopernika w Toruniu. Opieke promotorskg sprawowat Pan Profesor Grzegorz Grzesk —
uznany autorytet naukowy i doswiadczony klinicysta, ktérego bardzo bogaty dorobek naukowy
obejmuje rézne obszary kardiologii, chordb wewnetrznych oraz farmakologii kliniczne;j.
Rozprawa zostata przygotowana w formie cyklu trzech publikacji naukowych opublikowanych
w recenzowanych czasopismach, wraz tekstem monograficznym integrujgcym przedstawione
wyniki. Pierwsza publikacja ma charakter pogladowy i ukazata sie w czasopiSmie Journal of
Cardiovascular Development and Disease, natomiast dwie kolejne stanowig prace oryginalne
opublikowane w Journal of Clinical Medicine. taczny wspotczynnik /mpact Factor dia catego
cyklu wynosi 9,0, a fgczna punktacja wedtug wykazu Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego wynosi 300 punktéw. Udziat Doktoranta w przygotowaniu poszczegolnych
publikacji oszacowano odpowiednio na 60%, 40% i 20%, przy czym we wszystkich trzech
pracach petit role pierwszego autora.

Dysertacja posiada konstrukcje typowa dla prac doktorskich opartych na cyklu publikacji i
obejmuje 90 stron, wliczajac w to: Wstep, przedstawienie celow pracy, opis materiatu i metod
badan, rozdziaty Wyniki i Dyskusja, wnioski, 96 pozycji aktualnego, dobrze dobranego
pismiennictwa oraz streszczenia w jezyku polskim i angielskim. Rozprawe uzupetniajg: wykaz
publikacji wchodzacych w sktad pracy, spis tresci, wykaz rycin, rownan i tabel, wykaz uzytych
W pracy skrotow, o$wiadczenia wspotautoréw pracy oraz skany wszystkich trzech publikaciji
cyklu. W rozdziale Wstep, liczacym 6 stron, Autor przybliza problematyke technik sztucznej
inteligenciji, jej zastosowania w kardiologii, danych epidemiologicznych oraz powiktan
migotania przedsionkéw i tetniczego nadcisnienia ptucnego, a takze dotychczasowego
wykorzystania technik sztucznej inteligencji w tych i innych schorzeniach kardiologicznych.
Uktad Wstepu ptynnie prowadzi czytelnika do kolejnego rozdziatu, uzasadniajgc zasadnosé
wyboru tematyki badawczej. Rozdziat 2 przedstawia cel gtowny i dwa cele szczegdtowe pracy.
Cele zostaly sformutowane w sposéb jednoznaczny i przejrzysty. W rozdziale 3 - Materiaty i
Metody - Doktorant w sposob precyzyjny i doktadny przedstawia kwestie metodyczne wspoine
dla wszystkich publikacji, a takze charakteryzujace poszczegolne prace. Autor zwraca uwage
na algorytmy oparte o drzewa decyzyjne, metryki klasyfikacyjne, narzedzia do interpretaciji
wynikdw modeli uczenia maszynowego, narzedzia do redukgiji liczby cech w zbiorze danych,
omawia zastosowane metody statystyczne, techniki optymalizacji hiperparametrow,
srodowiska obliczeniowe oraz wybrane przez siebie bazy danych. Doktadnie omawia kryteria
witaczenia do badan wiasnych, przygotowywanie danych, braki danych oraz budowe modeli
uczenia maszynowego. Wybrana przez Doktoranta metodyka badan jest odpowiednia do

uzyskania odpowiedzi na postawione cele pracy. Zastosowane testy statystyczne sg
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poprawne. Rozdziat Wyniki, z uwzglednieniem danych zawartych w tabelach |

przedstawionych w postaci rycin, liczy 22 strony. Rozdziat ten rozpoczyna sie od
przedstawienia wspoétczesnego stanu wiedzy na temat zastosowania technik sztucznej
inteligencji i uczenia maszynowego w kardiologii, ktére oméwiono szczegdtowo w pierwszej
pracy cyklu. W dalszych czeéciach rozdziatu Autor przedstawit w uporzadkowany sposéb
uzyskane wyniki badan wtasnych, opublikowanych w dwéch kolejnych pracach. Tabele i
ryciny zostaty umieszczone w poblizu informaciji tekstowych, do ktorych sie odnosza, przy
czym Autor stusznie unika zamieszczania tych samych wynikdéw w tekécie oraz w tabelach i
na rycinach. Taka struktura rozdziatu stanowi znacznie utatwienie w trakcie czytania rozprawy.
W rozdziale 5 - Dyskusja, obejmujacym 21 stron, Doktorant przeprowadzit krytyczng i
szczegblowy analize uzyskanych przez siebie wynikéw w kontekscie literatury przedmiotu.
Rozdziat ten dowodzi dobrej znajomosci przez Autora literatury fachowej w zakresie bedacym
przedmiotem jego badan, jak réwniez umiejetnoéci krytycznego odniesienia sie do badarn
innych autoréw. Na uznanie zastugujg réwniez fragmenty pracy, w ktérych Doktorant
przedstawit potencjalne implikacje praktyczne uzyskanych wynikow badan, a takze - co
rzadko pojawia sie w rozprawach doktorskich - ograniczenia zastosowanego protokotu badan.
Pie¢ podsumowujacych prace wnioskéw stanowi odpowiedZ na postawione cele pracy.
Whnioski te majg charakter nowatorski, co czyni prace jeszcze bardziej interesujgcy i
wartosciowg. W moim odczuciu szczegblng wartos¢ majg wnioski pierwszy i drugi.
Zastosowane metody, uzyskane wyniki oraz wnioski sg zgodne z wyrazonymi w publikacjach
cyklu.

Po zapoznaniu sie z rozprawg doktorskg mgra farm. tukasza Ledzifskiego moge z
petnym przekonaniem stwierdzi¢, ze stanowi ona oryginalne rozwigzanie problemu
naukowego. Praca $wiadczy o wysokim poziomie samodzielnosci Doktoranta w realizaciji
badan oraz o jego umiejetnosci wnikliwej analizy i interpretacji uzyskanych wynikéw. Zostata
rowniez przygotowana w sposéb poprawny pod wzgledem jezykowym i stylistycznym. Moja
opinia pozostaje spdjna z ocenami recenzentéw poszczegbinych artykutéw wchodzgcych w
skiad cyklu, co znalazto odzwierciedlenie w ich publikacji w renomowanych czasopismach
naukowych o zasiggu miedzynarodowym i wysokim wspotczynniku /mpact Factor. Na
szczegolne podkreslenie zastugujg aktualno$é¢ oraz nowatorski charakter podjetej tematyki,
wiasciwy dobér metod badawczych, poprawnosé formalna i techniczna pracy, rzetelne
opracowanie wynikow i wnioskéw, a takze jej walory poznawcze i naukowe. Istotnym atutem
rozprawy sg rowniez jej spojno$¢ logiczna, przejrzysta struktura oraz adekwatnie dobrane
piSmiennictwo.

Po zapoznaniu sie z pracg mam dwie drobne | subiektywne uwagi, ktére w zadnym stopniu

nie wptywajg na moja bardzo wysoka ogding ocene recenzowanej rozprawy doktorskie;j.




(1) Z racji duzej liczby pordwnywanych parametréw, przy ocenie znamiennosci
statystycznej wskazane byloby uwzglednienie kwestii poréwnan wielokrotnych (poprawka
Bonferroniego, poprawka Holma-Bonferroniego, procedura Benjaminiego-Hochberga).

(2) W niektorych miejscach rozdziatu Dyskusja korzystniejsze byloby szersze odniesienie
uzyskanych wynikéw do wynikdéw wczesniejszych publikacji z innych osrodkow.

Z uwagi na oparcie pracy doktorskiej na wynikach juz opublikowanych artykutdéw, obie
wymienione powyzsze uwagi nie wymagajg odniesienia sie do nich Doktoranta, ktéry moze je

zechcie¢ rozwazy¢ przy opracowaniu i przygotowaniu kolejnych publikac;i.

Podsumowujgc, przedstawiona do recenzji rozprawa stanowi interesujgce oraz
nowatorskie opracowanie naukowe. Wykazuje ona, iz analizowane modele uczenia
maszynowego cechujg sig¢ wysoka skutecznoscig w prognozowaniu $miertelnosci pacjentéw z
ocenianymi schorzeniami kardiologicznymi, a takze umozliwiajg identyfikacje istotnych
czynnikdw ryzyka u poszczegdinych chorych. Autor dowiddt, ze potrafi wiasciwie dobrac
metody badawcze, pozwalajgce na realizacje zatozonych celéw pracy w sposob rzetelny i
adekwatny. Badania przeprowadzone przez Doktoranta stanowig Zrodio inspiracji do
podobnych analiz w przyszitoéci, gdyz kwestia zastosowania metod uczenia maszynowego do
predykceji ryzyka wystapienia powiktan u pacjentéw z réznymi schorzeniami kardiologicznymi
oraz wptywu interwencji terapeutycznych wymaga lepszego poznania. Warto$¢ pracy
podkresla rowniez fakt, iz wszystkie wyniki badan wchodzacych w skiad rozprawy zostaty
opublikowane w uznanych czasopismach medycznych. Praca zostata napisana poprawnym
jezykiem polskim, z zachowaniem wysokiej starannosci stylistycznej; nie stwierdzitem w niej

btedow jezykowych ani literowych.

Biorac pod uwage cato$é rozprawy doktorskiej mgra farmacji Lukasza Ledzinskiego
stwierdzam, iz w pelni odpowiada ona warunkom stawianym rozprawom na stopien
doktora nauk medycznych. W tym przekonaniu mam zaszczyt przedtozyé Wysokiej
Radzie Wydziatlu Farmaceuticznego Collegium Medicum w Bydgoszczy Uniwersytetu
Mikotaja Kopernika w Toruniu wniosek o dopuszczenie Lukasza Ledziriskiego do
dalszych etapéw przewodu doktorskiego. Jednoczeénie, wobec wysokiej wartoséci
merytorycznej ocenianej pracy, a takze speienia innych wymagan wnioskuje o jej
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