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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIEJ

mgr inz. Artura Szymaniskiego

pt. ,Application of data mining methods for symptom evaluation in Parkinson’s Disease”

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska Pana Artura Szymariskiego sktada sie z czesci wstepne;j,
zawierajacej streszczenie, spis tresci oraz dziewigtnastostronicowe wprowadzenie w tematyke, a takze
ze zbioru o$miu publikacji naukowych wspétautorstwa doktoranta. Cato$é (z wyjatkiem streszczenia w
dwdch jezykach — polskim i angielskim) jest napisana w jezyku angielskim.

Praktyczna Istotno$¢ Badan

Badania opisane w rozprawie obejmuja, zgodnie z jej tytutem, opracowanie i zastosowanie wybranych
metod eksploracji danych, jak tez uczenia maszynowego do ewaluacji symptoméw choroby Parkinsona,
ktora jest jedna z najczesciej wystepujacych choréb neurodegeneracyjnych. Warto tutaj podkreéli¢, ze
poprawa w dziedzinie diagnostyki choroby Parkinsona to obecnie jedno z najistotniejszych wyzwan dla
medycyny. W szczegélnosci, dotyczy to opracowania bardziej precyzyjnej oceny progresji symptoméw. A
zatem badania, takie jak te przedstawione w rozprawie, sg niezwykle waine.

Zbior Zataczonych Publikacji

Na osiem wspomnianych powyzej publikacji wchodzacych w sktad rozprawy, sktadaja sie trzy artykuty w
uznanych migdzynarodowych czasopismach naukowych i pigé prac referowanych na miedzynarodowych
konferencjach naukowych (z czego wszystkie pie¢ mozna znalez¢ na liécie DBLP):

1. Artur Szymanski, Andrzej W. Przybyszewski: Rough Set Rules Help to Optimize Parameters of
Deep Brain Stimulation in Parkinson's Patients. Brain Informatics and Health 2014: 345-356

2. Artur Szymanski, Anna Kubis, Andrzej W. Przybyszewski: Data mining and neural network
simulations can help to improve Deep Brain Stimulation effects in Parkinson Disease. Computer
Science (AGH) 16(2): 199-218 (2015)



3. Anna Kubis, Artur Szymariski, Andrzej W. Przybyszewski: Fuzzy Rough Sets Theory Applied to
Parameters of Eye Movements Can Help to Predict Effects of Different Treatments in Parkinson's
Patients. PReMI 2015: 325-334

4. Artur Szymarnski, Stanislaw Szlufik, Justyna Dutkiewicz, Dariusz M. Koziorowski, Marek Cacko,
Michat Nieniecki, Andrzej W. Przybyszewski: Data mining using SPECT can predict neurological
symptom development in Parkinson's patients. CYBCONF 2015: 218-223

5. Artur Szymanski, Stanistaw Szlufik, Dariusz M. Koziorowski, Piotr Habela, Andrzej W.
Przybyszewski: Building Intelligent Classifiers for Doctor-Independent Parkinson's Disease
Treatments. ITIB (1) 2016: 267-276

6. Andrzej W. Przybyszewski, Mark A. Kon, Stanistaw Szlufik, Artur Szymarnski, Piotr Habela, Dariusz
M. Koziorowski: Multimodal Learning and Intelligent Prediction of Symptom Development in
Individual Parkinson's Patients. Sensors 16(9): 1498 (2016)

7. Andrzej W. Przybyszewski, Paula Ravin, Julie G. Pilitsis, Artur Szymarniski, Andrei Barborica, Peter
Novak: Multi-parametric analysis assists in STN localization in Parkinson’s patients. Journal of
the Neurological Sciences 366: 37-43 (2016)

8. Artur Szymariski, Stanistaw Szlufik, Dariusz M. Koziorowski, Andrzej W. Przybyszewski: Building
Classifiers for Parkinson's Disease Using New Eye Tribe Tracking Method. ACIIDS (2) 2017: 351-
358

Wszystkie te publikacje zostaty napisane przy znaczacym wktadzie doktoranta. Warto doda¢, iz maja one
charakter interdyscyplinarny, za$ jedna z nich dokumentuje wartosciowa wspétprace miedzynarodowa z
kilkoma uczelniami i instytutami w USA, o tematyce wpisujacej sie w ramy rozprawy [7].

Jezeli chodzi o pozostate z powyzej wymienionych publikacji, to w duzej mierze koncentruja sie one na
zaproponowaniu modeli bazujacych na technikach uczenia maszynowego w celu odpowiedzi na pytanie,
czy mozna ocenia¢ stopieri zaawansowania choroby Parkinsona. Doktorant wprowadza w tym celu nowe
biomarkery (ktére w terminologii systeméw informacyjnych mozna interpretowad jako nowe cechy, czy
atrybuty) i dowodzi ich skutecznosci w automatycznej klasyfikacji symptomow.

W pracach [1,2], jako zrédto takich biomarkeréw rozwazane jest obrazowanie dyfuzyjne MRI — wariant
rezonansu magnetycznego umozliwiajacy wizualizacje potgczern w mézgu na podstawie kierunku dyfuzji
molekut wody. Dla pacjentéw z elektrodami stymulujacymi, wykorzystano tutaj metode generowania
traktografii. Informacje z projekcji traktografii zostaty zebrane jako parametry odzwierciedlajace ilosci i
wtaéciwosci potaczen. Model wyuczony z danych na podstawie biomarkeréw / atrybutéw przy uzyciu
(miedzy innymi) metod teorii zbioréw przyblizonych postuzyt do klasyfikacji motorycznych symptomdw
choroby Parkinsona, ilustrujac zalezno$é miedzy traktografia a jej objawami neurologicznymi.

W pracy [4], doktorant wprowadza jako biomarker informacje o lokalnym przeptywie krwi w mézgu, w
wybranych jego obszarach. Informacja ta pochodzi z badan SPECT (Single Photon Emission Computed
Tomography). Przedstawiono tu model klasyfikujacy rézne symptomy choroby Parkinsona, gdzie dobre
wyniki osiggnieto dla symptoméw niemotorycznych, takich jak jako$¢ zycia pacjenta (UPDRS 1V).



W publikacjach [3,5,6,8], Pan Artur Szymariski skoncentrowat sig natomiast na biomarkerze, bazujacym
na pomiarze ruch6w oczu pacjenta. Opracowano trzy systemy rejestracji ruchéw oczu. Przedstawione
wyniki eksperymentalne potwierdzaja skutecznogé tego typu biomarkeréw w klasyfikatorach dla takich
atrybutéw decyzyjnych jak UPDRS 111, 1V, rodzaj terapii oraz wielko$¢ dawki leku.

Cze$¢ Wstepna Rozprawy
Elementem spinajacym zebrane publikacje, bedacym niejakim przewodnikiem po dokonaniach Pana
Szymanskiego, jest wspomniane juz dziewietnastostronicowe wprowadzenie w tematyke rozprawy.
Cze$¢ ta sktada sie z sekgji opisujacych problematyke rozprawy, przeglad literatury Swiatowej, jasne
wyttumaczenie innowacyjnosci i znaczenia zaprezentowanych przez doktoranta wynikéw dla rozwoju
dziedziny, jak tez przedstawienie niektorych mozliwych kierunkéw dalszych badan.

Na podstawie lektury tej czesci rozprawy, mozna zrozumie¢, jak trudnego zadania Pan Szymanski sie
podjat. Z jednej strony, méwimy tu o bardzo zmudnej — wymagajacej gtebokiej wiedzy dziedzinowej i
technicznej - analizie mozliwoéci wprowadzania nowych rodzajéw biomarkeréw, a w szczegolnosci,
nowych metod mierzenia ich wartosci dla poszczegdinych pacjentéw. Z drugiej strony, materiat ten
ukazuje znaczacy wktad doktoranta na poziomie stosowania algorytmoéw eksploracji danych i uczenia
maszynowego, a moze przede wszystkim — takiego formutowania probleméw decyzyjnych dla metod
uczacych sig z danych, ktére przektadatoby sie na analize jakosci biomarkeréw.

Sposréd szeregu technik budowy modeli klasyfikacji zaadaptowanych przez doktoranta dla osiggniecia
postawionych w rozprawie celéw, chciatbym szczegolnie wyrézini¢ przytoczone juz wczeéniej podejécia
bazujace na teorii zbioréw przyblizonych i jej hybrydyzacji ze zbiorami rozmytymi (tak zwane metody
fuzzy rough). Techniki te pozwalajg na konstrukcje modeli decyzyjnych o bardzo przejrzyste;j, intuicyjnej
strukturze, co nie jest bez znaczenia w ocenie biomarkeréw (interpretowanych jako atrybuty w modelu),
a takze daje mozliwo$¢ skonfrontowania otrzymanych wynikéw z ekspertami dziedzinowymi.

Warto tez podkredlié, iz czesé z przedstawionych metod — zaréwno w odniesieniu do konstrukcji nowych
biomarkerdw, jak i ich analitycznej oceny technikami eksploracji danych — moze by¢ stosowana szerzej
niz tylko dla choroby Parkinsona. Jest tego Swiadom sam doktorant, piszac na przyktad o wykorzystaniu
pomiardw zaburzen ruchu oczéw w diagnostyce innych choréb neurodegeneracyjnych.

Biorgc pod uwage aktualny $wiatowy stan badan w rozpatrywanej przez Pana Artura Szymarniskiego
dziedzinie, uwazam zatem, iz postawione cele oraz otrzymane wyniki s — pod wzgledem zaréwno
naukowym, jak i praktycznym — w petni godne rozprawy doktorskiej.

Uwagi Redakcyjne

Przede wszystkim nalezy wysoko oceni¢ jakos¢ publikacji sktadajacych sie na rozprawe. Jeéli natomiast
chodzi o cze$¢ wprowadzajaca, to oczywiscie mozna byto uniknaé pewnych btedéw jezykowych, co nie
zmienia jednak faktu, iz cze$¢ ta jest bardzo warto$ciowa pod wzgledem zaréwno definicji problemu,
przegladu literatury, opisu wktadu doktoranta, a wreszcie analizy mozliwoéci przysztych badan.



Jako recenzent, miatem w pierwszej chwili ktopot w zrozumieniu — na podstawie tekstu rozprawy — w
jaki sposéb publikacja [7] taczy sie z pozostatymi siedmioma wczesniej omawianymi pracami. Jednak po
jej przestudiowaniu nabratem przekonania, iz wszystkie te artykuty stanowig spojny materiat.

Uwagi Krytyczne

Nie mam istotnych uwag krytycznych poza tymi powyzszymi, odnoszacymi sig¢ do sposobu zredagowania
tekstu. Natomiast jezeli chodzi o pytania, na ktéry bardzo chetnie poznatbym odpowiedz, warto spojrzec
gtebiej na wymienione przez doktoranta kierunki dalszych badar. Rozumiem, ze wiele z nich wymagac
bedzie przeprowadzenia w przysztosci zakrojonych na szersza skalg badan klinicznych, w szczegdlnosci w
celu zebrania danych odpowiedniej wielkosci. Z uznaniem patrze takze na mozliwos¢ objecia podobnymi
badaniami zagadnier predykcji we wczesnych fazach choroby Parkinsona. Natomiast moje szczegdlne
zainteresowanie wzbudza watek przysztej konstrukcji klinicznych systeméw rekomendacyjnych. W tym
zakresie chciatbym zapytac, jakie elementy nalezatoby jeszcze w celu budowy takich systemow rozwingd
i — w szczeg6lnosci — na ile wazna moze byé w tych systemach objasnialno$¢ wynikéw dziatania metod
uczenia maszynowego, tudziez prostota i przejrzysto$¢ wyuczanych z danych modeli decyzyjnych.

Podsumowanie

Uwazam, e opiniowana rozprawa doktorska Pana Artura Szymatiskiego spetnia wymagania stawiane
rozprawom doktorskim przez obowiazujaca ustawe o stopniach i tytutach naukowych. Wnosze wiec o
dopuszczenie jej do publicznej obrony.
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