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RECENZJA
rozprawy doktorskiej mgr. inz. ADAMA PATALASA
pt. “Badanie procesu zagtebiania w kos¢ wieloszpilkowego skafoldu
stawowej endoprotezy powierzchniowej”
zrealizowanej pod kierunkiem Promotora
dr. hab. inz., dr. n.med. Ryszarda Uklejewskiego, Prof. UKW
i Promotora pomocniczego Dr. inz. Mariusza Winieckiego

Recenzja zostata opracowana na podstawie decyzji
Rady Naukowej Dyscypliny Inzynieria Biomedyczna Politechniki
Warszawskiej oraz zlecenia Dziekana Wydziatu Mechatroniki
Politechniki Warszawskiej Prof. dr. hab. inz. Gerarda Cybulskiego
z dnia 26 pazdziernika 2021

Endoprotezoplastyka stawow, gtownie biodrowego czy
kolanowego jest obecnie jedng z najczesciej wykonywanych procedur
medycznych w ortopedii. Wigze sie to z wcigz rosngcym
zapotrzebowaniem na tego typu procedury, co jest zwigzanie ze
zmianami demograficznymi, czyli zwiekszajacg sie Srednig
oczekiwang diugosci zycia, co réwniez przyczynia sie globalnie do
wzrostu liczby przypadkédw chordb osteodegeneracyjnych, ktére
statystyczne znacznie czesciej wystepujg u oséb w podesztym wieku.
Jesli uwzgledni sie jeszcze przypadki uszkodzen stawéw w wyniku
wypadkdéw komunikacyjnych, czy - paradoksalnie uprawiania sportu
- woéwczas rysuje sie petniejszy obraz dotyczacy zapotrzebowania na
wyroby medyczne, ktére pozwolityby na przywrdcenie funkcji
motorycznych pacjentom.
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Bardzo ciekawym kierunkiem badawczym i aplikacyjnym jest
opracowywanie réznorodnych rozwigzan pozwalajacych na leczenie
i rekonstrukcje uszkodzonych stawéw. 1 nie chodzi tu tylko
0 rozwijanie najbardziej powszechnego podejscia do tego tematu,
a wiec cementowych i bezcementowych endoprotez stawu
biodrowego, ale réwniez innych procedur, ktére bytyby mniej
traumatyczne dla pacjentow, gdyz pozwalatyby jedynie na
rekonstrukcje uszkodzonych powierzchni stawowych, oszczedzajac
zdrowg tkanke kostna.

Pan mgr inz. Adam Patalas w swojej rozprawie doktorskiej
przeprowadzit szerokie badania symulacyjne i doswiadczalne nad
zachowaniem sie wieloszpilkowej protezy w trakcie zagtebiania jej
tkanke kostng. Badania te — oprdécz celdow poznawczych - miaty na
celu opracowanie efektywnego narzedzia komputerowego
pozwalajacego na projektowanie procesu osadzania w tkance kostnej
personalizowanych powierzchniowych endoprotez stawu biodrowego.
Tematyka protez wieloszpilkowych jest od wielu Ilat rozwijana
w zespole Pana Prof. Uklejewskiego, co zaowocowato szeregiem
publikacji, patentéw, projektéw, a systematyczne prace w tym
zakresie doprowadzity do walidacji powyzszego rozwigzania na
modelach zwierzecych, a w recenzowanej rozprawie doktorskiej -
rowniez na modelu ludzkiej kosci ex vivo. Podjeta tematyka ma
istotne znaczenie w konteksScie wytwarzania nowej generacji
endoprotez stawu biodrowego, ktore szczegdlnie nadawatyby sie do
rekonstrukcji powierzchni stawowych uszkodzonych w wyniku chordb
zwyrodnieniowych. Podejscie to jest stosunkowo matoinwazyjne
i oszczedzajace gtowe i szyjke kosci udowej, przez co oddala
konieczno$¢ implantacji typowej catosciowej endoprotezy stawu
biodrowego. Dlatego uwazam, ze wybor tematyki rozprawy
doktorskiej jest jak najbardziej trafny, aktualny i w peni
uzasadniony.

Rozprawa doktorska pana mgr. inz. Adama Patalasa zostata
zredagowana w jezyku polskim, liczy 158 stron i zostata wydana
w 2021 roku przez Wydziat Mechatroniki Politechniki Warszawskiej.



Na poczatku rozprawy znajduje sie streszczenie pracy
i Abstract w jezyku angielskim, nastepnie jest krotkie wprowadzenie,
w ktérym zawarto rowniez geneze, cel i zakres pracy oraz dwa
rozdziaty literaturowe zaznajamiajace czytelnika z zagadnieniami
endoprotezoplastyki stawu biodrowego oraz metodami numerycznymi
i doswiadczalnymi wykorzystywanymi w ocenie oddziatywan kosc¢-
implant. W dalszej czesci znajduje sie az pie¢ rozdziatdw
poswieconych eksperymentom przeprowadzonym przez doktoranta.
Ostatni rozdziat to podsumowanie przeprowadzonych badan
i wyciggniete z nich wnioski. Prace konczy spis 187 pozycji
literaturowych oraz zataczniki przedstawiajace m.in. niektéore wyniki
badan, zgode komisji bioetycznej czy potwierdzenie zgtoszenia
wniosku patentowego. Prace charakteryzuje bardzo dobra proporcja
pomiedzy czescig literaturowg a doswiadczalna.

Wprowadzenie do pracy zostato bardzo dobrze zredagowane,
cel jest jednoznacznie okreslony a teza wiasciwie sformutowana.
W czesci literaturowej autor opisat anatomie i biomechanike stawu
biodrowego, jego choroby zwyrodnieniowe i metody leczenia za
pomoca implantacji endoprotez dtugo- i krétkotrzpieniowych,
zwracajac szczegdélng metode na ich mocowanie cementowe
i bezcementowe. W zakresie mocowania bezcementowego uwazam za
bardzo udane zebranie danych na temat sposobdéw modyfikacji
powierzchni endoprotez zestawione syntetycznie w Tabeli 2.3,
a takze liste mozliwych problemoéw pooperacyjnych alloplastyki stawu
biodrowego zawartg w podrozdziale 2.3.2. Nastepnie autor opisat
powierzchniowe endoprotezy stawu biodrowego, stosowane w tzw.
kapoplastyce, skupiajac sie rowniez na powiktaniach pooperacyjnych
z nig zwigzanych. Na koncu tej czesci pracy zaprezentowat idee
i dotychczasowe wyniki dotyczace rozwigzania, bedacego
przedmiotem jego doktoratu, a wiec prototypowej, bezcementowej
endoprotezy mocowanej za pomocg wieloszpilkowego rusztowania.
Kolejny rozdziat zawiera przeglad piSmiennictwa w zakresie metod
numerycznych stosowanych w analizie oddziatywan kosé-implant.



Podoba mi sie bardzo tabelaryczne zestawienie wynikdw najnowszych
badan za pomocgq metody elementéw skonczonych (MES)
oddziatywan na granicy faz implant-kos¢. Wynika z niego jednak, ze
w literaturze jest bardzo mato doniesien na temat procesu osadzania
implantow w tkance kostnej, co Swiadczy o tym, ze prowadzone przez
doktoranta prace sq nowatorskie - zreszta tak jak sama badana
przez niego proteza. W rozdziale tym zebrane zostaty wyniki badan
wiasciwosci mechanicznych kosci ludzkich i zwierzecych w zaleznosci
od ich miejsca anatomicznego (Tabela 3.2), oraz umieszczono
zestawienie norm dotyczacych badan endoprotez stawéw (Tabela
3.3). Na koncu tego rozdzialu przedstawiono plan badan
prowadzonych przez autora w ramach doktoratu w postaci czytelhego
diagramu. Wynika z niego, ze badania zostaty dobrze przemyslane
i zaplanowane.

Nie mam uwag krytycznych do czesci literaturowej pracy
doktorskiej pana mgr. inz. Adama Patalasa. Twierdze, ze zostata ona
zredagowana bardzo staranie pod wzgledem merytorycznym i moze
by¢ uznana za kompendium aktualnej wiedzy na temat endoprotez
stawu biodrowego oraz metod badawczych stosowanych do ich
analizy.

W czesci doswiadczalnej pracy autor opisat najpierw wyniki
badan numerycznych metodgq elementéw skonczonych dotyczace
wptywu cech geometrycznych  wieloszpilkowego rusztowania
(wysokos$¢ szpilek i odlegto$¢ miedzy podstawami szpilek, kat
wierzchotkowy i wielkos¢ czaszy wierzchotkowej szpilek) na
przenoszenie obcigzen w uktadzie kos¢-implant. Badania wykazaty, ze
istnieje zalezno$¢ miedzy przenoszeniem obcigzen a budowg
rusztowan oraz, ze za pomocg analizy numerycznej mozliwe jest
wyselekcjonowanie rusztowania o takiej geometrii, w ktorej
przenoszenie obcigzen w kosci w kontakcie z implantem
wieloszpilkowym bedzie najbardziej zblizone do fizjologicznego.
Wyniki opisane w rozdziale 4. zostaty juz opublikowane w dwdch
artykutach (Applied Bionics and Biomechanis, 2017 i Computer



Methods in Biomechanics and Biomedical Engineering, 2018), ktérych
mgr inz. Adam Patalas jest wspotautorem.

Rozdziaty 5 i 6 stanowig - zdaniem moim - bardzo istotng
cze$¢ dysertacji doktorskiej, gdyz opisujg wyniki zaréwno
przeprowadzonych badan doswiadczalnych mechanicznego
zagtebiania wieloszpilkowego rusztowania w kos$¢ gabczastg, badan
symulacyjnych za pomocq MES jak i oceny in situ tego procesu za
pomocg mikrotomografii komputerowej (UCT). Badania te pozwolity
na opracowanie modelu symulacyjnego pozwalajagcego na
przewidywanie wartosci przyktadanej sity podczas zagtebiania
modelowego rusztowania w tkanke kostng oraz na oszacowanie
wytrzymatosci pofaczenia kos$c-implant. Wyniki powyzszych badan
zostaty opublikowane w czasopismie Materials w 2021 r.

Na podkreslenie zastuguje zaprojektowanie tez oryginalnej
przystawki do badania procesu zagtebiania bezposrednio w komorze
tomografu oraz dane wykazujace, ze dochodzi do zageszczenia kosci
ponizej obszaru kontaktu szpilki-kos$¢. Uzyskane wyniki pozwolity na
zmodyfikowanie modelu symulacyjnego i ostateczne opracowanie
modelu, ktory z bardzo dobrgq doktadnoscia opisywat dane
doswiadczalne. Model taki moze ponadto postuzy¢ do projektowania
personalizowanych implantéw wieloszpikowych, rdznigcych sie
konstrukcjg w zaleznosci od budowy i wilasciwosci tkanki kostnej
pacjenta.

Autor ponadto twierdzi, ze najkorzystniejsze pod wzgledem
biomechanicznym jest osadzenie w kosci rusztowania do potowy
wysokosci szpilek. I tu nasuwaja mi sie dwa pytania do dyskus;ji
w czasie publicznej obrony pracy doktorskiej: 1) Co wg doktoranta
bedzie sie dziato w obszarze pomiedzy powierzchnig szpilek, ktora nie
bedzie w bezposrednim kontakcie z tkanka kostng a podstawami
szpilek, gdyz takie wprowadzenie implantu - przynajmniej na
poczatku - zaklada istnienie pustki, ktora zapewne ulegnie
wypetnieniu szpikiem kostnym lub ptynami fizjologicznym?; 2) Czy
w takim razie nie bytoby korzystniejsze zaprojektowanie rusztowan
o zredukowanej wysokosci szpilek?



W rozdziale 7 autor przedstawit wyniki badan za pomocg pCT
wptywu zagtebiania wieloszpilkowego rusztowania w beleczkowg kos¢
podchrzestng gtdow kosci udowych pobranych od pacjentéw
cierpigcych na zwyrodnienie chrzastki stawowej, u ktorych
przeprowadzono peing endoprotezoplastyke stawu biodrowego.
Uwazam, takie zaprojektowanie eksperymentu i uzyskane w jego
wyniku rezultaty za bardzo wartosciowe, gdyz pozwalajg one na
przewidywanie, jak taki implant na poczatku jego stosowania bedzie
sie zachowywat w  warunkach klinicznych. Prosze tez
o skomentowanie, czy - a jesli tak, to - jak zdaniem doktoranta
nalezy spreparowaé¢ gtowe kosci udowej i przygotowa¢ jg do
implantacji tego typu wieloszpilkowej protezy powierzchniowej?

W rozdziale 8 autor zaprezentowat aplikacje komputerowg
napisang w JavaScript, mogacg wspomagac¢ zaréwno konstruktora
personalizowanych wieloszpilkowych endoprotez jak i chirurga, ktory
je bedzie wszczepiat. Tak wiec mozna uznaé, ze najwazniejszy cel
niniejszej pracy doktorskiej zostat rdwniez zrealizowany.

W rozdziale 9 zostaty bardzo fadnie podsumowane wyniki
przeprowadzonych eksperymentdéw, wyciggniete wnioski szczegdétowe
i podsumowujace oraz nakreslone plany dalszych badan.

Nie mam istotnych uwag krytycznych do pracy doktorskiej
pana mgr. inz. Adama Patalasa. Zostata ona staranie przygotowana
zaréwno pod wzgledem jezykowym jak i edytorskim. Zauwazytam
niewielkg liczbe btedéw edytorskich w catym tekscie pracy, ktére
przytaczam z obowigzku recenzentki (np. str. 18 - powinno by¢
"ocene sity miesniowej” a nie "ocene sitowy mie$niowej”; str. 28
Jliczba komponentéw” a nie ,ilos¢ komponentow”, str. 32
~Przynasadowe trzpienie” a nie ,Przynasadowej trzpienie”; str. 37
.Procesy te majg na celu utatwienie komérkom adhezji...” a nie
.Proces te majgq na celu utatwienie komoérka adhezji...”; str. 46
"minimalizacje, ...rehabilitacje” a nie ,minimalizacje, ...rehabilitacje”;
str. 57 ,elementy tetraedralne” a nie “element tetraedralne”; str. 89
»Sifa zagtebiania rosnie nieznacznie” zamiast “sita zagtebiania rosnie
nieznani”; str. 100 ,dodano wkfadke” a nie "dodano wktadka”; str.



101 , poprzeczy modut Younga” a nie ,tranwersalny modut Younga”;
str. 120 ,umozliwia analize”, a nie “umozliwia na analize”; str. 122
"wszystkie punkty scenariuszy symulacyjnych” a nie “wszystkie
punktu scenariuszéw symulacyjnych”).

Na wymienione niewielkie niedociggniecia natury edytorskiej,
zwrdcitam uwage z obowigzku recenzentki, aby doktorant nie powielat
ich w przysztosci w kolejnych swoich pracach. Uwagi te w Zzaden
sposdéb nie umniejszajg mojej wysokiej oceny merytorycznej
recenzowanej pracy.

Na podkreslenie zastuguje tez, ze wiekszos$¢ zaprezentowanych
wynikow zostata juz opublikowana w dobrych periodykach o duzym
wspodtczynniku oddziatywania, ponadto kandydat do stopnia doktora
jest wspotautorem wniosku zgtoszonego do Urzedu Patentowego. Nie
ulega wiec watpliwosci, ze zaréwno zakres prowadzonych badan
i osiggniete wymierne efekty $Swiadczg, ze pan mgr inz. Adam Patalas
moze pochwali¢ sie bardzo dobrym dorobkiem, jak na ten etap
rozwoju naukowego.

Uwazam, ze recenzowana rozprawa doktorska, tak ze wzgledu
na wartosci naukowe, znaczenie poznawcze oraz wysoki poziom
warsztatu naukowego, spetnia wymogi stawiane rozprawom
doktorskim w dyscyplinie inzynieria biomedyczna mysl ustawy
i obowigzujacych przepisdw. W zwigzku z tym, wnosze o jej przyjecie
oraz dopuszczenie pana mgr. inz. Adama Patalasa do dalszych
etapéw przewodu doktorskiego.

Chciatabym jeszcze podkresli¢, ze praca pana mgr. inz. Adama
Patalasa: 1) jest bardzo bogata metodycznie, gdyz autor
wykorzystuje jednoczesnie podejscia stosowane w  szeroko
rozumianej inzynierii biomedycznej, obejmujacej zaréwno
biomechanike, inzynierie biomateriatow i informatyke medyczng; 2)
stanowi przyczynek do poszerzenia wiedzy na temat oddziatywan na
granicy faz implanty-tkanka kostna; 3) dostarcza nowych

i wartosciowych informacji na temat projektowania nowoczesnych



materiatdw implantacyjnych; 4) wskazuje, ze pozyskana wiedza moze
by¢ zastosowana praktycznie przy projektowaniu personalizowanych
implantow; a ponadto doktorant 5) prezentuje wyniki, z ktérych
wiekszos¢ zostata opublikowana w czasopismach o wysokim
wspotczynniku oddziatywania.

Biorgc powyzsze pod uwage stwierdzam, ze praca doktorska

pana mgr. inz. Adama Patalasa w petni zastuguje na wyrdznienie.
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