Gdynia, 21.11.2024

Recenzja pracy doktorskiej mgr. inz. Tomasza Gutowskiego pt. ,,Optimization of Medicine Dosing in
Parkinson's Disease, Based on Signals from Sensor Measurements” przygotowanej pod kierunkiem
promotora dr. hab. inz. Ryszarda Antkiewicza, prof. WAT oraz promotora pomocniczego dr. inz.
Mariusza Chmielewskiego w dyscyplinie Informatyka Techniczna i Telekomunikacja

Niniejsza recenzja ma za zadanie zgodnie z Art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach i
tytule naukowym oraz o stopniach i tytule naukowym w zakresie sztuki (tj. Dz.U. 2017 poz. 1789)
ocenié, czy rozprawa doktorska stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego oraz wktad w
dyscypline, zgodnie z art. 175 ust. 1 Przepiséw wprowadzajgcych ustawe — Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce z 3.7.2018 r. (Dz.U. 2018 r. poz. 1669).

1. Tematyka pracy doktorskiej i jej wktad w dyscypline

Temat pracy doktorskiej brzmi: Optimization of Medicine Dosing in Parkinson's Disease, Based on
Signals from Sensor Measurements, a jej celem gtdwnym byto opracowanie metody planowania
dawek lekéw i czasu ich przyjmowania, ktére pozwolg pacjentowi cierpigcemu na chorobe Parkinsona
pozosta¢ w optymalnym stanie przez caty dzien. Realizacja pracy i osiggniecie celu gtéwnego wymagato
rozwigzania trzech réznych problemoéw a mianowicie, (i) oceny stanu pacjenta na podstawie obserwacji
réznych symptoméw podczas wymuszonej lub niewymuszonej aktywnosci w ciggu dnia, (ii) predykcji
jego stanu podczas kuracji polegajgcej na przyjmowaniu wyspecjalizowanego leku na chorobe

Parkinsona, oraz ostatecznie (iii) planowania sposobu leczenia, czyli czasu i dawek leku przyjmowanych
w ciggu dnia. Do rozwigzania powyzszych probleméw zastosowano algorytmy uczenia maszynowego
(ang. ML), gtebokie sieci neuronowe (ang. DNN), algorytmy genetyczne (ang. GA), oraz uczenie ze
wzmochieniem (ang. RL). Dodatkowo zaprojektowano oraz zaimplementowano system informatyczny
do pomiaru i archiwizacji parametréw stanu pacjenta oraz wspomagania personelu medycznego w
leczeniu choroby Parkinsona.

Nalezy rowniez zwrdéci¢ uwage na fakt, iz realizacja pracy wymagata od doktoranta pozyskania wiedzy z
zakresu choroby Parkinsona, jej przyczyn, skutkéw i sposobdéw leczenia. W konsekwencji praca ma
charakter interdyscyplinarny fgczagc w sobie takie dyscypliny jak informatyka techniczna i
telekomunikacja, inzynieria biomedyczna oraz medycyna.

W ocenie recenzenta tematyka pracy jest jak najbardziej aktualna. Uwzgledniajac fakt iz jestesmy
obecnie w stanie rejestrowac rézne parametry pacjenta z wykorzystaniem bardzo czutych i doktadnych
urzadzen, mozemy robi¢ to automatycznie archiwizujgc zdobyte dane dla wielu réznych przypadkéw
chorobowych a takze fakt duzych sukceséow w zakresie sztucznej inteligencji, szczegdlnie w obszarze
tzw. deep learningu (DL) zawdzieczajgcego swdj sukces dostepnosci duzych zbioréw przyktadowych
danych, uzycie technik obliczeniowych do wspomagania leczenia choroby Parkinsona tak jak w wielu
innych dziedzinach wydaje sie koniecznoscig. Doktorant podjat tg tematyke konstruujgc narzedzia
informatyczne dajgce nadzieje na zwiekszenie skutecznosci leczenia choroby Parkinsona i przez to
whnidst istotny wktad w dyscypline naukowg Informatyka Techniczna i Telekomunikacja.

2. Zagadnienia naukowe rozprawy - cel i teza pracy

Gtéwnym celem pracy byto opracowanie metody planowania dawek lekéw i czasu ich przyjmowania,
ktére pozwolg pacjentowi cierpigcemu na chorobe Parkinsona pozosta¢ w optymalnym stanie przez
caty dzien. W pracy postawiono nastepujacg hipoteze: Zastosowanie algorytméw uczenia
maszynowego i danych z czujnikébw w ramach zintegrowanego systemu obejmujgcego zaréwno



platformy mobilne, jak i internetowe, moie umozliwi¢ tworzenie spersonalizowanych
harmonograméw przyjmowania lekdw, co moze poprawi¢ zarzadzanie objawami choroby
Parkinsona. Weryfikacja hipotezy wymagata opracowania:

e metody oceny stanu pacjenta na podstawie obserwacji réznych symptoméw podczas
wymuszonej lub niewymuszonej aktywnosci w ciggu dnia,

o metody predykcji jego stanu podczas kuracji polegajgcej na przyjmowaniu wyspecjalizowanego
leku na chorobe Parkinsona,

e metody planowania sposobu leczenia, czyli czasu i dawek leku przyjmowanych w ciggu dnia,

e systemu pomiaru i archiwizacji parametréw stanu pacjenta oraz wspomagania personelu
medycznego w leczeniu choroby Parkinsona.

Wyniki zastosowania kazdej z powyzszych metod przedstawione w recenzowanej pracy upowazniajg
mnie do stwierdzenia, iz hipoteza pracy zostata potwierdzona, a niniejsza rozprawa spefnia wszystkie
standardy obowigzujgce w przypadku prac doktorskich oraz iz w znacznym stopniu przyczynia sie do
rozwoju dyscypliny naukowej jaka jest Informatyka Techniczna i Telekomunikacja.

3. Struktura pracy

Praca zostata napisana w jezyku angielskim i sktada sie z 213 stron w tym strony tytutowej,
podziekowan, spisu tresci, wstepu, szesciu rozdziatéw gtéwnych, podsumowania, bibliografii, spiséw
tablic i ilustracji, oraz streszczen w jezyku polskim i angielskim. Praca zawiera 47 tabel, 63 ilustracje oraz
144 pozycji literaturowych.

Pierwszy rozdziat zatytutowany ,Introduction” to wstep do pracy wprowadzajgcy w problematyke
choroby Parkinsona, opisujgcy symptomy choroby pozwalajagce na jej wykrycie oraz ocene stanu
chorego, prezentujacy klasyczne metody terapii oraz specyfikujgcy cel pracy i problemy badawcze.

Kolejny rozdziat zatytutowany , The review of the current state of research regarding the application
of computer science methods in the management of Parkinson’s disease” jest przegladem metod
obliczeniowych z uwzglednieniem algorytmoéw ML wykorzystywanych zaréwno do oceny stanu choroby
jak i poprawy efektéw terapii lekowej. Na koncu rozdziat ten definiuje hipoteze badawczg oraz
przedstawia zarys autorskiej metody, ktérg doktorant zastosowat do jej weryfikacji.

Rozdziat trzeci zatytutowany ,Data collection process” opisuje trzy zbiory danych, ktérych doktorant
uzyt podczas swoich badan.

W rozdziale czwartym zatytutowanym ,Patient state evaluation” zawarty jest sposdb rozwigzania
pierwszego z problemoéw postawionych w rozprawie, czyli problemu oceny stanu pacjenta na podstawie
obserwacji réznych symptomoéw podczas wymuszonej lub niewymuszonej aktywnosci w ciggu dnia. Do
rozwigzania powyzszego problemu doktorant zaproponowat autorskg metode DL o jadrze
konwolucyjnym jak réwniez szereg metod z zakresu ML. Weryfikacja skutecznosci metod zostata
przeprowadzona w oparciu o dwa zbiory danych, przy czym metode DL uzyto tylko w stosunku do zbioru
o duzej liczbie przyktadow.

Rozdziat pigty zatytutowany ,Medicine response model” zawiera sposdb rozwigzania drugiego z
probleméw badawczych postawionych w rozprawie, czyli problemu predykcji stanu pacjenta podczas
kuracji polegajacej na przyjmowaniu wyspecjalizowanego leku na chorobe Parkinsona. Poczatkowo
doktorant definiuje model matematyczny reakcji chorego na przyjecie okreslonej dawki leku. Model
ten pozwala nastepnie przeprowadzi¢ wstepne badania dwéch metod predykcji stanu pacjenta z
uzyciem danych pochodzacych od symulowanych pacjentéow. Testowanymi metodami sg: perceptron
wielowarstwowy z wejsciem rekurencyjnym oraz sie¢ rekurencyjna LSTM z dodatkowg warstwa typu



,dense”. Doktorant rozbit proces uczenia na dwa etapy. W pierwszym etapie tworzone sg generalne
modele sieci, ktdre sg nastepnie douczane, aby uzyska¢ modele dopasowane do konkretnych
pacjentéw. Kolejnym krokiem opisanym przez doktoranta w tym rozdziale jest weryfikacja skutecznosci
modelu bazujgcego na sieci LSTM z uzyciem rzeczywistych danych.

Rozdziat szésty zatytutowany ,,Medicine schedules creation” to préoba ostatecznej weryfikacji hipotezy
postawionej na poczatku pracy w oparciu o wczesniej opracowane metody a takze zaproponowane
przez doktoranta techniki optymalizacji globalnej i uczenia ze wzmocnieniem. Weryfikacja
przeprowadzona zostata z uzyciem danych symulowanych oraz rzeczywistych.

W rozdziale siddmym zatytutowanym , System for tracking PD patients’ therapy” doktorant opisuje
zaprojektowany przez siebie system informatyczny sktadajgcy sie z dwodch czesci. Pierwsza czesc
przeznaczona jest dla oséb chorych i jej zadaniem jest rejestracja i archiwizacja symptomow choroby z
uzyciem wyspecjalizowanych sensoréw. Druga cze$¢ przeznaczona jest dla personelu medycznego ktéry
dzieki systemowi ma mozliwos¢ monitorowania stanu pacjenta oraz zastosowane;j terapii.

Praca konczy sie wnioskami z pracy, spisami literatury, tabel i ilustracji oraz streszczeniami w jezyku
polskim i angielskim.

4. Uwagi i pytania do pracy

e Na stronie 51 pojawia sie nastepujace zdanie: ,During the revision of the problem more
architectures have been investigated to solve the problem, these included recurrent neural
networks [96], which are designed to process sequential data by keeping the memory of
previous inputs using their inner state”. Jesli doktorant zbadat rowniez sieci rekurencyjne to,
dlaczego w pracy nie pojawity sie wyniki tych badan? Podczas detekcji stanu pacjenta
wykorzystywane sg ciggi czasowe — pomiary z sensordw, co oznacza, ze sieci te idealnie pasujg
do problemu rozwazanego w rozdziale 4. Prosze, aby doktorant zaprezentowat wyniki uzycia
sieci rekurencyjnych w trakcie obrony pracy.

e Na stronie 52 pojawia sie kolejne zdanie: , The application of attention layers [97], has also
been investigated. It provides a mechanism that allows the model to focus on specific parts
of the input sequence when making predictions, improving the handling of long-range
dependencies, and enhancing the performance.” Uwaga jest taka sama jak powyzej tzn., jesli
doktorant uzyt w swoich badaniach jak to okredlit warstw ,attention” to dlaczego w pracy nie
ma wynikéw uzycia tych warstw. Sieci neuronowe bazujgce na mechanizmie ,attention”,
szczegllnie ,self-attention” czyli gtdwnie Transformery osiggnety ogromny sukces wykazujgc
sie wyjatkowa skutecznoscia w przetwarzaniu danych sekwencyjnych. Przyktadem jest
ChatGPT. Prezentacja wynikéw zastosowania sieci opartych na wspomnianym mechanizmie
bardzo wzbogacitaby recenzowang prace. Poniewaz wyniki te nie zostaty uwzglednione prosze,
aby zostaty zaprezentowane w trakcie obrony pracy.

e W pracy brak jest pordwnania metod zaproponowanych przez doktoranta z innymi metodami
opisanymi w wielu artykutach tatwo dostepnych w sieci co wydaje sie najpowazniejszg wada
rozprawy. Wystarczytoby poréwnanie z jedng alternatywng metodg tak aby by¢ w stanie
przedstawié propozycje doktoranta na tle propozycji innych badaczy. Jedyne co znajdujemy w
pracy to np. w rozdziale 4 poréwnanie modelu DL z klasycznymi algorytmami ML. Nie wiadomo
jednak jak wypada skutecznos¢ modelu DL doktoranta na tle innych modeli DL specjalizujgcych
sie réwniez w detekcji choroby Parkinsona.

e Na stronie 107 oraz kilka razy w dalszej cze$ci rozprawy doktorant informuje, ze: , To select the
best model for predicting the patient’s medicine response all the models from Table 25 and
Table 26 were trained ten times”. Dziesieciokrotny trening oznacza 10 wytrenowanych modeli



ktére nastepnie stuzg do oceny przyjetego rozwigzania i wyznaczenia odpowiednych statystyk.
Wyznaczanie ich na podstawie 10 probek wydaje sie niewystarczajgce.

e Na stronie 135 pojawia sie zdanie: ,The genetic algorithm (GA) [134] and differential
evolution (DE) [135] have been chosen as they provided satisfactory results in solving this
problem”. Doktorant uzyt pojecia algorytm genetyczny czy tez w skrocie GA. Problem polega
jednak natym, iz GA odnosi sie generalnie to catej duzej klasy algorytmow. To, ze dokumentacja
biblioteki uzytej przez doktoranta uzywa takiej nazwy w stosunku do zaimplementowanego
algorytmu nie zwalnia autora pracy technicznej od $cistego nazewnictwa stosowanych przez
siebie narzedzi.

o Na tej samej stronie pojawia sie zdanie: ,These algorithms can handle non-linear objective
functions and constraints, they also do not fall into local minimums, due to the use of
mutation operators”. W algorytmach genetycznych funkcjg mutacji, ktéra wykonywana jest z
niewielkim prawdopodobienstwem, jest badanie obszaru w poblizu aktualnie rozpatrywanego
rozwigzania wiec nie wiem dlaczego taka mutacja miataby byé panaceum na utykanie w
minimach lokalnych.

e Na stronie 69 rozpoczyna sie opis metod ML zastosowanych przez doktoranta w swoich
badaniach. Poréwnujac ten opis ze szczegdétowa prezentacjg choroby Parkinsona odnosi sie
wrazenie, ze rozprawa dotyczy bardziej nauk medycznych niz IT. Generalnie rzecz biorac,
rozprawa bardzo wyczerpujgco i zdaniem recenzenta zbyt wyczerpujgco wnika w sama
chorobe, symptomy, przyczyny, leczenie co powoduje, ze jej lektura dla specjalisty
technicznego jest bardzo nuzaca. Rozprawa skupia sie bardzo na szczegdtach zwigzanych z
chorobg a tam, gdzie oczekiwatoby sie doktadniejszego opisu technik obliczeniowych ktére
powinny by¢ podstawg rozprawy znajdujemy pojedyncze krétkie akapity. W konsekwencji nie
wiadomo nawet jaka jest wiedza doktoranta na temat uzytych przez niego narzedzi
informatycznych.

e Rysunek 11 przedstawia strukture konwolucyjnej sieci neuronowej w ktérej mamy do czynienia
z dwuwymiarowymi maskami filtréw, tak przynajmniej wyglada to na rysunku. Rozumiem, ze
siec ta wyposazona byta w warstwy z maskami jednowymiarowymi?

e Zaréwno w rozdziale 4 jak i 5 danymi wejsciowymi do modeli neuronowych byty ciggi czasowe.
W rozdziale 4 doktorant wykorzystuje sieci konwolucyjne natomiast w rozdziale 5 sieci
rekurencyjne. Dlaczego sieci rekurencyjne nie zostaty rdwniez zastosowane do detekcji choroby
a sieci konwolucyjne do predykcji skutkéw leczenia?

e W pracy pojawia sie wiele przystowiowych literéwek (np. ,medication sever times”), btedéw
interpunkcyjnych (np. ,In the challenge the participants” — brak przecinka, ,trained on
clinician assessments and PK/PD model data The metrics” — brak kropki), niedokoriczonych
czy tez przerwanych zdan (np. ,In this section the use of MJFF dataset is described. It was
partially used in the DREAM challenge previously discussed in Data collection process ....
chapter (p. 27).” —str. 42) czy tez nawet pustych stron (str. 85, 158,200). Generalnie wydaje sie,
iz doktorant mogt poswiecié troche wiecej uwagi stronie estetycznej pracy.

5. Podsumowanie

Pomimo pewnych niedociggnie¢ recenzowanej rozprawy, ktére umiescitem we wczesniejszym
rozdziale, moja jej ocena jest pozytywna. Doktorant, prawidtowo wykazat prawdziwosé hipotezy
badawcze] prezentujgc w pracy cenne wyniki wielu przeprowadzonych przez siebie badan. Uwazam, iz
praca doktoranta jest znaczgcym osiggnieciem naukowym w dyscyplinie naukowej Informatyka
Techniczna i Telekomunikacja. Spetnia ona réwniez w mojej ocenie wszystkie wymogi zawarte w
aktualnie obowigzujgcej Ustawie z dnia 20 lipca 2018 roku “Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce” w



sprawie warunkéw i trybu przeprowadzania przewoddéw doktorskich i moze by¢ przedmiotem
publicznej obrony. Wnioskuje do Rady Naukowej Dyscypliny Informatyka Techniczna i Telekomunikacja
Wydziatu Cybernetyki Wojskowej Akademii Technicznej o dopuszczenie Pana mgra inz. Tomasza
Gutowskiego do dalszych etapdw przewodu doktorskiego
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