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1. Przedmiot rozprawy

Przedmiotem oceny jest rozprawa doktorska mgr. inz. Mateusza Troki pt.: Unsupervised Machine
Learning in Biomechanical Data Analysis. Medical Application of Self-Organising Maps (pol.
Nienadzorowane Uczenie Maszynowe w Analizie Danych Biomechanicznych. Medyczne Zastosowanie Map
Samoorganizujqcych) napisana w jezyku angielskim pod opieka naukowg dr hab. inz. Izabeli
Lubowieckiej, prof. PG. Formalng podstawe opracowania stanowi pismo przewodniczacego Rady
Dyscypliny Naukowej Inzynieria Mechaniczna prof. dr. hab. inz. Michata Wasilczuka
nr l.dz. 045/WIMi0O/2025 i uchwata Rady Dyscypliny Naukowej Inzynieria Mechaniczna Politechniki
Gdaniskiej oraz dotgczona do niego rozprawa doktorska, ktére otrzymano dnia 25.04.2025 r.

Zagadnienia poruszane w pracy dotycza wykorzystania nienadzorowanego uczenia maszynowego,
a w szczeg6lnosci Map Samoorganizujacych (SOM) do analizy ztozonych danych biomechanicznych.
Zastosowanie modelu nienadzorowanej sieci neuronowej do grupowania i wizualizacji
eksperymentalnie uzyskanych danych biomechanicznych na podstawie ich podobieristwa stanowi
gtéwny cel poznawczy w odkrywania ukrytych cech w zbiorach danych, ktére nie sa tatwo dostrzegalne
tradycyjnymi metodami. Zaawansowane techniki uczenia maszynowego SOM, zostaly wykorzystane
wpracy do analizy i identyfikacji podobieristwa zachowania mechanicznego obszaréw $ciany
brzusznej, a takze do analizy aktywacji migsni stawu skroniowo-zuchwowego (TM]). Klasyfikacja
danych z pomiaréw in vivo, zaréwno pola przemieszczeri $ciany brzusznej uzyskanych za pomocg
cyfrowej korelacji obrazu (DIC) oraz sygnatéw elektromiografii powierzchniowej (SEMG) mig$ni wokét
stawu TMJ, umozliwia zrozumienie probleméw zwigzanych z funkcjonalnoscia biomechaniczna tych
ukltadéw. Wyniki oraz potencjal takiego podeijscia przyczynia sie do rozwoju i wspierania
spersonalizowanych rozwiazan diagnostycznych i terapeutycznych indywidualnie dopasowanych do
danego pacjenta. Dlatego uwazam, ze tematyka rozprawy doktorskiej jest wazna i aktualna, gdyz
poruszane s3 w niej zagadnienia dotyczace identyfikacji wzorcéw i ukrytych cech bez koniecznosci
wezesniejszego posiadania pelnej wiedzy o strukturze danych. Jest to szczegdlnie cenne
w biomechanice, gdzie zmienno$¢ miedzyosobnicza i ztozonoéé fizjologiczna sprawiaja, ze precyzyjne,
z gory okreSlone kategorie s3 trudne do ustalenia. Nowatorskie zastosowanie SOM do identyfikacji
regionéw o podobnym zachowaniu mechanicznym dostarcza cennych informacji, ktére moga
przyczyni¢ si¢ do opracowania i rozwoju nowych narzedzi do kategoryzacji i zrozumienia reake;ji
ztozonych systeméw (bio)mechanicznych. Réwniez ze wzgledu na naukowo-aplikacyjny charakter
badar stwierdzam, ze miesci sie ona w obszarze naukowym, ktéry wpisuje sie w dyscypline: inZynieria
mechaniczna.

2. Ocena struktury i uktadu rozprawy

Recenzowana praca obejmuje 134 strony maszynopisu w formie zwartej monografii zawierajgcej
streszczenia w jezyku polskim i angielskim, spisy tresci, rysunkow, tablic oraz literatury. Treé¢é pracy
zostala podzielona na 7 rozdzialéw i w nich zawartych podrozdzialéw. Praca rozpoczyna sie od
rozdziatu zatytutowanego Introduction (1). Kolejne rozdzialy posiadaja nastepujace tytuty: State of
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the Art (2); Unsupervised Machine Learning (3); Deformation Definition and Measures (4); Human
Abdominal Wall (5); Temporomandibular Joint (6); Summary and Future Work (7). Bibliografia sktada
sig z 96 pozycji literaturowych, a spisy rysunkéw i tabel zawieraja odpowiednio 94 rysunkéw i 10 tabel
z wynikami.

W pierwszym rozdziale Autor sformutowal teze dysertacji, ktéra zaklada, ze zastosowanie
nienadzorowanego modelu uczenia maszynowego, jakim sg Mapy Samoorganizujace (SOM), w analizie
eksperymentalnie pozyskanych danych biomechanicznych, oferuje nowatorskie podejicie do
odkrywania ukrytych cech w zbiorach danych. Naswietlit dwa gtéwne problemy, do ktdrych
zastosowano te metodologie. Analiz¢ SOM zapoczatkowat od identyfikacji obszaréw $ciany brzucha
cztowieka, ktére wykazujg podobne zachowanie mechaniczne, wykorzystujac petnopolowe pomiary
cyfrowej korelacji obrazu (DIC) w dynamicznych warunkach obcigzenia. Dodatkowo skupit sie na
ocenie potencjalnej dysfunkcji stawu skroniowo-zuchwowego (TMJ) poprzez analize sygnatow
elektromiografii powierzchniowej (SEMG) z mig$ni otaczajacych staw. Oryginalno$¢ podejscia
iznaczenie badan szczegdlnie w kontekscie znaczacego ulepszenia diagnostyki i umozliwienia
kreowania spersonalizowanych procedur leczenia réwniez w nim zostaly uzasadnione .

W drugim rozdziale zostal przedstawiony przeglad literatury dotyczgcej zastosowan uczenia
maszynowego w biomechanice z oméwieniem ogélnych trendéw, ze szczeg6lnym uwzglednieniem
probleméw $ciany brzusznej oraz stawu skroniowo-zuchwowego. Autor zaprezentowat szczegélowe
informacje na temat zastosowania uczenia maszynowego z odniesieniami do aktualnych badan. Dla
lepszego zrozumienia uczenia maszynowego Autor skoncentrowat si¢ na specyficznych
zastosowaniach i przedstawit badania dotyczace przewidywania wynikéw i powiktari po rekonstrukcji
$ciany brzusznej, a takze badania do przewidywania i diagnozowania zaburzen TM]. Ponadto, dokonat
przegladu réznorodnych technik i algorytméw ML, a takze opisat modele sztucznej inteligencji w tym
glebokiego uczenia (deep learning) i generatywnych sieci przeciwstawnych (GAN) oraz systemy
wspomagania decyzji oparte na sieciach neuronowych. Przedstawiony przeglad literatury stanowi
rzetelng prezentacje aktualnego stanu wiedzy, co jest kluczowe dla tak dynamicznie rozwijajacej sie
dziedziny, jaka jest uczenie maszynowe. Ponadto, przedstawia najnowsze osiagniecia naukowe, na co
wskazuje wigkszo$¢ cytowanych prac, ktére pochodza z lat 2020-2024.

W trzecim rozdziale zostaly szczegélowo oméwione teoretyczne podstawy Map
Samoorganizujgcych (SOM), a takze wyzwania zwigzanych z analizg klastréw, w tym wyboru miar
odlegtosci i oceny jakosci grupowania danych. Podkre$lono w nim réwniez, Ze w zaleznoéci od typu
danych oraz celu analizy okreslenie optymalnej liczby klastréw, a takze wybor odpowiedniej miary
odlegtosci stanowi kluczowy problem decyzyjny, gdyz moga wplywaé¢ na wyniki, zwlaszcza
w przypadku wielowymiarowych, potencjalnie skorelowanych i nieliniowo powigzanych danych
biomechanicznych. Na podstawie tych informacji Autor dokonat implementacji SOM do wtasnych
badan uzasadniajac jej uzyteczno$é, zwlaszcza w analizach eksploracyjnych. W jego przekonaniu
zastosowana metoda - uczenia maszynowego (strategia badawcza), cho¢ statystycznie suboptymalna,
moze prowadzi¢ do uzytecznych wnioskéw i ich interpretowalnosci na potrzeby praktykéw/medykéw.

W czwartym rozdziale przedstawiono podstawy teoretyczne mechaniki ciata statego. W nim
szczegtowo omdéwiono fundamentalne pojecia/twierdzenia odnoszace sie¢ do naprezZenia,
odksztatcenia i deformacji ciala, a ktére Autor stosuje w swojej pracy. Natomiast rozdziat piaty i szésty
stanowig glownga czes¢ badan wlasnych Autora.

Rozdzial 5 dysertacji zawiera szczegélowe badania biomechaniki ludzkiej $ciany brzusznej
z zastosowaniem Map Samoorganizujacych (SOM), koncentrujac sie na danych eksperymentalnych
zebranych in vivo i analizie uzyskanych wynikéw. Autor przedstawit w nim metodologie badani
eksperymentalnych z uzyciem Cyfrowej Korelacji Obrazu (DIC) wraz z opisem procesu akwizycji
przemieszczen brzucha podczas oddychania i dializy otrzewnowej (DO). Analiza pola przemieszczen
w oprogramowaniu Istra 4.7 pozwolita na okreslenie tréjwymiarowych odksztatcer powierzchni §ciany
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brzusznej. Uzyskane peinopolowe odksztalcenia ludzkiej S$ciany brzusznej do analizy
z wykorzystaniem Samoorganizujgcych Map zostaly ustandaryzowane, a nastepnie poddane
klasteryzacji. Analize z wykorzystaniem SOM przeprowadzono dla réznych wariantéw oraz
zmiennych. Nastepnie, przedstawiono szczegélowe wyniki zastosowania SOM do danych
biomechanicznych Sciany brzusznej i zademonstrowano zidentyfikowane Klastry reprezentujgce
strefy/regiony na powierzchni $ciany brzusznej o podobnym zachowaniu mechanicznym pod
zmiennym obcigzeniem. Uzyskane wyniki (mapowane klastry) dostarczajg cennych informacji, gdyz
nie tylko skutecznie identyfikuja regiony o podobnym zachowaniu mechanicznym w $cianie brzusznej,
ale pozwalajg ujawni¢ glebsze wzorce i korelacje, jak np. rozréznianie cech anatomicznych, takich jak
o$ srodkowo-boczna, kresa biata czy obszar wokét pepka, co moze to byé pierwszym krokiem do
spersonalizowanego podejscia w diagnostyce i planowaniu/dopasowaniu terapii.

W kolejnym rozdziale Autor koncentruije sig na ocenie pracy miesni otaczajacych staw skroniowo-
zuchwowy u ludzi na podstawie pomiaréw ich aktywacji. Zbiorem danych do analizy SOM stanowity
sygnaly elektromiografii powierzchniowej (SEMG) zarejestrowane 2z czterech miesni
powierzchniowych: prawego i lewego migsnia Zzwacza oraz przednich cze$ci prawego i lewego miesnia
skroniowego. Sygnaty sSEMG pozyskano z badari realizowanych w ramach projektu 3D-JAW, w ktérych
wzigto udziat pigciu ochotnikéw. Do analizy i oceny aktywnosci migéniowej na réznych etapach ruchu
zuchwy oraz identyfikacji podobieristw dane sEMG zostaly znormalizowane i ustrukturyzowane.
Analiza SOM umozliwita zidentyfikowanie spéjnych, indywidualnych wzorcéw, na podstawie
specyficznych formacji klastréw powtarzajacych sie dla tych samych ochotnikéw, co moze wskazywa¢
na unikalne wzorce aktywno$ci migsniowej. Zastosowanie SOM umozliwito wglad w potencjalne
problemy zwiazane z aktywno$cig miesni okotostawowych i funkcjonalnoscia samego stawu TM].
Uzyskane wyniki pokazujg znaczny potencjal proponowanego rozwigzania do tworzenia narzedzi
wspomagajgcych diagnostyke medyczng i planowania zindywidualizowanych procedur leczenia
dysfunkcji TM], a takze monitorowania aktywno$ci miesniowej podczas leczenia.

W rozdziale (7) ostatnim Autor dokonat podsumowania pracy i sformutowal wnioski koricowe,
a takze przedstawit perspektywy dalszych badan. Na podstawie otrzymanych wynikéw ze wszystkich
przeprowadzonych/zrealizowanych badar/zadan stwierdza, ze metody oparte na uczeniu
maszynowym, zwilaszcza SOM, moga by¢ efektywnie stosowane do analizy probleméw
biomechanicznych. Zastosowanie SOM z powodzeniem umozliwito zidentyfikowanie regionow
o0 podobnym zachowaniu mechanicznym $cian brzucha pacjentéw. Natomiast, klasteryzacja (SOM)
sygnatéw sEMG migsni otaczajacych TM] umozliwita mapowanie i wizualizacje aktywacji miesni
podczas rzeczywistych ruchéw zuchwy, utatwiajac identyfikacje podobieristw (indywidualnych
wzorcéw) i réznic miedzy osobami. Jednakze, Autor zauwaza i naswietla ograniczenia SOM i czynniki,
ktére moga wptywaé na ogélnos¢ wnioskéw/wynikéw. Zwraca uwage na liczebno$¢ préb w zbiorach
badawczych, gdyz niedostateczna reprezentacja zmiennos$ci danych, moze istotnie wplywaé na
zdefiniowane klastry wzorcowe. Dla przykiadu, niedostateczna reprezentacja kobiet, moze wptywaé
na zmienno$¢ demograficzng i wzorce oddychania, czy tez pominigcie glebszych miesni, kluczowych
dla funkcji TMJ, a takze brak pacjentéw z klinicznie zdiagnozowanymi dysfunkcjami moze ograniczaé
wnioskowanie.

Przedstawiong rozprawe doktorskg pod wzgledem poziomu edytorskiego oceniam bardzo
pozytywnie. Nalezy przy tym podkresli¢ dbalos¢ Doktoranta o strone redakcyjna pracy, ktérej duza
zaletg jest obszerna oprawa ilustratorska/graficzna, co sprawia, ze recenzowang dysertacje czyta sie z
duzg przyjemnoscia.




QD

UCZELNIA

Poiirechnika P
Slaska BADAWCIA

3. Ocena merytoryczna rozprawy

Po zapoznaniu sie z treScia rozprawy mozna zauwazy¢, Ze zawiera ona badania in silico
z zastosowaniem Map Samoorganizujgcych (SOM) do eksploracji eksperymentalnie uzyskanych
danych biomechanicznych. Analizy oparte na uczeniu maszynowym oferujg nowatorskie podejécie do
odkrywania ukrytych cech w zbiorach danych, tym samym staja si¢ Zrédtem nowej wiedzy i dostarczaja
cennych informacji. W tym kontekécie przedstawiony przez Autora dobér metod i narzedzi do
realizacji badan dotyczgcych: (i) identyfikacji obszaréw o podobnym zachowaniu mechanicznym
w Scianie brzucha cztowieka oraz (ii) oceny potencjalnych dysfunkeji stawu skroniowo-zuchwowego
(TM]) poprzez analiz¢ sygnatéw sEMG, uwazam za stuszny i poprawny. Ponadto, zaprezentowane
wrozprawie doktorskiej zadania badawcze wskazuja na umiejetno$¢ poprawnego organizowania pracy
naukowej oraz efektywnego korzystania z innowacyjnych/nowoczesnych narzedzi.

Moim zdaniem przyjeta hipoteza w petni oddaje przedmiot rozprawy, ktérej przewodnia tematyka
jest analiza eksperymentalnie pozyskanych danych biomechanicznych z zastosowaniem
nienadzorowanego modelu uczenia maszynowego, a mianowicie Map Samoorganizujacych (SOM),
ktory oferuje nowatorskie podejécie do odkrywania ukrytych cech w zbiorach danych. Uwazam, ze
mozna bylo w niej bardziej zaakcentowa¢ dostarczenie nowej wiedzy i nowych informacji.
Swiadcza o tym przyjete cele:

(i) identyfikacja regionéw o podobnym zachowaniu mechanicznym w $cianach brzucha u réznych
osdb, z wykorzystaniem pomiaréw cyfrowej korelacji obrazu (DIC) w dynamicznych warunkach
obcigzenia,

(ii) ocena potencjalnej dysfunkcji stawu skroniowo-zuchwowego (TM]) poprzez analize sygnatéw
elektromiografii powierzchniowej (SEMG) z miesni otaczajacych staw,
stanowigce zadania badawcze, a ktérych realizacja przyniosta wyniki potwierdzajace te zatozenia.

Doktorant przeprowadzit szeroki przeglad literatury, wtasciwej dla przedmiotu rozprawy, i na jej
podstawie zademonstrowat potencjat rozwigzan opartych na uczeniu maszynowym, co pozwolito mu
na sformutowanie poprawnych zalozen i przestanek do zastosowania proponowanych narzedzi.
Gtéwnym zagadnieniem naukowym, ktdre Doktorant rozpatruje jest identyfikacja podobienstw
iwzorcéw w danych dotyczacych Sciany brzucha oraz stawu skroniowo-zuchwowego. W tym celu
postuzyt sie danymi pochodzgcymi z badari eksperymentalnych z uzyciem cyfrowej korelacji obrazu
(DIC) do analizy deformacji brzucha oraz sygnatami powierzchniowej elektromiografii (SEMG) do
oceny funkcji migsni stawu skroniowo-zuchwowego. Do integracji tych danych Doktorant w pracy
wykorzystuje Mapy Samoorganizujgce SOM, co niewatpliwie jest wyjatkowym i nowatorskim
zastosowaniem/podejsciem. Uwazam, Ze realizacja prac badawczych stanowi samodzielny i oryginalny
dorobek Autora, ktérych wyniki uzupetniajg aktualny stan wiedzy dotyczacy identyfikacji podobieristw
i wzorcéw specyficznych dla pacjenta i wspierania diagnostyki medycznej. Do istotnych i waznych
elementdw rozprawy zaliczam:

- implementacja nienadzorowanego modelu uczenia maszynowego, jakim sa Mapy Samoorganizujgce
(SOM), w analizie eksperymentalnie pozyskanych danych biomechanicznych, jako nowatorskie
podejscie do odkrywania ukrytych cech w zbiorach danych;

- identyfikacja regionéw o podobnym zachowaniu mechanicznym w S$cianie brzusznej oraz
dynamicznych zmian kierunkéw odksztatceri gtéwnych; pokrywajacych sie z cechami anatomicznymi,
co ma potencjat w planowaniu operacji naprawy przepuklin i projektowaniu spersonalizowanych
implantéw.

- okreslenie spjnych, indywidualnych wzorcéw aktywnosci migéniowej, co moze wskazywaé na
potencjalne przedkliniczne lub subkliniczne dysfunkcije.
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Przedstawione w rozprawie badania umozliwity Doktorantowi zrealizowanie zalozonych celéw
naukowych oraz sformutowanie przekonywujacych spostrzezen i wnioskéw, ktére poparte uzyskanymi
wynikami stanowia potwierdzenie przyjetej tezy. W rozprawie wskazano mozliwosé praktycznego
zastosowania SOM do tworzenia narzedzi wspierajacych diagnostyke medyczna i zindywidualizowane
procedury leczenia. Doktorant réwniez zauwaza potrzebe prowadzenia dalszych badan dla petnego
zrozumienia zaburzeri stawu skroniowo-zuchwowego (TM]) oraz niewydolnosci $ciany brzusznej
proponuje zwigkszenie proby badawczej i zakresu warunkéw eksperymentalnych. Réwniez
w kontekscie udoskonalania narzedzi diagnostycznych Doktorant rozwaza integracje SOM z innymi
technikami, jak analiza gléwnych sktadowych (PCA) celem osiggnigcia wyzszej doktadnosci, lepszej
jakosci klastrowania, a tym samy otrzymywania bardziej wiarygodnych wnioskéw.

4. Uwagi szczegélowe i krytyczne

Praca zredagowana jest poprawnie w sposéb zrozumiaty z wiasciwg systematyka rozwigzywanych
zagadnien. Jako$¢ opracowania naukowego $wiadczy o duzej dojrzalosci naukowej Autora, czego
dowodem jest sp6éjnos¢ zadan badawczych, ich realizacja i interpretacja wynikdw, a takze opracowanie
wnioskéw z wytyczeniem kierunku dalszych dziatan. Ponadto, przeprowadzone przez Doktoranta
badania i uzyskane wyniki sa potwierdzeniem stusznosci przyjetej tezy.

Na podstawie wnikliwej analizy tresci rozprawy zauwazylem, Ze praca zawiera pewne fragmenty
wymagajace dyskusji i wyjasnienia ze wzgledu na ujete skréty myslowe lub zawarte ograniczenia,
ktorych nie uwzgledniono w czesci opisowej poszczegélnych rozdziatéw. Przykiadem jest relatywnie
stabe uzasadnienie wyboru metody SOM - Mapy Samoorganizujgce. Autor nie uzasadnia wprost,
dlaczego metody nienadzorowane sg odpowiedniejsze dla realizacji celéw dysertacji,
w przeciwieristwie do czeéciej cytowanych podej§é nadzorowanych. Brakuje wyraznego wyjasnienia,
dlaczego odkrywanie wzorcéw (nienadzorowane) jest bardziej wilasciwe niz przewidywanie
(nadzorowane) w kontekscie identyfikacji regionéw o podobnym zachowaniu biomechanicznym.

Brakuje réwniez szczeg6towego uzasadnienia wyboru odlegtosci euklidesowej dla poszczegélnych
typ6éw danych biomechanicznych, takich jak odksztalcenia czy sygnaty SEMG. Glebsza dyskusja na ten
temat, by¢ moze obejmujaca analize poréwnawczg z inng metryka, znaczgco wzmocnitaby dokonany
wybor i pewnos¢ co do uzyskanych klastréw. Poniewaz rézne metryki odlegtosci mierza
"podobieristwo” w rézny sposéb i moga znaczgco wplynaé na wyniki klastrowania, zwlaszcza
w przypadku wielowymiarowych, potencjalnie skorelowanych i nieliniowo powigzanych danych
biomechanicznych.

Chociaz zostala zademonstrowana zdolno$é¢ SOM do grupowania powtarzajacych sie cech na
matym zbiorze danych, zaréwno dla badania $ciany brzucha, jak i stawu skroniowo-zuchwowego, to
zasadne byloby rozszerzenie liczebnosci préby badawczej. Biorgc pod uwage zmiennosé indywidualng
danych biomechanicznych i rézne warunki obciazenia oraz ograniczong mozliwo$¢ klasyfikacji
potencjalnych probleméw zdrowotnych to wymagane byloby zgromadzenia wiekszego zbioru danych
od réznorodnych oséb (zdrowych i z zaburzeniami). Ponadto, konieczne byloby medyczne
zwalidowanie wynikéw i ich interpretacje. Wspdtpraca z lekarzami pomoglaby w ocenie, czy
zidentyfikowane wzorce klastrowania faktycznie korelujg z diagnozami klinicznymi lub planowaniem
leczenia pacjentéw. Chociaz wskazano na korelacje z cechami anatomicznymi, dalsze badania na
temat fizjologicznych i potencjalnych klinicznych przyczyn tych wzorcéw bylyby cenne.

Niezrozumiate jest prezentowanie poprzez kolory z6tty (yellow) i granatowy (navy) klastréw i ich
wizualizowanie powierzchni $ciany brzusznej pacjentéw oraz na mapach klastréw. Doktorant
powinien wyjasni¢ czy kolor z6étty zawsze odpowiada wigkszym odksztalceniom, a kolor granatowy
mniejszym? Dlaczego mapy klastréw maja odmienne/przeciwne kolory w analizie ¢; dla wszystkich
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krokow czasowych, a inne dla czterech krokéw czasowych (patrz przyklady D1, D3, D4, D5, D6, D7,
D12)? A dlaczego dla przypadkéw D11, D9, D8 s3 takie same?

Doktorant powinien réwniez wyjasni¢ przyjety uktad wspbtrzednych i jego lokalizacje oraz
orientacje na powierzchni brzucha. Dokonuje obrazowego przedstawienia klastréw w tym uktadzie, ale
nie podaje jednostek (miar) osi tego uktadu. Czy osie s3 opisane w jednostkach dlugos$ci [mm],
czy miarg bezwymiarowych odksztalceri? Czy poczatek tego ukladu jest ulokowany w miejscu
wystepowania pepka i jak s zorientowane odksztalcenia ¢, oraz ; wzgledem niego?

Rozprawa zawiera 94 rysunki, a biorgc pod uwage objetosé tresci rozprawy (ok. 120 stron) uwazam,
ze wystepuje zbyt duze przesycenie ilustracjami. Pomimo, ze jest to uzasadnione dla analizy wynikéw
SOM, to moim zadaniem duza cze$¢ tych rysunkéw moglaby stanowié zatgcznik do pracy. Zwlaszcza,
ze duza czes¢ rysunkdw jest stabej jakosci ze wzgledu na zbyt malg wielko$é/rozmiar. Szczegélnie
dotyczy to rysunkow od 5.65 do 5.75.

Prezentowane w pracy przez Autora wyniki analiz SOM danych dla pelnych ruchéw zuchwy sg
bardzo intersujace. Jednakze, zauwazalny jest brak symetrii map miedzy lewa, a prawa strona,
zwlaszcza odnoszace sig do aktywnosci migsni (Masseter i Temporalis). Czy te réznice wynikajg ze zbyt
matej grupy badawczej, czy rzeczywiscie ujawniaja réznice bedace wynikiem dysfunkcyjnej pracy
mig$ni jednej strony? Szkoda, ze Autor nie dokonat poréwnania map obu stron osobno dla kazdego
przypadku, a nie zestawiajac je razem dla wszystkich przypadkéw. Takie poréwnanie zapewne
dawaloby istotne przestanki do diagnozowania dysfunkcji u danego pacjenta.

Bibliografia obejmuje swoim zakresem artykuty prezentujace aktualng i nowa wiedze (state of the
art) dotyczaca poruszanych zagadnien. Szkoda, ze autor nie stosuje numeracji w spisie literatury,
a takze nie podaje numeréw DOI. Zauwazylem, Ze réwniez wystepuje w nim powtérzenie publikacji
Gao i inni (2023).

W pracy zauwazalne s tez stosowane przez Autora skréty myslowe, ktére czasami sg nieco mylace
lub nieprecyzyijne, co moze powodowaé btedne ich rozumowanie. Przyktadem jest zdanie: “First 30%
of the motion following next 40% and ending with another 30% of motion” (str. 102). Wskazuje i sugeruje
ono sekwencje oddzielnych etap6éw ruchu, zamiast opisywa¢ podziat jednego, ciagtego ruchu na fazy
tak, jak to wyjasnia podpis rysunku 6.2. Te fazy to:

» faza przyspieszenia: 0-30% ruchu,

« faza $rodkowa: 30-70% ruchu,

+ faza zwalniania: 70-100% ruchu.

W pracy wystepuja réwniez pewne btedy natury redakcyjnej (edytorskiej), do ktérych mozna
zaliczy¢ m. in.:

-liczne ,wdowy” i ,,sieroty” tj. pozostawienie na koricu akapitu krétkiego, zazwyczaj jednowyrazowego
wiersza czy pojedynczych liter na ostatnim miejscu w wersie;

- wielokrotne wystepowanie duzych odstepéw w treéci rozprawy, a takze licznych pustych catych
stron;

- prezentowanie w malych rozmiarach wigkszoéci rysunkéw, a takze wykresow, zwlaszcza
przedstawiajgcych wyniki w podobnych kolorach (np. rys. 6.2.), co utrudnia odczyt opiséw oraz legend
iich interpretacje,

- stosowanie odsytaczy do rysunkéw, ktére wystepuja w tresci poza sekcja do ich odwotania.
Pozostate drobne uwagi i bledy redakcyjne zostaly zaznaczone w tekscie pracy i przekazane Autorowi.

5. Ocena koricowa

Podsumowuijac, uwazam, ze Pan mgr inz. Mateusz Troka w sposéb oryginalny analizuje dane
biomechaniczne stosujac Mapy Samoorganizujace (SOM) do identyfikacji regionéw o podobnym
zachowaniu mechanicznym ludzkiej $ciany brzusznej oraz oceny dysfunkcji stawu skroniowo-




QD

A UCZELNIA
olitechni A
IS!aska BADAWCIA

zuchwowego (TM]) na podstawie sygnatéw sEMG. Swiadczy to o dobrej wiedzy Doktoranta w szerokim
zakresie m.in. dotyczgcej nowoczesnych metod badawczych oraz obliczeniowych stosowanych
w inzynierii mechanicznej. Pragne zaakcentowaé szeroki zakres zrealizowanych analiz metodami
uczenia maszynowego, dostarczajacych nowej wiedzy, ktéra Doktorant efektywnie wykorzystat
opracowujgc podstawy do tworzenia narzedzi wspierajacych diagnostyke medyczng, ktére moga mieé
praktyczne zastosowanie i by¢ wykorzystywane przy planowaniu zindywidualizowanych procedur
leczenia.

Reasumujac stwierdzam, Ze recenzowana rozprawa doktorska Mateusza Troki speinia warunki
okreslone wart. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o Szkolnictwie WyZszym i Nauce (Dz.U. 2020r.
poz.85) i wnioskuje do Rady Dyscypliny Naukowej Inzynieria Mechaniczna Politechniki Gdariskiej
o dopuszczenie jej do publicznej obrony.

Jednoczesnie bioragc pod uwage wysoki poziom merytoryczny pracy i oryginalne rozwigzanie
problemu naukowego z uzyciem nowoczesnych metod oraz zastosowanie wynikéw badari do sfery
spotecznej, a takze zwracajac uwage na sama sylwetke Doktoranta w aktywnosci naukowej, czego
przykiadem s3 cztery Autorskie publikacje, ktére stanowig czgs¢ rozprawy doktorskiej wnioskuje o jej

wyr6znienie.
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