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Streszczenie popularnonaukowe

Czaszka cztowieka sktada si¢ z wielu oddzielnych kosci, ktore zaczynaja ksztaltowaé sie juz w zyciu
ptodowym. Co istotne, nie wszystkie powstajg z tych samych typoéw komorek, co sprawia, ze tempo i sposob
ich wzrostu rozni si¢ w poszczegodlnych czgsciach czaszki dziecka. Migdzy kosémi noworodka znajduja si¢
elastyczne, wtokniste polaczenia zwane szwami czaszkowymi. Dzigki nim glowa niemowlecia moze
dostosowac si¢ do przejscia przez kanat rodny oraz rosngé dynamicznie w pierwszych latach zycia. Rzadkie
wady czaszki to grupa zaburzen wrodzonych obejmujacych nieprawidtowosci w budowie i rozwoju ko$ci
czaszki. Sposrdd nich najczesciej diagnozowang grupg sg kraniosynostozy - wady wrodzone, w ktorych
dochodzi do zbyt wczesnego zroénigcia jednego lub kilku szwoéw czaszkowych. Taki przedwczesny zrost
ogranicza naturalny wzrost czaszki i moze prowadzi¢ do jej deformacji, a takze do wzrostu ci$nienia
wewnatrzczaszkowego, co stanowi zagrozenie dla prawidlowego rozwoju moézgu dziecka.

Leczenie polega na chirurgicznym przecigciu zro$nigtego szwu i umozliwieniu czaszce dalszego
prawidlowego wzrostu. Jedng z nowoczesnych i coraz czeSciej stosowanych metod leczenia jest
matoinwazyjny zabieg wspomagany sprezynami dystrakcyjnymi (ang. endoscopic spring-assisted surgery,
ESAS). W tej technice do czaszki dziecka wprowadza si¢ specjalne sprezyny, ktore w kontrolowany sposob
rozpychaja ko$ci i umozliwiaja czaszce modelowanie si¢ wraz z rozwojem mozgu. Chociaz metoda ta ma
wiele zalet, jej efekty nie zawsze sg przewidywalne. U niektorych pacjentow obserwuje si¢ doskonate wyniki,
u innych mniej satysfakcjonujace — mimo podobnego przebiegu operacji.

Projekt badawczy koncentruje si¢ na zrozumieniu, w jaki sposoéb mikrostrukturalne cechy zrosnigtych
kosci czaszki wplywaja na wyniki operacji oraz wzrost czaszki u dzieci z wadami rzadkimi czaszki, w
szczegblnosci w kraniosynostozie. W ramach trzyletniego projektu planujemy przebada¢ do 40 dzieci —
zaréwno pacjentow z kraniosynostozg leczonych metodg ESAS, jak i grupe kontrolng (dzieci operowane po
urazach czaszkowo-mozgowych). Podczas zabiegdw chirurgicznych rutynowo usuwa si¢ fragmenty kosci
czaszki. Te materiaty, traktowane jako odpady medyczne, zostang przez nas przebadane za pomocg
najnowoczesniejszych technologii, takich jak mikroskopia sit atomowych (AFM), skaningowa mikroskopia
elektronowa (SEM) oraz mikrotomografia komputerowa (micro-CT).

Mikroskopia sit atomowych umozliwi badaczom ocen¢ wlasciwos$ci mechanicznych tkanki kostnej na
poziomie nano, dostarczajac wgladu w sztywno$¢ kosci. SEM oraz mikro-CT zapewnig szczegdtowe obrazy
3D struktury kosci oraz gestosci mineralnej, co jest kluczowe dla zrozumienia, jak zmiennosci w sktadzie kosci
wplywaja na wyniki operacyjne oraz dlugoterminowy rozwdj czaszki. Dodatkowo wykonane zostana
trojwymiarowe skany powierzchni glowy pacjentow w celu oceny zmiany ksztattu czaszki w czasie leczenia.

Wyniki badan pozwola stworzy¢ unikalny zbior danych o mikro- i nanostrukturze ko$ci czaszki
dzieciecej, zarowno u pacjentow zdrowych, jak i z wadami czaszki. Znaczenie tego badania wykracza poza
doskonalenie technik chirurgicznych; ma ono potencjat do rozwoju chirurgii twarzoczaszki. Poprzez odkrycie
szczegotow architektury kosci, wzorcow mineralizacji oraz wlasciwosci mechanicznych, projekt ma na celu
ulatwienie leczenia personalizowanego. Moze to prowadzi¢ do poprawy precyzji chirurgicznej, zmniejszenia
ryzyka powiktan oraz lepszych efektéw estetycznych dla dzieci z kraniosynostozg. Dodatkowo, projekt dazy
do rozszerzenia wiedzy naukowej poprzez integracj¢ technologii obrazowania oraz wiedzy klinicznej. Poprzez
korelacje szczegdtowych danych obrazowych z wynikami klinicznymi, badacze maja na celu opracowanie
wytycznych opartych na dowodach, ktore optymalizujg strategie chirurgiczne oraz poprawiajg ogolng opicke
nad pacjentem.

Ostatecznie, badania majg na celu dostarczenie pracownikom stuzby zdrowia obszernej wiedzy
w 0 wadach rzadkich czaszki. Poprzez migdzydyscyplinarng wspolprace, projekt dazy do ustanowienia
nowych standardow w chirurgii twarzoczaszki, oferujac nadziej¢ na lepsze wyniki oraz poprawe jakosci zycia
dla mtodych pacjentow oraz ich rodzin borykajacych si¢ z ta trudng dolegliwoscia.



