Streszczenie

Rozprawa doktorska obejmuje cykl trzech badan, ktérych wyniki opublikowane zostaty

w czasopismach naukowych o zasiegu miedzynarodowym. Badania te mieszczg sie w waznym
z teoretycznego i aplikacyjnego punktu widzenia nurcie badan poszukujgcym najlepszych
klinicznych i neuronalnych predyktorow zachowan samobdjczych u pacjentéw ze
zdiagnozowanymi objawami psychotycznymi oraz skutecznych metod oceny u nich ryzyka
suicydalnego. Celem badania pierwszego byta analiza klinicznych i psychospotecznych
charakterystyk mtodziezy hospitalizowanej z powodu zachowan samobdjczych dwdch typdw
(po probie samobdjczej oraz po zachowaniu samobdjczym o charakterze instrumentalnym).
Dwa kolejne badania dotyczyty neuronalnego podtoza ryzyka suicydalnego w schizofrenii i
zostaty przeprowadzone przy pomocy algorytmow uczenia maszynowego, analizy tgcznosci
funkcjonalnej sieci neuronalnych w stanie spoczynku oraz analizy pofatdowania i grubosci
kory moézgowej. Ich podstawowym celem byta préba odnalezienia specyficznego wzorca
czynnos$ciowego i strukturalnego mézgu, charakteryzujgcego pacjentéw z diagnoza
schizofrenii szczegélnie zagrozonych samobdjstwem.

Wyniki badania pierwszego wykazaty, miedzy innymi, ze w grupie mtodziezy z préba
samobdjczg w przesztosci aktualne ryzyko suicydalne jest istotnie wieksze w poréwnaniu do
grupy podejmujacej sie instrumentalnych zachowan samobdjczych oraz pozostaje ono na
poziomie wskazujgcym na istotne zagrozenie podjecia préoby samobdjczej w najblizszej
przysztosci. Ujawnity rdwniez, ze mtodziez po prébie samobdjczej w pordwnaniu do
mtodziezy, ktdra podjeta sie zachowan samobdéjczych o charakterze instrumentalnym,
charakteryzowata sie wiekszym nasileniem objawéw depresji i prodromalnych objawoéw
psychotycznych. Wykazana w tym badaniu uzytecznos¢ polskiej wersji kwestionariusza
Suicide Behaviors Questionnaire—Revised (SBQ-R) do badania 0séb z objawami
prodromalnymi schizofrenii, pozwolita na wykorzystywanie powyzszego narzedzia do badania
ryzyka samobdjstwa u pacjentow z diagnozg schizofrenii w pozostatych badaniach niniejszego
projektu badawczego.

W badaniu drugim analizowano spoczynkowg aktywnos¢ moézgu. Jego wyniki

wykazaty, ze u pacjentdw z diagnozg schizofrenii istniejg rdznice miedzy pacjentami z

ryzykiem suicydalnym a pacjentami bez ryzyka suicydalnego w zakresie



tacznosci funkcjonalnej w obrebie dwdch sieci neuronalnych (Sieci Stanu Spoczynkowego
oraz Sieci Istotnosci), co pozwala przypuszczaé, ze pacjenci z aktualnym ryzkiem suicydalnym

moga przejawiaé wieksze problemy w integracji sygnatéw ptynacych z ciata, z informacjami

emocjonalnymi. Badanie to pokazato rdwniez, ze regresja LASSO jest najbardziej skuteczna,
osiggajac trafnosc identyfikacji pacjentow z ryzykiem samobdjstwa na poziomie 70 procent.
Badanie trzecie wykazato istotny zwigzek zmian w procesie pofatdowania kory

madzgowej z aktualnym ryzykiem samobdjstwa i bdlem psychicznym u pacjentéw z diagnozg
schizofrenii. Wskazano réwniez na zwigzek grubosci kory z intensywnoscig bélu
psychicznego. Zgodnie z przypuszczeniami zmiany te zlokalizowane byty gtdwnie w rejonach
czotowo-ciemieniowych. Szczegdtowa analiza dostarczyta dowoddw na wiekszg doktadnosc
metody Cmorph w poréwnaniu do metody FreeSurfer w wyjasnianiu zaréwno zwiekszonego
ryzyka suicydalnego jak i bélu psychicznego w schizofrenii.

Dyskusje wynikéw badan w ramach zrealizowanego projektu badawczego

przeprowadzono w kontekscie dotychczas zgromadzonych danych empirycznych dotyczacych
czynnikéw ryzyka suicydalnego oraz neuronalnego podtoza ryzyka suicydalnego u oséb z

diagnozg schizofrenii.



