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dorobku naukowo-badawczego i dydaktyczno-organizacyjnego
w post¢powaniu habilitacyjnym
dr n. med. Radostawa Pigtkowskiego
adiunkta w 1 Katedrze i Klinice Kardiologii

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Dr n. med. Radostaw Pigtkowski urodzit si¢ 20.04.1973 r. w Tarnobrzegu.
Po ukonczeniu w roku 1998 studiow na Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej w Warszawie i odbyciu stazu w Szpitalu Wojewodzkim nr 2 w
Rzeszowie, zostal zatrudniony jako rezydent (2001-2006), a nastepnie adiunkt
(2007-2016 i od 2019 do chwili obecnej) w I Katedrze i Klinice Kardiologii
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. W okresie 2016-2019 byt starszym
asystentem w Klinice Kardiologii i Nadcisnienia Tetniczego Centralnego
Szpitala Klinicznego MSWiA w Warszawie,

W 2010 r. pod kierunkiem prof. Grzegorza Opolskiego obronil 7
wyréznieniem rozprawg doktorskg pt.: ,Znaczenie echokardiograficznych prob
obcigzeniowych w opracowaniu strategii postepowania u chorych z umiarkowana
niedokrwienng niedomykalnoscig zastawki dwudzielnej zakwalifikowanych do
pomostowania aortalno-wieficowego” (recenzenci: prof. Piotr Pruszczyk i prof
Jarostaw Drozdz).

Uzyskat pelng specjalizacj¢ zawodowa w dziedzinie chorob wewnetrznych

(2006 r.) i kardiologii (2017 r.).




1. Ocena osiagnigcia naukowego

Tytut: ,,Nowoczesne metody echokardiograficzne w  diagnostyee

niedomykalnosci mitralnej i wyborze postgpowania terapeutycznego ™

W skiad osiggnigcia naukowego wchodzi cykl pieciu prac naukowych.
ktorych sumaryczny IF wynosi 11.919 a punktacja KBN/MEiN — 420. Dotycza
one waznego i interesujgcego problemu echokardiograficznej oceny roznvch
postaci niedomykalnosci zastawki mitralnej - precyzyjne oszacowanie stopnia
zaawansowania wady, okre$lenie mechanizmu jej powstania maja duza wartosc
rokownicza oraz umozliwiajg wiasciwa kwalifikacje chorych do réznych form
postepowania terapeutycznego (farmakoterapia, leczenie przezskérne, operacia
kardiochirurgiczna). Szczegdlnie duzo miejsca Autor poswiecit pozawalowe]
niedomykalnosci mitralnej, co bylo takze przedmiotem rozprawy doktorskie;.
Precyzyjna przedoperacyjna, m. in. echokardiograficzna kwalifikacja tej grupy
chorych do odpowiedniego zakresu operacji kardiochirurgicznej jest podstawa
dobrego wyniku zabiegu i pozwala poprawic¢ rokowanie i jakos¢ zycia chorych 7
zaawansowang chorobg wiencowa,

W pierwszej pracy Autor przedstawia wyniki kompleksowej oceny
echokardiograficznej u chorych z niedokrwienna niedomykalnoscia mitralna pod
katem znalezienia czynnikéw predykcyjnych  jej nawrotu po zabiegu
pomostowania aortalno-wieficowego (CABG). Stwierdzono, ze przedoperacyina
analiza zmian geometrii zastawki mitralnej w trakcie proby dobutaminowej moze
mie¢ istotny wplyw na zmiane sposobu leczenia kardiochirurgicznego i
uniknigcia nawrotu niedomykalnoéci mitralnej. W drugiej pracy oceniono
wartosc testu wysitkowego i towarzyszacych zmiana parametréw laboratoryjnych
w kwalifikacji chorych do zabiegéw pomostowania aortalno-wiencowego w
potaczeniu lub bez plastyki zastawki mitralnej. Wykazano, ze wysitkowy istotny

wzrost stopnia wielkosci niedokrwiennej niedomykalnosci mitralnej oraz
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cisnienia w tgtnicy plucnej w potaczeniu z istotnym wzrostem stezenia NT-pro
BNP moze decydowa¢ o koniecznosci interwencji na zastawce mitralnej w czasie
CABG. W kolejnej pracy analizowano jakos$¢ zycia chorych po operacjach
kardiochirurgicznych jako elementu oceny skutecznosci oraz trwatosci leczenia
operacyjnego. Po 12 miesigcach od zabiegu CABG/CABG + plastyka mitralna.
w obu grupach wykazano poprawe jakosci zycia oceniang za pomoca formularza
SF 36, wigksza wydolno$¢ fizyczna, zmniejszenie wymiaréw lewej komory,
popraw¢ jej funkcji skurczowej i rozkurczowej oraz zmniejszenie stopnia
niedomykalnosci mitralnej. Czwarta praca dotyczy przypadku 38-letnigj chorej
po kolejnym naglym zatrzymaniu krazenia w mechanizmie migotania komor. u
ktorej w toku dalszej diagnostyki rozpoznano cigzka niedomykalnosé¢ mitralna
spowodowang prolapsem obu platkow z towarzyszaca dysjunkcja pierscienia
mitralnego. Nowoczesna diagnostyka echokardiograficzna wlacznic 7
trojwymiarowym obrazowaniem fotorealistycznym pozwolita na precyzyjna
oceng zaawansowania stopnia wady mitralnej oraz zakresu rozejscia pierscienia
mitralnego. W ostatniej pracy wykazano, ze precyzyjna kwalifikacja chorych z
ciezka niedokrwienng niedomykalnoscig mitralng do odpowiedniego typu
operacji CABG umozliwia wyodrebnienie chorych, u ktérych mozna wykonac
Jedynie CABG uzyskujac podobne korzysci kliniczne i operacyijne jak u chorych
zakwalifikowanych do bardziej obcigzajacych sposobéw korekty chirurgiczne)
wady.

Wchodzace w skiad ,,0siggnigcia naukowego” prace sg zwiezle, napisane
poprawnym stylistycznie jezykiem angielskim. Badania zostaly prawidiowo i
logicznie zaplanowane. Wyniki szczegdtowo opracowane statystycznic
pokrywaja si¢ z wyciagnietymi wnioskami i w petni odpowiadaja zatozeniom i
celowi badan. Prace majg charakter nowatorski, posiadaja duza wartosé
poznawcza a takze praktyczng, stanowia oryginalny i wartosciowy dorobek

Habilitanta. Ich Autor przedstawit si¢ w nich jako doswiadczony naukowiec,



posiadajgcy umiejetnos¢ poprawnego planowania i prowadzenia badan

naukowych oraz obiektywnej i krytycznej oceny uzyskanych wynikow.
2. Ocena aktywnosci naukowej

Catkowity dorobek naukowy Habilitanta obejmuje tacznie 65
wartosciowych  prac  oryginalnych, 11 multimedialnych  wydawnictw
dydaktycznych i 18 rozdziatéw w podrecznikach. Stanowi to razem 94 publikacje.
ktorych sumaryczny Impact Factor wynosi 119,432 (w tym po doktoracie 77,625).
a punktacja MEIN 1689 (po doktoracie 1395), indeks Hirscha — 10, a liczba
cytowan wg Scopus — 570 (545 bez autocytowan). Byt tlumaczem | rozdziatu
polskiego wydania podrgcznika pt.: ,Diagnostyka powikian zawatu serca™.
Ponadto przedstawit 26 doniesien i wykfadow na kongresach i konferencjach
polskich i zagranicznych.

Tematyka prowadzonych przez Dr Pigtkowskiego badan jest zwarta i
dotyczy gldwnie nieinwazyjnej diagnostyki choréb uktadu krazenia w tym przede
wszystkim roznych form i metod obrazowania echokardiograficznego. Badanie te
byty takze przedmiotem warto$ciowej rozprawy doktorskiej obronionej w 2010 r.
a dotyczyly one znaczenia echokardiograficznej proby wysitkowe]
kwalifikowaniu chorych ze wspoétistniejaca niedomykalnoscia mitralng do
zabiegow pomostowania aortalno-wieficowego. Ponadto w swoich pracach (17
pozycji) szeroko przedstawit aktualny stan wiedzy dotyczacy patotizjiologii,
przebiegu klinicznego, rokowania, laboratoryjnej diagnostyki réznicowej, badan
obrazowych (migdzy innymi PET, scyntygrafia perfuzyjna, ekg, echokardiografia
w tym takze tréjwymiarowa, koronarografia) w zespole takotsubo. Nalezy
podkresli¢, ze Habilitant jest razem z dr hab. Monika Budnik wykonawca |
wspotodpowtedzialnym ~ za  zorganizowanie  pierwszego polskiego
wieloosrodkowego badania — rejestru tych chorych o akronimie POL-TAKO. Jest

w tej dziedzinie uznanym autorytetem w skali ogdlnopolskie;.
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Inne réwnie interesujgce prace dotycza roli nowoczesnej diagnostyki
echokardiograficznej w ocenie powiktan zwigzanych z zamknieciem ubytkow w
przegrodzie migdzyprzedsionkowej, rozpoznania skorygowanego przelozenia
wielkich pni naczyniowych, czteroptatkowej zastawki aortalnej wspétistniejace]
z przetrwatym otworem owalnym, a takze zagadnien profilaktyki, diagnostyki i
leczenia ostrych i przewlektych zespolow wiencowych. Okreslano miedzy
innymi znaczenie pragnostyczne funkcji plytek krwi chorych po zabiegach
angioplastyki wiencowej, w przewidywaniu wystapienia wczesnej zakrzepicy w
stencie.

Wartosciowa seria publikacji dotyczy skutecznosci farmakoterapii
antyarytmicznej i przeciwzakrzepowej oraz leczenia inwazyjnego przy pomocy
ablacji zyt ptucnych chorych z migotaniem przedsionkow. Kilka ciekawych prac
poswigconych jest infekcyjnemu zapaleniu wsierdzia, znaczeniu echokardiografii

w onkologii oraz kardiomiopatiom.

3. Dzialalno$¢ dydaktyezna i organizacyjna

Dr Pigtkowski od wielu lat prowadzi zajecia ze studentami Wydzialu
Lekarskiego oraz Elektroradiologii. Od 2005 roku zajmuje sie Studenckim Kotem
Naukowym przy 1 Katedrze i Klinice Kardiologii WUM. By} opiekunem
naukowym 5 prac naukowych prezentowanych przez studentéw na kongresach
krajowych i miedzynarodowych.

Prowadzit liczne warsztaty teoretyczne i praktyczne z zakresu
echokardiografii (ponad 100 edycji), ktére byly organizowane przez | Katedre i
Klinik¢ Kardiologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego oraz Klinike
Kardiologii i Nadcisnienia Tetniczego Szpitala MSWiA w Warszawie.

Od wielu lat jest cztonkiem i aktywnie uczestniczy w dziatalnosci
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego. Recenzuje prace m.in. w czasopismie

»Kardiologia Polska”.



Duze znaczenie dydaktyczne majg takze wydawnictwa multimedialne
dotyczgce zastosowania echokardiografii w diagnostyce chorob serca i naczyn,
ktorych Dr Pigtkowski byl wspétredaktorem. Ponadto Habilitant brat czynny
udziat w 6 migdzynarodowych i krajowych projektach badawczych takich m.in.
jak POL-TAKO czy LATTE. Za dziatalnos¢ naukowa i dydaktyczna byl
wielokrotnie wyro6zniany (11) przez Rektora Warszawskiego Uniwersytetu

Medycznego nagrodami I, 11 i III stopnia.

Podsumowujgc  caloksztalt dorobku naukowego, dydaktycznego |
organizacyjnego oraz ,osiagniecia naukowego” Dr n. med. Radoslawa
Pigtkowskiego pragne stwierdzi¢, ze odznacza sie On duza dociekliwoscia
naukowsa, posiada wazng umiejetnos¢ wyszukiwania i oceny aktualnych
probleméw badawczych, a w ich rozwigzywaniu wykazat sie rzetelnoscia oras
wysokg fachowoscig. Jest zatem dobrze przygotowany do samodzielnej pracy
naukowej. Na tej podstawie pozwalam sobie przedstawi¢ wniosek Komisii
Habilitacyjnej oraz Radzie Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie Dr Radostawa Piatkowskiego do

dalszych etapow postgpowania habilitacyjnego.

Lublin, dn. 24.06.2022 r. KIEROWNIK
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