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Recenzja dorobku
Dr n. med. Agaty Tyminskiej w post¢powaniu o nadanie stopnia doktora habilitowanego

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne

Dzialalnos$¢ zawodowa i stopnie naukowe

Dr n. med. Agata Tyminska otrzymata dyplom lekarza w 2015 roku, po ukonczeniu studiéw na |
Wydziale Lekarskim Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Aktualnie jest lekarzem
rezydentem w trakcie specjalizacji z kardiologii w I Katedrze i Klinice Kardiologii Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, od wrzesnia 2019r jest zatrudniona na stanowisku specjalisty badacza.
Dziatalno$¢ naukowa rozpoczgta podczas studiéw, w 2015 roku otrzymata Ziota Odznake
Studenckiego Towarzystwa Naukowego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za catoksztatt
wybitnych osiaggnig¢ naukowych. Stopien doktora nauk medycznych uzyskata w roku 2020 na
podstawie rozprawy doktorskiej: ,,Galektyna-3 oraz biatko ST2 w zawale serca i w obserwacji

pozawatowej” Promotorem rozprawy doktorskiej byt Prof. dr hab. n. med. Krzysztof Filipiak, a

recenzentami Pptk. dr. hab. n. med. Pawet Krzesiniski oraz Prof. dr hab. n. med. Pawet Burchardt.



Dorobek naukowy

Gléwne osiggniecie naukowe

Zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt 2 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r, prawo o szkolnictwie wyzszym i
nauce (Dz, U. z 2021r. poz. 478 z pézn. zm.) dr Agata Tyminska przedstawita osiagnigcie

naukowe pt. , Wybrane elementy charakterystyki klinicznej, czynnikéw rokowniczych,
leczenia i rokowania pacjentéw w zaleznosci od etiologii i typu niewydolnosci serca”

sktadajgce sie z cyklu pigciu prac o sumarycznym Impact Factor 20,837; suma punktéw MEIN
-510. Wszystkie wymienione prace powstaly po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych
i we wszystkich dr Agata Tyminska jest pierwszym autorem.

Zainteresowania naukowe dr Agaty Tyminskiej koncentruja si¢ wokot zagadnien dotyczacych
procesu diagnostyczno-terapeutycznego u pacjentéw z niewydolnoscig serca o réznej etiologii
i charakterystyce klinicznej. W pierwszej pracy wiaczonej do dzieta naukowego Ischemic
Cardiomyopathy versus Non-Ischemic Dilated Cardiomyopathy in Patients with Reduced
Ejection Fraction- Clinical Characteristics and Prognosis Depending onHeart Failure
Etiology (Data from European Society of Cardiology Heart Failure Registries) opublikowanej
w Biology (IF: 5,168, MEiN: 100 pkt) dokonano oceny wystgpowania etiologii ICM i NIDCM
oraz charakterystyki klinicznej i rokowania u pacjentow z HFrEF wiaczonych do europejskich
rejestrow HF: ESC HFPilot oraz ESC HF-Long-Term (HF-LT) Registry. Na podstawie
przeprowadzonej analizy duzej populacji pacjentéw -2019 oséb z niewydolnoscig serca
wykazano, iz etiologia niedokrwienna byla obecna u wigkszosci pacjentow z HFrEF. Ponadto
pacjenci z ICM byli starsi i mieli wigcej chordb wspdtistniejacych w poréwnaniu z pacjentami
z NIDCM oraz mieli gorsze rokowanie. Etiologia niedokrwienna niewydolnosci serca byta
niezaleznie zwigzana z wyzszym ryzykiem wystapienia zgonu z jakiejkolwiek przyczyny lub
hospitalizacji z powodu HF. Na podstawie wynikow badania wyciagnigto wnioski, iz

identyfikacja podstawowej etiologii HFrEF ma istotne konsekwencje prognostyczne i
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terapeutyczne.

W drugiej pracy wlaczonej do cyklu naukowego dr Agaty Tyminskiej: The prevalence and
association of major ECG abnormalities with clinical characteristic sand the outcomes of real-
life heart failure patients - Heart Failure Registries of the European Society of Cardiology
opublikowanej w Kardiologii Polskiej IF: 3,710, MEiN: 100 pkt wykazano, iz az 84%
pacjentow z badanej populacji chorych z niewydolnoscia serca obserwowano nieprawidtowosci
w zapisie EKG. Nieprawidlowosci w EKG najczgsciej wystepowaly w grupie z HFrEF (89%),
a najrzadziej w HFpEF (73%). Najczgstszymi nieprawidlowosciami EKG byly: wydtuzony
skorygowany odstep QT (QTc) (44%) oraz nieprawidiowy rytm serca (36%) Najwazniejszym
whnioskiem z badania bylo stwierdzenie, ze obecnos¢ jakiejkolwiek nieprawidtowosci w EKG
byta markerem gorszego rocznego rokowania, a tachykardia obserwowana w EKG byla
niezaleznym predyktorem zgonu z jakiejkolwiek przyczyny.

Trzecia praca wiaczona do cyklu naukowego dr Agaty Tyminskiej: Heart rate control and its
predictors in patients with heart failure and sinus rhythm. Data from the European Society of
Cardiology Long-Term Registry, opublikowana w Cardiology Journal IF: 3,487, MEiN: 100
pkt poswigcona byla zagadnieniu kontroli HR i jej powigzaniu z cechami klinicznymi
pacjentdw z niewydolnoscig serca. Na podstawie przeprowadzonej analizy wykazano, ze
spoczynkowa HR powyzej 70 uderzen na minutg byla obecna u wigkszosci pacjentow z HF i
SR, a pacjenci w wigkszosci byli leczeni suboptymalnie lekami obnizajacymi czgstosé rytmu
serca. Badanie ujawnilo, ze starszy wiek, nizsza klasa wg NYHA, wysoka warto$é
spoczynkowego HR przy przyjeciu do szpitala i brak stosowania lekéw obnizajacych HR byty
predyktorami zlej kontroli czgstosci pracy serca w grupie pacjentow z HFrEF i rytmem
zatokowym.

W czwartej pracy stanowiagcej czg$¢ cyklu naukowego dr Agaty Tyminskiej: Fifteen-Year

Differences in Indications for Cardiac Resynchronization Therapy in International Guidelines-



Insights from the Heart Failure Registries of the European Society of Cardiology
opublikowanej w Journal of Clinical Medicine IF: 4,964, MEiN: 140 pkt dokonano analizy
zalecefr do implantacji CRT na podstawie 8 dokumentow- wytycznych migdzynarodowych
towarzystw naukowych. W badaniu wykazano, iz pomimo ogdlnej spdjnosci w
miedzynarodowych zaleceniach dotyczacych implantacji CRT, podejmowanie decyzji o
zakwalifikowaniu pacjenta do implantacji oraz wyborze migdzy CRT- P i CRT-D wymaga
kazdorazowo indywidualnego podejscia do pacjenta oraz dokladnej oceny wskazan i
przeciwwskazan do tej formy zaawansowanej terapii HF. Na podstawie przeprowadzone;j
analizy stwierdzono takze, iz znaczny odsetek pacjentéw pomimo spetnienia kryteriéw do CRT
(obowigzujacych w danym momencie) nie odnosi korzysci z tej formy terapii.

W pigtej pracy cyklu naukowego dr Agaty Tyminskiej: Personalized Management of
Myocarditis and Inflammatory Cardiomyopathy in Clinical Practice opublikowanej w Journal
of Personalized Medicine IF: 3,508, MEIN: 70 pkt oméwiono problemy diagnostyczne,
charakterystyke kliniczng oraz postgpowanie u pacjentéw z zapaleniem migsnia sercowego. W
opracowaniu zaproponowano rowniez aktualne mozliwosci personalizowanej konwencjonalne;j
i celowanej terapii ZMS w oparciu o wyniki biopsji mig$nia sercowego. Przedstawiono takze
autorska list¢ kontrolng prezentujgca elementy oceny pacjentéw z ZMS przed rozpoczgciem
leczenia immunosupresyjnego.

W podsumowaniu: przedstawiony cykl prac wchodzacych w sklad glownego osiggnigcia

naukowego dr Agaty Tyminskiej stanowi spéjne tematycznie dzielo. Giéwne wnioski z

przedstawionych 5 publikacji podkreslaja koniecznos¢ precyzyjnego okreslenia etiologii HF,

co nastepnie przeklada si¢ na mozliwosci terapeutyczne i rokowanie pacjentéw. Istotne jest

takze wykazanie, ze u wigkszosci pacjentow z HF wystepuja nieprawidlowosci w zapisie

EKG, a najczesciej sg one obserwowane u pacjentow z HFrEF i odzwierciedlajg ich gorszy

stan ogdlny. Szczegéblnie niekorzystnym czynnikiem zfego rokowania pacjentéw z HF jest



tachykardia. Badania wykazaly, Ze niestety wciaz wigkszo$¢ tych chorych nie osigga
docelowych wartosci spoczynkowego HR co wskazuje na koniecznosé dalszej optymalizacji
farmakoterapii. Ponadto przeprowadzone analizy pozwolily zauwazy¢, ze kazdorazowo
powinno si¢ indywidualnie analizowa¢ wskazania do implantacji CRT, poniewaz znaczny
odsetek pacjentéw pomimo spetniania w danym momencie kryteriow do implantacji- nie
odnosi korzysci z tej formy terapii. Kolejnym problemem rozwazanym w dziele
habilitacyjnym dr Agaty Tyminskiej jest postgpowanie u pacjentéw z zapaleniem migsénia
sercowego. W pracy poswigconej temu zagadnieniu zaproponowano autorskie schematy
personalizowanej diagnostyki, terapii oraz oceny pacjenta przed rozpoczeciem leczenia

immunosupresyjnego z powodu ZMS,

Ocena caloksztaltu dorobku naukowego dr Agaty Tyminskiej

Dorobek naukowy dr n. med. Agaty Tyminskiej obejmuje tgcznie 79 publikacji, w tym 67
publikacji w czasopismach z listy Journal Citation Reports (JCR) z Impact Factor. Laczny IF
prac naukowych na podstawie bazy WUM.publikacje wynosi 322,047, punktacja MEiN (na
podstawie bazy WUM.publikacje): 6500 97 pkt. Laczna liczba cytowan wg Web of Science
wynosi 360, wedlug Scopus: 298, taczny indeks Hirscha wedtug Web of Science wynosi 12,
wedtug Scopus- 12.

Zainteresowania naukowe dr Agaty Tyminskiej koncentrowaly si¢ od poczgtku drogi
naukowej wokot zagadnien zwigzanych z niewydolnoscig serca. Kolejne prace naukowe
poswigcone byly czynnikom rokowniczym HF, roli niedokrwistosci u pacjentéw z
niewydolnoscig serca, rokowaniu pacjentow z HFpEF, identyfikacji czynnikoéw predykcyjnych
zgonu i ponownej hospitalizacji oraz ocenie skutecznosci i bezpieczenstwa farmakoterapii
stosowanej w leczeniu niewydolnosci serca. Dodatkowo w dorobku dr Agaty Tyminskiej

znajdujemy prace dotyczace poszukiwania nowych biomarkeréw, mogacych poméc w



przewidywaniu ryzyka wystapienia choréb sercowo-naczyniowych oraz publikacje na temat
migotania przedsionkéw.

Opinia recenzenta dotyczgca caloksztaltu dorobku naukowego Habilitantki

Na podstawie przedstawionej dokumentacji stwierdzam, ze dorobek habilitacyjny

doktor Agaty Tyminskiej jest bardzo bogaty, o jednorodnej tematyce.

Ocena wspolpracy naukowej Habilitantki z oSrodkami zagranicznymi i krajowymi

W ramach naukowej wspétpracy z osrodkami zagranicznymi dr Agata Tyminska przedstawita
czynny udziat w pracach osrodkéw klinicznych we Wioszech ( Padwa, Mediolan , Florencja),
Serbii i Danii. Ponadto Habilitantka odbyta staze kliniczno-naukowe w Mediolanie, Padwie i

Nottingham.

Ocena dzialalnosci dydaktycznej i organizacyjnej dr Agaty Tyminskiej

Doktor Agata Tyminska od poczatku zatrudnienia w | Katedrze i Klinice Kardiologii WUM
prowadzi zajecia dydaktyczne z zakresu kardiologii dla studentéw IV i VI roku Oddziatu
Nauczania w Jezyku Angielskim (English Division) Wydziatu Lekarskiego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego oraz studentéw Elektroradiologii WUM. Ponadto prowadzita takze
liczne wyktady dla studentow w ramach spotkan Studenckiego Kota Naukowego (SKN) przy
I Katedrze i Klinice Kardiologii WUM oraz Sekcji Echokardiografii dziatajacej przy SKN oraz
opiekowala si¢ studentami w roli asystentki podczas obozéw naukowych.

Doktor Agata Tymifiska byta promotorem pomocniczym dwoch prac  doktorskich
opracowywanych przez doktorantéw ze szkoty doktorskiej Wydziatu Lekarskiego WUM.
Habilitantka przedstawita takze wykaz licznych wystapien naukowych wygloszonych na
krajowych i zagranicznych konferencjach naukowych. Doktor Agata Tyminska przedstawita
takze szereg nagrod otrzymanych za dziatalnos¢ naukowa.

Habilitantka wykazata takze realizacje¢ prac naukowych w ramach licznych grantow- w tym
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grantu NCBIiR oraz grantu Agencji Badan Medycznych.
Doktor Agata Tyminska petnita funkcjg redaktora w dwdch czasopismach naukowych ( Special
Issue): Biology i Diagnostics. Habilitantka pelnita takze funkcj¢ recenzenta w Journal of

Clinical Medicine, Scientific Reports, Cardiology Journal oraz Polish Heart Journal.

Ocena calo$ciowa dokonan naukowych dr Agaty Tyminskiej

Dorobek habilitacyjny doktor Agaty Tyminskiej jest bogaty, bardzo spéjny tematycznie
i poSwigcony bardzo waznym zagadnieniom klinicznym. Podobnie wysoko oceniam
wspolprace naukowa Habilitantki z zagranicznymi osrodkami naukowymi, a takze
dzialalno$¢ dydaktyczng i organizacyjng.

Przedstawiajac powyzsza opini¢, po szczegélowym przeanalizowaniu przedstawionej
dokumentacji stwierdzam, ze dr n. med. Agata Tyminska, posiada dorobek naukowy,
ktory zgodnie z kryteriami okreS§lonymi w art. 219 ust.1 pkt 2 ustawy Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 r. (Dz. U. poz. 1668) kwalifikuje do
ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne. Rekomenduj¢ zatem dopuszczenie dr n. med.

Agat¢ Tyminska do dalszych etapow postepowania habilitacyjnego.

Prof. dr hab. n. med. Anna Polewczyk







