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1. Podstawowe dane o Kandydacie

RWD|RONH-5920-H 42|23 1] 25
Dr n. med. Tomasz Dziedzic ukofczyt studia w 2009 r. na | Wydziale Lekarskim

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Bezposrednio po ukoiiczeniu stazu
podyplomowego, ktéry odbywat w latach 2009-2010 w Samodzielnym Publicznym
Centralnym Szpitalu Klinicznym WUM rozpoczat staz specjalizacyjny w Klinice
Neurochirurgii Samodzielnego Publicznego Centralnego Szpitala Klinicznego WUM. Od
2017 zatrudniony jest w Klinice Neurochirurgii Samodzielnego Publicznego Centralnego
Szpitala Klinicznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego poczatkowo jako starszy
asystent a nastepnie jako adiunkt Kliniki. Réwnolegle z pracg kliniczng w trakcie specjalizacii
podjat dziatalno$¢ naukowsg, ktéra zaowocowata przygotowaniem dysertacji doktorskiej
ztozonej w 2016 roku. Stopiert doktora nauk medycznych nadata mu Rada | Wydziatu
Lekarskiego na podstawie rozprawy ,Wyniki leczenia porazenia twarzy za pomocag
oszczedzajgcego zespolenia podjezykowo-twarzowego”. Rok pdzniej uzyskat tytut
specjalisty w dziedzinie neurochirurgii a nastepnie kontynuowat kariere naukowo-
dydaktyczng jako adiunkt w Klinice Neurochirurgii Samodzielnego Publicznego Centralnego
Szpitala Klinicznego WUM, gdzie aktualnie petni funkcje ordynatora jednego z oddziatéw w
ramach struktury Kliniki.

Dr Dziedzic opisane powyzej doswiadczenie zawodowe uzupetnit na licznych szkoleniach i
kursach, wsrod ktérych nalezy chociazby wymieni¢ staze szkoleniowe w Toronto Western
Hospital i St. Michel's Hospital czy staze w zakresie minimalnie inwazyjnej chirurgii
endoskopowej w Department of Neurological Surgery, University of Pittsburgh School of
Medicine pod opiekg prof. Juana C. Fernandez —Mirandy i Department of Neurological Surgery,
Weill Cornell Medical College pod opiekg prof. Theodore Schwartz'a.

Konkludujgc czes¢ recenzji poswigcong kwalifikacjom zawodowym i umiejetnosciom
praktycznym Habilitanta oraz ,warsztatowi zawodowemu” w zakresie neurochirurgii nalezy
skonstatowa¢, ze dr Dziedzic jest wyksztalconym neurochirurgiem z adekwatnym stazem
klinicznym i umiejetnosciami nabytymi i zweryfikowanymi w trakcie pracy w prominentnym
osrodku jakim jest Klinika Neurochirurgii Samodzielnego Publicznego Centralnego Szpitala

Klinicznego WUM. Zatem ocena sylwetki Habilitanta jako samodzielnego neurochirurga z
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kwalifikacjami do piastowania stanowisk kierowniczych zastuguje na oceng pozytywna.

2. Ocena osiggnie¢ naukowo-badawczych Habilitanta

Wg. danych dostarczonych w dokumentacji dorobek naukowy Habilitanta obejmuje
34 artykuly oryginalne, 2 prace pogladowe i 7 opiséw przypadkéw oraz 1 prace
wielosrodkowg opublikowane w anglojezycznych czasopismach indeksowanych w bazie IS
Web of Science. Sumaryczny wspoétczynnik oddziatywania publikacji Habilitanta wynosi
76,054 (bez pracy wielosrodkowej, punktacja KBN/MEiN=2005). Liczba cytowan (wg bazy
IS| Web of Science) wynosi 284 (bez autocytowan), za$ indeks Hirscha = 9. Kwerenda
wlasna bazy Scopus przeprowadzona przez Recenzenta (10.12.2023) wykazata 671
cytowan (bez autocytowan) oraz indeks Hirscha = 12 co $wiadczy o rosngcej
rozpoznawalnosci prac, ktérych autorem lub wspétautorem jest dr Dziedzic. Habilitant jest
réwniez wspoétautorem 4 rozdziatléw w podrecznikach krajowych i miedzynarodowych.

Ponad to Habilitant brat réwniez czynny udziat w konferencjach krajowych i
zagranicznych, jest wspoétautorem 33 doniesien zjazdowych, z ktérych 10 przedstawiono na
konferencjach miedzynarodowych.

Przed obrong doktoratu Habilitant opublikowat 16 artykutéw oryginalnych, 1 prace
pogladows i 3 opisy przypadkéw. W tym samym czasie byt wspdétautorem 17 aktywnych
doniesien zjazdowych. Z powyzszych danych wynika wigc, ze Habilitant znaczgco rozwinat
sig naukowo w okresie po doktoracie, dzieki czemu miedzy innymi powstat cykl publikaciji
stanowigcy osiggniecie bedace podstawg wniosku o nadanie tytutu doktora habilitowanego.

W przedstawionym do oceny cyklu publikacji Habilitant postanowit przeanalizowac
rézne aspekty neuroanatomiczne odnoszgce sie do diagnostyki i leczenia operacyjnego
chorych z guzami pochodzenia glejowego w obrgbie pétkul mézgu z uwzglednieniem
zagadnienn dotyczacych $rddoperacyjnej, bezposredniej stymulacji mézgu. Leczenie
chirurgiczne rozpoczynajgce caly proces terapeutyczny w przypadku pacjentow z
podejrzeniem pierwotnego guza glejowego moézgu jest jednoczesnie jego kluczowym
etapem ze wzgledu na istnienie wielu dowodoéw naukowych przemawiajgcych za korzystng
korelacjg pomiedzy wiekszym zakresem resekcji guza, a poprawg przezycia catkowitego,
poprawg przezycia wolnego od progresji i lepszg jakoscig zycia. W pierwszej, przegladowej
publikacji cyklu (Dziedzic T.A. i wsp. White matter dissection with the Klingler technique: a
literature review. Brain Structure and Function. 2021 Jan;226(1):13-47) Habilitant podijat
problem prawidlowego przygotowania preparatow anatomicznych do optymalnego i
wiarygodnego opracowania przebiegu drég istoty biatej. Celem jego opracowania byio
przedstawienie techniki wlasnej anatomicznego przygotowania preparatu do dysekgc;ji istoty

biatej i przeglad danych dotyczacych réznych technik dostgpnych w literaturze. Dr Dziedzic
2



w swojej pracy wykazat, Zze mimo rozbiezno$ci w technice przygotowania preparatu do
badan anatomicznych niezaleznie od laboratorium zawsze po sobie nastepuijg trzy kolejne
etapy: utrwalanie preparatu, mrozenie, rozmrozenie z ostateczng dysekcjg a wybor techniki
przygotowania preparatu powinien by¢ dostosowany do zatozonych celéw i doswiadczenia
osrodka prowadzgcego badania. W drugiej z cyklu publikacji (Dziedzic T.A i wsp. Cortical
and Subcortical Anatomy of the Parietal Lobe From the Neurosurgical Perspective. Frontiers
in Neurology. 2021 Aug 26;12:727055) Habilitant poruszyt problem leczenia operacyjnego
guzow pfata ciemieniowego, ze szczegdlnym uwzglednieniem sytuaciji gdy znajduja sie one
w obrebie potkuli dominujgcej dla funkcji mowy. W przeprowadzonym badaniu zesp6t
badaczy pod kierownictwem dr Dziedzica dokonat analizy anatomii korowej pflata
ciemieniowego i drog istoty biatej w jego obrebie oraz okreslit ich zwigzek z powierzchnig
maozgu i punktami kraniometrycznymi w celu optymalizacji wyboru dostepu chirurgicznego
do patologii ptata ciemieniowego z uwzglednieniem zarzgdzania ryzykiem zabiegu,
wyborem rodzaju mapowania srédoperacyjnego i rodzaju znieczulenia. We wnioskach
Habilitant zwraca uwage na fakt, Ze leczenie operacyjne guzéw okolicy ptata ciemieniowego
obarczone jest czgsto istotnym ryzykiem cigzkiego deficytu neurologicznego ze wzgledu na
ztozonos$c¢ drog istoty biatej w obrebie tego ptata. Podkresla on réwniez, Zze przednia granica
resekcji czynnosciowej guza w obrebie ptata ciemieniowego oparta jest na drogach
wzgorzowo — korowych, korowo — rdzeniowych, osrodku czuciowym mowy i peczku
tukowatym. W kolejnej z cyklu publikacji (Dziedzic T.A. i wsp. Anatomy of the occipital lobe
using lateral and posterior approaches: a neuroanatomical study with a neurosurgical
perspective on intraoperative brain mapping. Folia Morphologica. 2022 Jan 17.) Habilitant
poza przestudiowaniem anatomii korowej ptata potylicznego, drég istoty biatej w jego
obrebie i odniesieniem ich do punktdw kraniometrycznych zajmuje sie rowniez strategig
Srodoperacyjnego mapowania kory i drogi wzrokowej w warunkach znieczulenia
miejscowego z uwzglednieniem zwigzanych z tym probleméw interpretacyjnych ze wzgledu
na roznorodnosc¢ uzyskiwanych wynikéw. W swojej pracy podkresla on fakt, ze w przypadku
guzéw plata potylicznego gtéwne rozwazania dotyczace dostepu operacyjnego, jak i
zakresu resekcji zwigzane sg z drogg wzrokowg i oczekiwanym wynikiem leczenia
operacyjnego w kontekscie wywazenia pomigdzy korzys$cig onkologiczng, a wynikiem
funkcjonalnym w odniesieniu do pola widzenia. Jednocze$nie zwraca rowniez uwage na
koniecznos¢ nabycia umiejetnosci interpretacji efektow stymulacji podkorowych w
przypadku drogi wzrokowej, ktéra jest niezbedna ze wzgledu na mozliwo$¢ wystapienia
zaréwno pozytywnych, jak i negatywnych skutkéw stymulacji. W czwartej publikaciji
(Dziedzic T.A. i wsp. Anatomical aspects of the insula, opercula and peri-insular white matter

for a transcortical approach to insular glioma resection. Neurosurgical Review. 2022
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Feb;45(1):793-806) Dr Dziedzic przedstawia najwazniejsze aspekty anatomiczne zwigzane
z leczeniem operacyjnym guzéw ziokalizowanych w obrebie wyspy. Celem tej pracy bylo
przedstawienie chirurgicznego dostgpu do wyspy i otaczajgcych jg drog istoty biatej
zwigzanych z operacjg guzéw w jej obrebie z zastosowaniem strategii transkortykainej w
potgczeniu z analizg morfometryczng dostepu w odniesieniu do powtarzalnych punktow
anatomicznych w kontek$cie mozliwosci mapowania $rédoperacyjnego na poziomie
korowym i podkorowym. W opinii Habilitanta dostgpy operacyjne do guzéw wyspy z
wykorzystaniem dostepu przezkorowego, szczegélnie w przypadku pétkuli dominujgcej dia
funkcji mowy, powinny by¢ przeprowadzane w znieczuleniu miejscowym a resekcje guzéw
wyspy oparte powinny by¢é na wynikach $rédoperacyjnych stymulacji korowych i
podkorowych ze wzgledu na brak istotnych punktéw anatomicznych, ktére mogtyby by¢
odniesione do aspektow czynnosciowych. Ostatnia, pigta publikacja cyklu (Dziedzic T.A. i
wsp. Cortical and white matter anatomy relevant for the lateral and superior approaches to
resect intraaxial lesions within the frontal lobe. Scientific Reports. 2022 Dec 10;12(1):21402)
odnosi sie do najwigkszego ze wszystkich pieciu ptatéw ludzkiego mézgu, ptata czotowego.
Habilitant przedstawia w niej wyniki, ktére pozwalajg na usystematyzowanie ogoéinej
organizacji korowej i istoty biatej ptata czotowego a w jego opinii lepsze zrozumienie réznych
warstw anatomicznych okolicy czotowej, w tym punktéw kraniometrycznych, ma kluczowe
znaczenie przy planowaniu operacji, jak rowniez w obraniu strategii $rédoperacyjnego
mapowania mézgu. Wg. dr Dziedzica znajomos$¢ podioza anatomicznego potencjalnego
deficytu neurologicznego (zaréwno przej$ciowego jak i trwatego) wynikajgcego z leczenia
operacyjnego guza plata czolowego pozwala na podjecie optymalnych decyzji przed- i
$rédoperacyjnych, w tym uzyskania w petni $wiadomej zgody na leczenie operacyjne od
pacjenta.

Podsumowujgc, stwierdzam, ze scharakteryzowany powyzej cykl publikacji
wskazany przez Habilitanta jako osiggnigcie wynikajgce z art. 219 ust. 1, pkt. 2 ustawy z
dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018, poz. 85 ze zm.)
wnosi istotny, oryginalny i wazny wktad do wiedzy $wiatowej, a zaplanowane,
przeprowadzone i przeanalizowane przez Habilitanta badania jak réwniez bedgce ich
efektem publikacje wskazujg na to, ze dr n. med. Tomasz Dziedzic jest w petni dojrzatym

pracownikiem nauki zastugujgcym na pozycje samodzielnego pracownika naukowego.

3. Ocena dorobku dydaktycznego i organizacyjnego oraz wspéipracy

miedzynarodowej Habilitanta

Aktywnos$¢ dydaktyczna Habilitanta od 2010 roku obejmuje zajecia praktyczne dla
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studentow Wydziatu Lekarskiego w ramach zaje¢ z neurochirurgii. Od 2017 roku prowadzi
on rowniez cotygodniowe zajecia seminaryjne obejmujgce tematykg zagadnienia zwigzane
z neuroonkologig, chorobami przysadki oraz chorobg zwyrodnieniowg kregostupa. Ponad to
od 2014 roku jest on opiekunem Studenckiego Kota Naukowego przy Klinice Neurochirurgii,
ktéorego dziatalno$é¢ naukowo-badawcza zaowocowata publikacjami oraz szeregiem
prezentacji na zjazdach studenckich. Obowigzki dydaktyczne dr Dziedzica obejmujg rowniez
prowadzenie szkolenia specjalizacyjnego w zakresie neurochirurgii jako kierownik
specjalizacji 2 lekarzy (w trakcie szkolenia). Petni on réwniez funkcje promotora
pomocniczegq przewodu doktorskiego lekarza Kacpra Koczyka, ktéry dotyczy nowych
metod w diagnostyce obrazowej i molekularnej guzéw glejowych, realizowanego w Klinice
Neurochirurgi WUM w ramach Szkoly Doktorskiej WUM. W ramach dziatalnosci
dydaktycznej Polskiego Towarzystwa Neurochirurgébw Habilitant wielokrotnie prowadzit
réwniez wyklady i zajecia warsztatowe w ramach Polskiej Szkoty Neurochirurgii

Aktywnos$¢ organizacyjna Habilitanta obejmuje dziatalno$¢ w Polskim Towarzystwie
Neurochirurgéw, gdzie dr Dziedzic aktualnie peini funkcje czionka Zarzadu Gitéwnego
Towarzystwa oraz przewodniczacego Sekcji Neuroonkologii Polskiego Towarzystwa
Neurochirurgéw. Habilitant uczestniczy réwniez aktywnie w pracach Polskiego Towarzystwa
Chirurgii Podstawy Czaszki, gdzie petni funkcje cztonka Zarzadu. Ponad to dr Dziedzic byt
organizatorem i wyktadowcg w ramach 4 kurséw praktycznych organizowanych przez
Centrum Edukacji Medycznej obejmujgcych zagadnienia z zakresu urazéw moézgowo-
czaszkowych i podstawowych dostepéw operacyjnych w neurochirurgii. Jest on réwniez
bardzo aktywnym recenzentem — wykonat juz ponad 150 recenzji artykutéw w czasopismach
indeksowanych; wygtosit on réwniez 7 wyktadéw na zaproszenie w ramach krajowych i
miedzynarodowych zjazdéw i kurséw szkoleniowych. Jest kierownikiem 2 grantow
badawczych — grantu Narodowego Centrum Nauki Miniatura 5 oraz projektu w ramach
programu ,Inicjatywa Doskonatosci — Uczelnia Badawcza: dziatania VI.1: ,Wzmacnianie i
rozwdj wspodipracy pomigedzy Uniwersytetem Warszawskim oraz Warszawskim
Uniwersytetem Medycznym w procesie federalizacji” (odpowiedzialny za cze$¢ realizowang
przez WUM).

Miedzynarodowa dziatalno$¢ Habilitanta obejmuje 4 staze zagraniczne, 2
krétkoterminowe, kliniczne i 2 diugoterminowe — kliniczno-naukowe. Wszystkie one
zaowocowaly publikacjami w periodykach o znaczeniu miedzynarodowym (Dziedzic T.A.,
Abhinav K, Fernandez-Miranda JC. Subtemporal Approach and Its Infratentorial Extension:
Review and a Comperative Analysis of Different Teéhniques. Journal of Neurological
Surgery Part B-Skull Base. 2022 Jan 11; 84(1): 89-97; Dziedzic T.A., Anand VK, Schwartz

TH. Endoscopic endonasal approach to the lateral orbital apex: case report. Journal of
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Neurosurgery- Pediatrics.2015;16(3): 305-308; Dziedzic T.A., Bernstein M. Awake
craniotomy for brain tumor: indications, technique and benefits. Expert Review of
Neurotherapeutics. 2014 Dec;14(12):1405-1415). Wspotprace migdzynarodowg Habilitant
kontynuowat réwniez w trakcie pracy w Klinice Neurochirurgii WUM, miedzy innymi w
ramach Global Neurotrauma Outcomes Study Collaborative co zaowocowato publikacjg
wynikow badania wieloosrodkowego w Lancet Neurology (Clark D i wsp. Casemix,
management, and mortality of patients receiving emergency neurosurgery for traumatic
brain injury in the Global Neurotrauma Outcomes Study: a prospective observational cohort
study. Lancet Neurology. 2022 May;21(5): 438-449).

4. Podsumowanie

Stwierdzam, 2ze dr n. med. Tomasz Dziedzic spelnia wszystkie wymagania stawiane
kandydatom do stopnia doktora habilitowanego w rozumieniu artykutu 219 pkt 2 pp. b ustawy
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018, poz. 85 ze zm.) a przedstawiony do
oceny cykl publikacji bedac oryginalnym osiggnieciem autora jednoczes$nie jest punktem
wyjscia do kontynuacji dalszych badan pod kierunkiem Habilitanta. Biorgc powyzsze pod
uwage przedkiadam wniosek o dopuszczenie dr n. med. Tomasza Dziedzica do dalszych

etapow przewodu habilitacyjnego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w
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dyscyplinie medycyna.

Lublin, dnia 12.12.2023 r.



