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Ocena dziatalno$ci dydaktycznej, organizacyjnej, dorobku naukowego i cyklu publikacji
stanowiacych podstawe rozprawy na stopiei doktora habilitowanego w dziedzinie nauk

medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne.

Tytut osiggniecia naukowego ,,Diagnostyka komorowych zaburzen rytmu serca u dzieci”
Dr n. med. Radostaw Pietrzak
Adiunkt Kliniki Kardiologii Wieku Dzieciecego i Pediatrii Ogéinej

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

1. Ocena aktywno$ci naukowej, dydaktycznej i klinicznej

Dr n. med. Radostaw Pietrzak jest absolwentem Wojskowej Akademii Medycznej w todzi z
1998r. W 2004r., zostat zatrudniony w Klinice Kardiologii Wieku Dzieciecego i Pediatrii Ogélnej
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, w ktorej pracuje do chwili obecnej, aktualnie na
stanowisku adiunkta. W 2008r. uzyskat tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii, a w 2013r. tytut
specjalisty w dziedzinie kardiologii dziecigecej. W 2013r., na podstawie rozprawy doktorskiej pt.
»,Ocena stezenia N—koricowego propeptydu natriuretycznego typu B oraz funkcji prawej komory
serca za pomocg tkankowej echokardiografii dopplerowskiej i metody $ledzenia markeréw

akustycznych u dzieci po korekcji zespotu Fallota” uzyskat stopien naukowy doktora nauk



medycznych w zakresie medycyny. Jednostka nadajacy stopien byt Warszawski Uniwersytet
Medyczny, Il Wydziat Lekarski. Na szczegdlne podkreslenie zastuguje fakt, iz zainteresowania
naukowe dr n.med. Radostawa Pietrzaka juz od 2015r. byty wyrainie ukierunkowane i
obejmowaty szkolenia z zakresu elektrofizjologii w renomowanych osrodkach polskich i

zagranicznych.

Dziatalno$¢ naukowa

Dorobek naukowy dr Radostawa Pietrzaka obejmuje 36 publikacji (punkty MEiN: 1797, IF:
63,658), w tym: 21 prac oryginalnych petnotekstowych (18 opublikowano po uzyskaniu stopnia
naukowego doktora nauk medycznych), 8 prac pogladowych (5 opublikowano po uzyskaniu
stopnia doktora nauk medycznych), 6 opiséw przypadkéw klinicznych (5 prac opublikowano po
uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych). Ponadto, po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych opublikowany zostat 1 list do redakcji czasopisma naukowego (IF: 3,710). W 11
publikacjach oryginalnych petnotekstowych Habilitant jest pierwszym autorem oraz w 3
artykutach pogladowych pierwszym lub korespondujagcym autorem. Przejawem duzej
aktywnosci naukowej Habilitanta jest takze autorstwo 4 rozdzialéw w podrecznikach z zakresu
kardiologii dzieciecej. Opublikowane przez dr Pietrzaka prace byly wielokrotnie cytowane, co
$wiadczy o duzym zainteresowaniu problemami w nich poruszanymi (liczba cytowan wg bazy
Web of Science z dn. 12.05.2023 r., bez autocytowan wynosi 47, a Indeks Hirscha wg bazy Web
of Science z dn. 12.05.2023 r. wynosi 4).

Podkresli¢ nalezy istotny wzrost dorobku naukowego dr Radostawa Pietrzaka po uzyskaniu
stopnia naukowego doktora nauk medycznych. Stanowig go opublikowane petnotekstowe prace
oryginalne o tacznej punktacji MEiN: 1311 i IF: 50,524 oraz prace pogladowe (punktacja MEiN:
259, IF: 8,32) i opisy przypadkéw (MEiN: 185, IF: 3,71). taczna punktacja MEIN oraz IF po

uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych wynosi odpowiednio 1755 i 62,554.

Dorobek naukowy dr Radostawa Pietrzaka od poczatku Jego kariery naukowej jest wyrainie
ukierunkowany. Wynika z zainteresowan Habilitanta problematyka diagnostyki oraz inwazyjnym
leczeniem zaburzen rytmu serca u dzieci, ktore stanowia gtéwny temat aktywnosci naukowej,
publikacji naukowych, prezentacji na konferencjach polskich i zagranicznych, dodatkowych
szkolen i kurséw doskonalgcych oraz prowadzonej dziatalnosci klinicznej. Gtéwne kierunki badan

naukowych Habilitanta stanowia:



1. diagnostyka i leczenie inwazyjne zaburzen rytmu serca u dzieci, w tym wspétpraca
miedzynarodowa i realizacja wieloo$rodkowego badania klinicznego (OSCA-PED) oceniajacego
skutecznos¢ i bezpieczenstwo zabiegu ablacji w duzej (1500 pacjentéw) europejskiej populacji
pediatrycznej. Wstepne wyniki tego bardzo istotnego dla kardiologow dzieciecych badania
przedstawiono podczas 56 Konferencji Europejskiej Asocjacji Kardiologii Dzieciecej i Wad
Wrodzonych Serca (Association for European Pediatric and Congenital Cardiology, AEPC) w
Dublinie (Irlandia) w kwietniu 2023 roku oraz zostaty one opublikowane w formie abstraktu w
czasopismie Cardiology in the Young we wrzesniu 2023 r. Bardzo wazna i cenna jest umiejetnos¢
wspotpracy klinicznej i naukowej dr Pietrzaka z lekarzami elektrofizjologami Pracowni
Elektrofizjologii | Katedry i Kliniki Kardiologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, co
skutkuje nie tylko wzbogacaniem doswiadczenia i wiasnych umiejetnosci, ale takie
opublikowaniem 8 wspdlnych prac naukowych w recenzowanych czasopismach zagranicznych i

polskich, w ktérych Habilitant jest pierwszym autorem i wspétautorem.

2. nieinwazyjna diagnostyka zaburzen rytmu serca, obejmujaca  tradycyjng analize
elektrokardiograficzng oraz szeroki zakres badan telemedycznych i zastosowanie sztucznej
inteligencji. Wynikiem istotnej aktywnosci naukowej Habilitanta w tym zakresie byto
przeprowadzone po raz pierwszy w populacji polskich dzieci badanie analizujace zakres wartosci
poszczegolnych parametrow prawidiowego zapisu elektrokardiograficznego. W badaniu tym
wykazano, ze istniejg réznice w wartosciach niektérych parametréow EKG, pomiedzy populacja
polskag, a innymi populacjami europejskimi, azjatyckimi i amerykanskimi. Wyniki
przeprowadzonego badania, opublikowane w najbardziej renomowanym polskim czasopismie
kardiologicznym (Kardiol Pol. 2022;80(12):1211-1216) majq ogromne znaczenie poznawcze i

kliniczne dla kardiologow dzieciecych w Polsce.

3. diagnostyka kardiologiczna pacjentéw z nadci$nieniem tetniczym i przewlekia chorobg nerek,
we wspotpracy z Klinikg Nefrologii Dzieciecej i Pediatrii Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Efektem wspdtpracy naukowej i klinicznej Habilitanta byto opublikowanie w
czasopismach zagranicznych i polskich 4 wspoinych prac oceniajacych zmiany w ukiadzie
krazenia u dzieci z pierwotnym nadcisnieniem tetniczym oraz analizujgcych wskazniki

uszkodzenia uktadu sercowo-naczyniowego u dzieci z przewlekta choroba nerek.

4. zastosowanie nowoczesnych technik echokardiograficznych takich jak metoda dopplera

tkankowego oraz metoda $ledzenia markeréw akustycznych w ocenie chordb uktadu sercowo —
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naczyniowego u dzieci. Aktywno$¢ naukowa dr Pietrzaka w tym zakresie byta czeéciowo
kontynuacja badan prowadzonych w ramach rozprawy doktorskiej. Wyniki tych badan zostaty

opublikowane w 5 czasopismach medycznych zagranicznych i polskich.

W podsumowaniu stwierdzam, iz dorobek naukowy dr n. med. Radostawa Pietrzaka jest
niezwykle wartosciowy i znaczacy oraz dokumentuje istotny wktad Habilitanta w rozwdj

kardiologii dzieciecej Polsce.

Udziat w programach badawczych
Dr n. med. Radostaw Pietrzak jest wspotbadaczem i aktywnie uczestniczy w realizacji kilku

wieloosrodkowych projektéw badawczych, takich jak:

1.Badanie kliniczne pt. ,Przeprowadzenie badan EKG oraz analizy ich wynikdw na potrzeby
opracowania metody automatycznej oceny zaburzen rytmu serca i przewodzenia u dzieci po
operacjach wad wrodzonych serca”, ktdrego celem jest opracowanie systemu automatycznej
analizy zapisu Holtera EKG u dzieci oraz weryfikacja jego wiarygodnosci. Projekt rozpoczety w
2021 r. realizowany jest ze srodkéw grantu Narodowego Centrum Badan i Rozwoju (NCBiR)
pozyskanych przez firme Cardiomatics, w ktorym Warszawski Uniwersytet Medyczny jest

podwykonawca.

2.Badanie kliniczne pt. ,Ocena skutecznosci i bezpieczeristwa nebiwololu w leczeniu
nadcis$nienia tetniczego u nastolatkéw, Esonia”. Celem projektu badawczego jest wykazanie, ze
nebiwolol jako beta-adrenolityk Il generacji bedzie skuteczny w leczeniu nadcisnienia
tetniczego (NT) u nastolatkow przy zminimalizowanych efektach ubocznych oraz ocena
wplywu leku nebiwolol na cisnienia tetnicze obwodowe oceniane w oscylometrycznym
pomiarze gabinetowym u nastolatkdw z NT, ocena bezpieczenstwa leku nebiwolol u
nastolatkdw z NT, ocena wplywu leku nebiwolol na cisnienie tetnicze w ambulatoryjnym
pomiarze ABPM (ang. ambulatory blood pressure monitoring). Projekt zostat rozpoczety w
2022 r. i jest w trakcie realizacji. Habilitant odpowiedzialny jest za istotng i kompleksowa

analize kardiologiczng w prowadzonym badaniu naukowym.

3.Miedzynarodowe, wieloosrodkowe badanie kliniczne pt. ,International Prospective
Observational Study on Catheter Ablation in Pediatric Patients (OSCA-PED)”, ktorego celem
jest zebranie danych z 8 europejskich osrodkow elektrofizjologicznych (1500 pacjentéw)

dotyczacych inwazyjnego leczenia zaburzen rytmu serca w populacji pediatrycznej i
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bezpieczeristwa zabiegu ablacji oraz ustalenie znaczenia zastosowania systemoéw
tréjwymiarowej nawigacji elektroanatomicznej i uzycia réznych rodzajéw energii do ablacji
(tradycyjne cewniki RF, chtodzone cewniki RF, cewniki do krioablacji). Istotng wartoscia
realizowanego badania naukowego jest zaplanowanie odlegtej (2-letniej) obserwaciji dzieci po
zabiegu ablacji w aspekcie oceny skutecznosci i bezpieczerstwa leczenia inwazyjnego zaburzen
rytmu serca. Nalezy podkresli¢, ze dr Radostaw Pietrzak, jako gtéwny badacz w Polsce
reprezentuje $rodowisko kardiologow dzieciecych z naszego kraju na forum

miedzynarodowym.

Dziatalno$¢ dydaktyczna

Dr n. med. Radostaw Pietrzak od poczatku zatrudnienia w Klinice Kardiologii Wieku Dzieciecego
i Pediatrii Ogélnej WUM w bardzo szerokim zakresie prowadzi zajecia dydaktyczne w dziedzinie
kardiologii dzieciecej i pediatrii dla studentéw IlI-VI roku, kierunku lekarskiego. Jego istotna
aktywnos$¢ dydaktyczna obejmuje opieke nad Studenckim Kotem Naukowym przy Klinice
Kardiologii Wieku Dzieciecego i Pediatrii Ogélnej WUM w latach 2008 — 2019 r., w ramach
ktérej zrealizowano wiele projektéw naukowych, wyktadéw, prezentacji na konferencjach
polskich i miedzynarodowych oraz publikacji pod nadzorem merytorycznym Habilitanta. Na
szczegblne podkreslenie zastuguje duza aktywnos$¢ organizacyjna studenckich wydarzen
naukowych i udziat dr Pietrzaka w realizacji programu naukowego, prezentowaniu wykfaddw,
prowadzeniu warsztatow EKG oraz recenzowaniu nadsytanych prac na konferencje dla
studentéw i mtodych lekarzy, m.in. cieszacej sie bardzo duzym zainteresowaniem Konferencji

Naukowo-Szkoleniowej dla Studentéw i Mtodych Lekarzy ,Pediatria jakiej nie znacie”.

Dr n. med. Radostaw Pietrzak byt wielokrotnie wyktadowca na kursach specjalizacyjnych dla
pediatréw organizowanych przez Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego oraz
przedstawiat swoje prace oryginalne w formie prezentacji ustnej na prestizowych
konferencjach naukowych polskich i zagranicznych, m.in. EuroEcho — Imaging 2013r. i 2015r.,
XXIV Konferencja Szkoleniowa i XX Konferencja Wspdina Sekcji Elektrokardiologii
Nieinwazyjnej i Telemedycyny Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego w 2017r. oraz Xli
Konferencja Sekcji Kardiologii Sportowej Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego w 2018r.
Duzg aktywnos$¢ dydaktyczng i naukowa Habilitanta podkreslaja réwniez liczne prezentacje
ustne i wyktady na miedzynarodowych i polskich konferencjach kardiologicznych takich jak

Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego 2014r. i 2020r.,



Konferencja Wspdlna Sekcji Elektrokardiologii Nieinwazyjnej i Telemedycyny PTK 2017r.,
2018r., 2019r.,, 2020r., 2021r., 2022r, 2023r, Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Sekcji
Kardiologii Dzieciecej PTK 2018 r. oraz Konferencja Sekcji Rytmu Serca Polskiego Towarzystwa

Kardiologicznego Polstim 2022 r.

Habilitant jest autorem 4 rozdziatéw w monografii pt. ,Wady serca u dzieci dla pediatrow i
lekarzy rodzinnych. Medical Tribune Polska, Warszawa 2015. ISBN: 978-83-6415-32-11" oraz
,Wady serca dla pediatréw i lekarzy rodzinnych. Wydanie |l Medical Tribune Polska, Warszawa
2023. ISBN: 978-83-66946-43-9”, co wskazuje na Jego znaczacy udziat w edukacji

kardiologicznej nie tylko kardiologéw dzieciecych, pediatréw, ale takie lekarzy rodzinnych.

Dr n. med. Radostaw Pietrzak petni funkcje promotora pomocniczego w dwéch toczacych sie
przewodach doktorskich pt. ,Ocena stezenia galektyny-3 u dzieci z wrodzonymi wadami serca”
oraz ,Ocena wielkosci oraz funkcji lewego przedsionka i lewej komory serca u pacjentéw z
trisomig 21. chromosomu w okresie odlegtym po korekcji chirurgicznej catkowitej postaci
ubytku przegrody przedsionkowo-komorowej”. Jest takie kierownikiem specjalizacji z
kardiologii dzieciecej jednego lekarza, a trzech zakoriczyto juz szkolenie specjalizacyjne pod
kierunkiem Habilitanta (dwoch lekarzy specjalizujacych sie w kardiologii dzieciecej oraz jeden

lekarz specjalizujacy sie w dziedzinie pediatrii).

Dr n. med. Radostaw Pietrzak przedstawiat wyktady popularnonaukowe z zakresu fizjologii
uktadu sercowo — naczyniowego w latach 2013 -2016r. realizujac projekt Uniwersytet Dzieci
oraz recenzowat prace naukowe nadsytane do czasopism naukowych kardiologicznych takich

jak, m.in. Kardiologia Polska.

Na podkreslenie zastuguje cztonkostwo i aktywny udziat Habilitanta w pracach prestizowych
towarzystw naukowych takich jak Polskie Towarzystwo Kardiologiczne, Sekcja Kardiologii
Dzieciecej Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego (od 2021r petni funkcje skarbnika w
Zarzadzie Sekcji), Association of European Pediatric and Congenital Cardiology, European
Society of Cardiology oraz cztonkostwo w Radzie Wydziatu Lekarskiego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego i w Komisji Bioetycznej przy Okregowej lzbie Lekarskiej w

Warszawie.

Za swoja dziatalnos¢ naukowq i dydaktyczna dr n. med. Radostaw Pietrzak otrzymat nagrody:



1.Nagroda Indywidualna Dydaktyczna Trzeciego Stopnia Rektora Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego za prowadzenie Studenckiego Kota Naukowego przy Klinice Kardiologii Wieku

Dzieciecego i Pediatrii Ogélnej (2013r.)

2.Nagroda zespotowa Ministra Zdrowia w 2016r. za innowacyjne opracowanie materiatéw
dydaktycznych dla studentéw i lekarzy. Wspétautorstwo podrecznika “Wady serca u dzieci dla
pediatréw i lekarzy rodzinnych.” Redakcja: prof. dr hab. n. med. Bozena Werner, Medical

Tribune Polska 2015r.

3.Nagroda Naukowa Trzeciego Stopnia Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za
wspoétautorstwo publikacji dotyczacej badan, w ktérych udowodniono zwigzek nowego
parametru echokardiograficznego z dysfunkcja prawej komory serca, ktéry moie mieé
zastosowanie przy podejmowaniu strategicznych decyzji terapeutycznych u pacjentéw po

korekcji zespotu Fallota (2018r.)
4.Medal Komisji Edukacji Narodowej w 2019r. przyznany przez Ministra Edukacji Narodowej

5.Nagroda Naukowa Trzeciego Stopnia Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za

badania dotyczgce wydolnosci fizycznej u dzieci z bezobjawowa preekscytacjg (2022r.)

Dziatalnos¢ kliniczna

Od lipca 2015r. dr n. med. Radostaw Pietrzak jest organizatorem i koordynatorem prac zespotu
Pracowni Elektrofizjologii i Ablacji przy Klinice Kardiologii Wieku Dzieciecego i Pediatrii Ogolnej,
a od 2020r. Poradni Zaburzern Rytmu Serca. Swoje doswiadczenie i umiejetnosci w zakresie
inwazyjnego leczenia zaburzen rytmu serca u dzieci zdobywat w renomowanych osrodkach
elektrofizjologicznych w Polsce i Niemczech. Od poczatku istnienia pracowni wykonano juz
okoto 500 zabiegéw ablacji podtoza arytmii, co podkresla role Pracowni Elektrofizjologii i
Ablacji przy Klinice Kardiologii Wieku Dzieciecego i Pediatrii Ogolnej jako jednego z wiodacych
osrodkéw w Polsce. Dr n. med. Radostaw Pietrzak jest doswiadczonym lekarzem klinicysta,
bardzo dobrze wyszkolonym kardiologiem dzieciecym, posiada duzg wiedze merytoryczna,
zwtaszcza w diagnostyce i leczeniu inwazyjnym zaburzen rytmu serca u dzieci. Dzieki
umiejetnemu potaczeniu pracy klinicznej i naukowej oraz nawigzaniu wspoétpracy z zespotem
elektrofizjologéw | Katedry i Kliniki Kardiologii WUM Habilitant w istotnym stopniu przyczynit
sie do dynamicznego rozwoju pracowni oraz wprowadzenia do standardowej diagnostyki

zaburzen rytmu serca w Klinice Kardiologii Wieku Dzieciecego i Pediatrii Ogdlnej
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nowoczesnych metod diagnostycznych i terapeutycznych. Dr n. med. Radostawa Pietrzaka
cechuje duza kultura osobista, zyczliwy stosunek do pacjenta i jego rodzicow, a takie do
szkolacych sie w klinice lekarzy. Cieszy sie duzym autorytetem i uznaniem w srodowisku
polskich kardiologéw dzieciecych. Posiada zdolnosci organizacyjne i umiejetnos¢ pracy w
zespole, co znajduje odzwierciedlenie nie tylko w Jego pracy w Klinice Kardiologii Wieku

Dzieciecego i Pediatrii Ogélnej WUM, ale takze w Zarzadzie Sekcji Kardiologii Dzieciecej PTK.

2. Ocena cyklu publikacji oryginalnych stanowiacych podstawe rozprawy na stopien
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w
dyscyplinie nauki medyczne.

Ocena osiagniecia naukowego, o ktérym mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. Prawo o Szkolnictwie Wyizszym i Nauce (Dz.U. z 2021 r. poz. 478 2
péin.zm.).

Tytut osiggniecia naukowego , Diagnostyka komorowych zaburzen rytmu serca u

dzieci”.

Przedmiotem rozprawy habilitacyjnej dr n. med. Radostawa Pietrzaka jest cykl publikacji
oryginalnych sktadajacy sie z trzech powigzanych tematycznie, bardzo ciekawych i
nowatorskich prac, o tacznej punktacji MEiN: 420 pkt oraz IF: 16,39. We wszystkich trzech

publikacjach Habilitant jest pierwszym i korespondujacym autorem.

1. Pietrzak R [autor korespondujacy], tuczak-Woiniak K, Ksigzczyk TM, Werner B.
Cardiopulmonary capacity is reduced in children with ventricular arrhythmia. Heart
Rhythm. 2023 20(4):554-560. doi: 10.1016/j.hrthm.2022.12.025. IF: 6,779, MEiN:140

2. Pietrzak R [autor korespondujacy], Ksigzczyk TM, Franke M, Werner B. Diastolic
function evaluation in children with ventricular arrhythmia. Sci Rep. 2023,13(1):5897.
doi: 10.1038/s41598-023-33118-x. IF: 4,997, MEiN:140.

3. Pietrzak R [autor korespondujacy], Ksigzczyk TM, Gorska E, Matek tA, Werner B.
Evaluation of Galectin-3 Plasma Concentration in Adolescents with Ventricular
Arrhythmia. Int J Environ Res Public Health. 2021,18(5):2410. doi:
10.3390/ijerph18052410.PMID: 33801193. IF: 4,614, MEiN:140.



Istotnym elementem prezentowanego cyklu™ publikacji jest analiza wynikéw badan
diagnostycznych, przebiegu klinicznego, postepowania terapeutycznego u dzieci z
komorowymi zaburzeniami rytmu serca oraz ocena mozliwych czynnikéw wptywajacych na
progresje choroby u czesci pacjentéw z arytmiag komorowa. Bardzo istotne klinicznie jest
podkredlenie, e kompleksowa i szczegétowa diagnostyka kardiologiczna umozliwia
wyodrebnienie grupy pacjentéw, ktérzy moga nie mie¢ jednoznacznie dobrego rokowania, a
zastosowanie u nich wtasciwego leczenia arytmii komorowej moie zapobiec rozwojowi

nieodwracalnych zaburzen hemodynamicznych uktadu sercowo - naczyniowego.

Celem przedstawionego przez Habilitanta cyklu publikacji oryginalnych byta ocena czynnosci
uktadu sercowo - naczyniowego u dzieci z arytmig komorowa, oparta na analizie parametréw
funkcji uktadu krazenia za pomoca ergospirometrycznej proby wysitkowej, badania
echokardiograficznego oraz oceny stezenia galektyny-3 we krwi. Uzyskane wyniki
poréwnywano do wynikéw badan wykonanych w grupie dzieci zdrowych. Ponadto, w grupie
dzieci badanych funkcje uktadu sercowo — naczyniowego oceniano w konteksécie wybranych
cech elektrokardiograficznych arytmii komorowej, uznawanych za czynniki pogarszajace
rokowanie. Na podkreslenie zastuguje nowatorski charakter powyiszych analiz, ktore
dotychczas nie byty wykonywane zaréwno w populacji pediatrycznej jak i u pacjentow

dorostych z arytmia komorowa.

Celem pierwszej z przedstawionych prac pt. ,,Cardiopulmonary capacity is reduced in children
with ventricular arrhythmia. Heart Rhythm. 2023 20(4):554-560" byto ustalenie za pomoca
ergospirometrycznej proby wysitkowej, czy obecnos¢ arytmii komorowej ma wplyw na
wydolnos¢ fizyczng nastoletnich pacjentow z prawidtowq globalng funkcjg skurczowa lewej
komory, a takie analiza wybranych parametrow elektrokardiograficznych w aspekcie
wydolnosci fizycznej u badanych dzieci. Porownanie wydolnosci fizycznej u pacjentéw z
arytmia komorowg do wydolnosci u oséb zdrowych, za pomocq ergospirometrycznej préby
wysitkowej ma catkowicie nowatorski charakter, gdyz wczesniej nie byto ono przeprowadzone
zaréwno w populacji pacjentéw pediatrycznych jak i u pacjentéw dorostych. Badaniem objeto
49 dzieci z liczng arytmig komorowa, definiowanga jako arytmia powyzej 10% na dobe w 24
godzinnym monitorowaniu Holter EKG oraz prawidtowa funkcjg skurczowa lewej komory,
grupe kontrolng stanowito 36 dzieci zdrowych. W obu grupach analizowano parametry

wydolnosci fizycznej, takie jak pochtanianie tlenu na progu tlenowym oraz podczas



maksymalnego wysitku. Ponadto, w grupie badanej oceniano wptyw wybranych parametréw
elektrokardiograficznych  arytmii  komorowej na wydolno$¢ fizyczna. Oceniano
ustepowanie/nieustepowanie komorowych zaburzein rytmu serca w czasie wysitku, czas
trwania i morfologie zespotu QRS pobudzenia komorowego oraz czas sprzezenia pomiedzy
pobudzeniem zatokowym i komorowym. Wyniki przeprowadzonych badan wykazaty, ie
wydolnos¢ fizyczna u pacjentéw z arytmiag komorowa jest nizsza niz u dzieci zdrowych. Pacjenci
osiggneli istotnie statycznie nizsze wartosci pochtaniania tlenu na progu tlenowym (VO2AT),
jak i maksymalnego pochtaniania tlenu (VO2max), w poréwnaniu do dzieci z grupy kontrolne;j.
Bardzo wazng obserwacja, majacq duze znaczenie kliniczne jest fakt istotnego, postepujacego
obnizania sie VO2max u dzieci z komorowymi zaburzeniami rytmu serca, u ktérych arytmia
utrzymywata sie w czasie wysitku, w poréwnaniu do VO2max u chorych z arytmia komorowa
ustepujacy podczas wysitku. Pozostate parametry elektrokardiograficzne nie miaty wptywu na
pogorszenie wydolnosci fizycznej u dzieci z arytmig komorowa. Habilitant wysunat waine dia
klinicystéw wnioski, ze pacjenci pediatryczni z arytmig komorowa i prawidtowa funkcjq
skurczowq lewej komory majq obnizong wydolnos¢ fizyczna, a dalsze pogorszenie wydolnosci
fizycznej jest obserwowane u tych dzieci z komorowymi zaburzeniami rytmu serca, u ktorych

utrzymuja sie one przez caty czas trwania wysitku.

W pracy pt. ,Diastolic function evaluation in children with ventricular arrhythmia. Sci Rep.
2023,13(1):5897” poddano dalszej analizie pacjentow z arytmia komorowa oceniajac u nich
parametry funkcji rozkurczowej lewej komory. Bardzo cenna jest konsekwencja Habilitanta w
realizacji swoich projektow naukowych i kontynuacja poszukiwan przyczyn obnizonej
wydolnosci fizycznej w tej grupie chorych. Celem przeprowadzonego badania byta ocena
potencjalnego zwigzku zaburzen funkcji rozkurczowej lewej komory z parametrami wydolnosci
fizycznej ocenianymi w ergospirometrycznej probie wysitkowej. Badaniem objeto 36
pacjentéw z arytmia komorowa i prawidtowa funkcjg skurczowa lewej komory oraz 33 dzieci
zdrowych, stanowiacych grupe kontrolng. Oceniano wybrane parametry funkcji rozkurczowej
lewej komory, takie jak: indeksowang do powierzchni ciata objetos¢ lewego przedsionka (LAVI),
czas decelerac;ji fali E (Edt), czas izowolumetrycznego rozkurczu (IVRT), wskaznik E/E’ bedacy
wyktadnikiem cisnienia koricowo-rozkurczowego w lewej komorze. Na podkreslenie zastuguje
fakt, ze przeprowadzona przez Habilitanta ocena wskainikéw odksztatcania podfuinego

lewego przedsionka za pomocy echokardiograficznej metody s$ledzenia markerow
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akustycznych w kolejnych fazach cyklu jego pracy: rezerwuarowej (AC-R), konduitowej (AC-CD)
i skurczowej (AC-CT) jest catkowicie nowatorska analiza, wykonang po raz pierwszy w populacji
polskich dzieci z arytmia komorowa. Wyniki badann wykazaty, ze u dzieci z komorowymi
zaburzeniami rytmu serca LAVI jest istotnie wieksza, Edt i IVRT wydiuzone, a cisnienie
koricowo-rozkurczowe lewej komory wyrazone wartoscig wskaznika E/E’ istotnie wyisze, w
poréwnaniu do odpowiadajacych wartosci parametréow u dzieci zdrowych. Analiza
parametrow funkcji lewego przedsionka za pomoca metody $ledzenia markeréw akustycznych
wykazata, ze dzieci z grupy badanej mialy istotnie statystycznie nizsze wartosci AC-R i AC-CT w
poréwnaniu do wartosci tych parametréw u ich zdrowych réwiesnikéw. Ogromnga wartoscia
poznawcza badania przeprowadzonego przez Habilitanta jest ustalenie, ze wskaznik E/E’
koreluje z wartosciag maksymalnego pochtaniania tlenu (VO2max), udowadniajac tym samym,
ze podwyiszone ci$nienie koricowo-rozkurczowe lewej komory ma wptyw na obnizenie
wydolnosci fizycznej u dzieci z arytmia komorowa. Uzyskane w tym badaniu wyniki
potwierdzity takze hipoteze postawiong w pierwszej publikacji cyklu, ze obnizona wydolno$¢
fizyczna u dzieci z komorowymi zaburzeniami rytmu serca i prawidtowa funkcjg skurczowa

lewej komory moze by¢ spowodowana jej dysfunkcja rozkurczows.

Celem trzeciej z przedstawionych w cyklu prac pt. ,Evaluation of Galectin-3 Plasma
Concentration in Adolescents with Ventricular Arrhythmia. Int J Environ Res Public Health.
2021,18(5):2410” byta analiza stezenia galektyny-3 u dzieci z arytmig komorowa. Galektyna-3
jest nowym markerem biologicznym bedgcym parametrem stanu zapalnego i widknienia m.in.
w chorobach uktadu sercowo — naczyniowego oraz wiarygodnym wskaznikiem predykcyjnym
$miertelnosci i zaostrzen niewydolnosci serca. Bioragc pod uwage fakt, ze procesy zapalne i
wtdknienie miesnia sercowego sg podstawowym zjawiskiem patologicznym wystepujacym w
kardiomiopatiach, w tym kardiomiopatii rozstrzeniowej, Habilitant wysunat hipoteze, ze
galektyna-3 moze by¢ przydatng metodq w diagnostyce arytmii komorowej, w réznicowaniu
tagodnych odwracalnych zaburzen funkcji lewej komory zwigzanych z dyssynchronig skurczu
oraz patologii, ktéra wynika z procesu zapalnego lub widknienia tkanki migsnia sercowego. Na
uwage zastuguje fakt, ze badania te miaty charakter nowatorski i nie byly wczesniej
wykonywane u dzieci z komorowymi zaburzeniami rytmu serca. Badaniem objeto 25
pacjentéw z arytmig komorowa oraz 21 dzieci zdrowych, stanowigcych grupe kontroing. U

wszystkich dzieci wykonano ocene steienia galektyny-3 we krwi. W grupie badanej
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przeprowadzono kompleksowq diagnostyke elektrokardiograficzng oraz obrazowa, w tym
badanie serca metoda rezonansu magnetycznego. Wyniki badan wykazaly, ze stezenie
galektyny-3 jest wyisze u pacjentéw z arytmia komorowa w porédwnaniu do wartosci
stwierdzanych u dzieci zdrowych. Wykazano réwniez zwigzek pomiedzy stezeniem galektyny-
3, a wielkoscia i funkcjg skurczowq lewej komory w badaniu echokardiograficznym i metoda
rezonansu magnetycznego serca. W grupie badanej u 4 pacjentéw stwierdzono istotng
patologie uktadu sercowo — naczyniowego zwigzang z procesem zapalnym i widknieniem
mies$nia sercowego (u dwoch pacjentéw byto to arytmiczne wypadanie ptatkéw zastawki
mitralnej, a u kolejnej dwdjki dzieci kardiomiopatie: arytmogenna kardiomiopatia prawe;j
komory i kardiomiopatia rozstrzeniowa). U pacjentéw z kardiomiopatiami stezenie galektyny-
3 we krwi byto wyzsze o wiecej niz 2 odchylenia standardowe w poréwnaniu do stezenia u
dzieci zdrowych. Z przeprowadzonej przez Habilitanta pracy wyptywajg istotne klinicznie
whnioski, Zze stezenie galektyny-3 jest wyisze u pacjentdw z arytmia komorowa niz u dzieci
zdrowych oraz koreluje ono z parametrami wielkosci i funkcji skurczowej lewej komory

ocenianymi za pomocg echokardiografii i rezonansu magnetycznego serca.

Przedstawiony przez dr n. med. Radostawa Pietrzaka cykl opublikowanych prac oryginalnych
ma nowatorski charakter oraz bardzo duze znaczenie poznawcze i praktyczne dla kardiologow
dzieciecych. Habilitant wykazat w nim, ze dzieci z komorowymi zaburzeniami rytmu serca nie
stanowig jednorodnej grupy pacjentow, a czeé¢ z nich prezentuje objawy kliniczne i zaburzenia
hemodynamiczne (obnizong wydolnos¢ fizyczng i dysfunkcje rozkurczowg lewej komory), ktére
moga $wiadczy¢ o uszkodzeniu mie$nia sercowego. Istotng wartoscig przeprowadzonych przez
Habilitanta badan jest praktyczne wykorzystanie ich wynikow w codziennej dziatalnosci
klinicznej. Wskazuja one, ie zastosowane w przeprowadzonych badaniach naukowych
nowoczesne metody diagnostyczne mogg by¢ wykorzystane w codziennej praktyce, w
wybranych scenariuszach klinicznych. W przeprowadzonych przez Habilitanta badaniach

naukowych:

1.wykazano przydatnos¢ ergospirometrycznej proby wysitkowej w ocenie wydolnosci fizycznej

u pacjentéw z arytmia komorowa,

2.wskazano, ktore parametry elektrokardiograficzne moga mie¢ zwigzek z obserwowanymi

objawami klinicznymi,
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3.oceniono, ktére parametry funkcji rozkurczowej lewej komory ocenianej w badaniu

echokardiograficznym majg znaczenie praktyczne w analizie zaburzern hemodynamicznych,

4.wykazano, ze galektyna-3 moze by¢ przydatnym markerem w diagnostyce komorowych
zaburzen rytmu serca, a ponadto w diagnostyce réznicowej pomiedzy dzieémi z idiopatyczna
arytmiag komorowa, a pacjentami, u ktérych jest ona objawem istotnej patologii uktadu

Sercowo-naczyniowego.

W podsumowaniu pragne stwierdzié¢, ze przedstawiona rozprawa habilitacyjna dr n. med.
Radostawa Pietrzaka pt. ,,Diagnostyka komorowych zaburzen rytmu serca u dzieci”, oparta na
cyklu publikacji oryginalnych powigzanych tematycznie, stanowi gleboko przemyslane i
konsekwentnie zrealizowane badania naukowe i kliniczne. Zastosowana w nich metodyka jest
nowoczesna i prawidtowo dobrana. Habilitant wysunat wnioski, ktére maja istotne znaczenie
poznawcze i mogq by¢ wykorzystane w codziennej praktyce klinicznej. Prace, ktdre stanowia
podstawe do ubiegania sie o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne, a takze caty dorobek naukowy
dr n. med. Radostawa Pietrzaka swiadcza o Jego duzym doswiadczeniu i znacznej dojrzatosci
w prowadzeniu badan naukowych. Habilitant posiada szeroka wiedze kliniczng w dziedzinie
kardiologii dzieciecej, a w szczegdlnosci w zakresie diagnostyki oraz inwazyjnego leczenia

zaburzen rytmu serca u dzieci.

Przedstawiony do oceny cykl publikacji oryginalnych dr n. med. Radostawa Pietrzaka stanowi
istotny wkiad w rozwdj kardiologii dzieciecej i spetnia kryteria okreslone dla kandydatow
ubiegajacych sie o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i
nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne zgodnie z wymogami art. 219 ust. 1 pkt. 2
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce (Dz.U. z 2021 r. poz. 478

z poéin.zm.).

W oparciu o catoksztatt wartosciowego dorobku naukowego, przedtoione publikacje

oryginalne stanowiace rozprawe habilitacyjng, a takze osiggniecia dydaktyczne i organizacyjne,
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mam zaszczyt przedstawi¢ Radzie Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu

Medycznego wniosek o dopuszczenie dr n. med. Radostawa Pietrzaka do dalszych etapéw

postepowania w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk

medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne.
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