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Ocena dorobku w zakresie osiggni¢¢ naukowych w post¢gpowaniu o nadanie stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu,
w dyscyplinie nauki medyczne
pana dr n. med. Radoslawa Pietrzaka,
z Kliniki Kardiologii Wieku Dziecigcego i Pediatrii Ogélnej
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Niniejsza opinia zostala sporzagdzona w zwigzku z pismem z dnia 15.01.2024.

Recenzent otrzymat nastgpujace dokumenty wraz z pismem przewodnim:

1.  Wniosek

2. Analiza bibliometryczna dokonang przez Bibliotek¢ Uczelniang WUM
3. Kopia dyplomu doktora nauk medycznych w zakresie medycyny

4. Wykaz osiagnieé

5. Autoreferat

6.

Odbitki publikacji stanowigcych zasadnicze osiagni¢cie naukowe

Przestane dokumenty spelniajg wymogi ustawowe.
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Wyksztalcenie i posiadane stopnie naukowe

Dr n. med. Radostaw Pietrzak uzyskal dyplom lekarza w Wojskowej Akademii
Medycznej w Lodzi w 1998 roku. Tytul specjalisty pediatrii otrzymal w 2008 roku oraz
kardiologa dziecigcego w 2013 roku. Doktoryzowal si¢ w zakresie medycyny w roku 2013 na
I Wydziale Lekarskim Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego na podstawie rozprawy pt.
»Ocena stezenia N-koncowego propeptydu natriuretycznego typu B oraz funkcji prawej
komory serca za pomocg tkankowej echokardiografii doplerowskiej i metody s$ledzenia
markerow akustycznych u dzieci po korekcji zespolu Fallota”. Promotorem w przewodzie

doktorskim byla p. prof. dr hab. n. med. Bozena Werner.

Pan dr Radostaw Pietrzak nigdy uprzednio nie ubiegal si¢ o nadanie stopnia doktora

habilitowanego.

Przebieg pracy zawodowej

Habilitant staz podyplomowy odbywat w 110 Szpitalu Wojskowym w Olsztynie. Od
1999 do 2004 roku pracowal jako lekarz w Izbie Chorych Jednostki Wojskowej,
Ostroda/Warszawa. W latach 2001 — 2004 by} lekarzem stazystom w Klinice Pediatrii i
Nefrologii Dzieci w Wojskowym Instytucie Medycznym. Od 2004 roku pracuje w Klinice
Kardiologii Wieku Dziecigcego i Pediatrii Ogdlnej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego,
poczatkowo jako asystent, a od 2013 roku jako adiunkt. Obecnie dr R. Pietrzak pelni funkcje
Kierownika Pracowni Elektrofizjologii i Ablacji w Klinice Kardiologii Wieku Dziecigcego i

Pediatrii WUM.

Ocena osiaggni¢é¢ naukowych

Jako zasadnicze osiggnigcie naukowe, habilitant przedstawil do oceny monotematyczny
cykl pt.: ,,Diagnostyka komorowych zaburzen rytmu serca u dzieci”’. Cykl sklada si¢ z 3
artykuléw naukowych, opublikowanych w recenzowanych czasopismach, o tgcznej wartosci

wskaznika oddzialywania Impact Factor 16.39 oraz tacznej punktacji MNiSW 420 punktéw:

1. Pietrzak R [autor korespondujgcy], Luczak-Wozniak K, Ksigzczyk TM, Werner B.

Cardiopulmonary capacity is reduced in children with ventricular arrhythmia. Heart
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Rhythm. 2023; 20(4): 554-560. doi: 10.1016/j.hrthm.2022.12.025. IF - 6,779, MEiIN —
140.

2. Pietrzak R [autor korespondujgcy], 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 korespondujqcy], Ksiazczyk TM, Gérska E, Malek LA, Wemner 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.

We wszystkich 3 publikacjach pan doktor R. Pietrzak jest pierwszym i korespondencyjnym
autorem. Wkiad merytoryczny Habilitanta obejmuje: postawienie hipotezy badawczej, analiz¢
pi$miennictwa, uzyskanie zgody Komisji Bioetycznej, rekrutacj¢ pacjentéw do badania,
przeprowadzenie badan echokardiograficznych, interpretacje badan elektrokardiograficznych,
echokardiograficznych i ergospirometrycznej proby wysilkowej, opracowanie i interpretacja
danych, wykonanie analizy wynikow, przygotowanie manuskryptu artykuhu oraz jego zlozenie,

modyfikacja artykulu zgodnie z sugestiami recenzentow.

Tematyka badan jest bardzo ciekawa i dotyczy diagnostyki komorowych zaburzen
rytmu serca u dzieci. Celem cyklu, wchodzacego w sklad rozprawy habilitacyjnej, byla ocena
czynnosci uktadu sercowo - naczyniowego u dzieci z arytmig komorowa. Cel pan dr Radostaw
Pietrzak zrealizowal analizujgc parametry funkcji ukladu krazenia za pomoca
ergospirometrycznej proby wysitkowej, badania echokardiograficznego oraz oceny st¢zenia
galektyny-3 we krwi. Uzyskane wyniki por6wnat do tych samych wynikéw u dzieci zdrowych.
Ponadto w grupie badanej funkcje ukladu sercowo — naczyniowego ocenit w kontekscie
wybranych, uznawanych za pogarszajace rokowanie, cech elektrokardiograficznych arytmii
komorowej. W metodologii badann Habilitant samodzielnie przeprowadzil w/w badania oraz je

zinterpretowal.
Wigkszo$¢ z tych analiz miala charakter nowatorski i nie byla dotychczas przeprowadzona
zaro6wno w populacji pediatrycznej jak i dorostych.

W pierwszej publikacji (Pietrzak R i wsp. Cardiopulmonary capacity is reduced in
children with ventricular arrhythmia. Heart Rhythm. 2023; 20(4): 554-560.) celem

prospektywnej, obserwacyjnej bylo ustalenie za pomocg ergospirometrycznej proby
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wysitkowej, czy obecnos¢ arytmii komorowej wplywata na wydolnoé¢ fizyczna nastoletnich
pacjentow z prawidlowa globalng funkcja skurczows lewej komory, a takze analiza wybranych
parametrow elektrokardiograficznych w kontekscie wydolnosci fizycznej. Badaniem objgto
dzieci z liczng arytmig komorowg (definiowang jako arytmia powyzej 10% na dob¢ w 24
godzinnym monitorowaniu Holter EKG) i prawidlowa funkcja skurczowg lewej komory, grupe
kontrolng stanowily dzieci zdrowe. Za pomoca ergospirometrycznego testu wysitkowego
analizowano parametry wydolnosci fizycznej. Oceniano réwniez wplyw wybranych
parametrow elektrokardiograficznych arytmii komorowej na wydolno$¢ fizyczna. W wyniku
przeprowadzenia badania stwierdzono, ze pacjenci z komorowymi zaburzeniami rytmu serca
maja nizszg wydolno$¢ fizyczng od ich zdrowych rowiesnikow. Dalsze pogorszenie wydolnosci
fizycznej jest obserwowane u tych pacjentéw z arytmia komorowa, u ktérych utrzymuje si¢ ona

przez caly czas trwania wysitku.

W drugim prospektywnym, obserwacyjnym badaniu (Pietrzak R i wsp. Diastolic
function evaluation in children with ventricular arrhythmia. Sci Rep. 2023; 13(1): 5897.)
uczestniczyli pacjenci z arytmig komorowa, z zachowang prawidlowo funkcja skurczowa lewej
komory, a grupe kontrolng stanowily dzieci zdrowe. Celem byla analiza funkcji rozkurczowej
lewej komory serca u dzieci z arytmig komorowa oraz wykrycie potencjalnego zwiazku
zaburzen funkcji rozkurczowej z parametrami wydolnosci fizycznej ocenianymi w
ergospirometrycznej probie wysitkowej. Dokladne badania, pomiary i analizy statystyczne
doprowadzily do wnioskéw, ze u dzieci z arytmig komorows funkcja rozkurczowa jest
uposledzona, a jej pogarszanie moze by¢ zwigzane z nasileniem arytmii. Natomiast obnizenie
wydolnosci fizycznej obserwowane u pacjentdw z arytmiag komorowa ma zwigzek z
podwyzszonym ci$nieniem napelniania lewej komory. Sg to nowatorskie i istotne dane, ktore

moga mie¢ duze znaczenie praktyczne.

W trzeciej pracy (Pietrzak R i wsp. Evaluation of Galectin-3 Plasma Concentration in
Adolescents with Ventricular Arrhythmia. Int J Environ Res Public Health. 2021; 18(5): 2410.)
habilitant wraz zespotem podjal temat st¢zenia galektyny-3 u dzieci z arytmiag komorows.
Obserwacja objeto dzieci z arytmig komorowa, grupe kontrolng stanowily dzieci zdrowe.
Wykonano oceng stezenia galektyny-3 we krwi oraz w grupie badanej przeprowadzono takze
diagnostyke elektrokardiograficzng oraz obrazowa, w tym badanie serca rezonansem
magnetycznym. Wykazano, ze st¢zenie galektyny-3 jest wyzsze u dzieci z arytmig komorows,

w poréwnaniu do tego stezenia u dzieci zdrowych. W wyniku przeprowadzonych analiz

Strona4z9



wysunieto wniosek, Ze stezenie galektyny-3 jest podwyzszone u pacjentdw z arytmig
komorows i koreluje z wybranymi parametrami wielkosci i funkcji skurczowej lewej komory
ocenianymi zaréwno w echokardiografii jak i rezonansie magnetycznym. To bardzo

nowatorskie badanie i wnioski.

Gléwne wnioski plynace z badan wigczonych do cyklu to stwierdzenia, ze:

e dzieci z arytmig komorowg i prawidlowg funkcja skurczowa lewej komory majg obnizong
wydolnos¢ fizyczna,

e u dzieci z arytmig komorowg funkcja rozkurczowa lewej komory jest uposledzona, a jej
pogarszanie moze by¢ zwigzane z liczebnos$cia/nasileniem arytmii,

¢ obnizenie wydolnosci fizycznej obserwowane u pacjentéw z arytmia komorowa moze mie¢
zwiagzek z podwyZszonym ci$nieniem napelniania lewej komory,

e u dzieci z arytmig komorowa stezenie glektyny-3 jest wyzsze niz u dzieci zdrowych i

koreluje z parametrami wielkosci i funkcji lewej komory.

Uwazam monotematyczny cykl publikacji Autora za wazne osiggnigcie naukowe.

Podobnych badan, dotyczacych pacjentow z arytmig komorowa wczesniej nie publikowano.
Poglebiaja one nasza wiedz¢ na temat mechanizméw zwigzanych z zaburzeniami
hemodynamicznymi wystepujacymi w przypadku pojawienia si¢ arytmii komorowe;.
Demonstrujg mozliwosci i sposob zastosowania uzytych w pracach narze¢dzi diagnostycznych

w codziennej praktyce.

Ocena pozostalego dorobku naukowego

Od poczatku pracy badawczej zainteresowania naukowe Habilitanta dotyczyly
inwazyjnej diagnostyki oraz leczenia zaburzen rytmu serca u dzieci. W ramach rozwoju
naukowego habilitant odby! staze naukowe w czolowych osrodkach elektrofizjologicznych w
Polsce i Niemczech: w Pracowni Elektrofizjologii Wojskowego Instytut Medycznego w
Warszawie, w Pracowni Elektrofizjologii. Herzzentrum Dresden. Universitdtsmedizin Dresden.
w Dreznie, Niemcy oraz w Centrum Elektrofizjologii. Herzzentrum Leipzig. Universitit

Leipzig w Lipsku, Niemcy.
W ramach wspolpracy miedzynarodowej Dr R. Pietrzak bierze aktywny udzial w

wieloosrdkowym, europejskim badaniu klinicznym w zakresie inwazyjnej diagnostyki i leczenia
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zaburzen rytmu serca u dzieci pt. International Prospective “Observational Study on Catheter
Ablation in Pediatric Patients” (OSCA-PED). Jest to wysoce prestizowe badanie w ktérym
bierze udzial 8 osrodkow elektrofizjologicznych z Niemiec, Polski, Portugali, Holandii, Belgii,

Austrii, Izraela i Czech.

Habilitant jako Kierownik Pracowni Elektrofizjologii i Ablacji przyktada duzg wage do
analizy naukowej dziatan klinicznych zespotu, ktérym kieruje, by stale poprawia¢ skutecznos¢
i bezpieczenstwo leczenia dzieci z zaburzeniami rytmu serca. Efektem tej dziatalnosci jest 8
publikacji w takich czasopismach jak: Cardiology Journal, Kardiologia Polska, Europace,
Diagnostics (Basel).

Dr R. Pietrzak bral udzial w pracach zespolu ekspertow w zakresie tocznia
rumieniowatego noworodkow, w sklad ktérego wchodzili liderzy opinii w swoich dziedzinach
medycyny z klinik Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego oraz Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi. W wyniku tych prac powstat dokument, w ktérym jest autorem czgsci dotyczacej
diagnostyki kardiologicznej, glownie elektrokardiograficznej oraz postgpowania u tych
noworodkéw ( Kociszewska-Najman B, Jaskdlska M, Schreiber-Zamora J, Mazanowska N,
Pietrzak B, Werner B, Pietrzak R, Parczyk-Tomaszewska M, Wozniacka A, Wielgos M,
Rudnicka L. Toczer rumieniowaty noworodkow. Stanowisko Zespolu Ekspertow w sprawie
diagnostyki, monitorowania oraz leczenia matki i noworodka. Ginekologia i Perinatologia

Praktyczna 2020;5:33-43.).

Zainteresowania naukowe habilitanta, ktore zaowocowaly licznymi pracami i
publikacjami obejmuja: nieinwazyjng diagnostyke kardiologiczna, diagnostyke kardiologiczna
pacjentéw z nadci$nieniem tetniczym i przewlekla choroba nerek oraz zaawansowane techniki

echokardiograficzne w analizie chor6b ukladu sercowo — naczyniowego.

Dr Pietrzak petni rol¢ wspoétbadacza w 2 badaniach klinicznych:

e ,Przeprowadzenie badafi EKG oraz analizy ich wynikéw na potrzeby opracowania metody
automatycznej oceny zaburzen rytmu serca i przewodzenia u dzieci po operacjach wad
wrodzonych serca.” Badanie jest realizowane od 2021 roku ze $rodkéw grantu Narodowego
Centrum Badan i Rozwoju (NCBiR).

e ,,Ocena skutecznosci i bezpieczenstwa nebiwololu w leczeniu nadci$nienia tgtniczego u
nastolatkéw. Esonia”. Projekt rozpoczety w 2022 r. Jest to wieloosrodkowe badanie

interwencyjne z placebo prowadzone metoda podwdjnie $lepej proby.
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Podsumowujac dorobek Habilitanta — jest on szeroki i dos¢ obszemny. Prace sg
opublikowane w uznanych czasopismach naukowych ze $rednim i wysokim IF. Wszystkie

obszary zainteresowan Habilitant udanie {aczy i przeklada na imponujacy dorobek naukowy.

Ocena bibliometryczna dorobku naukowego

Dorobek naukowy dr n. med. Radostawa Pietrzaka przed uzyskaniem tytulu doktora
obejmuje 3 prace oryginalne pelnotekstowe oraz 3 pogladowe opublikowane w czasopismach
medycznych (IF= 1,104; MNiSW: 42 pkt.). Z kolei po uzyskaniu tytulu doktora nauk o
zdrowiu, pan dr R. Pietrzak opublikowal (z uwzglednieniem cyklu monotematycznego) 18
pelnotekstowych prac naukowych, w tym 14 z IF, 5 opiséw przypadkéw (1 z IF) oraz 5 prac
pogladowych ( 2 zIF).

Laczny dorobek naukowy Habilitanta na postawie przedstawionej analizy bibliometrycznej

dokonanej przez Bibliotekg¢ Uczelniang WUM w dniu 12.05.2023. obejmuje:

— 35 pelnotekstowe prace naukowe (3 wilaczone do cyklu powigzanych tematycznie
artykuléw naukowych)

— 1 list do redakcji czasopism (nie uwzgledniony w powyzszej analizie): 3,710 (po
doktoracie)

— Laczny IF wynosi: 63,658 (po nadaniu stopnia doktora — 62,554) z czego w cyklu
publikacji: 16.39 (MNiSW: 420).

— Laczna punktacja MNiSW wynosi: 1797 punktéw (po uzyskaniu stopnia doktora:
1755).

— Laczna liczba cytowan wg Web of Science = 52 (47 bez autocytowan), wg Scopus = 60
(54 bez autocytowarn).

— Indeks Hirasza wg Web of Science = 4, wg Scopus = 3.
Dodatkowo, Habilitant jest autorem 4 rozdzialéw w podrecznikach.

Recenzent uznaje dorobek za wystarczajacy w postepowaniu o nadanie stopnia doktora

habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne.
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Dzialalno$¢ organizacyjna i dydaktyczna

Dr Radostaw Pietrzak od poczatku swojej pracy zawodowe] bierze czynny udzial w
pracach dydaktycznych. Od zatrudnienia w Klinice Kardiologii Wieku Dziecigcego i Pediatrii
Ogdblnej WUM systematyczne prowadzi zajecia dydaktyczne z zakresu kardiologii dziecigcej i
pediatrii ze studentami lat III-VI kierunku lekarskiego (zaréwno w jezyku polskim jak i
angielskim). W latach 2008 — 2019 byt opiekunem naukowym Studenckiego Kota Naukowego
przy Klinice Kardiologii Wieku Dziecigcego i Pediatrii Ogélnej WUM. Wynikiem tej
aktywnosci byly liczne publikacje, wystgpienia zjazdowe (nagradzane) oraz organizacja
studenckich wydarzen naukowych (konferencje, warsztaty). Dr Pietrzak osobiscie wyglaszat

wiele wyktadow podczas studenckich konferencji naukowych.

Jednoczesnie uczestniczyl jako wykladowca w kursach specjalizacyjnych
organizowanych przez CMKP na temat chor6b uktadu sercowo - naczyniowego u dzieci. Ma

na swoim koncie wiele wystapien konferencyjnych, prezentacji oraz doniesier zjazdowych.

Jest promotorem pomocniczym w przewodzie doktorskim: lek. Ewa Smereczynska pt.
,Ocena stezenia galektyny-3 u dzieci z wrodzonymi wadami serca” (w toku) oraz lek.
Agnieszka Pskit pt. ,,Ocena wielkosci oraz funkcji lewego przedsionka i lewej komory
serca u pacjentow z trisomig 21. chromosomu w okresie odlegtym po korekcji chirurgicznej
calkowitej postaci ubytku przegrody przedsionkowo - komorowej.” (w toku). Sprawowat
opiek¢ merytoryczng nad lekarzami w trakcie specjalizacji (3 — kardiologia dziecigca, 1 —
pediatria).

Od 2016 roku organizowat i koordynowat prace zespolu Pracowni Elektrofizjologii i
Ablacji przy Klinice Kardiologii Wieku Dziecigcego i Pediatrii Ogodlne;.

Za dzialalno$¢é naukowo — dydaktyczng habilitant otrzymatl 5 nagréd (Rektora WUM,

Ministra Zdrowia, Medal Komisji Edukacji Narodowe;).

Jest aktywnym czlonkiem 3 towarzystw naukowych: Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego (od 2021roku skarbnik w zarzadzie sekcji Sekcja Kardiologii Dzieciece;j),
Association of European Pediatric and Congenital Cardiology oraz European Society of

Cardiology.

Dziatalnos¢ organizacyjno-szkoleniowg Habilitanta oceniam wysoko.
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Whiosek koncowy

Po zapoznaniu si¢ z przedstawionymi dokumentami i szczegétowej ich analizie,
stwierdzam, ze monotematyczny cykl publikacji oraz dorobek naukowy, a takze osiggnigcia
organizacyjne i dydaktyczne spelniajg kryteria zgodnie z Art. 219 ust. 1 pkt 2 Ustawy Prawo o

szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 roku.

Wyniki i wnioski z badan przeprowadzonych i opublikowanych przez Kandydata majg istotne
zastosowanie praktyczne i sg nowatorskie. Dorobek naukowy Habilitanta jest spojny i
zrownowazony. Przede wszystkim przeprowadzone badania poglebiajg takze wiedze na temat
mechanizmow zwigzanych z zaburzeniami hemodynamicznymi wyst¢pujacymi w przypadku
pojawienia si¢ arytmii komorowej. Demonstrujg mozliwosci i sposdb zastosowania uzytych w
pracach narzedzi diagnostycznych w codziennej praktyce. Zgromadzone wyniki moga by¢
punktem wyjscia do dalszych badan, majacych na celu ustalenie znaczenia, wystepujacych u

tych pacjentow, objawow klinicznych i zaburzen hemodynamicznych.

Dorobek, monotematyczny cykl publikacji, osiggnigcia naukowe i organizacyjne sg
wystarczajace do nadania dr n. med. Radostawowi Pietrzakowi stopnia doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne. Przedkladajac

niniejszg pozytywng oceng wnosz¢ o dopuszczenie Habilitanta do dalszych etapow przewodu

habilitacyjnego.
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