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w postgpowaniu habilitacyjoym Pana Doktora Andrzeja Namyslowskiego, ublegajgcego si¢
o stopiedt naukowy doktora habilitowanego w dziedzinie nank medyczaych | nauk
o zdrowiu, w dyscyplinie nauk medycznych.

Wyksztaleenle | przebleg pracy zawodowej Habilitanta.’

Dr med. Andrzej Namyslowski w 1987 roku ukoficzyl z wyrb£nieniem studia na | Wydziale
Lekarskim Akademii Medycznej w Warszawie. Przez kolejnych 11 lat pracowal na stanowisku
doktoranta, a nasigpnie starszego asystenta w Zakladzie Chirurgii Transplantacyjnej Instytutu
Centrum Medycyny Dos$wiadczalnej i Klinicznej PAN. W 1998 roku na podstawie rozprawy
zatytulowanej ,,Mechanizm wzmocnienia immunologicznego w alloprzeszczepach - dystrybucja
alloantygenu i allosurowicy w organizmie biorcy” uzyskal tytul doktora mauk medycznych.
W latach 1991 — 2001 pracowa! jako inspektor ochrony radiologicznej typu B, a w okresie
zatrudnienia w Zakladzie Chirurgii Transplantacyjnej ICMDIK PAN sprawowal nadzér nad
pracownig izotopows.

W latach 2001-2006 odbyt szkolenie specjalizacyjne w Oddziale Kardiologii Szpitala
Biclafiskiego, a w 2007 roku uzyskal tywl specjalisty chordb wewngtrznych. Od 2008 roku jest
zatrudniony na stanowisku adiunkta w Zakladzie Profilaktyki Zagrozed Srodowiskowych,
Alergologii i Immunologii Wydzialu Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycanego.

Ponadto, w latach 1994 — 1998 pelnil funkcjg radnego m. st. Warszawy, byl tez czlonkiem
Podkomisji Zdrowia | Pomocy Spolecznej.



Ocena osiggnigeia naukowego bedgcego podstawq postgpowania habilitacyjnego

Zainteresowania naukowe dr Andrzeja Namyslowskiego koncentrowaly sie gléwnie wokél
zagadnied zwigzanych z wystgpowaniem alergii i astmy w populacji polskiej. Szczegbine miejsce
w badaniach Habilitanta zajmujq préby pogigbienia wiedzy na temat uwarunkowad tych standw
u dzieci. Jako gléwny czynnik ryzyka wysigpowania réinych form alergii oraz astmy badacz
podkresla rolg nadmicmej sterylnosci érodowisk 2ycia dzieci do 3 roku zycia, chemizacji otoczenia
czlowicka oraz wzrostu intensywnosci zanieczyszczenia powietrza atmosferycznego. Habilitant
zauwala, 2e mieszkaficy duzych miast s3 prawic dwukrotnie bardziej nara2eni na choroby
alergiczne ni2 mieszkaficy obszarbw wiejskich, a wystgpienie alergicznego niezytu nosa
w dziecifistwie zwigksza prawie o$miokrotnie ryzyko rozwoju astmy. Dlatego niezwykle istotne
jest zidentyfikowanie czynnikéw ryzyka zwigzanych zaréwno z okresowym, jak i przewleklym
niezytem nosa oraz astmg oskrzelows. Podstawg cyklu habilitacyjnego sq prace prezentujgce dane
z wieloletniego badania nad epidemiologig chorb alergicznych prowadzonego w ramach projektu
Epidemiologia Choréb Alergicznych w Polsce (ECAP). Dane wskazujg na istotne zré2nicowanie
reakcji alergicznych na powszechnic wystgpujgce alergeny wziewne pomiedzy mieszkaficami
miast i obszardw wiejskich. Chociaz nie zaobserwowano istotnych réimic w pozytywnych
wynikach testéw skémych migdzy tymi grupami, czestodé wystgpowania alergicznego nie2ytu
nosa i astmy istotnie sig réZnila. Analiza wykonanych badafi wykazala, 2e réinice w czestosci
pozytywnych wynikéw testow skomych dotyczyly oséb zamieszkujgcych obszary wiejskie
w pordwnaniu z mieszkafcami miast. W zwigzku z tym, uznano za konieczne rozszerzenie zakresu
badafi poprzez okredlenie sigienn specyficznych przeciwcial IgE w surowicy oséb badanych.
Te metody s§ obecnie uznawane za najbardziej precyzyjne i wiarygodne w ocenie alergicznej
nadwrazliwosci.

W projekcie badawczym Epidemiologia Choréb Alergicznych w Polsce (ECAP) wziglo
udzisl 18 617 losowo wybranych oséb z oémiu miast o populacji liczniejszej od 150 000
mieszkaficéw (Bialystok, Gdasisk, Katowice, Krakéw, Lublin, Poznah, Warszawa, Wroclaw), oraz
z obszaru wiejskiego (powiaty krasnystawski i zamojski). Badania ankictowe przeprowadzono
pomocy metody CAPI (Computer-Assisted Personal Interview). Program badawczy opieral sig
na migdzynarodowych standardach ECRHSII i ISAAC (zastosowano odpowiednie



kwestionariusze oraz dobdr proby). Spodréd uczestnikéw projektu losowo wybrano 4783 osoby,
kiére poddano badaniom alergologicznym (obejmujgcym spirometrig z probg rozkurczowa, lesty
MWmmimummm#pﬂknlulhupmﬂwLIt&MMu
od nich krew w celu oznaczenia stg2enia swoistych przeciwcial IgE. W analizie stgzed IgE
przeciwko giéwnym alergenom odpowiedzialnym 2a reakcje IgE-zalezne (d1 - Dermatophagoides
mmel-mﬁmkhul.lﬁ-mmhmm-mmm;m
referencyjnej metody CAP (z uzyciem odczynnikéw Phadia i automatycznego analizatora UniCAP
100).

Osiggnigcic naukowe przedstawione przez Pana dr Andrzeja Namystowskiego do oceny
zatytulowane jest: ,Zumluwrmmmpmﬂumlgnwep&-hhﬂ
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artykuléw naukowych opublikowanych w czasopismach naukowych, ktdre w roku opublikowania
myﬁhwmjhﬁ:bﬂyqiﬁeww}hzmm!mmdnthmeﬁmi
wydanymi na podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. b. Sumaryczny wspdlczynnik oddziatywania - IF
osiggnigcia wynosi 13,014, a liczba punktéw MNiSW/MEIN wynosi 450,

W pierwszej z prac zatytulowanej: The importance of specific IgE antibodies in
epidemiology of allergic rhinitis and asthma - the Epidemiology of Allergic Diseases in Poland
(ECAP) survey: part one. Influence of allergy risk factors on concentration of specific IgE
antibodies in serum oznaczono sig2enic przeciwciat sigE przeciwko alergenom roztoczy kurzu
domowego, sicrici kota, tymotki igkowej, Alternaria altemata u 4077 losowo wypbranych
respondentéw z 9 regionéw (badanie ECAP). Dodatnie wyniki sIgE (= 0,35 j.m./ml) byly
skorelowane z odpowiedziami w kwestionariuszach ECRHSII i ISAAC. sIgE czgdciej wykrywane
59 u badanych deklarujacych chorobg alergiczng ojca niz matki (D. pteronyssinus p<0.05, A.
altemata p < 0.01). Uznano, 2e wczesne rozpoczgcie uczgszczania do szkoly, przedszkola lub
2lobka zwigksza czgstoéé wykrywania sigE (p<0.05). Jesli liczba dzieci, ktére spaly w tym samym
pomieszczeniu co osoba badana przed ukoficzeniem pigtego roku 2ycia, byla nizsza, czeéciej
wykrywane byly przeciwciala sigE (p<0,05). Dotyczylo to wszystkich 4 alergendw, zas sigE byly
najczgsciej wykrywane u badanych deklarujgcych brak dywanu w domu (p<0,05). W przypadku
alergenu kota - rzadziej wykrywano je u badanych, kiérzy majg kota w domu w wieku 1-4 Jat
(p<0.005). W pracy Habilitant wnioskuje, ze dywany/chodniki wychwytujg czeéé alergendw
roztoczy, naskérka, plesni znajdujgcych si¢ w domu, dlatcgo brak wykladziny lub chodnika



powoduje wigkszq stymulacje ukladu odpomosciowego przez te alergeny. Kontakty domowe
badanych w wicku 1-4 lat z kotami indukowaly czesciows tolerancj¢ immunologiczng na siersé
kotdw.,

Druga praca zatytulowana Stimulation of an immune system by different types of
allergens causes seasonal (late spring and summer) factors to increase probability of allergic
ﬁhﬁuthhﬂmhﬁpﬂMﬂh&mhMﬂ{EﬂP}nw:pnm
koncentrowala si¢ na oznaczeniu sigienia przeciwcial sigE przeciwko alergenom
Dermatophagoides pteronyssinus, sierici kota, tymotki lgkowej, Alternaria altemata oznaczono
w surowicy 4077 respondentéw losowo wybranych z 9 regionéw (badanie ECAP). Dodatnie
wyniki sIgE (>0.35j.m./ml) korelowano z odpowiedziami w kwestionariuszach ECRHSII

i ISAAC.

Stwierdzono, 2 przeciwciala IgE sq cz¢éciej wykrywane u badanych w wieku powyzej 4 lat,
u ktorych wystapil pierwszy atak astmy (sieréé kota p<0.05, tymotka lgka p<0.05). Przeciwciala
IgE sq rzadziej wykrywane u badanych w wieku powyz2ej 29 lat, u kiérych wystgpily pierwsze
objawy alergicznego niezytu nosa w pordwnaniu z respondentami w wieku 0-19 lat, u ktérych
wystgpily pierwsze objawy alergicznego niezytu nosa (p<0.05 do p < 0.001). Wér6d badanych
wykazujgeych objawy alergicznego nie2ytu nosa, przeciwciala IgE byly czgéciej wykrywane
u respondentéw wykazujgcych te objawy od maja do sierpnia (p<0.05 do p < 0.005).
Na podstawic danych zauwazono, 2e pierwszy atak astmy pojawia si¢ poiniej
u pacjentéw, u ktérych ukiad odpomodciowy jest silniej stymulowany przez alergeny. Rozwdj
alergicznego niezytu nosa u pacjentéw w wieku powyzej 29 lat prawdopodobnie wymaga slabszej
stymulacji ukiadu odpomosciowego przez alergeny ni2 u pacjentéw w wieku 0-19 lat. Stymulacja
ukladu odpomodciowego przez ré2ne rodzaje alergenéw modyfikuje jego odpowied w taki
sposéb, 2e czynniki sezonowe zwigkszajy prawdopodobiefistwo wysigpienia objawbw
alergicznego niezytu nosa.

Celem trzeciej pracy zatytulowanej: Place of residence, gender, month of birth and age
influence on the concentration of specific IgE antibodies in serum. The Epidemiology of
Allergic Diseases in Poland (ECAP survey): part three bylo okreslenie wplywu plci, wieku
i miejsca zamieszkania na stg2cnie swoistych przeciwcial IgE w surowicy. Siezenie przeciwcial



SIgE przeciwko alergenom Dermatophagoides pteronyssinus, sieréci kotéw, tymotki fgkowej,
thuﬂulhnuumwnmhyﬂ??mmbmwmﬁulw
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na kwestionariusze ECAP.
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na wsi (p < 0,05 do p < 0,005). Wﬁﬁmmiu,mﬁnjwmmhuw
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mieszkajgcych w miastach regionéw uprzemysiowionych (D. pteronyssinus p<0.05, sieré¢ kota
p<0,01). Przeciwciala IgE byly wykrywane czgéciej u me2czym (p < 0.005 do p < 0.001).
Pmimim@mkﬁmmwuu&wwmammﬁn{m
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przeciwcial IgE.
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Importance of specific IgE antibodies in the epidemiology of allergie rhinitis and asthma
(ECAP survey): part four. The relationship between the concemtration of specific IgE
antibodies in serum and types of asthma. Analiza pozyskanych danych pozwolila
na sformulowanie ponizszych wnioskéw: swoiste przeciwciala IgE zostaly wykryte u 74.3% (klasy
1-6) / 69.0% (klasy 2-6) os6b z astmg atopow, ale réwnicz u 9,9% (klasy 1 — 6) / 7,6% (klasy 2
_ﬁ;mm.zjumzmmmmmmmmm
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alergenowi znaczqco zwigkszalo prawdopodobieristwo wystgpowania astmy.

Pmmmw:mlnmdmmunmummﬂ
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concentration of specific IgE antibodies in serum and types of rhinitis. Stwierdzono w niej,
2e swoiste przeciwciala IgE zostaly wykryte u 60.1% badanych (klasy 1-6)/53.3% (klasy 2-6)
zalergicznym niezytem nosa, ale réwniez u 9,9% (klasy | —6)/7,6% (klasy 2 - 6) os6b zdrowych.



U pacjentéw z ujemnym wynikiem punktowego testu skémego stwierdzenie obecnosci przeciwcial
IgE skierowanych przeciwko temu samemu alergenowi znaczgco zwigkszalo prawdopodobiefistwo
wystgpowania okresowego lub sezonowego alergicznego niezytu nosa. U badanych z ujemnym lub
stabo dodatnim wynikiem punktowego testu skémego na D. pteronyssinus lub kota stwierdzenie
obecnofci przeciwcial IgE skicrowanych przeciwko temu samemu alergenowi znaczgco
zwigkszalo prawdopodobiefistwo wystgpowania przewleklego lub calorocznego alergicznego
niezytu nosa,

Ostatnia, najwy2ej punktowana praca: Dissociating polysensitization and
multimorbidity in children and adults from a Polish general population cobort doprowadzila
do sformulowania nastepujecych wnioskéw: dhugotrwala ckspozycja na alergeny oraz
poliwalentne uczulenic sq najsilnicjszymi czynnikami ryzyka rozwoju wielochorobowosci u oséb
Z rozpoznaniem alergii. Dodatkowo, uznano, %e poliwalentne uczulenie jest szczegbinie silnym
czynnikiem ryzyka rozwoju wielochorobowodci u dzieci.

W pracy tej udzial Habilitanta byl mniejszy niz w pozostatych i polegal na wykonaniu
oznaczef st¢2enia swoistych przeciwcial IgE w surowicach oraz udziale w dyskusji wynikoéw.

Nalezy zwrécié uwagg, 2e a2 pigé z szedciu prac wehodzgcych w skiad cyklu zostalo
opublikowanych w czasopismie Termedii - Postgpy Dermatologii i Alergologii (Advances
in Dermatology and Allergology). W pracach tych Habilitant jest ujety jako pierwszy autor. Tylko
ostatnia z przedstawionych do oceny, najwy2ej punktowana praca, zostala opublikowana w
Clinical and Translational Allergy ~ w tej pracy dr Andrzej Namyslowski jest trzecim spoérod
sicdemnastu autoréw. Nalezy zwrbcié uwagg, prace 4. i 5. nie zostaly ujete w Analizie
Bibliometrycznej Biblioteki Uczelnianej z dnia 06.06.2023, nr ref. BIBG/Punktacja/344/2023/SL.

Autoreferat nie zostal zaopatrzony w spis treéci. Ani w Autoreferacie ani w Wykazie
Osiggnie¢ Habilitanta prace nie s§ ponumerowane, nic jest podliczona calkowita wartodé
wspblczynnika oddziatywania i punktacja MNiSW, co utrudnia sprawne dokonanie oceny i stwarza
ryzyko bigdu obliczer. Informacje naukometryczne, co prawda, moina uzyskaé z opracowania
Biblioteki Uczelningj WUM, nale2y jednak podkreslié, 2e zwyczajowo te danc s§ réwnicz
zawierane w autoreferacic lub wykazie osiggnigé. Dodatkowo, jak zauwalono powyzej, dwie
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ich publikacji w stosunku do daty uzyskania Analizy.
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peinotekstowych w czasopismach posiadajgcych IF, 6 peinotekstowych prac oryginalnych
wmmmm%lmemem&nhnhmw.ﬁm
IF. Dodatkowo dr Andrzej Namyslowski Jest wspdlautorem 18 doniesie zjazdowych
Wmlm;ﬁdﬂhﬁmhwmdm uzupenia jedna
thmeﬁmpﬂhﬂle

Punktacja prac po doktoracie wynosi 23.440 IF i 580 pkt MEIN — jest to 10 oryginalnych
prac pelnotekstowych w czasopismach posiadajgcych IF (w trach sposréd nich Habilitant jest
pierwszym autorem), zplhomummimlmwwmnhbumhbﬂh IF
(w jednej — pierwszy autor) wjﬂnmmhﬁuﬂwcmﬁnhwhﬂm IF i jedna
w czasopismie bez wskadnika IF.Dcmbdcpudokmhunwhhjedmpmcj- w kategorii
wPatenty, wynalazki, prace populamo-nsukowe” w czasopiémie posiadajgcym IF. Wg danych
naukometrycznych w dorobku mumpmmmummdmmmm.

Informacje te podano w oparciu o Analize Bibliometryczng Biblioteki Uczelnianej z dnia
N.W.NHEBMWL.MMWWWW
czgsciowo nie pokrywa sig z danymi bibliotecznymi. Nie s§ w niej ujgte prace nr 4 i 5.

Poza wspélautorstwem prac naukowych Habilitant w latach 2011-2015 takze gléwnym
wykonawcy projektu badawczego Narodowego Centrum Nauki: Znaczenie wybranych swoistych
przeciwcial IgE w epidemiologii alergicznego nie2ytu nosa i astmy oraz badaniach genetycznych
mﬁpﬂmhhghﬂmﬁbﬁhﬁmyﬁwmwﬂ.

Jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa Immunologii Doswiadczalnej i Klinicznej.

Pomimo pewnych niedociggnieé, dzialalno&t naukowy Habilitanta oceniam wysoko.
Zwraca uwagg Jego pelne zsangazowanie w badanie ECAP stanowigc wazny filar zespolu



badawczego, w ktérego skiad wehodzy badacze bedgcy znanymi aulorytelami w tej dziedzinie.
WmMmh%hMﬁmmeﬁlhmem
mmm*ummummmijh
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Whiosek koficowy
hhpnﬁﬂlwhdnkummcjiimmwhmhfumj[m.hdmt
mim«mimyjmﬂﬂlmmhuwnr:m;um poziomie kryteria
wymiminmwl]ﬂwielﬂimllﬂuuI.plu!lhuwyhmnnhﬂniﬂwiew}'mymim
1d|i|20llipuzﬂllmhwymlpednmhmhﬂmhﬁilmwhhﬁnie
mknﬂmmwhimﬁodmﬁuwdywypﬁnkmkim&m. W zwigzku powy2szym
wnoszg o nadanie Panu dr Andrzejowi Namyslowskiemu stopnia doktora habilitowanego
wdﬁndﬁnhnutmywinﬂkuﬁmhwdymypﬁnicmukmadwmydt.
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Z wyrazami Szacunku,

Prof. dr hab. n. med. Janusz Milanowski



