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Dr n. med. Olga Tronina posiada nastgpujace dyplomy i stopnie naukowe:

Dyplom lekarza medycyny, Akademia Medyczna w Warszawie, | Wydzial Lekarski
Dyplom specjalisty w dziedzinie chordb wewngtrznych, Centrum Egzamindw
Medycznych w Lodzi

Dyplom specjalisty w dziedzinie nefrologii, Centrum Egzaminéw Medycznych w Lodzi
Dyplom specjalisty w dziedzinie transplantologii klinicznej, Centrum Egzamindw
Medycznych w Lodzi

Certyfikat hepatologa, Zarzqd Polskiego Towarzystwa Hepatologicznego

Dyplom i stopien doktora nauk medycznych z wyréznieniem, Warszawski Uniwersytet
Medyczny, | Wydzial Lekarski; Tytul rozprawy: ,,Ocena skutecznosci i bezpieczenistwa
lekéw o bezposrednim dzialaniu przeciwwirusowym w reinfekcji HCV po
przeszczepieniu watroby”, Promotor: prof. dr hab. Magdalena Durlik (stopien doktora
nauk medycznych w zakresie medycyny, specjalnosé transplantologia, nadany Uchwala
Rady | Wydzialu Lekarskiego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego dnia 7
czerwea 2017 r.)

Swiadectwo ukoriczenia studiéw podyplomowych, Uniwersytet Warszawski, Wydzial
Prawa i Administracji, Podyplomowe studia prawa medycznego, bioetyki i socjologii
medycyny

Na podstawie nadeslanej dokumentacji wnioskuj¢, z¢ Dr n med. Olga Tronina

dotychczas nie ubiegala si¢ o nadanie stopnia doktora habilitowanego.

Kandydatka dotychczas byla zatrudniona / jest zatrudniona w nastepujacych

jednostkach na ponizszych stanowiskach:

.

1.10.2000 - aktualnie: Klinika Medycyny Transplantacyjnej, Nefrologii i Chordb
Wewnetrznych (od 1.10.2023 Klinika Transplantologii, Immunologii, Nefrologii i
Chorob Wewngtrznych), Szpital Kliniczny Dzieciatka Jezus (SKDJ), Uniwersyteckie
Centrum Kliniczne Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (UCK WUM), 02-005
Warszawa, ul, Lindleya 4, stanowisko: adiunkt

03.2021 - 04.2022: Oddziat COVID ortopedia i COVID nefrologia SKDJ UCK WUM,
stanowisko: kierownik
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e 2018 - aktualnie: Klinika Medycyny Transplantacyjnej, Nefrologii i Choréb
Wewngtrznych WUM, stanowisko: adiunkt

» 2023 - aktualnie: Szpital Specjalistyczny $w. Zofii — Centrum Medyczne ,.Zelazna” w
Warszawie, stanowisko: konsultant w dziedzinie choréb wewngtrznych

2) Przedstawienie informacji o obowigzujgcych przepisach prawa na dzied wszczecia
postgpowania habilitacyjnego, w tym obowigzujgcych kryteriach oceny

Rada Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego,
dzialajac na podstawie art. 221 ust. 5 ustawy prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z
2018 r., poz. 1668, z pé2n. zm.), powolata Uchwalg nr 157/2024 z dnia 6 marca 2024 r. komisje
habilitacyjng w postgpowaniu w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego Dr n. med.
Oldze Troninie w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki
medyczne, wszczgtym w dniu | grudnia 2023 r.

Na dzien wszczgcia postgpowania o nadanie stopnia doktora habilitowanego,
obowigzujg przepisy Ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 r.,
art. 219 ust. | pkt. 2i 3 (Dz. U. z 2018 r. poz. 1668 z péZn. zm.), w my$l ktorej:

I. Stopien doktora habilitowanego nadaje si¢ osobie, ktora:

1) posiada stopien doktora;

2) posiada w dorobku osiggnigcia naukowe albo artystyczne, stanowigce znaczny wklad
w rozwoj okreslonej dyscypliny, w tym co najmniej:

a) | monografi¢ naukowsg wydang przez wydawnictwo, kiére w roku
opublikowania monografii w ostatecznej formie bylo ujete w wykazie sporzadzonym
zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. a, lub

b) | cykl powigzanych tematycznie artykuléw naukowych opublikowanych w
czasopismach naukowych lub w recenzowanych materialach z konferencji
migdzynarodowych, ktére w roku opublikowania artykulu w ostatecznej formie byly
ujgte w wykazie sporzagdzonym zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 267
ust. 2 pkt 2 lit. b, lub

¢) | zrealizowane oryginalne osiggnigcie projektowe, konstrukcyjne,
technologiczne lub artystyczne;

3) wykazuje si¢ istotng aktywnoscig naukows albo artystyczna realizowang w wiecej
niz jednej uczelni, instytucji naukowej lub instytucji kultury, w szczegélnosci zagranicznej.

2. Osiggnigcie, o kiorym mowa w ust. | pkt 2, moze stanowi¢ czgéé pracy zbiorowej, jezeli
opracowanie wydzielonego zagadnienia jest indywidualnym wkladem osoby ubiegajacej si¢ o
stopien doktora habilitowanego.

3. Obowigzek publikacji nie dotyczy osiagnigé, kiérych przedmiot jest objety ochrona
informacji niejawnych.

3) Przedstawienie informacji o ocenianych osiggnigciach naukowych Habilitantki

Przedstawione do oceny osiggnigcie naukowe Dr n. med. Olgi Troniny stanowi cykl
pigciu powigzanych tematycznie, oryginalnych artykulow, objetych wspolnym tytulem:
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wEliminacja wirusowego zapalenia wqiroby typu C - badania przesiewowe w kierunku
wirusowego zapalenia wqtroby typu C oraz terapie lekami o bezposrednim dzialaniu
przeciwwirusowym’”, Ktorych sumaryczna wartos¢ wskaZnika Impact Factor - IF (zgodnie 2
rokiem opublikowania) jest rowna 14,14, natomiast suma punktéw (zgodnie z obowigzujacym
wykazem punktacji czasopism w dniu publikacji artykutu) Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego — MNiSW / Ministerstwa Edukacji 1 Nauki - MEIN wynosi 570. We wszystkich
pracach, wchodzgcych w skiad cyklu, Dr n. med. Olga Tronina jest pierwszym autorem.
Przedstawiony cykl obejmuje nastgpujace pozycje:

¢ HI. Tronina O, Panczyk M, Zargbska-Michaluk D, Gotlib J, Matkowski P. Global

Elimination of HCV-Why Is Poland Still So Far from the Goal? Viruses. 2023 Oct

9;15(10):2067. doi: 10.3390/v15102067. PMID: 37896844; PMCID: PMCI10612042.

[IF - 4,700; MNiSW - 100]

» H2. Tronina O, Brzdek M, Zarebska-Michaluk D, Lorenc B, Janocha-Litwin J, Berak

H, Sitko M, Dybowska D, Mazur W, Tudrujek-Zdunek M, Janczewska E, Klapaczynski

J, Dobracki W, Parfieniuk-Kowerda A, Krygier R, Socha L, Flisiak R. Real-world

effectiveness of genotype-specific and pangenotypic direct-acting antivirals in HCV-

infected patients with renal failure. Clin Exp HEPATOL 2023; 9, 4: 1-15 DOI:

https://doi.org/10.5114/ceh.2023.133307. [IF - 1,5; MNiSW - 200]

* H3. Tronina O, Brzdgk M, Zargbska-Michaluk D, Dybowska D, Lorenc B, Janczewska

E, Mazur W, Parfieniuk-Kowerda A, Piekarska A, Krygier R, Klapaczynski J, Berak H,

Jaroszewicz J, Garlicki A, Tomasiewicz K, Citko J, Flisiak R. Rescue Therapy after

Failure of HCV Antiviral Treatment with Interferon-Free Regimens. Viruses. 2023 Mar

4;15(3):677. [IF - 4,700; MNiSW — 100]

¢ H4. Tronina O, Durlik M, Orfowska I, Lorenc B, Lapinski TW, Garlicki A, Dybowska

D, Zargbska-Michaluk D, Tudrujek-Zdunek M, Citko J, Janczewska E, Kaczmarczyk

M, Jaroszewicz J, Krygier R, Klapaczynski J, Dobracka B, Biatkowska-Warzecha J,

Piekarska A, Simon K, Halota W, Pawlowska M, Tomasiewicz K, Flisiak R. Real-world

direct-acting antiviral treatment in kidney transplant and hemodialysis patients: the

EpiTer-2 multicenter observational study. Ann Gastroenterol. 2021;34(3):438-446. [IF

- 0; MNISW - 70]

* HS, Tronina O, Gotlib ], Matkowski P, Jaworski M, Panczyk M. Translation and
validation study of the Polish version of the Brief Hepatitis C Knowledge Scale. PLoS

One. 2020 Jul 9;15(7):¢0235764. [IF — 3,240; MNiSW — 100]

Pierwsza z publikacji (H1) jest podsumowaniem programu polityki zdrowotnej pt.
»Program badan przesiewowych w kierunku wykrycia zakazenia wirusem zapalenia watroby
typu C” na lata 2018-2019, realizowanego we wspOlpracy Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego z Samorzgdem Wojewddztwa Mazowieckiego. Celem pracy bylo oszacowanie
luki migdzy wiedzg spoleczng o powiklaniach przewleklego HCV, czynnikach ryzyka
transmisji, mozliwosci diagnostycznych i terapeutycznych, a perspektyws szerokich dziatan
edukacyjnych. Habilitantka, na podstawie kwestionariusza, wysunela istotny wniosek, iz brak
narodowej strategii walki z HCV przekresla szanse na skuteczne wykrywanie nowych
przypadkow zakazen, ich leczenie, zmniejszanie ryzyka transmisji, a w konsekwencji
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eradykacje HCV w Polsce, zgodnie z proponowanag strategia Swiatowej Organizacji Zdrowia.
Niedostateczna wiedza spoleczna w zakresie HCV istotnie zmniejsza perspektywy na
zwickszenie detekcji zakazen. Bez akceptacji dziatan w kierunku implementacji narodowego
programu badan przesiewowych Polska nie ma szans na eliminacje HCV najpewniej przez
kolejne 20 lat. Kluczem do sukcesu jest holistyczne rozwigzanie problemu przez sprawng
organizacj¢ systemu opieki zdrowotnej, dzialania edukacyjne i kampanie zdrowotne,
opracowanie systemu masowych badan przesiewowych, prostej $ciezki diagnostycznej,
uproszczen administracyjnych, zwigkszenie nakladow finansowych na procesy terapeutyczne,
wreszcie monitorowanie wskaznikow skutecznosci zatozen.

Druga praca (H2) miala na celu oceng¢ skutecznosci genotypowo swoistych i
pangenotypowych schematéw o bezpodrednim dziataniu przeciwwirusowym u pacjentow
przewlekle zakazonych HCV, z roznego stopnia niewydolnoscig nerek oraz leczonych
nerkozastgpczo. Do badania wlaczono 593 pacjentow, ktdrzy zgodnie z definicja KDIGO 2022
spelniali kryteria przewleklej choroby nerek (PChN), uwzgledniajac 134 pacjentow
hemodializowanych i 88 po przeszczepieniu nerki. Pacjentéw podzielono na dwie grupy,
ktorych leczono schematem genotypowo swoistym (n = 428) i pangenotypowo (n = 165).
Wigkszost chorych (n = 467) nigdy wczesniej nie otrzymala leczenia przeciwwirusowego,
Trwatg odpowiedz wirusologiczng uzyskalo fagcznie 98% dostepnych ocenie pacjentow, 98,9%
0sob leczonych schematami genotypowo swoistymi i 94,8% lekami pangenotypowymi. Uwage
zwracal tez fakt zdecydowanie gorszej odpowiedzi na leczenie u pacjentéw zakazonych
genotypem 3. wirusa HCV | marskoscia watroby, Zaawansowanie choroby nerek i
hemodializoterapia nie mialy wplywu na odpowiedZ wirusologiczng. Na podstawie
przeprowadzonych badan, Habilitantka wykazala, 2e leki o bezposrednim dziataniu
przeciwwirusowym nie tylko okazujg sig skuteczne i bezpieczne u pacjentdéw z réznego stopnia
PChN, hemodializowanych i po przeszczepieniu nerki, lecz takze przyczyniajg sie do
znaczgcego ograniczenia transmisji wirusa i mikroeliminacji zakazenia w spolecznodci
uznawanej dotychczas za grupe wysokiego ryzyka.

W artykule trzecim (H3) podsumowano terapie ratunkowe, stosowane u pacjentow
przewlekle zakazonych HCV, leczonych w przesztodci lekami o bezpodrednim dzialaniu
przeciwwirusowym, ktorzy nie osiagneli trwalej odpowiedzi wirusologicznej. Badanie
obserwacyjne i dane gromadzone na platformie EpiTer-2 pozwolity na oceng skutecznosci i
bezpieczefistwa  reterapii  pangenotypowymi lekami o  bezposrednim  dzialaniu
przeciwwirusowym u 120 pacjentow z wczedniejszym niepowodzeniem terapii DAA.
Habilitantka stwierdzita, ze polgczenie lekow o zlozonych mechanizmach przeciwwirusowych
w nowoczesnych schematach pangenotypowych DAA, przedluzenie terapii i dolgczenie do
leczenia rybawiryny stwarzajg szansg na skuteczng i bezpieczng eliminacje wirusa w
najbardziej problematycznej grupie pacjentow, do jakiej zaliczamy osoby z niepowodzeniem
terapii inhibitorem NS5A.

Publikacja czwarta (Hd4), dotyczy pacjentéw przewlekle zakazonych HCV,
hemodializowanych i po przeszczepieniu nerki, u ktérych w retrospektywnym badaniu
obserwacyjnym EpiTer-2 oceniano skutecznosé i bezpieczenstwo lekéw o bezposrednim
dzialaniu przeciwwirusowym w praktyce klinicznej. Do analizy opisanej w publikacji sposrod
10152 pacjentow z bazy EpiTer-2 wyodrebniono 148 chorych, 85 po przeszczepieniu nerki i
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63 hemodializowanych, zakwalifikowanych do leczenia przeciwwirusowego w okresie od lipca
2015 do lipca 2018 roku w 17 osrodkach hepatologicznych w Polsce. Pozwolilo to na
ponadroczng obserwacj¢ czynnosci nerki przeszczepionej po zakoficzonym leczeniu
przeciwwirusowym. Do badania kwalifikowano pacjentow zaréwno nieleczonych, jak i z
wezedniejszym niepowodzeniem terapeutycznym interferonem pegylowanym i rybawiryng,
inhibitorem proteazy | generacji oraz sofosbuwirem. Ponad 90% pacjentow
hemodializowanych nie otrzymywalo wczesniej leczenia. Chorzy leczeni immunosupresyjnie
mieli stabilne stgzenia inhibitorow kalcyneuryny, gdyz do leczenia przeciwwirusowego byli
kwalifikowani nie wczesniej niz przed uplywem 3 miesigcy od przeszczepienia. Pacjenci
otrzymywali wszystkie dostgpne w tamtym okresie schematy leczenia przeciwwirusowego, u
chorych po przeszczepieniu nerki najczesciej wybierano sofosbuwir/ledipaswir (54,11%), a u
hemodializowanych ombitaswir/parytaprewir/rytonawir +/- dasabuwir (55,53%). Na
zakoficzenie terapii przeciwwirusowej ujemny HCV RNA PCR stwierdzano u 98,8%
pacjentdw po przeszczepieniu nerki i u 100% hemodializowanych. Jedyna pacjentka
replikujgca na zakorczenie terapii uzyskala trwaly odpowiedZ wirusologiczng (SVR), co
oznacza, ze¢ w |2. tygodniu po zakonczeniu leczenia przeciwwirusowego wszyscy dostepni
ocenie pacjenci uzyskali SVR. Habilitantka wykazala, Ze leki o bezposrednim dzialaniu
przeciwwirusowym u pacjentéw ze schylkowa niewydolnodcig nerek, kandydatow do
przeszczepienia i po transplantacji nerki, niezaleznie od chorob towarzyszacych, leczenia
immunosupresyjnego i mozliwych interakcji lekowych, cechuja sie wysokg skutecznoscig i
bezpieczenstwem.

Celem opisanego w 5. artykule (HS) badania bylo przeprowadzenie polskiej walidacji
kwestionariusza, przeznaczonego do oceny wiedzy o HCV , . The Brief HCV Knowledge Scale™
(BHCKS) opublikowanego w 2009 roku i opracowanego przez Balfour. Na opisang ocene
wyrazit zgodg autor oryginalnego narz¢dzia. Do badania wlgczono 246 osob: 86 pacjentéw, 74
studentow pielggniarstwa, 28 studentéw medycyny i 58 pracownikéw ochrony zdrowia.
Wzorem oryginalnego narzgdzia na podstawie przegladu literatury naukowej oraz materiatow
edukacyjnych opracowano 19 pytan, dotyczacych wiedzy na temat transmisji, profilaktyki i
leczenia HCV. Adaptacje polskie] wersji przeprowadzono zgodnie z wytycznymi
opracowanymi przez Sousa i Rojjanasrirat oraz Swiatows Organizacje Zdrowia. Zwalidowana
polska skala wiedzy o HCV jest przydatnym narzedziem w opracowaniu programow
edukacyjnych oraz w ocenie ich efektywnosci. Moie miec zastosowanie w praktyce jako
narzgdzie oceny wiedzy na temat HCV wérdd pacjentow, studentow i pracownikéw ochrony
zdrowia. Wyniki oceny moga by¢ wykorzystane do weryfikacji programdéw obejmujacych
edukacjg w zakresie diagnostyki i leczenia chorb zakaZnych.

Osiagnigcie naukowe Dr n. med. Olgi Troniny podsumowuje Jej dotychczasows
aktywnos¢ zawodowsg i naukowa, zwigzang z diagnostyka i leczeniem przewleklego
wirusowego zapalenia watroby typu C schematami bezinterferonowymi — lekami o
bezposrednim dzialaniu przeciwwirusowym. Jest tez streszczeniem zaangazowania w promocje
i prowadzenie badan przesiewowych, ukierunkowanych na rozpoznanie zakazen wirusem
zapalenia watroby typu C w populacji Polski.

Reasumujge, z pelnym przekonaniem stwierdzam, Ze zaplanowane i
przeprowadzone badania opisane w publikacjach zgloszonych jako szczegilne osiggnigcie
naukowe w postgpowaniu habilitacyjnym Dr n. med. Olgi Troniny stanowia oryginalny,
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wartosciowy wklad oraz mieszczg si¢ tematycznie w dziedzinie nauk medycznych i nauk
o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne.

Pozostale nurty badawcze Dr n. med. Olgi Troniny obejmujg nastepujgce zagadnienia:

¢ Publikacje dotyczgee diagnostyki i leczenia wirusowego zapalenia watroby typu C
Rozszerzeniem cyklu 5 publikacji jest 17 publikacji, w ktdrych poddano analizie zagadnienia,
dotyczgce badan przesiewowych, diagnostyki i leczenia wirusowego zapalenia watroby typu C
(w tym 16 prac oryginalnych z IF 64,791, MNiSW 1455). Czegé¢ sposrdd tych prac powstala w
wyniku wieloosrodkowego badania obserwacyjnego EpiTer-2, zainicjowanego przez Polskie
Towarzystwo Epidemiologéw i Lekarzy Choréb Zakaznych, skupiajgcego specjalistéw chorob
zakaznych, hepatologow i transplantologbw z 22 osrodkéw w Polsce.

e Publikacje dotyczace epidemiologii, czynnikéw ryzyka | leczenia raka

witrobowokomarkowego w populacji ogblinej i po przeszczepieniu watroby

Z uwagi na fakt, Zze Habilitantka uczestniczy w procesie kwalifikacji pacjentow do
transplantacji watroby oraz w dlugoterminowej opiece nad pacjentem po przeszczepieniu
watroby, problem raka watrobowokomaorkowego w sposob naturalny staje si¢ Jej codzienng
praktyka. Prace poswigcone temu zagadnieniu sg wyrazem wspotpracy Drn. med. Olgi Troniny
z zespotem chirurgicznym Kliniki Chirurgii Ogoélnej i Transplantacyjnej SKDJ UCK WUM.

* Publikacje dotyczgce zaburzen metabolicznych i powikian sercowo-naczyniowych u

pacjentow z przewlektymi chorobami watroby i po przeszczepieniu watroby

Ten nurt badawczy Habilitantki dotyczy oceny pacjentdéw, cierpigcych na stluszczeniowa
chorobe watroby, zwigzang z dysfunkcjg metaboliczng (MAFLD), ktora sprzyja przedwczesnej
miazdzycy i smierci z przyczyn sercowo-naczyniowych, a takze chorych zakazonych HCV i
pacjentow z marskoscia watroby w przebiegu MAFLD, u ktdrych zintensyfikowany negatywny
metaboliczny efekt leczenia immunosupresyjnego zwigksza wczesne | pozne powiklania

potransplantacyjne.
* Publikacje z badan, diagnostyki i leczenia choroby COVID-19 prowadzone w trakcie
pandemii

Habilitantka, korzystajgc z doswiadczenia pandemii, ocenila szczegolowo jej negatywny,
wieloplaszczyznowy efekt na aktywno$¢ transplantacyjna, co mialo zwigzek 2z
zaangazowaniem placowek medycznych w leczenie chorych na COVID-19. Artykuly, ktére
ukazaly sig po roku 2020 wynikaja z doswiadczen wlasnych oraz wspélpracy wieloosrodkowej
w opiece nad pacjentami z infekcja SARS-CoV-2 i chorobg COVID-19.

Dane naukometryczne: Dorobek naukowy Dr n. med. Olgi Troniny obejmuje:

* przed doktoratem oryginalne pelnotekstowe prace naukowe o catkowitym 1F=15,454 i
punktacji MEIN/MNiSW=202 oraz opisy przypadkéw o catkowitym IF=4 851 i
punktacji MEIN/MNiSW=82;

* po doktoracie oryginalne peinotekstowe prace naukowe o catkowitym IF=131,115 i
punktacji MEIN/MNISW=3202, opisy przypadkéw o catkowitym IF=2,328 i punktacji
MEIN/MNiSW=35 oraz prace pogladowe o calkowitym [F=14,523 i punktacji
MEIN/MNiSW=612;
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¢ Sumaryczny IF publikacji wynosi 168,271 IF, a punktacja MNiSW/MEIN: 4133;
e Liczba cytowan publikacji wnioskodawey, 2z oddzielnym uwzglednieniem
autocytowan:
- facznie 473 cytowania (424 bez autocytowan) w bazie Web of Science;
- facznie 524 cytowania (476 bez autocytowan) w bazie Scopus;
¢ Indeks Hirscha:
- wynosi 12 na podstawie cytowan w bazie Web of Science;
- wynosi 13 na podstawie cytowan w bazie Scopus.

Nalezy podkreslic, ze Habilitantka publikowala Swoje prace jako wspdlautorka w cenionych i
wysoko punktowanych czasopismach, co swiadczy o znaczqcej wartosci przedstawianych tam
wynikow badan, docenionych przez recenzentow oraz o umiejgtnosci pracy zespotowej. Ranga
tych czasopism wskazuje, ze prace badawcze, prowadzone przez Dr n. med. Olge Troning, sg
warte zaprezentowania szerokiemu gronu odbiorcow,

4) Wykaz uczestnictwa w pracach zespoldw badawczych realizujgeych projekty finansowane
w drodze konkursow krajowych lub zagranicznych:

Udzial przy realizacji projektow badawezych:
¢ 1. Wymienione publikacje powstaly we wspolpracy oérodkéw transplantacji watroby w

Polsce, Kanadzie, Stanach Zjednoczonych, Australii i Wielkiej Brytanii. Program
INTERLIVER study koordynuje prof. Philip Halloran z Alberta Transplant Applied
Genomics Centre, University of Alberta, Edmonton, Canada.

I. Madill-Thomsen K, Abouljoud M, Bhati C, Ciszek M, Durlik M, Feng S, Foroncewicz B,

Francis I, Grat M, Jurczyk K, Klintmalm G, Krasnodgbski M, McCaughan G, Miquel R,

Montano-Loza A, Moonka D, Mucha K, Myslak M, Paczek L, Perkowska-Ptasinska A, Piecha

G, Reichman T, Sanchez-Fueyo A, Tronina O, Wawrzynowicz-Syczewska M, Wigcek A,

Zieniewicz K, Halloran PF. The molecular diagnosis of rejection in liver transplant biopsies:

First results of the INTERLIVER study. Am J Transplant. 2020 Aug;20(8):2156-2172. doi:

10.1111/ajt.15828. Epub 2020 Apr 9. PMID: 32090446. IF 8,086; MNiSW 140

2. Madill-Thomsen KS, Abouljoud M, Bhati C, Ciszek M, Durlik M, Feng S, Foroncewicz B,

Francis |, Grat M, Jurczyk K, Klintmalm G, Krasnodgbski M, McCaughan G, Miquel R,

Montano-Loza A, Moonka D, Mucha K, Myslak M, Paczek L, Perkowska-Ptasiriska A, Piecha

G, Reichman T, Sanchez-Fueyo A, Tronina O, Wawrzynowicz-Syczewska M, Wiecek A,

Zieniewicz K, Halloran PF. The molecular phenotypes of injury, steatohepatitis, and fibrosis in

liver transplant biopsies in the INTERLIVER study. Am J Transplant. 2022 Mar;22(3):909-

926. doi: 10.1111/ajt.16890. Epub 2021 Dec 3. PMID: 34780106. IF 8,700; MNiSW 140

* 2. Wspdlwykonawca wieloosrodkowego projektu oceniajgcego strukturg genotypowa

HCV i skutecznos¢ terapii przewleklego HCV w Polsce na przetomie epoki
interferonowej — .EpiTer”: 2013-2016, badanie realizowane pod patronatem Polskiego
Towarzystwa Hepatologicznego.
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* 3. Wspolwykonawca wieloosrodkowego projekiu obserwacyjnego terapii przewleklego
HCV schematem ombitaswir/parytaprewir/rytonawir + dasabuwir w Polsce — ,Amber":
2014-2015, badanie realizowane pod patronatem Polskiego Towarzystwa
Hepatologicznego.

¢ 4. Wspolwykonawca wieloosrodkowego projektu obserwacyjnego terapii przewleklego
HCV w Polsce — EpiTer": 2015-2023, badanie realizowane pod patronatem Polskiego
Towarzystwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb Zakaznych.

* 5. Wspotwykonawca projektu ogolnopolskiego programu badan przesiewowych w
kierunku HCV ,Test na HCV — prosty krok do zdrowia™: 2017-2018.

Granty:

l. ,Ocena odpowiedzi humoralnej i komoérkowej na szczepienia przeciw COVID-19 u
pacjentow po przeszczepieniu narzaddw unaczynionych lub z innymi niedoborami odpornosei,
takich jak marskos$¢ watroby lub przewlekla choroba nerek” — koordynator i gléwny
wykonawca.

2., Program badan przesiewowych w kierunku wykrycia zakazenia wirusem zapalenia watroby
typu C”. Koordynator i gléwny wykonawca projektu w ramach programu polityki zdrowotnej,
finansowanego ze srodkow Samorzgdu Wojewodztwa Mazowieckiego w latach 2018/2019.
Dzialalnosé ekspercka:

I. Cztonkini Polskiej Grupy Ekspertow Niealkoholowej Choroby Stluszczeniowej Watroby.
Wspéludzial w opracowywaniu Rekomendacji, Clin Exp HEPATOL 2018; 4, 3: 153157 DOI:
https://doi.org/10.5114/ceh.2018.78118.

2. Udzial w dyskusji w warsztatach zorganizowanych przez organizacje Pacjentéw ELPA
(European Liver Patients” Association), reprezentowanych przez Koalicje Hepatologiczng oraz
liderk¢ fundacji Gwiazda Nadziei. Dyskusja dotyczyla aktualnej sytuacji pacjentéw przewlekle
zakazonych HBV i HCV w Polsce, mozliwosci terapeutycznych oraz dziatan zwickszajacych
liczbe zdiagnozowanych.

3. Zaangazowanie merytoryczne (opracowanie malerialow edukacyjnych) w projekt pn.
»Przeprowadzenie akcji edukacyjno-informacyjnej w ramach programu polityki zdrowotnej pn.
»Pilotazowy program profilaktyki nowotwordw watroby poprzez wezesne wykrywanie
przewlekiych zakazen HCV i HBV u doroslych mieszkancow Polski«™ realizowany przez
Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego PZH - Panstwowy Instytut Badawczy. Gléwny cel
programu — zwigkszenie liczby 0s6b z rozpoznanym wirusowym zapaleniem watroby typu B i
C, ktore zostang skierowane na leczenie. Okres realizacji programu 15.09.2019 - 30.09.2023.
4. Redaktor rocznika Polskiego Towarzystwa Hepatologicznego ., Hepatologia” tom 21, 2021.
5. Redaktor dziatu chorob wewnetrznych i nefrologii kwartalnika ,.Family Medicine & Primary
Care Review™.

6.03.2023 - nadal - czionek grupy roboczej European Association for the Study of the Liver -
rewizja wytycznych ,,EASL Clinical Practice Guidelines: Vascular diseases of the liver”.

Dr n. med. Olga Tronina sprawnie faczy intensywng prace badawcza z dzialalnoscia
dydaktyczna, prowadzac wyklady, seminaria, kursy oraz ¢wiczenia ze studentami. Habilitantka [
opracowuje tresci programowe, sylabusy i pytania egzaminacyjne oraz wspohtworzy materiaty ﬁ
edukacyjne. Dotychczas peinita funkcjg promotora pomocniczego w 1 przewodzie doktorskim. I

Y
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Doswiadczenie naukowe zdobyte za granica:

* 09.2019 - spotkanie kliniczne w ramach projektu ,Elimination Leaders Preceptorship
Tel Aviv” - 3-dniowe szkolenie, Tel Awiw, Izrael

e 11.2018 - spotkanie naukowe: ,HCV Screening and Diagnostics Workshop at the
London School of Hygiene and Tropical Medicine™; 2-dniowe szkolenie,
Londyn, Wielka Brytania

e 09.2018-10. 2018 - staz w Oddziale Hepatologicznym Uniwersyteckiego Szpitala Paul
Brousse, Villejuif-Paryz, Francja

e 05.2000 - pobyt w charakterze obserwatora na Oddziale Chirurgii Ogélnej Szpitala
Euclid, Ohio, USA

s 04.2000 - wolontariat w Domu Hospicyjnym przy Szpitalu Euclid, Ohio, USA

+ 08.1998 - konsultacje osob bezdomnych w Szpitalu Socjalnym w Paryzu, Francja

o 08.1994-1998 studenckie praktyki wakacyjne w Uniwersyteckim Centrum Szpitalnym
Henri Mondor Universite, Paryz, Francja

Nagrody i wyrdZnienia:

= 2008 - nagroda przyznana przez zarzad Towarzystwa ERA EDTA na podstawie
streszczenia zakwalifikowanego do prezentacji ustnej) ERA-EDTA Travel Grants and
Congress Awards for Young Investigators ,,Mycophenolate mofetil vs sirolimus in high
immunologic risk renal transplant recipients receiving tacrolimus-based
immunosuppressive regimen with ATG induction” XLV~ ERA-EDTA  Congress,
Sztokholm, Szwecja, 10-13.05.2008 roku;

o 2020 - nagroda przyznana przez JM Rektora Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego — realizacja projektu pt. ,Program badan przesiewowych w kierunku
wykrycia zakazenia wirusem zapalenia watroby typu C na lata 2018-2019™;

e 2022 - nagroda przyznana przez JM Rektora Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego — za ,wyjatkowe zaangazowanie w dzialalnos¢ charytatywna na rzecz
chorych i potrzebujgeych™.

Podsumowanie

Obszar dzialania Habilitantki, zarowno w aspekcie naukowym, jak i praktycznym, wart
jest szczegolnego podkreslenia. Wobec stale postepujacej czestosci wystgpowania zakazen
wirusowych i innych schorzen, prowadzacych do niewydolnosci watroby, istotne staje sie
wypracowanie takich metod postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego, ktore znaczgco
poprawig rokowanie, Ogromnie wazng rolg odgrywaja badania podstawowe, eksperymentalne,
oparte 0 wysublimowane techniki analityczne, ktdre stanowig podstawe do dalszych badan o
charakterze klinicznym.

Reasumujac, po doglebnej analizie i ocenie caloksztaltu dzialalnosci naukowej,
organizacyjnej oraz na polu dydaktycznym, stwierdzam z gigbokim przekonaniem, ze Dr n.
med. Olga Tronina speinia wymagania okreslone w ustawie i w pelni zasluguje na stopien
naukowy doktora habilitowanego, w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w
dyscyplinie nauki medyczne. Wyrazam jednoznacznie wysoce pozytywna opini¢ odnosnie
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spelnienia warunkéw posiadania znaczacego dorobku naukowego, stanowigcego wklad
Habilitantki w rozwdj dyscypliny nauki medyczne, zawartych w art. 219 punkt 2b) i 3), 219
Ustawy 2.0 z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. 2018 poz.85),
warunkujacych uzyskanie stopnia doktora habilitowanego w reprezentowanej przez Dr n. med.
Olge Troning dziedzinie i dyscyplinie. Przedkladajac Wysokiej Radzie Dyseypliny Nauk
Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego moja calosciowg jednoznacznie
pozytywng recenzj¢, wnosz¢ o dopuszczenie Dr n. med. Olgi Troniny do dalszych etapow
przewodu habilitacyjnego.
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