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Ocena catoksztattu dorobku naukowego i osiggniecia naukowego dr n. med. Anny Edyty
Ptatek pt.: ,Nowoczesna ocena ryzyka sercowo-naczyniowego oraz okreslenie wptywu

nieklasycznych czynnikdw ryzyka na rokowanie pacjentéw z chorobami cywilizacyjnymi”

Rada Dyscypliny Nauki medyczne Uniwersytetu Warszawskiego powotata mnie na
cztonka komisji habilitacyjnej w celu przeprowadzenia postepowania w sprawie nadania
stopnia doktora habilitowanego doktor Annie Edycie Ptatek. Zostata mi przypisana funkcja

recenzenta w ww. postepowaniu.

1. 2yciorys naukowy i zawodowy Habilitantki.

Dr Anna Edyta Ptatek ukonczyta studia medyczne w 2014 roku na | Wydziale Lekarskim
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, uzyskujgc tytut zawodowy lekarza. Tytut
specjalisty choréb wewnetrznych uzyskata w 2021 roku. Habilitantka odbyta liczne staze
badawcze. Od grudnia 2018 roku do stycznia 2019 roku realizowata staz w zakresie badan
przedklinicznych i fizjologii w kardiologii w David Geffen School of Medicine, UCLA, University
of California, Los Angeles, USA, pod opiekg prof. Jamesa N. Weissa, M.D. W okresie od lipca
do sierpnia 2017 roku realizowata staz w zakresie obrazowania kardiologicznego w Szpitalu
Uniwersyteckim Uniwersytety w Lizbonie, pod opieka prof. Fausto Pinto. Od paZdziernika do
listopada 2015 roku odbyta staz w zakresie chordb zapalnych miesnia sercowego w Division of

Cardiology, Department of Cardiological, Thoracic and Vascular Sciences, Centro 'V. Gallucci',



University of Padova, pod opieka dr Alidy I.P. Caforio. Doswiadczenie zawodowe Habilitantka
zdobywata w rdznych jednostkach o profilu klinicznym i teoretycznym. W latach 2014-2015
byta lekarzem stazystg w Centralnym Publicznym Szpitalu Klinicznym w Warszawie. W latach
2015-2021 petnita funkcje lekarza rezydenta w | Katedrze i Klinice Kardiologii Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. W latach 2016-2019 byta doktorantkg na | Wydziale Lekarskim
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Od 2016 roku jest adiunktem w Zaktadzie
Biofizyki, Fizjologii i Patologii (wczesniej Katedra i Zaktad Patologii Ogdinej i Doswiadczalnej)
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. W 2020 roku pracowata jako badacz w MTZ
Clinical Research, osrodku badan klinicznych. Rozprawa doktorska pt. “"Ocena dobowego
profilu cisnienia tetniczego krwi oraz czestosci wystepowania nadcisnienia tetniczego w grupie
zawodowych kierowcéw - subanaliza badania RACER”, przygotowana pod kierunkiem prof. dr.

hab. n. Krzysztofa Filipiaka, zostata wyrdzniona.

2. Ocena osiggniecia naukowego stanowigcego podstawe do wnioskowania o uzyskanie

stopnia doktora habilitowanego.

Cykl publikacji wchodzacych w skiad osiggniecia naukowego pt.: ,Nowoczesna ocena
ryzyka sercowo-naczyniowego oraz okreslenie wptywu nieklasycznych czynnikéw ryzyka na
rokowanie pacjentow z chorobami cywilizacyjnymi” skfada sie z pieciu powigzanych

tematycznie publikacji:

1. Platek AE, Szymanska A, Kalaszczynska |, Szymanski FM, Sierdzinski J, Filipiak KJ. Usefulness
of Visfatin as a Predictor of Atrial Fibrillation Recurrence After Ablation Procedure. Am J
Cardiol. 2020;125(3):415-419. IF: 2,778; MEiN: 100 pkt.

2. Semczuk-Kaczmarek K, Rys-Czaporowska A, Sierdzinski J, Kaczmarek LD, Szymanski FM,
Platek AE. Association between air pollution and COVID-19 mortality and morbidity. Intern
Emerg Med. 2022;17(2):467-473. IF: 4,6; MEiN: 70 pkt.

3. Szymanski FM, Smuniewski C, Platek AE. Will the COVID-19 Pandemic Change National
Security and Healthcare in the Spectrum of Cardiovascular Disease? Curr Probl Cardiol.
2020;45(9):100645. IF: 5,2; MEiIN: 100 pkt.

4. Platek AE, Szymanska A. Metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease as a

cardiovascular risk factor. Clin Exp Hepatol. 2023;9(3):1-6. [autor korespondencyjny]



- IF: 1,5; MEiN: 200 pkt.
5. Platek AE, Szymariska JA. Impact of fasting on cardiovascular risk control in patients with
metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease. Prz Gastroenterol. 2023. Epub ahead

of print. [autor korespondencyjny] - IF: 1,3; MEiN: 100 pkt.

Wszystkie prace zostaly opublikowane w czasopismach z listy filadelfijskiej. W trzech
pracach Habilitantka byta pierwsza autorkg, w dwdch ostatnia. tgczna wartos$é wspotczynnika
oddziatywania (IF, impact factor) dla prac wchodzacych w sktad osiggniecia naukowego wynosi
15.378. Gtéwnym celem cyklu prac jest analiza czynnikow wptywajacych na ryzyko choréb
sercowo-naczyniowych, ze szczegblnym naciskiem na nieklasyczne czynniki ryzyka, takie jak
COVID-19 oraz choroba sttuszczeniowa watroby. Cele szczegétowe obejmujg okreslenie
przydatnosci biomarkeréw w ocenie skutecznosci ryzyka leczenia u pacjentéw z chorobami
sercowo-naczyniowymi oraz analize zwigzku miedzy nieklasycznymi czynnikami ryzyka, a
rokowaniem.

Celem pracy Platek AE, Szymanska A, Kalaszczynska I, Szymanski FM, Sierdzinski J, Filipiak
KJ. Usefulness of Visfatin as a Predictor of Atrial Fibrillation Recurrence After Ablation
Procedure. Am J Cardiol. 2020;125(3):415-419, byto ustalenie czy istnieje zwigzek pomiedzy
wyjsciowym stezeniem wisfatyny a ryzykiem nawrotu arytmii po zabiegu ablacji migotania
przedsionkdw (AF). Do omawianego badania wtaczono 290 oséb, po wykluczeniu pacjentéw
dyskwalifikowanych z zabiegu populacja badania liczyta 236 0séb. Pacjenci wigczani do analizy
zostali poddani ocenie w kierunku obecnosci czynnikdw ryzyka chordb sercowo-naczyniowych
oraz mieli pobrang surowice krwi w celu oznaczenia stezenia wisfatyny. Punktem koricowym
badania byt nawrét AF. Wyniki badania wskazaty, ze u pacjentéw, u ktérych wystapit nawrét
arytmii wyjsciowe stezenie wisfatyny byto wyzsze, w poréwnaniu do grupy bez stwierdzonego
nawrotu arytmii. Podobne wyniki uzyskano w analizie wieloczynnikowej po korekcji o wiek,
pte¢ i innej zmienne, gdzie podwyiszony poziom wisfatyny wigzat sie z wyiszym
prawdopodobienstwem nawrotu AF (OR 2,92; 95% ClI 1,60-5,32).

W pracy Semczuk-Kaczmarek K, Rys-Czaporowska A, Sierdzinski J, Kaczmarek LD,
Szymanski FM, Platek AE. Association between air pollution and COVID-19 mortality and
morbidity. Intern Emerg Med. autorzy analizowali zwigzek pomiedzy dtugoterminowym
narazeniem na zanieczyszczenia powietrza - PM2.5, PM10, SO2, NO2 i O3, a ryzykiem

zachorowan i zgonéw na COVID-19 w Polsce. Analiza skumulowanej liczby zachorowan i



zgonéw na COVID-19 w poszczegdlnych wojewddztwach od marca do maja 2020 roku
wykazata, ze wyisze poziomy zanieczyszczen powietrza koreluja ze zwigkszong
zachorowalnoscig i $miertelnoscia z powodu COVID-19. Stwierdzono statystycznie istotne
korelacje miedzy przypadkami COVID-19 a sredniorocznym stezeniem PM2.5 (R2 = 0,367, p =
0,016), PM10 (R2 = 0,415, p = 0,009), SO2 (R2 = 0,489, p = 0,003) i 03 (R2 = 0,537, p = 0,0018).
Zgony z powodu COVID-19 korelowaty z PM2.5 (R2 = 0,290, p = 0,038), NO2 (R2 = 0,319, p =
0,028) oraz 03 (R2 = 0,452, p = 0,006). Wyniki badania, cho¢ obarczone ograniczeniami
badania przekrojowego moga wskazywac, ze zanieczyszczenie powietrza moze zwiekszac
podatnos¢ na zakazenie COVID-19, co ma istotne implikacje dla zdrowia publicznego. Warto
jednak podkresli¢, ze wyttumaczenie moze by¢ takze odmienne — wieksza zachorowalnos¢ i
wynikajgca z tego wieksza umieralno$é mogta by¢ zwigzana z wiekszg gestoscia zaludnienia i
wynikajgcg z tego tatwiejszg transmisjg SARS-CoV2 w wojewddztwach o najbardziej
zanieczyszczonym powietrzu. Autorzy, omawiajg dos¢ szczegétowo ograniczenia w
opublikowanej pracy.

W pracy poglgdowej Szymanski FM, Smuniewski C, Platek AE. Will the COVID-19 Pandemic
Change National Security and Healthcare in the Spectrum of Cardiovascular Disease? Curr
Probl Cardiol. 2020,;45(9):100645. dokonano przegladu literatury i analizy wptywu pandemii
COVID-19 na system opieki zdrowotnej w kontekscie choréb sercowo-naczyniowych. Autorzy
omawiajg skale obnizenia liczby hospitalizacji z powodu schorzen uktadu krazenia oraz
pogorszenie efektywnosci ich leczenia.

Kolejna praca przedstawiona w ramach cyklu publikacji do habilitacji — Pfatek AE,
Szymariska A. Metabolic dysfunction-associated steatotic liver diseases as a cardiovascular
risk factor. Clin Exp. Heaptol. 2023;9(3):1-6 jest réwniez pracg pogladowqg tym razem
dotyczacy innego nieklasycznego czynnika ryzyka choroby wiencowej — sttuszczeniowej
choroby watroby. Praca porusza zmiany w terminologii stluszczeniowej choroby watroby
(NAFLD/MASLD), jej epidemiologie, zwigzek z chorobami sercowo-naczyniowymi oraz
patofizjologie rozwoju NAFLD jak réwniez omawia mozliwe przyszte kierunki badan.

Ostatnia z publikacji Platek AE, Szymariska JA. Impact of fasting on cardiovascular risk
control in patients with metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease. Prz
Gastroenterol. 2023. Epub ahead of print. przedstawionych jako osiggniecie dotyczy wptywu
postu na czynniki ryzyka u pacjentéw z MASLD. W badaniu uczestniczyto 210 dorostych

pacjentéw z MASLD, ktérzy podzieleni zostali na dwie grupy: grupa A przestrzegata



intensywnego postu przez 40 dni, unikajac alkoholu, miesa, stodyczy i stodzonych napojow,
podczas gdy grupa B poscita tylko w Wielki Pigtek. Wyniki wykazaty, ze grupa A do$wiadczyta
korzystnego spadku BMI, obnizenia cisnienia skurczowego i rozkurczowego, czestosci akc;ji
serca podczas gdy w grupie B nie odnotowano znaczacych roznic w analizowanym okresie.
Wartym podkreslenia jest fakt, ze najistotniejsze réznice dotyczyty cholesterolu catkowitego i

LDL-C

3. Ocena aktywnosci naukowej realizowanej w wiecej niz jednej uczelni instytucji

naukowej, w szczegdlnosci zagraniczne;j.

Pani dr n. med. Anna Edyta Pfatek wykazata sie aktywnoscia naukowa realizowang
we wspétpracy z innymi jednostkami naukowymi realizujgc staze zagraniczne. Habilitantka od
grudnia 2018 roku do stycznia 2019 roku realizowata staz w zakresie badan przedklinicznych i
fizjologii w David Geffen School of Medicine, UCLA, University of California, Los Angeles, USA,
pod opieka prof. Jamesa N. Weissa, M.D. W okresie od lipca do sierpnia 2017 roku ukoriczyta
staz w zakresie obrazowania kardiologicznego w Katedrze Kardiologii, Oddziale Chordb Serca i
Naczyn, Szpitala Uniwersyteckiego, CHLN, Uniwersytetu w Lizbonie, pod opieka prof. Fausto
Pinto. Od paidziernika do listopada 2015 roku odbyta staz w zakresie choréb zapalnych
miesnia sercowego w Division of Cardiology, Department of Cardiological, Thoracic and
Vascular Sciences, Centro 'V. Gallucci', University of Padova, pod opieka dr Alidy I.P. Caforio.
W autoreferacie nie jest podana informacja czy ktdrys z tych stazy zakonczyt sie publikacjg

naukowa.

4. Ocena pozostatej aktywnosci naukowo badawcze;j.

a) Biomarkery w stratyfikacji ryzyka sercowo naczyniowego.

Jest to wartosciowy dorobek naukowy, w ktérym Habilitantka wraz ze wspétautorami
analizowata role rdéinych biomarkeréw w wybranych schorzeniach kardiologicznych.
Publikacje dotyczyty potencjainego zwigzku pomiedzy wisfatyng a schorzeniami
wystepujacymi u kobiet w cigzy zwigzanymi z otytoscia (praca przegladowa), zwigzku ryzyka

zakrzepowo zatorowego mierzonego za pomoca skali CHA2DS2-VAsc a fibrynogenem, zwigzku



NT-proBNP i Tnl a 30 dniowg Smiertelnoscig u pacjentéw po wewnatrzszpitalnym NZK oraz
zwigzku pomiedzy poziomem D-Dimeréw w grupie pacjentdw z pozaszpitalnyym NZK a

smiertelnoscig catkowita.

Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. NT-proBNP concentrations in patients after in-hospital cardiac arrest. Revista Portuguesa de
Cardiologia, 2015;34(4).255-261.

2. Szymariski FM, Karpinski G, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M,
Opolski G. Usefulness of the D-Dimer Concentration as a Predictor of Mortality in Patients with
Out-of-Hospital Cardiac Arrest. American Journal of Cardiology, 2013;112(4):467-471.

3. Wnuk A, Stangret A, Wqtroba M, Ptatek AE, Skoda M, Cendrowski K, Sawicki W, Szukiewicz
D. Can adipokine visfatin be a novel marker of pregnancy-related disorders in women with
obesity? Obesity Reviews, 2020,21(7):e13022-e13022.

4. Semczuk-Kaczmarek K, Ptatek AE, Rys A, Adamowicz J, tegosz P, Kotkowski M, Dudzik-Ptfocica
A, Gorko D, Szymariski PM, Filipiak KJ. CHA2DS2-VASc score and fibrinogen concentration in
patients with atrial fibrillation. Advances in Clinical and Experimental Medicine,
2019;28(11):1451-1457.

5. Ptatek AE, Szymariski FM, Filipiak KJ, Karpiniski G, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M,
Kowalik R, Opolski G. Prognostic value of troponin | and NT-proBNP concentrations in patients
after in-hospital cardiac arrest. Revista Portuguesa de Cardiologia, 2015;34(4):255-261.

6. Szymariski FM, Karpiriski G, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M,
Opolski G. Usefulness of the D-Dimer Concentration as a Predictor of Mortality in Patients with

Out-of-Hospital Cardiac Arrest. American Journal of Cardiology, 2013,;112(4):467-471.

b) Znaczenie badan epidemiologicznych w stratyfikacji ryzyka sercowo-naczyniowego

Wyniki badafd zawartych w trzech pracach, w ktérych Habilitantka jest wspdtautorka,
dostarczajg istotnych informacji na temat farmakoterapii dyslipidemii, skutecznosci leczenia
nadcisnienia tetniczego oraz mozliwej sezonowosci w aspekcie diagnozy nadcisnienia

tetniczego.



Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. Szymariski FM, Pfatek AE, Rys A, Semczuk-Kaczmarek K, Krzowski B, Wrdbel K, Filipiak KJ.
Utilisation of lipid-lowering therapies in outpatient settings in Poland: epidemiological survey
Economedica Dyslipidaemia 2015. Kardiologia Polska, 2018,;76(3):648-654.

2. Ptatek AE, Sierdzinski J, Krzowski B, Szymariski FM. Seasonal trends in hypertension in
Poland: evidence from Google search engine query data. Kardiologia Polska, 2018,76(3):637-
641.

3. Filipiak KJ, Tomaniak M, Ptatek AE, Szymanski FM, Tykarski A. Negative predictors of
treatment success in outpatient therapy of arterial hypertension in Poland. Results of the
CONTROL NT observational registry. Kardiologia Polska, 2018;76(2):353-361.

4. Ptatek AE, Szymariski FM, Filipiak KJ, Karpiriski G, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M,
Kowalik R, Opolski G. Prognostic value of troponin | and NT-proBNP concentrations in patients
after in-hospital cardiac arrest. Revista Portuguesa de Cardiologia, 2015,;34(4):255-261.

5. Szymariski FM, Karpinski G, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M,
Opolski G. Usefulness of the D-Dimer Concentration as a Predictor of Mortality in Patients with

Out-of-Hospital Cardiac Arrest. American Journal of Cardiology, 2013;112(4):467-471.

¢) Migotanie przedsionkow

Habilitantka uczestniczyta rowniez w pracach dotyczacych diagnostyki i nowoczesnych
metod leczeniu migotania przedsionkéw (AF). Szczegdlnie ciekawym wnioskiem jest zwigzek
pomiedzy boreliozg a ryzykiem rozwoju AF. Pozostate prace z tego obszaru badawczego
przedstawione w cyklu dotyczg czestosci wystepowania zaburzen seksualnych u mtodych
mezczyzn z AF, zwigzku pomiedzy punktacja w skali CHA2DS2-VASc a wymiarem lewego

przedsionka oraz jakoscig snu u pacjentow z AF.

Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. Szymariski FM, Filipiak KJ, Karpinski G, Ptatek AE, Opolski G. Occurrence of poor sleep quality

in atrial fibrillation patients according to the EHRA score. Acta Cardiologica, 2014;69(3):291-
296.



2. Platek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M, Szymarnski FM, Syska-Suminska J,
Puchalski B, Filipiak KJ. Prevalence of Erectile Dysfunction in Atrial Fibrillation Patients: A Cross-
Sectional, Epidemiological Study. Pacing and Clinical Electrophysiology, 2016,;39:28-35.

3. Szymariski FM, Lip G, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Opolski G. Stroke Risk
Factors Beyond the CHA2DS2-VASc Score: Can We Improve Our Identification of "High Stroke
Risk" Patients With Atrial Fibrillation? American Journal of Cardiology, 2015;116(11):1781-
1788.

4. Hrynkiewicz-Szymariska A, Dtuzniewski M, Ptatek AE, Szymariski FM, Syska-Sumirska J, Ktos-
Szadryn A, Glinka M, Strojek M, Kuciej A, Tomaszewska-Kiecana M. Association of the CHADS2
and CHA2DS2-VASc scores with left atrial enlargement — a prospective cohort study of
unselected atrial fibrillation patients. Journal of Thrombosis and Thrombolysis,
2015,40(2):240-247.

5. Szymariska A, Platek AE, Diuzniewski M, Szymariski FM. History of Lyme Disease as a
Predictor of Atrial Fibrillation. American Journal of Cardiology, 2020;,125(1):1651-1654.

6. Szymariska A, Ptatek AE, Semczuk-Kaczmarek K, Szymariski FM, Dfuzniewski M. Usefulness
of the 2MACE score as a predictor of long-term all-cause mortality in patients with atrial

fibrillation. Polskie Archiwum Medycyny Wewnetrznej, 2020,;130(7-8):635-639.

d) Stratyfikacja ryzyka w nieklasycznych grupach pacjentéw.

Publikacje Habilitantki z ww. tematyki obejmuja zaréwno prace pogladowe (dot.
stratyfikacji ryzyka przy pomocy Skali SCORE), prace kazuistyczne (zawat migsnia sercowego w
przebiegu zespotu antyfosfolipidowego) jak i prace oryginalne dot. nieklasycznych czynnikéw
ryzyka choroby wieficowej w tym charakterystyki klinicznej pacjentéw z zawatem migsnia

sercowego pogrupowanych w zaleznosci od deklarowanej dtugosci snu.

Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. Semczuk-Kaczmarek K, Ptatek AE, Rys A, Szymanski FM, Filipiak KJ. Acute Myocardial

Infarction Due to Antiphospholipid Syndrome - Case Report and Review of the Literature.

Current Problems in Cardiology, 2021,46(3):1-11.



2. Adamkiewicz K, Ptatek AE, Szymariski FM. Risk assessment according to the SCORE risk chart
- from history, through present, to the future. Kardiologia Polska, 2018;76(1):63-68.

3. Szymariski FM, Filipiak KJ, Ptatek AE, Karpiriski G, Majstrak F, Opolski G. Sleep duration in
the first months after ST elevation myocardial infarction: an independent predictor of all-cause
mortality. Kardiologia Polska, 2014,;72(6):504-510.

4. Kumor M, Biernacka E, Demkow M, Konka M, Pfatek AE, Jagodzinska M, Hoffman P.
“Migraine side effect” and stroke recurrence in late follow-up after transcatheter patent
foramen ovale closure as secondary prevention of cryptogenic thromboembolism. Postepy w
Kardiologii Interwencyjnej, 2014,;10(3):155-160.

5. Szymariski FM, Karpinski G, Platek AE, Majstrak F, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M,
Puchalski B, Filipiak KJ, Opolski G. Clinical characteristics, aetiology and occurrence of type 2
acute myocardial infarction. Kardiologia Polska, 2014,72(4):339-344.

e} Kierowcy zawodowii.

Niezwykle wainy z punktu widzenia medycyny pracy i bezpieczeristwa w ruchu drogowym
jest cykl publikacji dotyczacy stanu zdrowia sercowo-naczyniowego kierowcéw zawodowych.
Publikacje wskazuja na wysoki odsetek dyslipidemii, nadcisnienia tetniczego oraz
nieprawidtowy profil dobowy wartosci cisnienia tetniczego. Dodatkowo Habilitantka i wsp.

analizowali czestos¢ wystepowania objawdéw depresyjnych w tej grupie zawodowe;.

Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. Krzowski B, Pfatek AE, Szymanski FM, Rys A, Semczuk-Kaczmarek K, Adamkiewicz K,
Kotkowski M, Filipiak KJ. Epidemiology of dyslipidaemia in professional drivers - results of
RACER-ABPM (Risk of Adverse Cardiovascular Events among professional drivers in Poland -
Ambulatory Blood Pressure Monitoring) study. Kardiologia Polska, 2018;76(2):396-400.

2. Ptatek AE, Szymarnski FM, Filipiak KJ, Kotkowski M, Rys A, Semczuk-Kaczmarek K,
Adamkiewicz K. Prevalence of Hypertension in Professional Drivers (from the RACER-ABPM

Study). American Journal of Cardiology, 2017;120(10):1792-1796.



3. Ptatek AE, Szymariski FM, Filipiak KJ, Oziebtowski K, Kotkowski M, Tymiriska A, Kowalik R,
Karpiriski G, Opolski G. Prevalence of depressive disorders in professional drivers -
epidemiologic subanalysis of the RACER study. Psychiatria Polska, 2016;50(4):859-871.

f) Obturacyjny bezdech senny.

Obturacyjny bezdech senny (OBS) rowniez nie jest klasycznym czynnikiem ryzyka choréb o
etiologii miazdzycowej. Dorobek Habilitantki obejmuje publikacje w ktérych badata czestosé
wystepowania OBS w grupie pacjentow z miazdiycg zarostowgq konczyn dolnych oraz w grupie
pacjentdw z AF, a takze skutecznos¢ leczenia antagonistami witaminy K w grupie pacjentow z
AF i OBS. Habilitantka byta takze wspotautorkg pracy majacej na celu opracowanie skali ryzyka
wystepowania OBS u pacjentéw z ostrymi zespotami wiencowymi, prac zwigzanych z
wptywem OBS na rokowanie w grupie pacjentéw z AF po zabiegu ablacji oraz zwigzek OBS z
punktacja w skali CHADS2 i CHA2DS2-VASc. Ciekawq publikacjg jest opis przypadku pacjenta z
OBS u ktérego leczenie przy pomocy CPAP wptyneto na ustgpienie arytmii, co wskazuje na

zwigzek przyczynowo skutkowy miedzy OBS a AF.

Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. Szymariski FM, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Karpiriski G, Opolski G.
Assessment of CHADS2 and CHA2DS2-VASc Scores in Obstructive Sleep Apnea Patients with
Atrial Fibrillation. Sleep and Breathing, 2015,;19(2):531-537.

2. Ptatek AE, Karpiniski G, Szymariski FM. Can continuous positive airway pressure therapy
have antiarrhythmic properties? Kardiologia Polska, 2015,;73(8):671-671.

3. Szymariski FM, Ptatek AE, Karpiriski G, KoZluk B, Puchalski B, Filipiak KJ. Obstructive sleep
apnoea in patients with atrial fibrillation: prevalence, determinants and clinical
characteristics of patients in Polish population. Kardiologia Polska, 2014;72(8):716-724.

4. Szymarniski FM, Lip G, Filipiak KJ, Ptatek AE, Karpinski G. Usefulness of the SAME-TT2R2
score to predict anticoagulation control on VKA in patients with atrial fibrillation and
obstructive sleep apnea. International Journal of Cardiology, 2016,204:200-205.

5. Szymariski FM, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Karpiniski G, Opolski G.
OSACS score-a new simple tool for identifying high risk for Obstructive Sleep Apnea
Syndrome based on clinical parameters. Anatolian Journal of Cardiology, 2015;15(1):50-55.
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6. Szymariski FM, Filipiak KJ, Ptatek AE, Hrynkiewicz-Szymariska A, Kotkowski M, KoZluk E,
Kiliszek M, Sierdziriski J, Opolski G. Presence and severity of obstructive sleep apnea and
remote outcomes of atrial fibrillation ablation - a long-term prospective, cross-sectional
cohort study. Sleep and Breathing, 2015,;19(3):849-856.

7. Szymaniski FM, Filipiak KJ, Ptatek AE, Ostrowski T, Celejewski K, Chudziriski W, Szymariska
A, Stepkowski K, Rys-Czaporowska A, Semczuk-Kaczmarek K, Gatqzka Z, Filipiak KJ.
Prevalence of obstructive sleep apnea in patients with peripheral arterial disease. Sleep and
Breathing, 2020,24(3):1035-1041.

8. Ptatek AE, Szymariski FM, Filipiak KJ, Dudzik-Ptocica A, Krzowski B, Karpiriski G.
Stratification of cardiovascular risk in patients with atrial fibrillation and obstructive sleep
apnea-validity of the 2MACE score. Sleep and Breathing, 2017;21(3):601-606.

9. Ptatek AE, Szymariski FM, Filipiak KJ, Kotkowski M, Karpiriski G, Opolski G. Which
components of the CHA2DS2-VASc score are the most important in obstructive sleep apnea

patients with atrial fibrillation? Blood Coagulation & Fibrinolysis, 2016,27(3):347-351.

g} Kardioortopedia.

Habilitantka skupita sie na ustaleniu czestosci wystepowania klasycznych i nieklasycznych
czynnikdw ryzyka choréb uktadu krazenia w grupie pacjentéw poddawanych zabiegom

ortopedycznym.

Prace Habilitantki z tej tematyki:

1. tegosz P, Ptatek AE, Board T, Szymanski FM. Cardioorthopedics — is it necessary in clinical
practice? A study of patients with hip replacement surgery. Kardiologia Polska,
2017;75(8):729-735.

2. Adamkiewicz K, Ptatek AE, tegosz P, Czerniuk M, Matdyk P, Szymarniski FM. Evaluation of the
prevalence of periodontal disease as a non-classical risk factor in the group of patients
undergoing hip and/or knee arthroplasty. Kardiologia Polska, 2018;76(3):633-636.

3. tegosz P, Kotkowski M, Ptatek AE, Matdyk P, Krzowski B, Rys A, Semczuk K, Szymanski FM,
Filipiak KJ. Assessment of cardiovascular risk in patients undergoing total joint alloplasty: the

CRASH-JOINT study. Kardiologia Polska, 2017;75(3):213-220.
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5. Parametryczna ocena dorobku naukowego.

Dorobek naukowy Habilitantki to taczenie 127 publikacji z sumarycznym IF- 125.179.
Liczba cytowan (bez autocytowan) — 414, Indeks Hirsha -12. Dorobek naukowy Habilitantki po

uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych to 63.826 IF. Dorobek nalezy uznac¢ za znaczacy.

6. Ocena dziatalnosc dydaktycznej, organizacyjnej oraz popularyzujacej nauke i sztuke.

Habilitantka ma bogate doswiadczenie dydaktyczne, prowadzac zajecia z zakresu fizjologii i
patofizjologii na | Wydziale Lekarskim, Il Wydziale Lekarskim oraz Wydziale Nauki o Zdrowiu
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Dodatkowo Pani dr n. med. Anna Ptatek prowadzi
zajecia z chordéb wewnetrznych oraz kardiologii na | Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Warszawskiego, farmacji klinicznej na Wydziale Farmacji Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego oraz dietetyki na Wydziale Medycznym Collegium Medicum Uniwersytetu
Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie. Prowadzi réwniez liczne zajecia fakultatywne,
w tym z fizjologii i hipertensjologii na | i || Wydziale Lekarskim Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Habilitantka dziata réwniez aktywnie w strukturach administracyjnych petniac
funkcje cztonka Senackiej Komisji do Spraw Opracowania Statutu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, cztonka Rady Mtodych Naukowcéw przy Warszawskim
Uniwersytecie Medycznym oraz cztonka Uczelnianego Zespotu do spraw rekrutacji i rozwoju
pracownikéw naukowych przy Warszawskim Uniwersytecie Medycznym. Habilitantka jest
takie cztonkiem kilkunastu Towarzystw Naukowych w tym petni/petnita funkcje zarzadcze w
Polskim Towarzystwie Chordb Cywilizacyjnych, Polskim Towarzystwie Nadcisnienia tetniczego
w latach 2018-2020, Polskim Towarzystwie Kardiologicznym. Habilitantka recenzuje takze

prace dla licznych czasopism z listy filadelfijskiej.

7. Otrzymane nagrody i stypendia.

Habilitantka wielokrotne otrzymywata Nagrody Indywidualne Drugiego i Trzeciego Stopnia
Jego Magnificencji Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (2013-2018).

Habilitantka zostata réwniez wyrdzniona nagroda specjalng dla mtodego naukowca (2018)
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oraz Young Investigator Award przyznang przez International Society of Cardiovascular
Pharmacotherapy (ISCP) podczas kongresu w Barcelonie (2017). Habilitantka jest takze
laureatkg nagrdéd zespotowych, otrzymata Nagrode Dydaktyczng i Nagrode Specjalng Jego
Magnificencji Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w 2019 roku. Dodatkowo,
osiggniecia naukowe Pani Dr Anny Ptatek zostaty doceniane na konferencjach
miedzynarodowych m.in. podczas konferencji w Porto, Warszawie, Krakowie i Chengdu, gdzie
zdobywata wyrdznienia i nagrody za najlepsze wystapienia. Habilitantka jest takze laureatka
wyrdznien, takich jak Ztota Odznaka Studenckiego Towarzystwa Naukowego (2014) oraz Laur
Medyczny im. dr. W. Mayzla za wybitne osiggniecia naukowe podczas studiow medycznych

(2009).

8. Wnhniosek koncowy.

Osiagniecia naukowo-badawcze Habilitantki, w tym osiggniecie naukowe pt.: ,Nowoczesna
ocena ryzyka sercowo-naczyniowego oraz okreslenie wptywu nieklasycznych czynnikéw ryzyka
na rokowanie pacjentéw z chorobami cywilizacyjnymi”, stanowig znaczny wktad autorki w
badania naukowe z zakresu kardiologii. Pani dr n. med. Anna Ptatek moze pochwalié sie takze
dziatalnoscig organizacyjng i popularyzujaca nauke. Osiggniecia Pani dr n. med. Anny Ptatek
spetniajg kryteria stawiane osobom ubiegajgcym sie o stopien doktora habilitowanego w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne, okreslone w art.
219 ust 1 pkt 2i 3 ust. Z dn. 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z
2023 r. poz 742 z pdin. zm.) W zwigzku z tym moja ocena osiggnie¢ naukowo-badawczych Pani
dr n. med. Anny Ptatek jest pozytywna. Wnosze o dopuszczenie Pani dr n. med. Anny Ptatek
do dalszych etapow postepowania o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie

nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne.

Z powazaniem

dr hab. n. med. Tadeusz Osadnik
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