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innowacje i strategia akredytacji”
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Ultrasonografia point-of-care (POCUS) stanowi jeden z najbardziej dynamicznie
rozwijajacych si¢ obszarow w anestezjologii i intensywnej terapii, oferujac nieocenione
wsparcie w codziennej praktyce klinicznej. Dzigki coraz wigkszej dostepnosci sprzetu oraz
rosngcej Swiadomosci korzysci wynikajgeych z jej stosowania, POCUS stal sie dla
wspotczesnych lekarzy tym, czym niegdy$ byl stetoskop — uniwersalnym narzedziem
diagnostycznym. Wspotczesne zastosowania ultrasonografii w oddziatach intensywne;j terapii
(OIT) sg niezwykle szerokie, obejmujac precyzyjng oceng serca, pluc, jamy brzusznej oraz

naczyn krwionosnych, w tym naczyn domozgowych.
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Przydatnos¢ POCUS nie ogranicza si¢ jednak wylgcznie do diagnostyki — metoda ta
jest kluczowa w budowaniu skutecznych algorytméw postepowania terapeutycznego. Mimo
licznych zalet, wykorzystanie ultrasonografii wymaga jednak odpowiedniego przeszkolenia.
Niewlasciwe uzycie przez nieprzeszkolony personel moze prowadzi¢ do bigdnych
interpretacji, a w konsekwencji — do potencjalnych zagrozen dla pacjenta. Odpowiednia
weryfikacja szkolenia i umiejetnosci postugiwania si¢ metodg POCUS jest w zwigzku z tym
kiuczowa w prawidlowym wdrozeniu tej techniki do codziennej praktyki klinicznej. W
strukturach wigkszoéci towarzystw naukowych z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii
preznie rozwijaja si¢ sekcje naukowe dotyczace ultrasonografii. Podazaja za tym liczne

badania naukowe przeprowadzane w oparciu o technik¢ ultrasonograficzng.

I. Ocena osiggniecia bedacego podstawg do nadamia stopnia doktora

habilitowanego.

Przedstawione mi do oceny osiagnigcie dotyczy wlasnie zastosowania techniki POCUS w
anestezjologii i intensywnej terapii, dodatkowo ma na celu identyfikacje nowych zastosowan i
opracowanie $ciezki edukacyjnej w tym zakresie. Wpisuje si¢ to dobrze w aktualne trendy i
kierunki naukowe istotne dla medycyny ratunkowej i intensywnej terapii. Osiagnigcie sktada
sie z cyklu siedmiu publikacji, gdzie w pigciu kandydat jest pierwszym autorem (z czego w

dwdch jak rownorzedny pierwszy autor).

Ponizej przedstawiam krotkie oméwienie publikacji wehodzacych w sktad osiagni¢cia Pana

dr n. med. Mateusza Zawadki oraz ich podsumowanie wraz z oceng tgczna.

Pierwsza publikacja:

1. Zawadka M, Wong A, Janiszewska A, Sanfilippo F, La Via L, Sobieraj P, Abramovich I,
Andruszkiewicz P, Jammer 1. Critical Care Echocardiography: Barrier, Competencies and

Solutions. A survey of over 600 participants. Anaesthesiology Intensive Therapy. 2023.
doi.org/10.5114/ait.2023.130294. (Impact Factor: 1,7 Punktacja MEIN: 100).

Jest to badanie ankietowe pod egida Europejskiego Towarzystwa intensywnej Terapii
(ESICM). Od 2021 roku znajomosé ultrasonografii point-of-care jest wymagana podczas
Europejskiego Egzaminu z Intensywnej Terapii (EDIC), ale brak jest krajowych programow

szkoleniowych w tym zakresie.
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Celem wieloosrodkowego badania byto zbadanie skali zastosowania echokardiografii point-
of-care w Europie, sposobow zdobywania tych umiejetnosci oraz przeszkéd w ich nabywaniu.
W ankiecie, przeprowadzonej wsrdd 644 lekarzy z ponad 20 krajow, wickszoéé
respondentéw, giéwnie z duzych osrodkéw akademickich, deklarowata umiejetnosé
samodzielnego wykonywania podstawowych badari echokardiograficznych. Najczestsze
wskazania obejmowaly oceng tamponady osierdzia (94%), cigzkiej hipowolemii (90%) oraz

niewydolnosci skurczowej lewej komory (81%).

Najwigkszym wyzwaniem okazal si¢ brak ustrukturyzowanego szkolenia — jedynie 8%
badanych zdobylo kompetencje poprzez formaing akredytacje. Wyniki wskazuja, ze choé
wigkszos¢ lekarzy spelnia podstawowe rekomendacje ESICM, brak jednolitych programéw
edukacyjnych znaczgco ogranicza rozwoj umiejetnosei echokardiograficznych w intensywnej
terapii. Wnioski sg dobrym punktem wyjscia do dalszych prac przeprowadzonych przed dr
Zawadke.

Druga publikacja:

2. Zawadka M, La Via L, Wong A, Olusanya O, Muscara L, Continella C, Andruszkiewicz
P, Sanfilippo F. Real-Time Ultrasound Guidance as Compared With Landmark Technique for
Subclavian Central Venous Cannulation: A Systematic Review and Meta-Analysis With Trial
Sequential Analysis. Crit Care Med. 2024 1;51(5):642-652.

doi: 10.1097/CCM.0000000000005819. (impact Factor: 8,8 Punktacja MEiN: 200).

Badanie poréwnywalo bezpieczenistwo i skutecznos$é kaniulacji zyty podobojezykowej pod
kontrola ultrasonografii z technika kaniulacji oparta na punktach anatomicznych. Metaanaliza
objeta 805 kaniulacii z dziewigeiu publikacji spetniajacych kryteria PICOS. Wyniki wykazaly
wyzszy wspotczynnik sukcesu (RR = 1.14; [95% CI 1.06-1.23]; p = 0.0007) i mniejsza liczbe
powiklan (RR = 0.32; [95% CI 0 0.47]; p < 0.0001) dla techniki ultrasonograficznej.

Zastosowanie ultrasonografii zwigkszalo réwniez szanse na uzyskanie dostgpu naczyniowego

przy pierwszej probie oraz skracalo czas procedury. Analiza sekwencyjna potwierdzila

wystarczajaca liczebnos¢ proby, jednoznacznie wykazujac przewage ultrasonografii.

Publikacja, ukazata si¢ w Critical Care Medicine - jest to jedno z wiodacych,

opiniotworezych czasopism w dziedzinie intensywnej terapii i dzieki temu badanie zyskato
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duzy oddzwigk w srodowisku anestezjologicznym. Wraz z publikacjg artykutu, w tym samym

numetrze ukazal si¢ edytorial, ktory wyraznie wzmocnit przekaz.

Uzyskanie centralnego dostepu dozylnego jest jedna z najczes$eiej wykonywanych procedur w
oddziatach intensywnej terapii. Szacuje sig, ze rocznie wykonuje si¢ na $wiecie ponad 27
milionéw dostepéw centralnych. Wyniki opublikowane przez autoréw podkreslaja kluczowg
role ultrasonografii w poprawie bezpieczenstwa i skutecznosci kaniulacji  zyly

podobojczykowej i juz obecnie majg duze przefozenie na praktyke kliniczna.

Trzecia publikacja:

3. Kyle B*, Zawadka M*, Shanahan H, Cooper J, Rogers A, Hamarneh A, Sivaraman V,
Anwar S, Smith A. Consensus Defined Diastolic Dysfunction and Cardiac Postoperative

Morbidity Score: A Prospective Observational Study. } Clin Med. 2021;10(21):5198. doi:
10.3390/jcm 10215198. (Impact Factor: 4,96 Punktacja MEIN: 140).

*wspolautor wiodacy

W badaniu analizowano wplyw srodoperacyinie rozpoznanej dysfunkeji rozkurczowej lewe
komory na powiklania okolooperacyjne u pacjentéw poddawanych operacjom
kardiochirurgicznym z krazeniem pozaustrojowym. W grupie 142 pacjentéw dysfunkcjeg
rozkurczowa rozpoznano u 70,9%, co wigzalo sig¢ z czgstszym wystepowaniem powiklan,
takich jak przedtuzona intubacja, diuzszy pobyt w OIT oraz wigksza liczba epizodow

migotania przedsionkow.

Ocena echokardiograficzna zgodnie z wytycznymi ASE/EACVI byla mozliwa w wiekszoscei
przypadkow, co potwierdza uzyteczno$é tej metody w praktyce klinicznej. Wyniki wskazujg
na potrzebe badan interwencyjnych, aby oceni¢ skutecznosc terapii ukierunkowanych na

poprawe funkcji rozkurczowej w tej grupie pacjentow.
Czwarta i pigta publikacja:

4. Zawadka M*, Santonocito C*, Dezio V, Amelio P, Messina S, Cardia L, Franchi F,
Messina A, Robba C, Noto A, Sanfilippo F Inferior vena cava distensibility during pressure

support ventilation: a prospective study evaluating interchangeability of subcostal and
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trans-hepatic views, with both M-mode and automatic border tracing. J Clin Morzit Comput

(2024). doi: 10.1007/510877-02401177-8 (Impact Factor: 2,2; punktacja MEiN: 70).
*wspdlautor wiodacy

5. La Via L, Astuto M, Dezio V, Muscara L, Palella S, Zawadka M, Vignon P, Sanfilippo F.
Agreement between subcostal and transhepatic longitudinal imaging of the inferior vena cava
for the evaluation of fluid responsiveness: A systematic review. J Crir Care. 2022;

71:154108. doi: 10.1016/j.jerc.2022.154108 (Impact Factor: 3,7; punktacja MEiN: 100).

Dwie kolejne prace dotycza obrazowania ultrasonograficznego zyly gléwnej dolnej z
zastosowaniem ultrasonografii, co jest jednym =z czeiciej wykonywanych badan
wykorzystywanych celem oceny wypetnienia fozyska naczyniowego. Réwnoczesnie pomimo
czgstego zastosowania w praktyce klinicznej jest to badanie, ktére ze wzgledu na stosunkowo
duzg subiektywnod¢ w ocenie, wzbudza wiele kontrowersji. Subiektywno$¢ ta wynika w
duzej mierze z dojscia jakie wybierane jest przez badajacego oraz przez roznorodnosé

wykorzystywanych pomiaréw.

Dlatego podjecie sig przez habilitanta tej tematyki jest w moim przekonaniu bardzo trafng i
dobrze przemyslang decyzja. Publikacja nr 4 to praca oryginalna, w ktérej autorzy poréwnali
oceng zapadalnosci zyly giéwnej dolnej w projekcji podmostkowej z projekeja
przezwatrobowg z wykorzystaniem techniki USG M-mode oraz technologii automatycznego
sledzenia scian zyty gléwnej dolnej u pacjentéw wentylowanych mechanicznie. Wnioski Jakie
ptyng z tego badania sg wazne klinicznie. Wykazano, ze obie metody obarczone sa duza
rozbieznoscig pomiaréw i nie powinny byé one stosowane zamiennie, ale lacznie - co
poprawia skuteczno$¢ oceny i pozwala podjaé prawidlowa decyzje terapeutyczng. Kolejna
praca to przeglad systematyczny, do ktérego wiaczono siedem badan oceniajacych zmiennosé
oddechowsg zyly giownej dolnej. Stwierdzono, ze brak zapadalnosci zyly gléwnej dolnej w
projekcji przezwatrobowej moze nie potwierdzi¢ si¢ w badaniu w projekeji podmostkowej. W
ocenie autoréw druga metoda jest bardziej precyzyjna. To dobra wiadomosé dla lekarzy
intensywistow, ktérzy znacznie czg$ciej uzywaja do oceny zyly gtdéwnej dolnej projekcji

podmostkowej.

N
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Szosta publikacja:

6. Pruszczyk A, Zawadka M, Andruszkiewicz P, La Via L, Herpain A, Sato R, Dugar S,
Chew M, Sanfilippo F. Mortality in patients with septic cardiomyopathy identified by
longitudinal strain by speckle tracking echocardiography: An updated systematic review and

meta-analysis with trial sequential analysis. Anaesth Crit Care Pain Med. 2024;43(2):101339.
doi:10.1016/j.accpm.2023.101339 (Impact Factor: 5,5; MEIN: 70 pkt)

Kardiomiopatia septyczna (SICM) jest istotnym powiktaniem wstrzasu septycznego,
wigzacym si¢ z wysoka $miertelnoscia. W przedstawione; metaanalizie przeanalizowano
zalezno$¢ miedzy podluznym odksztalceniem lewej komory (LS, ang. longitudinal strain)
mierzonym technika $ledzenia markeréw akustycznych a $miertelnoscia pacjentow we
wstrzasie septycznym. Wyniki sugerujg, ze LS moze by¢ uzytecznym wskaznikiem
prognostycznym — w analizie 14 badan (1678 pacjentéw) wykazano, ze bardziej ujemne
wartosci LS wiaza si¢ z lepszym przezyciem (srednia réznica = -1,45%, p < 0,0001). Ciekawa
analiza, cho¢ do zastosowania klinicznego jeszcze daleka droga i z pewnoscig jest to temat do
dalszego potwierdzenia przydatnosci tego narzgdzia w dobrze zaprojektowanym badaniu

prospektywnym, do ktérego habilitanta zachgcam.

Siédma publikacja:

7. Zawadka M, Andruszkiewicz P, Gola W, Wong A, Czuczwar M. Echocardiography and
Ultrasound Committee statement for the accreditation programme in point-of-care
ultrasonography in Poland. Anaesthesiology Intensive Therapy. 2023;55(2):77-80.
doi:10.5114/ait.2023.128704. (Impact factor 1,7; MEIN:100 pkt)

W publikacji przedstawiono propozycje rekomendacji dotyczace systemu uzyskiwania
kompetencji w ultrasonografii point-of-care, szczegdlowo okreslajgc zakres kompetencji,
sposobu ewaluacji umiej¢tnosci oraz nadzoru. Autorzy proponujg formule akredytacji Polish
Diploma of Critical Ultrasound (PDCU), obejmujacg cztery kluczowe domeny:

echokardiografie, obrazowanie klatki piersiowej, jamy brzusznej oraz naczyn krwiono$nych.

Dokument bazuje na wytycznych uznanych towarzystw naukowych zajmujacych sig
ultrasonografia w stanach naglych, opracowanych we wspotpracy z dr Adrianem Wongiem z

Kings College Hospital w Londynie, z ktérym habilitant jest zwigzany przez wieloletnig
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wspoliprace w ramach swojej wspélpracy migdzynarodowej w tym w oparciu o swoja
dziatalno$¢ w ramach sekcji GENIUS przy ESICM.

Podsumowanie;

Cykl publikacji wchodzacych w skiad osiagnigcia bgdacego podstawa starania sie o
uzyskanie tytulu doktora habilitowanego oceniam pozytywnie. Prace przyczyniaja sie do
lepszego zrozumienia problematyki zastosowania ultrasonografii point of care w ramach
intensywnej terapii. Bardzo wysoko oceniam zwlaszcza cze$¢ dotyczaca przegladu
systematycznego i metaanaliz dostgpnych badan w tym zakresie, ktére zostaly opublikowane
w wiodgcych periodykach medycznych. Przedstawione publikacje oryginalne wyznaczajg
nowe kierunki rozwoju badant w zakresie ultrasonografii w intensywnej terapii, ktore mam
nadziej¢ habilitant bedzie kontynuowal. Rownoczesnie praca zwieficzajaca osiagniecie
naukowe to bardzo dobrze systematycznie przedstawiona propozycja akredytacji umiejetnosci
ultrasonografii w dziedzinie intensywnej terapii dostosowana do warunkéw polskich, ktéra w
moim przekonaniu jest potrzebna i powinna by¢ zaimplementowana do systemu opieki

zdrowotnej w warunkach polskich.

We wszystkich pracach udzial pana dr Mateusza Zawadki byl znaczacy i nie budzi
watpliwosci. Prace majg spjny charakter i jednoznacznie pokazuja, ze autorowi bliska jest
zarowno tematyka naukowa dotyczgca ultrasonografii w warunkach intensywnej terapii jak i
praktyczna praca kliniczna. Laczny sumaryczny wspélczynnik oddziatywania dla ww. cyklu

prac (Impact Factor) wynosi 28,856, co daje odpowiednio 780 punktéw MEIN.
Il. Pozostaly dorobek naukowy, granty naukowe

Dr Mateusz Zawadka poza osiggnieciem stanowigcym podstawe do starania sie o nadanie
stopnia doktora habilitowanego (a omowionym powyzej), jest réwniez wspolautorem wielu
innych prac badawczych, ktorych tematyka jest zréznicowana i oméwiona szczegblowo w
autoreferacie habilitanta. Warto tutaj podkresli¢, Ze dorobek habilitanta powstawat
niejednokrotnie w wyniku wspdlpracy z wiodacymi zagranicznymi grupami badawczymi i
byl wynikiem jego dlugoterminowych stazy naukowych. Moja uwage zwrécily w

szczegolnosci ponizsze, ciekawe kierunki badawcze.
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Pierwsze zagadnienie dotyczy immunologicznego podioza sepsy ze szczegolnym
uwzglednieniem roli immunomodulacji we wstrzasie septycznym. Doktorowi Zawadce w
laboratoriach badawczych prof. Krzysztofa Laudanskiego z Uniwersytetu w Pensylwanii w
Stanach Zjednoczonych udato sig stworzy¢ z zastosowaniem modelu mysiego symulacije
immunologicznej odpowiedzi na wstrzas septyczny. Z zastosowaniem tego modelu naukowcy
wykazali w bardzo eleganckich eksperymentach medycznych kluczows role linii
monocytarngj w mediacji stanu zapalnego i sepsy. Prace opublikowano w wiodacych

czasopismach z zakresu anestezjologii, immunologii i badan podstawowych.

Drugim ciekawym zagadnieniem badawczym jest cykl prac dotyczacych trudnych drog
oddechowych oraz intubacji. Bez watpienia poza gléwnym nurtem badawczym, ktérym jest
zastosowanie ultrasonografii u krytycznie chorych, jest to tematyka, w ktorej dr Zawadka
rozpoznawany jest w Polsce jako ekspert. Nie jest to zaskakujace, biorac pod uwagg, ze jego
mentorem jest dr hab. Pawet Andruszkiewicz. Pod jego kierunkiem habilitant od lat prowadzi
najbardziej cenione kursy w tej dziedzinie w kraju. Wspominam o tym w recenzji, poniewaz
polaczenie dziatalnosci naukowej z wiedza ekspercka w danej dziedzinie, nie zawsze idzie w

parze, a w moim przekonaniu tak wiasnie powinno to wygladad!

Kolejne wazne zagadnienie badawcze w dorobku habilitanta to tematyka Zwigzana z
pandemiag COVID-19 u chorych poddawanych zabiegom chirurgicznym. Ponownie zwraca

uwage wzorowa migdzynarodowa wspétpraca badawcza.

Innym wazne zagadnienia dotycza bolu okolooperacyjnego, wypalenia zawodowego u
anestezjologdw oraz badania podstawowe z zakresu okolooperacyjnych zaburzen krzepnigcia
spowodowanych dysfunkcja plytek krwi. Wszystkie kierunki badawcze zwienczone sg

dobrymi publikacjami w renomowanych czasopismach medycznych.

Zgodnie z =zalgczong anmalizg bibliometryczng przeprowadzong przez Biblioteke
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, dorobek habilitanta poza przedstawionym
dzielem obejmuje lacznie 20 prac oryginalnych, 4 przeglady systematycznych, 6 prac
poglagdowych, 2 opisy przypadkdw, 2 rozdziaty w podrecznikach oraz 6 listow do redakcji
w tym do prestizowego New England Journal of Medicine (z IF 245).
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Zdecydowana wigkszos¢ dorobku zostata opublikowana juz po uzyskaniu stopnia naukowego
doktora. Indeks Hirsha w chwili pisania recenzji wynosit 11, a catkowity Impact Fator ok 88 z
wytgczeniem listéw do redakcji. Habilitant jest tez autorem/wspoélautorem kilkudziesieciu

doniesien zjazdowych prezentowanych na konferencjach krajowych i mig¢dzynarodowych.

Dr Mateusz Zawadka petnit role koordynatora w waznych badaniach i grantach
migdzynarodowych, sam, jednakze nie byl beneficjentem zadnego grantu jako giéwny

aplikujacy, kierownik.

I1I. Dzialalno$¢ dydaktyczna i ksztalcenie mlodej kadry naukowej

Dr n. med. Mateusz Zawadka od 2015 roku zwigzany jest z I1 Klinika Anestezjologii i
Intensywnej Terapii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego gdzie prowadzi wyklady oraz
¢wiczenia w ramach zajec na studiach medycznych dla polskich i obcojezycznych studentéw
medycznych oraz kurséw doskonalgcych i specjalizacyjnych (w tym w ramach CMKP).
Tematyka kurséw obejmuje nauczanie postepowania w stanach nagtych, anestezjologii i
intensywnej terapii, transplantologii oraz ultrasonografii. Aktywnie angazuje sie w
dziatalnos¢ dydaktyczng Uniwersytetu i uczestniczyl w tworzeniu programéw do licznych
kurséw, wydarzefi naukowych i szkoleniowych. Byl promotorem pomocniczym przewodu
doktorskiego mgr. Macieja Latosa oraz mentorem w programie szkoleniowym dla studentéw
English Division. Jest tez kierownikiem specjalizacji lek. Agaty Stezewskiej w zakresie
Anestezjologii i Intensywnej Terapii. Wielokrotnie prowadzit badz tez wspéiprowadzit kursy
na arenie migdzynarodowej w ramach m.in. Europejskiego Towarzystwa Intensywne; Terapii.
Jest uznanym propagatorem wiedzy medycznej dzialajgc w mediach, gdzie jest redaktorem
m.in. portalu edukacyjnego Intensywna.pl i Critical USG. Wielokrotnie byl zapraszany jako

wykladowca na krajowe i migdzynarodowe konferencje naukowo-szkoleniowe.

IV.Dzialalnos$¢ organizacyjna
Dr Mateusz Zawadka aktywnie dziata organizacyjnie na arenie krajowej oraz
migdzynarodowej. W ramach Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego jego dziatalnogé
zostata juz omowiona w sekcji dotyczacej dydaktyki. Czynnie uczestniczy on w dziatalnosci

Polskiego Towarzystwa Anestezjologii i Intensywnej Terapii (PTAIT) gdzie od 2024 jest
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przewodniczacym sekcji  ultrasonograficznej oraz na arenie migdzynarodowej W
szczegdlnosei w ramach Europejskiego Towarzystwa Intensywne; Terapii (ESICM), w
ktorym to jest czlonkiem zarzadu sekcji Miodych Intensywistow (NEXT) oraz cztonkiem
grupy roboczej zajmujacej si¢ kreowaniem standardow edukacji w zastosowaniu
ultrasonografii u chorych w stanie krytycznym. Jest rowniez czlonkiem grupy edukacyjnej
tego towarzystwa zajmujacej si¢ podstawami edukacji w ramach intensywnej terapii (ICU
Fundamentals) i egzaminatorem Europejskiego Egzaminu z Intensywnej Terapii (EDIC).

Doktor Zawadka dziala rowniez czynnie w ramach towarzystw: World Interactive Network
Focused On Critical UltraSound (WINFOCUS) oraz w Polskim Centrum Pomocy
Miedzynarodowej (PCPM). W przypadku tego ostatniego towarzystwa, mocno zaangazowat
sie w dzialalno$¢ charytatywng i edukacj¢ w zakresie ultrasonografii w stanach naglych dla

lekarzy w nekanej wojng Palestynie.

V. Staze krajowe i migdzynarodowe
Dr Mateusz Zawadka odby! wiele stazy zagranicznych, przewaznie dtugoterminowych, kidre
w moim przekonaniu zostaty znakomicie zaplanowane i wykorzystane. Poczynajac od stazy
na Uniwersytecie w Pensylwanii w Stanach Zjednoczonych, gdzie uczestniczyt w badaniach z
zakresu nauk podstawowych do stazy klinicznych w Wielkiej Brytanii i Hiszpanii, gdzie
poszerzal swoje umiejetnosci jako nauczyciel, badacz, metodolog i praktyk klinicysta.
Wszystkie te staze, szczegblowo wymienione w autoreferacie habilitanta, a ktdrych laczny
czas przekracza 24 miesigce, zakonczone byly nawigzaniem dtugoterminowych wspétprac

naukowych, publikacjami, wdrozeniami i poszerzeniem horyzontow.

V. Wyrdéinienia i Nagrody
Dr Mateusz Zawadka byl wielokrotnie nagradzany zaré6wno jako naukowiec (nagrody WUM)
jak réwniez jako nauczyciel akademicki na arenie polskiej i migdzynarodowej. Jest rowniez

laureatem Stypendium im. Wilhelminy Iwanowskiej - NAWA (2020 r.)
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Whiosek koncowy

Doktor Mateusz Zawadka w moim przekonaniu jest juz w pelni samodzielnym
naukowcem z duzym do$wiadczeniem w prowadzeniu badan naukowych, Dorobek naukowy
habilitanta oraz przedstawione do oceny osiagnigcie pt.: ,Zastosowanie ultrasonografii w
anestezjologii i intensywnej terapii: wyzwania, innowacje i strategia akredytacji’®> spetniaja
zZwyczajowo przyjmowane normy dorobku niezbednego do osiggnigcia habilitacii.
Zwraca uwage rowniez progresja rozwoju naukowego dr. Zawadki od czasu uzyskania
doktoratu oraz wyrézniajgca si¢ dziatalno$é organizacyjna, dydaktyczna i wspélpraca

miedzynarodowa.

W zwigzku z powyzszym, rekomenduj¢ pozytywne rozpatrzenie promocji habilitacyjnej Pana
dr n. med. Mateusza Zawadki na podstawie art. 219 ustawy z dnia 20 kwietnia 2023 r. Prawo

o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U.poz 742).

Z powazaniem,

-

Wojciech Szczeklik







