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RECENZJA

w postepowaniu habilitacyjnym Pana dr n. med. Lukasza Masiora ubiegajacego sig
o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu

w dyscyplinie nauki medyczne.

Ocene przygotowano w odpowiedzi na pismo z dnia 03.12.2025 przestane przez Panig
Profesor Martg Struge Przewodniczaca Rady Dyscypliny Nauk Medycznych WUM. Przedstawiony
do oceny komplet dokumentéw odpowiada ustawowym wymogom postgpowania o nadanie stopnia
naukowego doktora habilitowanego, a ocen¢ calosciowego dorobku Kandydata oparto na podstawie
Art. 219. Warunki nadania stopnia doktora habilitowanego. Ustawy z dnia 20 lipca 2018r.- Prawa
o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2024, art. 219).

1. Przebieg pracy zawodowej

Doktor Eukasz Masior jest absolwentem Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellofiskiego

w Krakowie, gdzie w 2004 roku uzyskat dyplom lekarza. W 2008 roku ukoriczyt na Warszawskim
Uniwersytecie Medycznym studia podyplomowe na kierunku “Koordynator przeszczepiania narza-
déw”. W 2012 roku uzyskat tytul specjalisty w dziedzinie chirurgii ogdlnej, a w 2018 roku tytul

specjalisty w dziedzinie chirurgii onkologicznej.




Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie

W 2017 roku otrzymat stopien doktora nauk medycznych w zakresie medycyny, specjalnos¢ chirur-
gia, na podstawie rozprawy pt. “Znaczenie Srédoperacyjnego przetaczania masy erytrocytarnej
i $wiezo mrozonego osocza dla prognozowania wynikéw przeszczepienia watroby u chorych na raka

wqtrobowokomorkowego”

Habilitant kariere zawodows rozpoczat w 111 Katedrze Chirurgii Ogdlnej UICM, na Oddzia-
le Chirurgii Ogolnej, Szpitala Miejskiego Specijalistycznego im. Gabriela Narutowicza, gdzie pra-
cowal jako rezydent chirurgii ogdlnej (2006-2010). W latach 2010-2012 odbywat szkolenie specja-
lizacyjne na Oddziale Chirurgii Ogélnej, Onkologiczne;j i Gastroenterologicznej WSCU $w. Anny
w Warszawie. W latach 2012-2016 byt zatrudniony w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w Klinice Chirurgii Ogolnej, Transplantacyjne;

i Watroby jako starszy asystent oraz shuchacz studiéw doktoranckich. W latach 2016-2017 pracowal
jako starszy asystent na Oddziale Chirurgii Ogolnej i Onkologicznej Szpitala Praskiego

w Warszawie. W latach 2017-2022 byt adiunktem w 11 Katedrze Chirurgii Ogélnej, Naczyniowe)

i Onkologicznej WUM oraz starszym asystentem na Oddziale Chirurgii Ogolnej Szpitala Czernia-
kowskiego w Warszawie. Obecnie jest zatrudniony jako adiunkt w Klinice Chirurgii Ogolnej,
Transplantacyjnej i Watroby Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego Warszawskiego Uniwersyte-

tu Medycznego.
2. Ocena osiggniecia naukowego bedacego podstaws postepowania habilitacyjnego

Kandydat swojemu osiagnigciu naukowemu stanowigcemu podstawe ubiegania sig o stopief
doktora habilitowanego nadat tytuk: “Optymalizacja wynikow leczenia i poprawa bezpieczeristwa
chorych poddawanych resekcji i transplantacji watroby . Biorac pod uwage rosnaca liczbg chorych
z pierwotnymi i wtérnymi nowotworami watroby, a takze utrzymujacy si¢ istotng $miertelnosé
zwigzana z rozleglymi resekcjami migzszu watroby oraz ograniczong dostgpnoscia narzadow do
transplantacji, podjecie badar nad optymalizacja kwalifikacji chorych, ograniczeniem ryzyka powi-
ktan okolooperacyjnych oraz poprawg wynikéw odleglych nalezy uzna¢ za w peni uzasadnione.
Szczegblnego znaczenia nabiera to w kontekscie leczenia raka watrobowokomorkowego, gdzie
whasciwa selekcja chorych oraz racjonalne wykorzystanie dostepnych metod pomostowych i trans-

plantacyjnych ma bezposredni wplyw na przezycie pacjentdw.
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Przedstawiony do oceny cykl obejmuje 6 powigzanych tematycznie artykuiow naukowych
opublikowanych w latach 2016-2025. Sumaryczny wspétczynnik Impact Factor (IF) osiagnigcia
naukowego wynosi 16,568 punktéw, natomiast taczna punktacja MNiSW 545 punktow. We wszyst-
kich publikacjach wchodzacych w sktad cyklu Habilitant jest pierwszym autorem oraz autorem
korespondencyjnym, co wskazuje na jego wiodaca rolg w koncepcji, realizacji i opracowaniu wyni-

kow badan.

W pierwszym artykule: “Open versus laparoscopic oncologic resection for gallbladder
cancer after index cholecystectomy: international multicenter comparative study” opublikowanym
w Langenbecks Arch Surg z punktacjg IF 2.1, stanowigcym wieloosrodkowe badanie, przeanalizo-
wano 177 chorych na raka pecherzyka zélciowego, ktory zostat rozpoznany na podstawie rutyno-
wego badania histopatologicznego przeprowadzonego po zabiegu cholecystektomii, Celem pracy
bylo poréwnanie wynikéw leczenia w zaleznosci od zastosowanej techniki operacyjnej
(laparotomia vs laparoskopia). Nie wykazano istotnych roznic w 3- i 5-letnim przezyciu ogdlnym,
przezyciu wolnym od nawrotu oraz jakosci zabiegu ocenianej poprzez liczbe usunigtych weziow
chionnych. W przypadku zabiegéw wykonywanych technikg laparoskopowa obserwowano krotszy
czas hospitalizacji, natomiast odnotowano wigkszg liczbg powiklan 23 stopnia wg Clavien-Dindo.
Stwierdzono, ze przeprowadzenie radykalnego zabiegu u chorych na raka pgcherzyka z0lciowego
technikg laparoskopowa wiaze sig z porownywalnymi wynikami odlegtymi i moze istotnie skracié
czas hospitalizacji, lecz zabiegi te powinny by¢ wykonywane przez chirurgéw majacych
doswiadczenie w matoinwazyjnych resekcjach watroby. Duzym walorem publikacji byto wiaczenie
do badania po za dwoma o$rodkami krajowymi migdzynarodowej grupy pacjentdw, co czyni wy-
niki analizy bardziej uniwersalnymi. Badanic obejmowato oérodki z Europy, Ameryki Pénocnej

i Potudniowe;.

Druga publikacja: “Rescue liver transplantation for post-hepatectomy liver failure — single
center retrospective analysis” umieszczona w BMC Surg. 2024, z punktacja IF 1.6, dotyczyla
bardzo rzadkiej sytuacji klinicznej - ralunkowej transplantacji watroby wykonywane;j z powodu

poresekeyjnej niewydolnosci watroby.
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Przedstawiono analize szeéciu chorych operowanych w latach 2000-2023 w Klinice Chirur-
gii Ogdlnej, Transplantacyjnej i Watroby. Analizowana grupa stanowita 0,2% wszystkich prze-
szczepien wykonanych w o$rodku w tym okresie. Wyjsciowy cigzki stan ogélny biorcow wynikaja-
cy z kraficowej niewydolnoéci watroby natozonej na wezeéniejszy uraz operacyjny zwigzany
z przebyciem resekcji, zaowocowat §miertelnoscia 90-dniowg wynoszacg 66,7%. Zwrocono uwage,
ze z uwagi na rzadko$é wystgpowania, brakuje wypracowanych standardéw postgpowania, co
utrudnia podejmowanie optymalnych decyzji terapeutycznych. Podkreslono réwniez koniecznosé

zindywidualizowanego podejscia do pacjentow.

W trzeciej pracy: “Alpha-Fetoprotein Response after First Transarterial Chemoembolization
(TACE) and Complete Pathologic Response in Patients with Hepatocellular Cancer” opublikowa-
nej w Cancers (Basel) z punktacja IF 4.5, poruszono problem predykcji catkowitej odpowiedzi pa-
tologicznej u chorych na raka watrobowokomérkowego poddanych zabiegowi przeztetniczej
chemoembolizacji (TACE- transarterial chemoembolisation) przed przeszczepieniem narzadu.
Przeanalizowano 135 pacjentéw leczonych w Klinice Chirurgii Ogdlnej, Transplantacyjnej
i Watroby WUM w latach 2011-2020. Oceniono zalezno$¢ migdzy wyjsciowym stgzeniem AFP
oraz jego dynamika po pierwszym zabiegu TACE, a uzyskaniem catkowitej odpowiedzi patologicz-
nej. Na podstawie analizy zaproponowano model predykcyjny pozwalajacy na wyodregbnienie grup

o wysokim, poérednim i niskim prawdopodobiefistwie uzyskania catkowitej martwicy guza.

W czwartym artykule: “Methods of Attenuating Ischemia-Reperfusion Injury in Liver
Transplantation for Hepatocellular Carcinoma” opublikowanym w Int J Mol Sci., z punktacjg IF
6.208, majacym charakter pracy pogladowej, skupiono si¢ na patogenezie oraz wplywie na wyniki
leczenia uszkodzenia poreperfuzyjnego migzszu przeszczepionej watroby (IRI — ischemia reperfu-
sion injury). Przedstawiono w niej mechanizmy uszkodzenia niedokrwienno-reperfuzyjnego (IRD)
oraz strategie ograniczania tego zjawiska, w tym metody farmakologiczne, techniki ischemic pre-
conditioning oraz perfuzjg¢ maszynowa w hipotermii i normotermii. Oméwiono wyniki badan
eksperymentalnych i klinicznych dotyczacych wplywu IRI na wynik transplantacji watroby,

w szczegolnoscei u chorych z rakiem watrobowokomoérkowym Stwierdzono, ze IRI jest kluczowym

elementem wpiywajacym na wyniki przeszczepienia watroby.
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Sposréd wielu badanych do tej pory metod, zardwno inwazyjnych jak i nieinwazyjnych,
perfuzja maszynowa jest postgpowaniem, ktére jest najszerzej stosowane w praktyce klinicznej ze
wzgledu na udowodniong skuteczno§¢, niemniej optymalizacja zastosowania perfuzji w normo

i hipotermii wymaga dalszych badan.

Piata publikacja: “Liver Transplantation in Patients with Cryptogenic Cirrhosis Provides
Excellent Long-Term Outcome” umieszczona w Ann Transplant. z punktacjg IF 1.252, dotyczyta
wynikéw transplantacji watroby u chorych na marsko$¢ o nieustalonej etiologii (marskosc krypto-
genng). Przeanalizowano 55 pacjentdw sposréd 1367 transplantacji wykonanych w latach
1994-2013 w Klinice Chirurgii Ogdlnej, Transplantacyjnej i Watroby WUM. Oceniono czynniki
ryzyka zwigzane z odlegtym wynikiem transplantacji, zarowno dla przezycia ogdlnego i przezycia
prizeszczepu. Wyniki analizy wieloczynnikowej oraz profil parametréw biochemicznych w pola-
czeniu z analiza patologiczna eksplantowanych narzaddw, wskazujg na autoimmunologiczne tto
marskosci u wickszosci chorych, w niektorych przypadkach z ewentualng komponenta cholesta-
tyczna. Niezaleznic od prawdopodobnej przyczyny uszkodzenia migzszu watroby, transplantacja

zapewnita bardzo dobry wynik leczenia.

Szosty artykut: “Prognostic Factors and Outcomes of Patients After Liver Retransplanta-
tion™ przedstawiony w Transplant Proc., z punktacjg IF 0.908, obejmowat analizg 92 retransplanta-
cji sposréd 1461 przeszezepien watroby wykonanych w latach 1994-2014. Oceniono wskazania do
retransplantacji, $émiertelno$é okotooperacyjng oraz czynniki prognostyczne wplywajace na przezy-
cie. Nie wykazano roznic w przezyciu chorych w zaleznosci od czasu wykonania zabiegu.

W analizie wieloczynnikowej wykazano m.in. zwigzek migdzy okotooperacyjnym przetaczaniem
osocza a gorszym przezyciem oraz zalezno$¢ migdzy wyjéciowym stgzeniem hemoglobiny a wyni-
kiem leczenia. Pomimo duzej émiertelnosci okotooperacyjnej retransplantacja watroby w wybranej
grupie chorych pozwolita uzyska¢ dobry wynik odlegty. Kluczowa rolg odegrata optymalizacja
stanu chorego przed zabiegiem oraz prawidtowa opieka okotooperacyjna, ze szczeg6lnym

uwzglednieniem uzupelniania niedoborow krwi.
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Przedstawione publikacje obejmuja zagadnienia zwigzane z optymalizacja postgpowania
u chorych kwalifikowanych do rozlegtych resekcji i transplantacji watroby, zaréwno ze wskazan
onkologicznych jak i nieonkologicznych. Poruszajg one istotne problemy kliniczne i moga stanowié
podstawe do dalszej poprawy wynikow leczenia chorych poddawanych zlozonym zabicgom

chirurgicznym w obrebie watroby i drog zélciowych.
3. Ocena aktywnoéci naukowej

Calkowity dorobek naukowy Doktora Lukasza Masiora obejmuje publikacje oryginalne,
prace pogladowe, opisy przypadkow, rozdziaty w monografiach oraz doniesienia prezentowane na
konferencjach naukowych. Zgodnie z przedstawiong analizg bibliometryczna Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego, laczny dorobek obejmuje 22 petnotekstowe publikacje oryginalne, w tym
12 opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora, z czego w 6 pracach Habilitant byt pierwszym
autorem (4 po doktoracie). Osiemnascie publikacji ukazato sig w czasopismach posiadajacych
Impact Factor, z czego 11 po uzyskaniu stopnia doktora. Laczny Impact Factor wszystkich publika-
cji wynosi 74,421 punktéw, a sumaryczna punktacja MNiSW/KBN 1629 punktow. Indeks Hirscha
wynosi 11. W okresie po uzyskaniu stopnia doktora Habilitant opublikowat prace o facznym
Impact Factor 65,286 punktéw oraz punktacji MNiSW 1434, co stanowi zasadniczg cz¢s¢ jego do-
robku naukowego. Tematyka publikacji poza cyklem habilitacyjnym koncentruje si¢ gldéwnie na
zagadnieniach transplantacji watroby, postgpowaniu diagnostyczno-terapeutycznym u pacjentow.
z rakiem watrobowokomérkowym oraz analizie czynnikéw ryzyka wplywajacych na wyniki prze-
szczepienia. Wsrod podejmowanych zagadnien znajduja sig m.in. ocena dynamiki stgzenia w suro-
wicy alfa-fetoproteiny w kwalifikacji do transplantacji, znaczenie wieku dawcy 1 czasu zimnego
niedokrwienia, czynniki zwigzane z mikroinwazjg naczyniows, wplyw przetoczen srodoperacyj-
nych na wyniki leczenia oraz rola mikrobtoiy jelitowej i probiotykow w okresie przedtransplanta-

cyjnym.

Kandydat uczestniczyt w realizacji sze$ciu projektow badawczych finansowanych ze Zrodet
zewnetrznych, w tym grantéw Narodowego Centrum Nauki (SONATA), Agencji Badan Medyczny-
ch, programu Diamentowy Grant Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego oraz projektu mig-

dzynarodowego finansowanego w ramach programu Horizon 2020 (TRANSCAN-3).
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Wyniki prowadzonych badan byly prezentowane na krajowych i miedzynarodowych kongresach,
m.in. European-African Hepato-Pancreato-Biliary Association oraz International Laparoscopic Li-

ver Soc.

Istotnym elementem aktywnosci naukowej Habilitanta jest wspolpraca migdzynarodowa,
ktorej efektem byly publikacje wicloosrodkowe, w tym praca dotyczaca leczenia raka pgcherzyka.
zblciowego, a takze udzial w migdzynarodowej grupie badawczej LIONESS oraz w pracach komi-
sji British Journal of Surgery poswigconych organizacji opieki chirurgicznej podczas pandemii
SARS CoV-2. Kandydat pelnit rowniez funkcjg recenzenta w czasopismach naukowych, takich jak
Surgery, Cancers, BMC Cancers, Hepatoma Research, Current Oncology, Journal of Clinical

Medicine oraz Scientific Reports.
4, Ocena dzialalno$ci dydaktycznej i organizacyjnej

Doktor Lukasz Masior jest w istotny sposob zaangazowany w szercko pojgta dydaktyke
oraz promocje nauki. Dzialalno§é dydaktyczna Habilitanta zwigzana jest z Warszawskim Uniwersy-
tetem Medycznym. W latach 2012-2016 oraz ponownie od 2022 roku do chwili obecnej prowadzi
zajecia z zakresu chirurgii ogélnej dla studentéw I Wydziatu Lekarskiego, w tym dla studentow
English Division, w ramach Katedry i Kliniki Chirurgii Ogélnej, Transplantacyjnej i Watroby.

W latach 2017-2022 prowadzit zajecia dydaktyczne dla studentéw II Wydziatu Lekarskiego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, pracujac w Il Katedrze Chirurgii Ogdlnej, Naczyniowej

i Onkologicznej WUM.

Kandydat angazuje si¢ réwniez w dziatalno$¢ organizacyjna w srodowisku chirurgicznym.
Od 2021 roku pehi funkcje Sekretarza Zarzadu Warszawskiego Oddzialu Towarzystwa Chirurgéow
Polskich. Byt cztonkiem Komitetu Organizacyjnego 8t International Gastric Cancer Congress
w Krakowie w 2009 roku oraz 66 Kongresu Towarzystwa Chirurgoéw Polskich w 2013 roku w War-
szawie. Byl wspotorganizatorem I Studenckiego Konkursu Chirurgicznego organizowanego przez
Klinike Chirurgii Ogolnej, Transplantacyjnej i Watroby pod auspicjami Warszawskiego Oddziatu
Towarzystwa Chirurgéw Polskich, ktory odbyt si¢ w 2024 roku.
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Habilitant jest réwniez laureatem nagrod zespotowych Rektora Warszawskiego Uniwersyte-
tu Medycznego w latach 2017, 2018, 2021, 2022 oraz 2024, a takze stypendiéw European Society
of Surgical Oncology (2017), European Society of Digestive Oncology (2022) oraz European Sur-
gical Association (2025).

W dorobku Kandydata znajduja si¢ réwniez staze zagraniczne w osrodkach chirurgii hepa-
tobiliarnej i transplantacyjnej w Europie i Stanach Zjednoczonych, m.in. w Heidelbergu, Nowym

Jorku, Paryzu, Oksfordzie, Londynie, Sztokholmie, Halle, Hanowerze i Turynie.

5. Podsumowanie oceny i wnioski koncowe

Cykl publikacji zatytutowany “Optymalizacja wynikéw leczenia i poprawa bezpieczeristwa
chorych poddawanych resekcji i transplantacji watroby”, stanowiacy podstawg ubiegania sig przez
Kandydata o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk
o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne dotyczy zagadnien o istotnym znaczeniu klinicznym
i praktycznym. Przedstawione prace obejmuja problematyke kwalifikacji chorych do rozlegtych
resekcji watroby i transplantacji, analizg czynnikow ryzyka powiklan, oceng wynikow wczesnych
i odleglych oraz strategie poprawy bezpieczefistwa leczenia pacjentow. Podejmowana tematyka ma
bezposrednie przelozenie na codzienng praktyke kliniczng w chirurgii hepatobiliarne; i transplanta-
cyjnej. Badania prowadzone przez Habilitanta obejmuja zaréwno wskazania onkologiczne , jak
i nieonkologiczne, analizujac zagadnienia transplantacji pierwotnej, retransplantacji oraz leczenia
pomostowego przed przeszczepieniem. Przedstawione wyniki stanowig istotny wkiad w optymali-

zacje kwalifikacji chorych oraz przyczyniajg si¢ do poprawy postgpowania okolooperacyjnego.

Catkowity dorobek naukowy Kandydata, obejmujacy publikacje w czasopismach o zasiggu
miedzynarodowym, udziat w projektach badawczych finansowanych ze srodkéw krajowych i za-
granicznych, wspélprace z orodkami migdzynarodowymi oraz aktywno$¢ recenzencka, wskazuje
na systematyczny rozw6j naukowy i konsekwentne ukierunkowanie badan na problematyke trans-
plantacji i chirurgii watroby. Range badan wykonanych przez Habilitanta podnosi fakt, ze zostaly

one przeprowadzone w oérodku ,w ktérym wykonuje si¢ najwiecej transplantacji watrob na swiecie.
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Dzialalnoé¢ dydaktyczna i organizacyjna Habilitanta obejmuje prowadzenie zaj¢c dla stu-
dentéw kierunku lekarskiego, udziat w organizacji konferencji naukowych oraz aktywnos¢ w struk-

turach Towarzystwa Chirurgdw Polskich.

W oparciu o oceng dorobku naukowego, w tym osiagnigcia naukowego stanowiacego pod-
stawe postgpowania habilitacyjnego, a takze przedstawione informacje dotyczace dziatalnosci dy-
daktycznej i organizacyjnej, stwierdzam, ze dorobek dr n. med. Lukasza Masiora spelnia ustawowe
wymagania okreslone w art. 219 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce stawiane kandyda-

tom do stopnia doktora habilitowanego.

Whnosze o dopuszczenie dr n. med. Lukasza Masiora do dalszych etapow post¢powania ha-
bilitacyjnego oraz popieram wniosek o nadanie Kandydatowi stopnia doktora habilitowanego w

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