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OCENA CALOKSZTALTU DOROBKU NAUKOWEGO
Dr n. med. Tomasza tozifdskiego

DO NADANIA STOPNIA DR HAB. MED.

Rada Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego powotata mnie do
Komisji Habilitacyjnej, a Rada Doskonatosci Naukowej powierzyla mi funkcje recenzenta dorobku
naukowego dr n. med. Tomasza toziriskiego w zwigzku z jego staraniami o nadanie tytulu naukowego
doktora habilitowanego nauk medycznych.

Przedmiotem oceny jest stwierdzenie, czy osiggniecia naukowe Kandydata spetniajg kryteria
okredlone w art. 219 ust. 1 pkt. 2 | 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. oraz stanowig podstawe do
nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego.

Po zapoznaniu sig¢ z otrzymanymi dokumentami elektronicznymi stwierdzam ie skiadajy sie one 2
nastgpujacych pozycji: autoreferat, cykl prac z oéwiadczeniami autoréw, analiza bibliometryczna
publikacji, dane wnioskodawcy, kopia dyplomu nadania stopnia doktora nauk medycznych, wniosek o
przeprowadzenie postepowania w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego, opis kierunkdw
rozwoju naukowego, wykaz osiggniec naukowych.



Przebleg pracy naukowo-zawodowej:

Dr tozifiski ukoriczyl studia na Slaskiej Akademii Medycznej na Wydziale Lekarskim w Zabrzu.
Rozpoczgl prace w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym w Rzeszowie, w Klinicznym Oddziale
Ginekologii i Poloznictwa kierowanym przez prof. dr. hab. n. med. Andrzeja Skreta.

Od 2009 roku pracuje w Szpitalu Specjalistycznym PRO-FAMILIA, gdzie pelni funkcje Dyrektora
Medycznego Centrum Badawczo-Rozwojowego. W 2002 roku obronit rozprawe doktorska pt. Wplyw
wewngtrzwatrobowe] cholestazy cigzarnych na przebieg cigzy, porodu | pologu. W pracy
przeanalizowal przebieg cigzy, porodu i pologu w ponad 160 przypadkach tej choroby na terenie woj.
Podkarpackiego. W 2004 roku zdat egzamin Pafstwowy Egzamin Specjalizacyjny, w dziedzinie
poloznictwa i ginekologii. W trakcie pracy w Szpitalu Klinicznym poznat zasady leczenia operacyjnego
w ginekologii, w tym zabiegébw onkelogicznych i uroginekologicznych. Bedac adiunktem na
Rzeszowskim Uniwersytecie Medycznym byl promotorem wielu prac licencjackich. Obecnie Dr
tozifiski jest promotorem pomocniczym w doktoracie otwartym w Instytucie Matki i Dziecka w
Warszawie. Od 2015 roku prowadzi badania nieinwazyjnych metod leczenia miesniakéw macicy w
ramach grantu NCBIR przyznanego Szpitalowi ProFamilia w Rzeszowie. Jest to jedyny ofrodek w kraju
dysponujacy sprzetem do ultradiwiekowej termoablacji migéniakdéw sterowanej przez rezonans
magnetyczny (MR-HIFU). Z tego wzgledu prace badawcze prowadzone w Rzeszowie przez Habilitanta
5q unikatowymi w Polsce i zaliczanymi do pionierskich na $wiecie. Naleiy podkresli¢, ie zespdt
kierowany przez dr toziriskiego zebrat duie dos$wiadczenie w stosowaniu powyiszej metody w
leczeniu migéniakéw macicy (wykonano okolo 400 zabiegéw). Dfrodek w Rzeszowie stat sie
uznawanym na $wiecie centrum referencyjnym dla leczenia nieinwazyjnego przy pomocy termoablacii
ultradiwigkowej. Znajduje to potwierdzenie zaréwno w listach rekomendacyjnych zataczonych do
dokumentacji habilitacyjnej jak i w wielu publikacjach naukowych ukazujacych sie w
migdzynarodowych, renomowanych pismach recenzowanych. W trakcie badan dr toziriski
szczegoiowo dopracowal metode MR-HIFU, uzyskujac precyzje ablacji oraz poprawiajac wyniki
kliniczne metody. Warto podkresli¢ opracowanie przez Habilitanta, na podstawie kolejnego grantu
NCBIR, oryginalnego manipulatora do manewrowania macicg w trakcie zabiegu pozwalajgcego na
uzyskanie lepszego ,okna akustycznego” podczas zabiegu termoablacji mieéniakdw. Zastosowanie
manipulatora umoiliwia wykonanie zabiegu w wiekszej odsetkowo grupie pacjentek a sama metoda
jest innowacyjna w medycynie.



Calkowity dorobek naukowy dr tozifskiego po uzyskaniu stopnia dr nauk medycznych to 31 publikacji
0 punktacji 42,479 IF oraz 1152 pkt MNISW, a wspdiczynnik Hirscha wynosi 5.

W ramach oceny dorobku naukowego bedacego podstawq do nadania stopnia doktora
habilitowanego podstawowym osiggnieciem jest cykl pracy oryginalnych zatytulowany:

«0cena i poprawa efektywnosci leczenia objawowych mieéniakéw macicy za pomocq termoablacii
utradiwiekowej w asyscie rezonensu magnetycznego”

Cykl stanowi 7 publikacji, ktdrych tgczny wspélezynnik wphywu - IF-13,421, a punkty MNSIW-420.
W sklad cyklu prac wchodza:

1. Non-invasive therapeutic use of High-Intensity Focused Ultrasound (HIFU) with 3 Tesla
Magnetic Resonance Imaging in women with symptomatic uterine fibroids. tozifski T,
Fillpowska J, Gurynowicz G, Gabriel |, Czekierdowski A Ginekol Pol. 2017;88(9):497-503. doi:
10.5603/GP.a2017.0091. Review. IF-0,621, MNiSW-15

Artykut jest pracy poglagdowy dotyczacy innowacyjnej metody termoablacji mieéniakéw macicy
metodg ultradiwigkowy przy pomocy rezonansu magnetycznego. Byla to pierwsza publikacja
dotyczaca tej tematyki w Polsce.

2. Oxytocin Administration in High-Intensity Focused Ultrasound Treatment of
Myomata. tozinski T, Filipowska J, Krél P, Kubaty A, Wegrzyn P. Biomed Res Int. 2018 Jul
2;2018:7518026. doi: 10.1155/2018/7518026. eCollection 2018. PubMed PMID:30057909;
PubMed Central PMCID: PMC6051281. IF-2,197, MNISW-25 (oryginalny)

Artykul dotyczy podawania oksytocyny w trakcie termoablacji mieéniakéw przy pomocy skuplone]
wigzki ultradiwigkéw. Gidwnym celem badania byta ocena skutecznoéci leczenia t3 metody kobiet
oraz poréwnanie z chorymi, ktére nie otrzymaly oksytocyny w trakcie zabiegu HIFU . Obie grupy
poréwnano pod wzgledem NPV (objetosci martwicy w stosunku do calej objetoéci) i stwierdzono
réinice istotng statystycznie na korzy$¢ grupy z oksytocyna.



3. The effect of high-intensity focused ultrasound guided by magnetic resonance therapy on
obstetrical outcomes in patients with uterine fibroids - experiences from the main Polish
center and a review of current data. tozifski T, Filipowska J, Gurynowicz G, Zgliczyfiska M,
Kluz T, Jedra R, Skowyra A, Ciebiera M.Int ) Hyperthermia. 2019;36(1):582-590. doi:
10.1080/02656736.2019.1616117. IF-3,574 MNISW-100 {oryginalny)

W wiekszoéci krajow HIFU nie jest rekomendowang metodg lecznicza u kobiet, ktére planuja cigze. W
powyisze] pracy Autor opisuje wyniki poloznicze u kobiet, ktére byly w cigzy po zabiegu termoablacji
migéniakdw metodq HIFU. Wydaja sie one by¢ podobne do wynikéw w populacji ogdinej, jakkolwiek
nieliczna populacja badana - 20 kobiet nie uprawnia do wyciggania ostatecznych wnioskéw. Dr
tozifski slusznie podkresla ograniczenia metody, do ktérej kwalifikuje sie ¥% potencjalnych chorych z
migéniakami macicy. Autor zaznacza, Ze ostateczne wnioski mogy by¢ wyciggniete dopiero po
przeprowadzeniu badan randomizowanych.

4. Magnetic resonance-guided high-intensity ultrasound (MR-HIFU) in the treatment of
symptomatic uterine fibroids — 5-year experience from Southeastern Poland.
toziriski T, Filipowska J, Pyka M, Baczkowska M, Ciebiera M. Ginekologia Polska

IF-0, 941, MNSIW-40 pkt (oryginalny)

W pracy opisane sy doswiadczenia odrodka Rzeszowskiego w leczeniu miesniakéw macicy z
zastosowaniem terapii MR-HIFU, a w szczegbinodci efektywnosdci, skutecznoéci, zadowolenia
pacjentek, ustgpowania objawdw oraz ocenie makroekonomicznej zabiegu. Habilitant szczegétowo
opisuje proces kwalifikacji do tej metody leczenia miesniakdw.

Nalezy zauwaiy¢ duig grupe badang - 1297 chorych kobiet z objawowymi mieéniakami
macicy, z ktérej do termoablacji ultradiwiekowe]j zakwalifikowanych zostalo 356 pacjentek,
co stanowilo 28%. Ostatecznie zabieg wykonano w peini u 22,6% chorych. Jak Autor
podkresla - jednym 2 najwainiejszych parametréw ocenianych przy zabiegach MR-HIFU jest
NPV, ktory srednio wynidst 71%. Zauwatono tendencjq wzrostowa NPV, w latach 2017-2020



wynidst okoto 80%, co spowodowane jest wg Autora krzywa uczenia sig lekarzy, jak i
stosowaniem uterotonikow [np. oksytocyny, czy mizoprostolu).

W badaniu oceniono réwniet ocene pacjentek poprawy jakosci tycia po zabiegu, po 3 i 6
miesigcach. W trzy miesigce po leczeniu 69% kobiet wskazalo na lepsze samopoczucie, a
szes¢ miesiecy po juiz nawet 76%. Dr toziriski podkresla, ie zabieg MR-HIFU wigie sie z
dobrymi wynikami klinicznymi u pacjentek z objawowymi miegéniakami macicy. Metoda
pozwala na zmniejszenie objawdw oraz cbjetosci guza przy whasciwe] kwalifikacji pacjentki
oraz doswiadczeniu zespolu leczacego. Autor zauwata, e nieinwazyjnosc zabiegu sprawia, ie
termoablacja ultradiwigkowa miesniakéw macicy metoda MR-HIFU stanowi alternatywe dla
tradycyjnych metod leczenia miedniakdw.

5. Oxytocin and misoprostol with diclofenac in the preparation for MR-HIFU treatment of
symptomatic uterine fibroids: a prospective cohort study. Ultrasound in Medicine &Biology.
(zaakceptowany do druku) tozidskl T. Filipowska J. Zgliczyriska M. Wegrzyn P. Kluz T. Ciebiera
M.IF-2,514 MNISW-70 (oryginalny)

Nowatorska publikacja, dotyczaca oceny wphywu podania przezpochwowego preparatu mizoprostolu
z diclofenakiem na terapie HIFU migéniakéw macicy oraz pordwnanie z grupq w ktdrej podawano
oksytocyng. Grupa badana w ktérej podawano mizoprostol / diklofenak osiggneta najwyisza wartodé
NPV bezposrednio po zabiegu MR-HIFU, charakteryzowata sie najnitszym procentem zmian objetosci
migsniakdw 6 miesiecy pdiniej. Wysunieto przypuszczenie wystapienia martwicy w guzie
indukowanej przez dzialanie leku. Praca zawierajgca element innowacyjnodci, poprawiajac
skutecznosé teraplii leczenia migéniakéw metodg MR-HIFU poprzez stosowanie lekéw zweajacych
naczynia krwionoéne (oksytocyna i mizoprostol / diklofenak). Autor podkreéla koniecznoéé dalszych
badar randomizowanych.

6. The role of magnetic resonance-guided focused ultrasound in fertility sparing
treatment of uterine fibroids - current perspectives. Ciebiera M, tozifski T.
eCancermedicalscience 2020;14:1034, MNSIW-70



Artykut pogladowy na temat leczenia miesniakdw u kobiet starajgcych sie o cigte. W publikacji
wykorzystano nabyty wiedze | doswiadczenie po przeprowadzeniu blisko 400. zabiegéw termoablacji
ultradiwiekowej migéniakéw macicy. Praca koncentruje sie na omdwieniu leczenia nieinwazyjnego, a
w szczegdinosci metody termoablacji ultradiwiekowej. Autorzy podkreslajg precyzje tej metody
leczenia migéniakdw sterowane] przez rezonans magnetyczny, przez co wydaje sie ona nie mieé
wphywu na zachowanie ptodnosci, W pracy zawarto uwage o koniecznosci dalszych randomizowanych

badar w celu okreslenia wartosci metody.

7. The outcome of magnetic resonance-guided high-intensity ultrasound for clinically
symptomatic submucosal uterine fibroid performed accidentally in very early pregnancy: a
case report. tozifiski T, Filipowska J, Lludwin A, Ciebiera M.Int J
Hyperthermia. 2019;36(1):975-979. doi: 10.1080/02656736.2019.1660002. PMID:
31542975 IF-3,574, MNISW-100 ( opis przypadku )

Dr tozifiski przedstawia opis przypadku leczenia MR-HIFU mieéniaka podéluzéwkowego w 10 dniu po
koncepc]i. Cigia przebiegla bez powikian zakoriczona cieciem cesarskim ze wzgledu na podejrzenie

makrosomii ptodu.

Autor przypuszcza, ie uiywana wigzka ultradiwiekowa nie powoduje destrukcji endometrium, wiec
dyskwalifikacja miodych kobiet starajgcych sie o cigie nie ma uzasadnienia. Podkreéla jednak, ze ciaza
Jest absolutnym przeciwskazaniem do wykonywania zabiegdw termoablacji.

Podsumowujac osiggnigcie naukowe opisane powyie], uwaiam, fe spelnia ono najwainiejsze
kryterium jakim jest nowatorstwo badar bedacych podstawy ubiegania sie o stoplert doktora
habilitowanego. Metoda leczenia mieéniakéw macicy przy pomocy termoablacji sterowanej
rezonansem magnetycznym jest absolutnym novum w ginekologii i jej wprowadzenie do
zastosowania klinicznego uwaiam za niezaprzeczalny sukces Autora nie tylko naukowy ale i zawodowy
oraz terapeutyczny. Metoda wladciwie bezbolesna, nieinwazyjna, nie wymagajaca dlugiej
rekonwalescencji, absencji w pracy oraz praktycznie nie obarczona powainymi powiklaniami jest
przefomem w leczeniu tej niezwykle czestej choroby kobiet w wieku rozrodczym. Szacuje sie ie
migsniaki macicy dotycza ok 30% populacji a operacje wykonywane z tego powodu s3 najczestszymi
zabiegami operacyjnymi w ginekologii. Opracowanie naukowe i wdrozenie metody MR-HIFU mozna
uznat za przelom w metodach leczenia migéniakow. Jestem przekonany, e uzyskaniu odpowiednie]
«Cost-efectiveness” metody MR-HIFU, leczenie to powinno zostaé wljczone do podstawowego



katalogu zablegéw w przypadku mieéniakéw macicy. Osiggniecie naukowe dr tozifskiego posiada
wszelkie walory niezbedne dla uzyskania stopnia doktora habilitowanego zaréwno w aspekcie
naukowym, jak i praktycznym w medycynie.

Oceniajgc pozostaly aktywnos¢ naukows nalezy zauwaiyé, ze faczy sie z gléwnym nurtem badan
naukowych dr tozifiskiego. Praca o zastosowaniu rezonansu magnetycznego w termoablacji
migéniakéw opublikowana wspélnie z doktorantka dr Filipowska jest tego dowodem. Habilitant
opublikowat takie szereg prac naukowych jako wspéfautor, w ktérych poruszana jest tematyka
patofizjologii migéniakéw macicy, ich uwarunkowar genetycznych, leczenia zachowawczego tej
choroby m.in. za pomocg octanu ulipristalu, powikiari w trakcie myomectomii. Dr tozinski szeroko
omawia aspekty techniczne opisywanych metod leczenia pokazujac swoje duie doswiadczenie jako
praktyk-klinicysta. Habilitant jest takie wspélautorem wielu prac o tematyce raka jajnika oraz
endometrium, w ktérych to czesci oryginalne] skoncentrowane s3 na rotnorodnych aspektach
diagnostycznych tych choréb nowotworowych. Jest takie wspélautorem wielu prac dotyczgcych
cholestazy cigzowej, neonatologii oraz epidemiologii raka szyjki macicy.

W trakcie badan nad zastosowaniem metody MR-HIFU prezentowat wyniki swoich prac na kongresach
migdzynarodowych w Waszyngtonie (USA) oraz Lipsku (Niemcy), a takie na licznych konferencjach w
Polsce.

Habilitant byl wspélorganizatorem wielu konferencji naukowych w Polsce, w tym warsztatow
endoskopowych w Rzeszowie. Byl uczestnikiem kilkudziesieciu spotkah naukowych w Polsce i za
granicq. Jest czlonkiem kilku towarzystw naukowych, w tym PTGiP, ESGE, AAGL, FUS.

Pragng podkresli¢ iywy wspdlprace miedzynarodowy, ktéry dr tozifiski utrzymuje z oérodkami
uniwersyteckimi w Austrii, Finlandii, Niemczech, a takie Stowacji | Egipcie.

Podsumowujac stwierdzam, e badania prowadzone przez dr med. Tomasza tozinskiego
charakteryzujq sig spéjnym kierunkiem prowadzenia pracy naukowej o dute] wartodci merytoryczne].
Cykl publikacji bedacych podstawa ubiegania sie o stopier doktora habilitowanego jest oryginalnym
rozwigzaniem problemu badawczego, wnoszacym novum do wiedzy medyczne),

Moja calosciowa ocena dorobku naukowego dr Tomasza tozirfiskiego po zapoznaniu sie z osiagnieciem
naukowym oraz reszty dokumentacji wniosku o nadanie stopnia doktora habilitowanego jest
jednoznacznie pozytywna. Pragne szczegbinie podkredlié nowatorski charakter badarf, ktory



zaowocowal opracowaniem i wdroteniem metody leczenia mieéniakdw macicy, zdobywajac uznanie
na arenie miedzynarodowej.

Uwaiam, ze dokonania naukowe dr med. Tomasza toziriskiego spefniaja kryteria okreélone w art. 219
ust. 1 pkt. 2 i 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiszym i nauce (Dz. U, z 2020 r.
poz. 85 z pdin. zm.)

Przedstawiam Radzie Dyscyplin Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
wniosek o nadanie dr n. med. Tomaszowi toziriskiemu stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie

nauk medycznych.

Prof. dr hab. med. Piotr Sieroszewski

Prof dr hab. n, Wﬁ#&mm?m



