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na podstawie osiagniecia naukowego pt.

Eliminacja wirusowego zapalenia wqtroby typu C- badania przesiewowe w kierunku WZW
C oraz terapie lekami o bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym

(tytuf podany we wniosku do RDN z dnia 30.11.2023)

»Eliminacja wirusowego zapalenia waqtroby typu C - terapie lekami o bezposrednim dziataniu
przeciwwirusowym i dziatania sceeningowe”

(tytut podany w autoreferacie z dnia 30.11.2023 str. 4)

oraz dorobku naukowego dr. n. med. Olgi Troniny,
z uwzglednieniem dziatalnosci dydaktycznej, organizacyjnej i popularyzujacej nauke,

w zwigzku z postepowaniem wszczetym w dniu 1 grudnia 2023 roku o nadanie stopnia doktora habilitowanego
w dyscyplinie nauki medyczne w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Z obowiazku recenzenta musze zaznaczy¢, ze Habilitantka w dokumentacji podata 2 tytuly osiagniecia.
Dodatkowo, tytut osiagniecia podany w autoreferacie jest btednie napisany, uzyta sformutowania , dziatania
sceeningowe” zamiast ,dziafania screeningowe”. Aby stwierdzi¢, ze to tylko drobna literéwka, trzeba zapozna¢ sie z
trescia catego osiggniecia. Na ogdt w opinii nie podkresia sie znaczenia ,literéwek”. W tym przypadku ma to
znaczenie, bo w dokumentacji podano 2 tytuty. We wniosku ztozonym do RDN jest uzyte sformutowanie ,badania
przesiewowe”, co sugeruje btad literowy w tytule podanym w autoreferacie. Oba tytuly maja taka sama date.
Uwazam, ze podawanie dwdch tytutow, w tym jednego z btedem, w najwazniejszej czeéci dokumentacji
habilitacyjnej, nie powinno sie zdarza¢. Okresle ten fakt jako urzedniczg niedoktadnosé.

1. DANE BIOGRAFICZNE

Pani Olga Tronina jest lekarzem medycyny, absolwentka | Wydziatu Lekarskiego Akademii Medycznej w
Warszawie (1999). Jest §wietnie wyksztatconym lekarzem praktykiem, posiadajacym uzyskane w latach 2007-2015,
trzy tytuly specjalisty: w dziedzinie chordb wewnetrznych, nefrologii, transplantologii klinicznej oraz certyfikat
hepatologa Polskiego Towarzystwa Hepatologicznego. Posiada certyfikat z obstugi aparatu FibroScan 530 Compact do
nieinwazyjnej elastograficznej metody oceny poziomu sztywnosci watroby u pacjentéw z chorobami watroby (2019),

W 2017 roku uzyskata z wyrdznieniem stopien doktora nauk medycznych nadany przez | Wydziat Lekarski
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego na podstawie rozprawy doktorskiej pt.” ,,Ocena skutecznosci i
bezpieczenstwa lekdw o bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym w reaktywacji HCV po przeszczepieniu wqtroby”,
w przewodzie doktorskim, ktérego promotorkg byta prof. dr hab. Magdalena Durlik.

W 20189 roku ukoriczyta studia podyplomowe z zakresu prawa medycznego, bioetyki i socjologii medycyny na
Wydziale Prawa i Administracji Uniwersytetu Warszawskiego.

Aktualnie jest zatrudniona na stanowisku adiunkta w Klinice Transplantologii, Immunologii, Nefrologii i Choréb
Wewnetrznych Szpitala Klinicznego Dziecigtka Jezus Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, w ktorej pracuje od 1.10.2000 czyli od poczatku swojej kariery zawodowe;.



Jest lekarzem praktykiem, ktéry w latach pandemii byt na pierwszej linii pomocy pacjentom, petnigc funkcje
kierownika dwéch oddziatéw covidowych ortopedii i nefrologii Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego. Aktualnie jest
takze konsultantem w zakresie choréb wewnetrznych Szpitala Specjalistycznego sw. Zofii - Centrum Medycznym
,Zelazna” w Warszawie.

Podsumowujac osiagniecia zawodowe nalezy podkresli¢, ze Pani Doktor Olga Tronina jest Swietnie
wyksztatconym lekarzem praktykiem.

2. OCENA DOROBKU NAUKOWEGO
Wg danych 2 biblioteki

Dorobek naukowy obejmuje 49 publikacji oryginalnych, 15 publikacji prac pogladowych, 9 publikacji opisow
przypadkéw. Wéréd tych 49 prac oryginalnych jest 5 publikacii, ktére stanowia cykl publikacji przedstawiany jako
osiagniecie naukowe Habilitantki w zwigzku z przewodem habilitacyjnym. Wiekszo$¢ 2 publikacji oryginalnych, bo 28
publikacji, opublikowano w latach 2020-2023, w tym wszystkie publikacje przedstawiajace osiagniecie naukowe.

Dodatkowo w dorobku jest facznie ok. 50 doniesien zjazdowych.

Wsp6tczynnik oddziatywania czasopism IF, w ktérych opublikowano prace wynosi tacznie (przed i po doktoracie) IF =
168,271 (147,966 + 20,305) MNiSW = 4133 pkt. (3849+284);

W dotaczonym zaswiadczeniu z data 30.11.2023 zlozenia wniosku do RDN, wskazano jeszcze jedng publikacje przyjeta
do druku, ktéra ukaze sie w czasopi$mie z IF - 1,5; pkt. MNiSW = 200.

Sumaryczna liczba cytowan wg bazy Scopus wynosi bez autocytowari 476 a indeks Hirscha 13.

Analizujac dorobek przed i po doktoracie mozna stwierdzi¢, ze po uzyskaniu stopnia doktora zostat on znaczaco
powiekszony, liczba punktéw MNiSW zwiekszyla sig 2 284 do ponad 3849.

a/dziatalnos¢ naukowa przed uzyskaniem stopnia doktora

Dorobek naukowy przed uzyskaniem stopnia doktora obejmuje facznie 13 oryginalnych publikacji, 1 praca pogladowa, 7
publikacji opiséw przypadkéw dla pacjentow, 1 autorstwo rozdziatu, 5 doniesien zjazdowych nieujetych w wykazie; Wspétezynnik
oddziatywania czasopism Impact Factor (IF), w ktdrych opublikowano prace wynosi facznie IF= 20,305 MNiSW = 284 pkt.

a/dziatalnosé naukowa po uzyskaniu stopnia doktora

Dorobek naukowy po uzyskaniu stopnia doktora obejmuje tacznie 36 publikacji prac oryginalnych, 15 publikacji prac
pogladowych, 2 publikacje opisu przypadku, nieujete w wykazie: 22 doniesienia zjazdowe plakatowe, 23 prezentacje ustne, 1
rekomendacje; Wérdd 36 prac oryginalnych jest 5 publikacji, ktére stanowia cykl publikacji jako osiagnigcie naukowe. 28
publikacji oryginalnych opublikowano w latach 2020-2023, w tym wszystkie publikacje osiagniecia naukowego. Wspétczynnik
oddziatywania czasopism IF, w ktérych opublikowano prace wynosi tacznie IF= 147,966, pkt. MNiSW = 3849 pkt.

3. Ocena osiagniecia naukowego bedacego podstawy do whnioskowania o stopieni naukowy doktora
habilitowanego.

Przedstawione do oceny osiggniecie naukowe niezaleznie, ktory tytut Habilitantka uznaje za wiasciwy, pt.

Eliminacja wirusowego zapalenia wqtroby typu C- badania przesiewowe w kierunku WZW C oraz terapie lekami o
bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym (we whniosku do RDN)

lub

Eliminacja wirusowego zapalenia waqtroby typu C - terapie lekami o bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym i
dziatania screeningowe” (,r” dop. rec. w autoreferacie)



stanowi powigzany tematycznie cyk! 5 oryginalnych publikacji naukowych z lat 2020-2023. Sumaryczny
wspotczynnik oddziatywania Impact Factor czasopism, w ktorych ukazaty sie te publikacje wynosi na dzien ztozenia
dokumentacji IF=14,14, a ich tgczna punktacja wedtug kryteriéw MNiSW wynosi 570 pkt.

We wszystkich 5 pracach cyklu Pani dr Olga Tronina jest ich pierwszym autorem a w jednej jest takie autorem
korespondencyjnym.

Z o$wiadczenia Habilitantki wynika, ze jej wkiad w powstanie wszystkich publikacji cyklu habilitacyjnego
polegat na w opracowywaniu koncepcji i zatozen badan, zbieraniu danych, opracowywaniu wynikdw, analizie
statystycznej i pismiennictwa, przygotowaniu manuskryptu i jego ostatecznej wersji. Oznacza, ze rola Habilitantki w
powstaniu tych publikacji byta kiuczowa i tym samym mozna uzna¢, ze w osiagnieciu naukowym wskazanym i
opisanym w tresci tych publikacji jest podobnie.

Obok tych 5 publikacji ujetych w cyklu, Pani doktor jest wspotautorem 17 publikacji wymienionych w dorobku
naukowym réwniez poswieconym badaniom przesiewowym oraz diagnostyce i leczeniu wirusowego zapalenia
watroby typu C, ktére ukazaty sie w czasopismach z tgcznym wspdtczynnikiem oddziatywania wynoszacym IF=64,791.
Trzeba przy kazdej okazji podkreslaé, ie IF to wspoétczynnik wprowadzony do oceny czasopism, w ktorych ukazujg sie
publikacje a nie do oceny poszczegdinych publikacji. Przypisywanie wartosci IF czasopism do publikacji nie jest
wiasciwe. Publikacje nowe, np. takie jak te ujete w cyklu, raczej nie maja wptywu na wartosé IF, ktérg podajemy, i
dlatego podajac IF nie nalezy uzywaé sformutowania ,IF publikacji wynosi”. Podajac IF czasopism wykorzystujemy
prace autoréw, ktérzy opublikowali prace wczesniej, bo to ich prace s cytowane i tym samym wplywaja na wartoéé IF
czasopisma. Reasumujac IF stuzy ocenie wplywu czasopisma na dane $rodowisko naukowe. Duza jego wartos¢
swiadczy, Ze czasopismo jest czytane i cytowane, sugeruje posrednio, e nasza publikacja tez moze bedzie czytana i
cytowana, ale czy tak bedzie to sie okaze za jaki$ czas. Wspominam o tym, aby pamietaé o rzeczywistym znaczeniu IF.

Pani Doktor Olga Tronina od wielu lat zajmuje sig¢ problematyka wirusowego zapalenia watroby typu C, ktére
rocznie powoduje Smier¢ 300 tysiecy ludzi, czesto w wyniku powiktan - marskosci i/lub raka watroby. Jest to problem
Swiatowy, bo dotyczy ok. 70 min. ludzi. W 2007 roku wprowadzono do leczenia nowe leki, dziatajagce bezposrednio na
wirusa. To byt ogromny przetom, bo ich zastosowanie eliminuje skutecznie wirusa, bo az w 95% przypadkdéw. Te leki
hamuja replikacje wirusa HCV, zmniejszaja stan zapalny, postepujace widknienia i nastepowa przebudowe watroby w
kierunku jej marskosci. Ogromna skutecznosé tych lekdw, ktéra nie jest czesto spotykana w farmakoterapii,
spowodowata, ze Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) zatozyta, ze zakazenia wirusami HBV i HCV, do roku 2030
przestang byé problemem zdrowotnym i spotecznym w Swiecie. W Polsce liczba zakazonych wirusem HCV wynosi ok.
150 tysiecy osdb i realizujgc zalecenia WHO, takze zatozono zmniejszenie tej liczby do 12 tys. w ciggu 10 lat. Aby
zrealizowac ten cel w swiecie miliony zakazonych, w tym w jak najwiekszej liczbie znajdujacy sie takie w Polsce,
muszg otrzymywac leczenie przeciwwirusowe,

Trzeba podkresli¢, ze zakazenie HCV jest dzi$ catkowicie wyleczalne. Leki podawane doustnie przez krétki
okres czasu (8 do 12 tygodni) sg bardzo skuteczne, a przy tym s3 dobrze tolerowane, a co najwazniejsze zmniejszaja
ryzyko rozwoju péznych powiklan zakazenia - marskosci watroby i/lub raka watrobowokomérkowego. Eliminacja
wirusa HCV rozumiana jako catkowite usuniecie wirusa z organizmu oznacza trwate wyleczenie pacjenta.

Publikacja nr 1

Olga Tronina, Mariusz Paiiczyk, Dorota Zarebska-Michaluk, Joanna Gotlib and Piotr Matkowski: Global Elimination of HCV—Why Is Poland Still

So Far from the Goal? Viruses 2023, 15(10), 2067; zawiera podsumowanie programu polityki zdrowotnej zrealizowanego w ramach "”Programu

badari przesiewowych w kierunku wykrycia zakazenia wirusem zapalenia wqtroby typu C, zrealizowanego w latach 2018-2019 we wspdlpracy
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego z Samorzqdem Wojewdédztwa Mazowieckiego”

Badanie populacyjne przeprowadzono na terenie wojewddztwa mazowieckiego w Polsce n =7397 dorostych,
w tym 5412 kobiet (73,16%). Brak wiedzy i Swiadomosci w spoteczeristwie na temat zakazerh wirusami HCV zmniejsza
wykrywanie infekcji, uniemozliwia przez to szybka diagnostyka i opdinia lub uniemozliwia leczenie. Zaktadajac 90%
wykrywalnos¢ i leczenie 80% pacjentow zakazonych, to przy istnieniu ok. 150 tys. zakazonych w Polsce liczbe wykry¢
HCV naleiy w zwiekszy¢ co najmniej ok. 5-krotnie a wszystkim zakazonym nalezy zaproponowaé czyli de facto
zapewnit przeciwwirusowe leczenie, aby cel postawiony przez WHO zrealizowaé w Polsce do 2030 r.
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Ten program polityki zdrowotnej byt realizowany we wspétpracy setek os6b. W badaniach tego typu czestow
koricowych wnioskach pojawiaja sie stwierdzenia dotyczace znaczenia sprawnej organizacji systemu opieki
zdrowotnej, koniecznosci prowadzenia dziatar edukacyjnych i kampanii zdrowotnych, opracowania systemow
masowych badan przesiewowych, wprowadzenia prostej i dostepnej diagnostyki, jasnych wymogow i prostej obstugi
administracyjnej, zwiekszenia naktadéw finansowych na terapig i monitorowanie jej skutecznosci i realizacji zatozen
programu. Nie potrafig wskazaé tematu, badar o podobnym charakterze, w ktorym wynik leczenia lub diagnostyki nie
bytby zalezny od tych wyzej wymienionych, ogéinych parametréw. Niewatpliwg zaletg jest rozpoznanie sytuacjiw
wojewdédztwie mazowieckim i tym samym posrednio w Polsce, o ile, podobne programy nie byly prowadzone w
innych wojewddztwach. Ten zrealizowany temat raczej dotyczy zagadnieni nauk o zdrowiu a w mniejszym stopniu
nauk medycznych. Przy realizacji tego programu jako kontakt byt wskazany jako Zaktad Pielggniarstwa Chirurgicznego,
Transplantacyjnego i Leczenia Pozaustrojowego Wydziatu Nauki o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Skoro problem eliminacji zakazeri wirusem HCV jest stosunkowo nowy, mato znany, to trudno sie
spodziewad, ze bez udziatu paristwa lub samorzadu sytuacja w tym zakresie si¢ poprawi. Taka sytuacja i problemy
zdrowotne w spoteczeristwie sa znane, opisane i opisywane, w réznych aspektach, poczawszy od programoéw higieny
jamy ustnej i profilaktyki préchnicy zebow a koriczac na narodowych programach onkologicznym i kardiologicznym.
Narodowe programy gwarantuja $rodki budietowe a wraz z nimi pojawiaja si¢ pomysly i ludzie, sprzet diagnostyczny i
aparatura, ktére w sumie gwarantuja poprawe okreslonej 2diagnozowanej sytuacii.

Ta publikacja zawiera tresci majace wartos$¢ poznawczg, pozwalaja zdiagnozowac sytuacje dotyczaca zakazen
wirusami HCV w wojewddztwie mazowieckim, ma znaczenie dla rozwoju nauk o zdrowiu, dyscypliny ktora czesto
zajmuje sie badaniem polityki zdrowotnej, a nieco mniejsze dla rozwoju nauk medycznych. Trzeba wyraznie
podkresli¢, ze obie te dyscypliny naleza do tej samej dziedziny nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Publikacja nr 2

Olga Tronina, Michat Brzdek, Dorota Zarebska-Michaluk, Beata Lorenc Justyna Janocha-Litwin, Hanna Berak, Marek Sitko, Dorota Dybowska,
Wiodzimierz Mazur, Magdalena Tudrujek-2dunek, Ewa Janczewska, Sakub Klapaczyriski, Witold Dobracki, Anna Parfieniuk-Kowerda, Rafat
Krygier, tukasz Sacha, Robert Flisiak: 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

Jest to wartoéciowa publikacja autorstwa 16 badaczy pochodzacych z réznych oérodkdw, zawierajaca w swojej
treéci nowe dane, ktére przyczyniaja sie do rozwoju dyscypliny nauki medyczne. Badanie polegato na poréwnaniu 2
schematéw leczenia przeciwwirusowego pacjentéw z duzym ryzykiem infekcji krwiopochodnych tzn. objetych opieka
predializacyjnq i leczonych nerkozastepczo. 593 pacjentéw podzielono na grupy, jedna liczaca 428 leczonych wg
schematu tzw. genotypowo swoistego i druga grupe liczacg 165 pacjentéw leczonych pangenotypowo. Réinice w
efektywnosci leczenia i eliminacji wirusa byly nieznaczne, nieco gorsze u pacjentéw leczonych schematem
uwzgledniajacym pangentypowo dobdr lekdw, co autorzy wigza z uwzglednieniem w tej grupie pacjentéw leczonych
wczeéniej, takie mniej efektywnymi lekami sofosbuwir z rybawiryng. W sumie stwierdzono mniejszg skutecznosé u
pacjentéw zakazonych genotypem 3. wirusa HCV oraz z marskoscig watroby. Zaawansowanie choroby nerek i
hemodializoterapia nie miaty znaczenia w efektywnosci leczenia. Wyniki tych opublikowanych badan potwierdzity
bezpieczeristwo i skuteczno$é badanych lekow przeciwwirusowych u pacjentow hemodializowanych i po
przeszczepieniu nerki, przez co wykazano, ze te leki ograniczaja transmisjg wirusa i eliminujg zakazenia w grupie
duzego ryzyka.

Publikacja nr 3

Olga Tronina, Michat Brzdgk , Dorota Zarebska-Michaluk, Dorota Dybowska, Beata Lorenc, Ewa Janczewska, Wtodzimierz Mazur, Anna
Parfieniuk-Kowerda, Anna Piekarska, Rafat Krygier, Jakub Klapaczynski, Hanna Berak, Jerzy Jaroszewicz, Aleksander Garlicki, Krzysztof
Tomasiewicz, Jolanta Citko, Robert Flisiak: Rescue Therapy after Failure of HCV Antiviral Treatment with Interferon-Free Regimens. Viruses
2023, 15, 677.

Publikacja w moim przekonaniu bardzo wartosciowa, bo porusza problem nieskutecznosci leczenia
bezposrednio dziatajacymi lekami przeciwwirusowymi, dotyczy pacjentow, ktdrzy dotychczas nie mieli szans na
wyleczenie. Ten problem dotyka co prawda tylko ok. 5 % pacjentdw, ale jest wainy klinicznie, bo taka sytuacja
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utrudnia eliminacje wirusa w danej populacji. Kazde, nawet pojedyncze niepowodzenie terapii, zmusza do powtdrnej
terapii, ktora jest trudna u pacjentow z marskoscia, zakazeniem genotypem 3. wirusa HCV, z rakiem
watrobowokomorkowym lub z licznymi wariantami opornymi na inhibitory NSS5A. Autorzy przeanalizowali dane 120
pacjentéw z nieudang terapig bezposrednio dziatajagcymi lekami przeciwrusowymi wybranych w bazie 15 675
pacjentéw na platformie EpiTer-2 leczonych z powodu przewlektego zakazenia HCV. Po 12 tyg. obserwacji, dostepnych
ocenie byto 102 pacjentéw a u 11 z nich nadal nie udato sie wyeliminowa¢ wirusa; wszyscy byli zakazeni genotypem
Ib HCV a 64% z nich miato marskos¢ watroby. Wykazano, Ze potaczenie lekdw o réznych mechanizmach dziatania w
schematach pangenotypowych, a takze wydtuzenie czasu terapii i dodatkowo zastosowanie rybawiryny zwieksza
skutecznos¢ eliminacji wirusa u pacjentow, u ktérych wczesniejsze leczenie z uzyciem inhibitorem NSSA bylo
nieskuteczne.

Publikacja nr 4

Olga Tronina, Magdalena Durlik, Iwona Ortowska, Beata Lorenc, Tadeusz W. tapiriski, Aleksander Garlicki, Dorota Dybowska, Dorota Zarebska-
Michaluk, Magdalena Tudrujek-Zdunek, Jolanta Citko, Ewa Janczewska, Marcin Kaczmarczyk, Jerzy Jaroszewicz, Rafat Krygier, Jakub
Klapaczyriski, Beata Dobracka, Jolanta Biatkowska-Warzecha, Anna Piekarska, Krzysztof Simon, Waldemar Halota, Maigorzata Pawtowska,
Krzysztof Tomasiewicz, Robert Flisiak: Real-world direct-acting antiviral treatment in kidney transplant and hemodialysis patients: the EpiTer-2
multicenter observational study Annals of Gastroenterology (2021) 34, 438-446

Jest kolejna publikacja, ktérej tematyka jest zblizona do publikacji nr 2. W tej publikacji jest 23 autoréw a
habilitantka jest autorem korespondencyjny. W retrospektywnym badaniu obserwacyjnym wykorzystano dane 10152
pacjentéw zgromadzone na platformie EpiTer-2, ktére analizowano, pod katem skutecznosci i bezpieczeristwa lekéw o
bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym u pacjentéw przewlekle zakazonych HCV, a jednoczesnie
hemodializowanych i/lub po przeszczepieniu nerki. Dawniej zakazeni wirusem HCV i jednocze$nie hemodializowani
lub bedacy po przeszczepie nerki mieli mata mozliwos¢ leczenia zakazenia. Czestosc zakazen HCV wsrdd pacjentéw
hemodializowanych wahata sie od 3,8 do 31,1%. W bazie wyodrebniono 148 chorych, w tym 85 po przeszczepieniu
nerki i 63 hemodializowanych, ktorzy byli leczeni przeciwwirusowo w okresie 2015-2018 w 17 osrodkach
hepatologicznych w Polsce. Po ponad roku od zakonczenia leczenia przeciwwirusowego oceniano czynno$é nerek
przeszczepionych. Po terapii przeciwwirusowej stwierdzano ujemny wynik HCV metodq RNA PCR u 98,8 % pacjentow
z przeszczepionymi nerkami i az u 100% hemodializowanych. Te badania potwierdzity duzg skutecznos¢ i
bezpieczenstwo stosowanych lekéw o bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym u pacjentéw ze schytkowg
niewydolnoscig nerek, w tym kandydatéw do przeszczepdw nerek i pacjentéw po transplantacji nerki, niezaleznie od
choréb towarzyszacych, leczenia immunosupresyjnego i ewentualnych interakgji lekowych.

Publikacja nr 5

Olga Tronina, Joanna Gotlib, Piotr Matkowski, Mariusz Jaworski, Mariusz Pariczyk : Translation and validation study of the Polish version of the
Brief Hepatitis C Knowledge Scale. PLoS ONE 15(7): e0235764.

Celem badan ujetych w tej publikacji byto przeprowadzenie, za zgodq autora oryginalnej wersji, polskiej
walidacji kwestionariusza przeznaczonego do oceny wiedzy o HCV, ktdéry w oryginale zostat opracowany przez dr.
Louis Balfour z Kanady na podstawie analizy 406 przypadkow i opublikowany w 2009 roku. Balfour i wsp. wykazali, ze
zaproponowane narzedzie umoiliwia doktadnie i wiarygodnie badanie réznych populacji w tym, np. pacjentéw,
Swiadczeniodawcdw i studentow. Kwestionariusz moze by¢ wykorzystany jako kliniczne narzedzie dydaktyczne do
oceny dziatan edukacyjnych dotyczacych HCV u pacjentéw i pracownikéw stuzby zdrowia. Polskie badanie, ktérego
celem byta walidacja metody kanadyjskiej przeprowadzono z udziatem 246 oséb, w tym 86 pacjentéw, 74 studentow
pielegniarstwa, 28 studentéw medycyny i 58 pracownikdw ochrony zdrowia. Wzorem oryginalnego narzedzia
opracowano 19 pytan dotyczacych wiedzy na temat transmisji, profilaktyki i leczenia HCV. Badacze uwaiaja, ze
zwalidowana polska skala wiedzy o HCV, czyli podobnie jak oryginalna kanadyjska, jest przydatnym narzedziem do
weryfikacji programoéw edukacyjnych w zakresie diagnostyki i leczenia chordb zakaZnych, w tym do oceny wiedzy na
temat HCV wsrdd pacjentow, studentéw i pracownikéw ochrony zdrowia.

Trudno w chwili obecnej ocenié przydatnosé zwalidowanej polskiej skali wiedzy o HCV i tym samym wartosé tych
badan. Jest to badanie odtwdrcze, co do istoty jest powtdrzeniem badania/metody kanadyjskiej. Ocena edukacji

5



prozdrowotnej jest raczej w zainteresowaniach specjalistéw z zakresu nauki o zdrowiu a wigc innej niz nauki
medyczne. Oczywiscie, jak juz wspomniatem, obie dyscypliny, tzn. nauki medyczne i nauki o zdrowiu naleza do jednej
i tej samej dziedziny nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Istnieje wiele wspélnych tematéw badawczych, ale s3 takie
miedzy nimi réznice, ktére spowodowaly, ze wyrézniono nauke o zdrowiu jako oddzielng dyscypline, inng niz nauki
medyczne. Zagadnienie dotyczace polityki prozdrowotnej na ogot s3 badane w ramach nauk o zdrowiu. Ta uwaga, W
7aden sposdb nie umniejsza ich ewentualnej wartosci, ale trudno lekarzowi przedstawicielowi nauk medycznych
oceniaé narzedzia badawcze, np. budowanie i walidacjg kwestionariusza. Zagadnienie wykorzystania do oceny
programu edukacyjnego zwigzanego z oceng wiedzy na temat HCV jest zwigzane z tematyka osiagniecia naukowego.
Dzisiejsza nauka ma charakter interdyscyplinarny i tematy badawcze sa wspolne i z tego powodu niekiedy ten sam
temat moze naleze¢ do dwéch dyscyplin nie tylko w ramach tej samej dziedziny, jak w tym przypadku, ale nawet
dwéch réznych dziedzin nauki.

Podsumowanie oceny osiagniecia naukowego

Reasumujac, wyniki badar ujetych w publikacjach nr2, 3 oraz 4 dostarczaja dowoddw, ze leki bezposrednio
dziatajace przeciwwirusowo sa bezpiecznie i skutecznie eliminujg wirusa HCV u pacjentéw hemodializowanych i po
przeszczepieniu nerki, ograniczaja transmisje wirusa i przez to eliminuja zakazenia w tej badanej grupie duzego
ryzyka. Ponadto dowodza, ze wydtuzenie czasu leczenia i dodatkowe wtaczenie do leczenia rybawiryny zwiekszaja
usuwanie wirusa z organizmow pacjentéw, u ktorych wezesniejsze leczenie z uzyciem inhibitora NSS5A byto
nieskuteczne. Dodatkowo wyniki badania ujete w publikacji nr 4 potwierdzily skutecznos¢ i bezpieczeristwo tych
lekéw u pacjentow ze schytkowa niewydolnoscia nerek, przed i po przeszczepieniu nerki, i co wazne niezaleznie od
choréb towarzyszacych, stosowanego leczenia immunosupresyjnego i wystepowania ewentualnych interakcji
lekowych. Badania ujete w publikacjach 1 i 5 dotyczg oceny polityki zdrowotnej lub tworzenia narzedzi badawczych
dotyczacych problematyki zakazert HCV zagadnien z pogranicza nauk medycznych i nauk o zdrowiu, przez to
uzupetniaja nasza wiedze na temat tych zakazen.

Poza cyklem habilitacyjnym

W skiad dorobku naukowego wchodzg réwniez publikacje zwigzane tematycznie z zakazeniem wirusem HCV i
lekami bezposrednio dziatajacymi na tego wirusa, i ten cykl, jak wspomniatem wyzej, obejmuje 17 publikacji.
Wiekszoé¢ z nich jest wynikiem wspétpracy 22 o$rodkéw naukowych w Polsce przy realizacji badania obserwacyjnego,
ktérego dane zgromadzono na platformie EpiTer-2 i stuza réznym badaniom retrospektywnym. Ten fakt sprawia, ze
liczba wspétautoréw tych publikacji wynosi niekiedy kilkadziesiat os6b i wynika z tej wspétpracy, bo sam fakt udziatu
w dostarczaniu danych do bazy, zgodnie zapisem 3.1 pkt 3 Kodeksu etyki pracownika naukowego z 2020 roku, nie
upowainia jeszcze do wspdtautorstwa publikacji.

Dalsze 4 publikacje poswigcone s3 zagadnieniom zwigzanym z rakiem watrobowokomdrkowym, w tym
miedzy innymi skutecznosci sorafenibu w nieoperacyjnym raku watroby, zwigzkom raka z niealkoholowym
stluszczeniem watroby, czynnikom ryzyka przejscia niealkoholowego sttuszczenia watroby w raka, takim jak, np.
stopien zwtéknienia watroby, wspétwystgpowanie otytosci, cukrzycy, zaleznosci od wieku i ptci meskiej; obnizenie
masy ciata i zwiekszenie aktywnosci fizycznej zmniejszaja ryzyko wystapienia raka.

6 kolejnych publikacji poswieconych jest zaburzeniom metabolicznym i powiktaniom sercowo-naczyniowym u
pacjentéw z przewleklymi chorobami watroby i po przeszczepieniu watroby. Ta tematyka jest wazna, bo
stluszczeniowa choroba watroby jest czesta i uznana za chorobg cywilizacyjna, zwigzang z niewtasciwym
odiywianiem i brakiem aktywnosci fizycznej. Nadmierna masa ciata objawiajaca sie nadwaga lub otytoscig sprzyjaja
powiktaniom metabolicznym, ktére w konsekwencji prowadza do przedwczesnej miazdzycy i Smierci z przyczyn
sercowo-naczyniowych. U pacjentéw z zakazeniem HCV, zaburzenia metabolizmu glukozy i insulinoopornos¢,
sprzyjaja sttuszczeniu watroby, szczegdinie przy naduzywaniu alkoholu i/lub niezdrowej diecie. W takich sytuacjach, te
zaburzenia przyspieszaja wtoknienie watroby, ktére nastgpnie moze przejéé w jej marsko$¢. Te publikacje powstaty we
wspotpracy wieloosrodkowej i przyczynity sig do powstania polskich rekomendacji dotyczacych zasad postgpowania z
pacjentami ze sttuczeniami watroby opublikowanymi w 2018 roku. Pani Doktor Olga Tronina, wspéttworzgc
rekomendacje przyczynita sie do poprawy opieki nad pacjentami ze sttuczeniami watroby, ktérych w Polsce i na
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Swiecie przybywa ze wzgledu na powszechny styl zycia — dieta wysokokaloryczna potaczona z brakiem aktywnosci
ruchowej.

6 kolejnych publikacji powstato takze we wspétpracy wieloosrodkowej w opiece nad pacjentami z infekcjg
SARS-CoV-2 i chorobg COVID-19. Jak juz wspomniatem na poczatku, Pani Doktor w czasie pandemii byta lekarzem
czynnie opiekujgcym sie chorym na COVID-19. Trzy z tych publikacji poruszajg zagadnienia skutecznosci
molnupiraviru, dwie publikacje poswiecone sa odpowiedzi humoralnej i komorkowej na szczepienie przeciwko SARS-
CoV-2 u chorych po przeszczepieniu narzadéw, w tym watroby, a jedna publikacja dotyczyta wptywu pandemii na
liczbe transplantacji w $wiecie; opracowanie, potwierdzajgce powszechnie znane obserwacje dotyczace znaczacego
spadku w tym okresie liczby transplantacji.

Habilitantka bierze czynny udziat we wspétpracy wielu osrodkdw transplantacji watroby zlokalizowanych w
réznych krajach $wiata: w Polsce, Kanadzie, Stanach Zjednoczonych, Australii i Wielkiej Brytanii w ramach Programu
INTERLIVER study, koordynowanego przez prof. Philip Halloran z Alberta Transplant Applied Genomics Centre,
University of Alberta, Edmonton, Canada. W ramach tej wspétpracy powstatly 2 publikacje wieloautorskie
poswiecone, jedna - diagnostyce molekularnej odrzucenia przeszczepu wykonywanej z uzyciem biopsji watroby a
druga molekularnym fenotypom uszkodzenia w postaci sttuszczeniowego zapalenia watroby i zwtéknienia
przeszczepu badanym z uzyciem biopsji watroby

Habilitantka nie byta dotychczas kierownikiem projektéw badawczych uzyskanych w ramach konkurséw
oglaszanych przez instytucje takie jak, NCN, NCBiR, ABM. Byta wspotwykonawca trzech projektéw badawczych, w tym
dwdch zrealizowanych pod patronatem Polskiego Towarzystwa Hepatologicznego i jednego pod patronatem
Polskiego Towarzystwa Epidemiologéw i Lekarzy Chordb Zakaznych. W latach 2017-2018 byta takie wspotwykonawcy
ogoélnopolskiego programu badan przesiewowych w kierunku HCV pt. : HCV , Test na HCV - prosty krok do zdrowia"

Byta koordynatorem i gtéwnym wykonawca 2 projektow, niestety w dokumentacji blizej niedoprecyzowanych,

" Ocena odpowiedzi humorainej i komdrkowej na szczepienia przeciw COVID-19 u pacjentow po przeszczepieniu
narzgddw unaczynionych lub z innymi niedoborami odpornosci, takich jak marskos¢ wqtroby lub przewlekta choroba
nerek”

oraz

projektu wykonywanego w ramach programu polityki zdrowotnej, finansowanego ze srodkéw Samorzadu
Wojewddztwa Mazowieckiego w latach 2018/2019 pt. “Program badari przesiewowych w kierunku wykrycia
zakazenia wirusem zapalenia wqtroby typu C" (publikacja nr 1 cyklu habilitacyjnego + nagroda przyznana przez JIM
Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego - ponizej)

Jest cztonkiem Polskiej Grupy Ekspertow Niealkoholowej Choroby Sttuszczeniowej Watroby i wspadtautorka
Rekomendacji tej grupy opublikowanych w roku 2018, o ktérych wspomniatem wyze;j.

Nalezy podkresli¢, ze Pani Doktor, bedac aktywnym lekarzem praktykiem, z zaangazowaniem bierze udziat w
réznych akcjach dotyczacych profilaktyki zdrowotnej, w tym gtoéwnie w zakresie problematyki pacjentéw zakazonych
HBV i HCV w Polsce i poswieconym moiliwym do podjecia dziataniom zwiekszajacym liczbe wczesnych rozpoznania
tych zakazen. Miedzy innymi w latach 2015-2022:

- opracowatla materiaty edukacyjne:

e do programu pt. ,Pilotazowy program polityki nowotworow waqtroby poprzez wczesne wykrywanie
przewlekiych zakazeri HCV i HBV dorostych mieszkaricéw Polski”. Program realizowany przez PZH Narodowy
Instytut Zdrowia Publicznego w latach 2019-2023.

o dla dzieci, np.: ksiazki ,Zycie z nowg wqtrobq, czyli co powinnismy wiedzie¢ o transplantacji”,

o dla pacjentdw z przewlekltym wirusowym zapaleniem watroby typu C i/lub rakiem watrobowokomérkowym,
Jak zminimalizowaé ryzyko wystqpienia raka wgtrobowokomdrkowego u pacjentéw przewlekle zakazonych
WZW C?” Medycyna Praktyczna, dostep on-line.



- wspétorganizowata z Fundacjq Gwiazda Nadziei bedacg organizacja pozarzadowa Swiatowy Dziert HCV w 2018 roku
w Warszawie,

- organizowata z Fundacjg WOSP badania przesiewowe w kierunku HCV podczas 27. Finatu Wielkiej Orkiestry
Swigtecznej Pomocy, w 2019 roku w Warszawie,

- organizowata badania przesiewowe w kierunku HCV w Teatrze 6.Pietro, w 2019 roku w Warszawie i
w czasie 41. Maratonu Warszawskiego, w 2019 roku,

-wspétorganizowata kampanie ,Podaruj zdrowie, w Twoich zytach plynie lek” - promocja dawstwa osocza od
ozdrowiericow po przebytej chorobie COVID-19, we wspotpracy z Fundacjg Sentio i Regionalnym Centrum
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Warszawie w 2020 roku,

- wspétorganizowata z Okregowa Izbg Lekarska w Warszawie oraz Fundacjg Sentio warsztaty dotyczace komunikacji
lekarz-pacjent w sytuacjach kryzysowych,

- byta pomystodawca i gtéwnym organizatorem charytatywnego koncertu na rzecz pacjentéw po transplantacji,

Jest konsultantem UchodZcéw wojennych z Ukrainy w Centrum Pomocy Humanitarnej ,,Ptak” w Nadarzynie, 2022
rok.

4. Dziatalnos$¢ dydaktyczna

Byta promotorem pomocniczym w przewodzie doktorskim lek. Michata Brzdeka pt. ,,Optymalizacja terapii
przeciwwirusowej lekami o bezposrednim dziataniu przeciwwirusowym wobec zmieniajqcego sie na przestrzeni lat
profilu chorych”, ktérego promotorem byta dr hab. n. med. Dorota Zarebska-Michaluk prof. na Uniwersytecie Jana
Kochanowskiego w Kielcach, ktdrego obrona odbyta sie 11.09.2023.

Jest kierownikiem specjalizacji z zakresu chordb wewnetrznych (1 osoba).

Byta wyktadowca na kursach specjalizacyjnych z zakresu transplantologii klinicznej organizowanych przez CMKP, np.:
»Leczenie immunosupresyjne i jego powiktania - zasady opieki przewlektej nad biorcq wagtroby”.

0Od 2018 roku jest nauczycielem akademickim i uczestniczy w nauczaniu studentéw polsko - i anglojezycznych (ED) V i
VI roku Wydziatu Lekarskiego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w zakresie transplantologii klinicznej,
nefrologii i choréb wewnetrznych

Jest cztonkiem rady programowej ds. przedmiotdw klinicznych niezabiegowych Wydziatu Lekarskiego WUM.
5. Osiagniecia organizacyjne

¢ byta redaktorem rocznika Polskiego Towarzystwa Hepatologicznego , Hepatologia” tom 21, 2021,

e redaktor dziatu choréb wewnetrznych i nefrologii kwartalnika ,,Family Medicine & Primary Care Review”,

o koordynator programu lekowego pt. ,Leczenie przewleklego wirusowego zapalenia wgtroby typu C terapiq
bezinterferonowq"” oraz ,Profilaktyka reaktywacji wirusowego zapalenia wqtroby typu B u
Swiadczeniobiorcdw po przeszczepach lub u swiadczeniobiorcow otrzymujqcych leczenie zwigzane z ryzykiem
reaktywacji HBV",

o jest lekarzem odpowiedzialnym za gospodarke krwig i koordynatorem szkolenia lekarzy stazystéw
podyplomowych w Szpitalu Klinicznym Dziecigtka Jezus UCK WUM,

o wspotpracowata przy organizacji kursu e-learningowego pt. ,Zasady postepowania z pacjentem z COVID-19”
zrealizowanego w ramach projektu: ,,Akademia Innowacyjnej Dydaktyki Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego”,

¢ byla recenzentem publikacji w ré2nych czasopismach, np. Clinical and Experimental Hepatology, Annals of
Transplantation, Viruses, Medical Science Monitor,

e jest cztonkinig Komisji Rewizyjnej 2017-2019 i Zarzadu Gtéwnego 2019 - Polskiego Towarzystwa
Hepatologicznego



o sekretarz Zarzadu Gtéwnego Polskiego Towarzystwa Transplantacyjnego 2023-2026.

Posiada umiejetnos¢ nawigzania wspétpracy z jednostkami naukowymi nie tylko macierzystej Uczelni, ale
takze z renomowanymi zagranicznymi i krajowymi co ufatwia r6zng dziatalno$¢, w tym organizacyjna.

Doswiadczenia naukowe zdobyte za granica:

¢ uczestniczyta w szkoleniach dotyczacych zagadnien zakazert HCV w ramach réznych projektéw w Tel Awiwie
(»Elimination Leaders Preceptorship”), w Londynie (,HCV Screening and Diagnostics Workshop at the
London School of Hygiene and Tropical Medicine),

e odbyta staz w Oddziale Hepatologicznym Uniwersyteckiego Szpitala Paul Brousse, Villejuif-Paryz, Francja

e obserwatorem na Oddziale Chirurgii Ogélnej Szpitala Euclid oraz

e wolontariuszem w Domu Hospicyjnym przy Szpitalu Euclid, Ohio, USA

¢ konsultowata bezdomnych w Szpitalu Socjalnym w Paryzu,

e studenckie praktyki wakacyjne w Uniwersyteckim Centrum Szpitalnym Henri Mondor Universite, Paryz,
Francja

Nagrody:

e nagroda Zarzadu Europejskiego Towarzystwa Nefrologicznego 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

e nagroda JM Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za ,wyjatkowe zaangazowanie w dziatalnoé¢
charytatywng na rzecz chorych i potrzebujacych” przy realizacji projektu, pt. ,Program badan przesiewowych
w kierunku wykrycia zakazenia wirusem zapalenia watroby typu C na lata 2018-2019"

PODSUMOWANIE
Pani dr Olga Tronina
1) posiada stopien doktora nauk medycznych,

2) posiada w dorobku osiggniecia naukowe, stanowigce znaczny wktad w rozwéj dyscypliny nauk
medycznych, w tym miedzy innymi a) 1 cykl powigzanych tematycznie artykutéw naukowych opublikowanych w
czasopismach naukowych ujetych w wykazie sporzgdzonym zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 267
ust. 2 pkt 2 lit. b, b) oraz wspoétautorstwo rekomendacji ekspertéw dotyczacych zasad postepowania z pacjentami z
niealkoholowg sttuszczeniowa chorobg watroby w tym w opiece po transplantacjach watroby, a takze

wykazuje sig istotng aktywnoscia naukowq w wiecej niz jednej uczelni/instytucji naukowej

Podsumowujac badania przedstawione przez Panig dr n. med. Olge Tronine w osiagnieciu naukowym
bedacym podstawg do ubiegania sie o stopieri naukowy doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i
nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne, mozna stwierdzi¢, ze wyniki badar zawarte w cyklu pieciu publikacji
powiazanych tematycznie dostarczajg dowoddw, ze leki bezposrednio dziatajgce przeciwwirusowo bezpiecznie i skutecznie
eliminuja wirusa HCV przez co zmniejszajg zakazenia i ograniczajq transmisje wirusa u pacjentéw hemodializowanych i po
przeszczepieniu nerki, a ponadto wydtuzenie ich stosowania oraz wiaczenie do terapii rybawiryny zwieksza eliminacje wirusa u
pacjentdw, u ktérych wczesniejsza terapia z uzyciem inhibitora NSSA dotychczas koriczyta sie niepowodzeniem. Dodatkowo
wykazata, ze skuteczno$¢ i bezpieczeristwo tych lekéw u pacjentéw ze schytkowa niewydolnoscia nerek, przed przeszczepieniem i
po transplantacji nerki, niezaleznie od wspéfistniejacych choréb, stosowanego leczenia immunosupresyjnego i ewentualnych



interakcji lekowych. Farmakoterapia w potaczeniu z odpowiednig polityka zdrowotna paristwa w zakresie zakazet HCV moga
znaczenie poméc w usunieciu zakazeri HCV jako znaczacego problemu zdrowotnego w swiecie.

Stanowi to istotne osiagniecie naukowe ypowazniajace Pania dr n. med. Olgg Troning do ubiegania sie o
stopier doktora habilitowanego w dyscyplinie nauk medycznych dziedziny nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Réwniez dorobek dydaktyczny, organizacyjny i popularyzacyjny Habilitantki sytuuje Jq w gronie aktywnych i
wyrézniajacych sig pracownikéw naukowych wsréd lekarzy praktykow.

Przedstawiam Radzie Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego swoja
pozytywna ocene osiagniecia naukowego Habilitantki oraz Jej pozostatego dorobku naukowego, dydaktycznego,
organizacyjnego i popularyzatorskiego, ktéry odpowiada wymaganiom okredlonym w art. 219, ust. 1 pkt. 2 i 3 ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 r. poz. 742, tekst jednolity z p6in. zm.) w
zakresie nadania stopnia doktora habilitowanego.

W zwiazku z tym popieram wniosek o nadanie Pani dr Oldze Troninie stopnia doktora habilitowanego w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne.

Wroctaw, 04.04.2024r.

Prof. dr Aab. n. med. Adam Szelag

Kierownik Katedr i Zaktadu Farmakologii

Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu
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