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Ocena osiggnie¢ naukowych

dr n. med. Marka Zawadzkiego

Recenzje przygotowano na podstawie dostarczonej dokumentacji obejmujacej zestaw
zatacznikéw spetniajgcych wymogi formalne okreslone w Ustawie z dn. 14 marca 2003 r. o
stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. Nr
65, poz. 595, ze zmianami Dz. U. z 2005 r. Nr 164, poz. 1365, Dz. U. z 2010 r. Nr 96, poz. 620 i
Nr 182, poz. 1228 oraz Dz. U. z 2011 r. Nr 84 poz. 455).

Ocena osiggniecia naukowego

Jako osiagniecie naukowe dr n. med. Marek Zawadzki wskazat wyniki badan, ktore ukazaty
sie w cyklu publikacji o wspélnym tytule: ,Zastosowanie techniki robotowej w leczeniu
nowotworéw ztosliwych jelita grubego”. Ztoiyly sie nan cztery artykuty opublikowane w
renomowanych czasopismach naukowych:

e Marek Zawadzki, Marek Rzaca, Roman Czarnecki, Zbigniew Obuszko, Krzysztof
Jacyna, Luke Stewart, Wojciech Witkiewicz. Beginning robotic assisted colorectal
surgery-it’s harder than it looks! Videosurg Miniinvasive Tech 2014; 9: 562-568

e Marek Zawadzki, Matgorzata Krzystek-Korpacka, Marek Rzaca, Roman Czarnecki,
Zbigniew Obuszko, Wojciech Witkiewicz. Introduction of robotic surgery into a
community hospital setting: a prospective comparison of robotic and open colorectal
resection for cancer. Dig Surg 2017; 34: 489-494

e Marek Zawadzki, Matgorzata Krzystek Korpacka, Andrzej Gamian, Wojciech
Witkiewicz. Comparison of inflammatory responses following robotic and open
colorectal surgery: a prospecitive study. Int Colorectal Sis 2017; 32: 399-407

e Krzystek-Korpacka M, Zawadzki M, Szufnarowski K, Bednarz-Misa |, Gorska S,
Witkiewicz W, Gamian A. The perioperative Dynamics of IL-7 following robot-assisted
and open colorectal surgery. Sci Rep 2018: 14: 9126

Sumaryczny indeks oddziatywania (IF) cyklu prac sktadajacych sig na osiagnigcie naukowe
wynosi: 8,686. Na podkreslenie zastuguje fakt, ze kazda z tych pozycji ukazata sie w
periodyku o istotnym oddziatywaniu w $rodowisku specjalistycznym, cieszacym sie zastuzong
renoma, co podkreéla dodatkowo wysoki indeks oddziatywania (IF) trzech z tych prac
wynoszacy od 2,031 do 4,122. Dr Marek Zawadzki jest pierwszym autorem w trzech



publikacjach w tym cyklu i drugim w jednej, a jego wktad w ich powstanie zostat oceniony
przez pozostatych wspétautoréw bardzo wysoko.

Cykl ten jest spdjny tematycznie i przedstawia szereg zagadnien zwigzanych krytyczng oceng
mozliwosci zastosowania | wprowadzenia do praktyki szpitalnej chirurgii robotowej. Problem
ten, poza aspektami naukowymi ma réwniez niezwykle istotne znaczenie kliniczne i
praktyczne. Trudno komentowaé poszczegdlne prace, ktore przeszty proces recenzji w
renomowanych czasopismach. Z pewno$cig dzieki opiniom ekspertéow zostat im nadany
ostateczny ksztatt i osiggnety one swojg wartosé naukowa. Warto natomiast odnies¢ sie do
znaczenia tych opracowan nie tylko dla dorobku habilitanta, ale dla polskiej chirurgii.

Pierwsze dwie prace dotyczg zagadnien zwigzanych z wprowadzaniem do praktyki klinicznej
techniki robotowej. Obydwie majg unikatowy charakter, gdyz z racji na niewielka dostepnos¢
robotéw w Polsce, wynikajagcg z braku finansowania procedur wykonywanych przy ich
uzyciu, brak nam rodzimych opracowan dotyczacych techniki zdobywajacej grono
zwolennikéw w innych krajach. Z koniecznosci musimy opiera¢ sie na opiniach oséb
pracujacych w innych warunkach socjo-ekonomicznych, populacyjnych i kulturowych.
Odnoszenie takich danych do realiéw polskich jest pewnego rodzaju uproszczeniem. Stad
unikatowa w naszym kraju mozliwos¢ przesledzenia w oparciu o rodzime doswiadczenia
procesu wprowadzania do praktyki klinicznej tej techniki, jej trudnosci, zalet, ograniczen jest
trudna do przecenienia. Szczegdlnie ciekawie wypada aspekt , krzywej uczenia si¢” techniki
robotowej w osrodku, ktéry nie miat dotychczas duiego doswiadczenia w chirurgii
laparoskopowej. W wiekszosci opracowan wyniki operacji robotowych odnoszone sg do
operacji laparoskopowych. W takim ujeciu jest to traktowane jako naturalny etap ewolucji
leczenia raka jelita grubego. W tego typu opracowaniach robot postrzegany jest jako bardziej
zaawansowane narzedzie pozwalajace przenies¢ operacje laparoskopowe na kolejny poziom.
Tymczasem w naszym kraju laparoskopowe operacje jelita grubego wcigz stanowig pewnego
rodzaju rzadko$¢. Stad, o ile zmianie ulegnie sytuacja ekonomiczna i pojawi sie mozliwos¢
finansowania operacji robotowych, mozna spodziewac sie, ze wiele osrodkdw w Polsce
podazy tg wtasnie Sciezka.

Kolejne dwie prace przedstawiajg zagadnienia zwigzane z szeroko pojeta odpowiedzig
ustroju na uraz operacyjny. Autorzy, w tym réwniez habilitant skupiaja sig na ocenie reakcji
zapalnej. W oparciu o dobrze dobrane metody badawcze wykazali oni istotne réznice migdzy
operacjami klasycznymi i robotowymi. To bardzo wazne opracowania uzupetniajgce dane
kliniczne o dobrze udokumentowane parametry z zakresu nauk podstawowych. Pozwalajg
one w obiektywny sposéb udokumentowaé tezy o korzysciach operacji robotowych i ich
przewadze nad zabiegami tradycyjnymi. Z pewnosciag warto$¢ tych prac podniostoby
wtaczenie dodatkowo grupy chorych operowanych laparoskopowo. Hipotetycznie nalezatoby
sie spodziewaé podobnego profilu ewolucji markeréw stanu zapalnego jak po operagji
robotowej. Mozna jedynie mie¢ nadziejg, ze ten kierunek badan bedzie kontynuowany w
przysztosci.

Ciekawym i rzadko stosowanym w opracowaniach chirurgicznych zabiegiem formalnym byto
umieszczenie piémiennictwa cytowanego podczas omawiania poszczegélnych prac na dole
strony a nie w formie przypiséw koricowych w osobnym rozdziale. Bardzo utatwia to czytanie
i mozna jedynie wyrazi¢ nadzieje na upowszechnienie takiej formy. Natomiast autor
Autoreferatu nie ustrzegf sie pewnych btedéw jezykowych, sktadniowych i stylistycznych.



Omdéwienie dziatalnosci naukowe;j

Pozostaly dorobek naukowy dr Marka Zawadzkiego spetnia pod wzgledem typowych
parametréw liczbowych wymogi stawiane kandydatom do tytutu doktora habilitowanego.
Przedstawiaja je trzy dokumenty; analiza bibliometryczna, autoreferat habilitanta oraz spis
publikacji. Opierajac sig na nich mozna stwierdzi¢, ze dorobek naukowy dr Marka
Zawadzkiego sktada z 20 prac (po wylaczeniu prac wchodzacych w sktad cyklu
habilitacyjnego) opublikowanych w naukowych czasopismach krajowych i zagranicznych oraz
28 doniesien przedstawianych na zjazdach zagranicznych i 36 na zjazdach krajowych.

Sposréd 24 publikacji pefnotekstowych (wraz z cyklem), 12 spetnia kryteria prac
oryginalnych. Znalazta si¢ tam tez 1 praca poglagdowa, 4 prace kazuistyczne, 7 prac
wieloérodkowych (kontrybutorskich) i 5 rozdziatéw w ksigzkach i podrecznikach. taczna
wartoéé wskaznika Impact Factor dla wspomnianych publikacji wynosi 28,179, (bez cyklu
habilitacyjnego 19,493), natomiast wskaznika KBN/MNiSW 339,0 (bez cyklu habilitacyjnego
234,0). Liczba cytowan opublikowanych prac, wedtug bazy Web of Science Core Collection z
dnia 8.11.2018r. wynosi 84 (bez autocytowari 74). Wspétczynnik Hirscha wedtug bazy Web
of Science Core Collection wynosi 5.

Ponadto habilitant byt wspétpracownikiem w 7 badaniach wieloo$rodkowych. Wprawdzie
nie znalazt sie w gronie autoréw opracowari opublikowanych na ich podstawie, ale ich taczny
IF wyniést 19,446.

Zapewne te parametry liczbowe nie wypadajg szczegolnie imponujaco zwfaszcza w
poréwnaniu z dorobkiem oséb ubiegajacych sie o stopieri doktora habilitowanego w innych
dyscyplinach medycznych. Warto jednak wzig¢ pod uwage stosunkowo niski indeks
oddziatywania (IF) wiekszosci czasopism chirurgicznych. Nalezy mie¢ nadzieje, ze to dopiero
poczatek dziatalnoéci naukowej habilitanta i doczekamy sie kolejnych ciekawych i
warto$ciowych opracowan.

Problematyka badan naukowych dr Marka Zawadzkiego, oprécz zagadnien z zakresu
robotowych operacji jelita grubego obejmuje takze inne zabiegi wykonywane przy uzyciu
tego narzedzia, jak na przyktad operacje wycigcia zotadka. W kregu jego zainteresowan
znalazly sie réwniez kwestie zwiazane z niezwykle waznym problemem chirurgicznym, jakim
jest kwestia nieszczelnosci zespoler po operacjach kolorektalnych. Kolejna seria opracowan
dotyczy szeroko pojetego zagadnienia poprawy jakosci operacji jelita grubego. Jest to o tyle
istotne, ze Polska zajmuje niechlubnie jedno z ostatnich miejsc w Europie jesli idzie o wyniki
leczenia tego nowotworu. Habilitant brat réwniez udziat w badaniach dotyczacych
molekularnej réznorodnosci raka jelita grubego.

Zakres opracowan, w ktére byt zaangazowany dr Marek Zawadzki jest niezwykle spdjny i
koncentruje sie na réznych aspektach chirurgii przewodu pokarmowego, zwtaszcza jelita
grubego. Stosunkowo waski zakres poruszanych tematéw wigie sie z bardzo
specjalistycznym i wnikliwym podejsciem do badanych zagadnien. Jest to z resztg typowy
trend, ktéry moina zaobserwowal w naukach medycznych i jest swego rodzaju
$wiadectwem dokonujacego sie postepu prowadzacego do zawezenia specjalnosci.

Habilitant byt gtéwnym badaczem w jednym z zadan projektu Wrovasc wspoifinansowanego
przez Europejski Fundusz Rozwoju Regionalnego. Brat takze udziat w opracowaniach dla
AOTMIT majacych doprowadzi¢ do finansowania chirurgii robotowej w Polsce. Dr Marek



Zawadzki byt takze koordynatorem wieloosrodkowej badania ACOSOG 76051 prowadzonego
w 35 szpitalach w USA.

Podsumowujac ocene zakresu opracowan nieobjetych cyklem nalezy stwierdzi¢, ze dr Marek
Zawadzki jest dojrzatym naukowcem, o szerokich horyzontach badawczych, dysponujgcym
warsztatem, ktdry pozwala na prowadzenie rzetelnych i interesujacych badan.

Dziatalnos¢ dydaktyczna i organizacyjna

Dr Marek Zawadzki, mimo, ze nie jest zwigzany z oérodkiem akademickim prowadzgacym
zajecia dydaktyczne dla studentdéw, bierze czynny udziat w szkoleniu podyplomowym lekarzy
w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym we Wroctawiu. Jest jedynym polskim chirurgiem
zasiadajacym w Komisji Edukaciji Europejskiego Towarzystwa Chirurgii Jelita Grubego — ESCP.

Dziatalnos¢ organizacyjna habilitanta to cztonkostwo licznych Towarzystw naukowych w tym
European Society of Coloproctology, Polskiego Towarzystwa Chirurgii Robotowe;j,
Towarzystwa Chirurgéw Polskich, Polskiego Towarzystwa Chirurgii Onkologicznej oraz
Polskiego Klubu Koloproktologii.

Whioski koricowe

Whniosek koncowy sformutowano w oparciu o kryteria oceny ujete w rozporzadzeniu
Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 1 wrzeénia 2011 r. w sprawie kryteridw oceny
osiaggnig¢ osoby ubiegajacej sig o nadanie stopnia doktora habilitowanego (Dz. U. Nr 196,
poz. 1165). Zardwno cykl prac stanowigcych osiagniecie naukowe, jak i caty dorobek
naukowy dr Marka Zawadzkiego, a takie kompetencje zawodowe oraz osiggniecia
organizacyjne i dydaktyczne spetniajg wymogi stawiane w przewodzie habilitacyjnym. W
zwigzku z powyiszym wnioskuje o dopuszczenie dr med. Marka Zawadzkiego do dalszych
etapow przewodu habilitacyjnego.
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