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RECENZJA DOROBKU DR N. MED. EDWARDA KOZLUKA Z | KATEDRY i KLINIKI
KARDIOLOGII WARSZAWSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W
POSTEPOWANIU O NADANIE STOPNIA NAUKOWEGO DOKTORA
HABILITOWANEGO

Dr n. med. Edward Kozluk ukonczyt studia na Il Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej w Warszawie w roku 1993. Na podstawie rozprawy doktorskiej: ”Wskazniki
skutecznej ablacji u chorych z nawrotnym czestoskurczem weztowym”, wyrdznionej nagrodg
im. Aurelii Baczko za najlepszg prace doktorska w dziedzinie medycyny, przyznang przez
Towarzystwo Popierania i Krzewienia Nauk, uzyskat stopnien naukowy doktora nauk

medycznych w roku 1998.

Doktor Kozluk uzyskat tytut lekarza choréb wewnetrznych w 1996 roku, specjalisty
choréb wewnetrznych w 2003. Po odbyciu w latach 1993-1994 stazu podyplomowego w
Instytucie Kardiologii w Warszawie, rozpoczat prace w Pracowni Elektrofizjologii tegoz
Osrodka. Od 2003 roku do dnia dzisiejszego pracuje w | Katedrze i Klinice Kardiologii
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, gdzie petni funkcje Kierownika Zespotu

Ablacyjnego.
Ocena osiggnie¢ naukowo-badawczych

Osiggniecie naukowe (,,Opracowanie technik zmniejszajgcych obcigzenie radiologiczne
podczas zabiegdw przezskdrnej ablacji podtoza zaburzen rytmu serca”) stanowigce podstawe
do ubiegania sie o stopiet naukowy doktora habilitowanego nauk medycznych jest cyklem
szesciu prac oryginalnych opublikowanych w recenzowanych czasopismach, znajdujacych sie
w bazie Journal Citation Reports o sumarycznym IF — 10,128 (MNiSW — 130). W pieciu z nich

dr Kozluk jest pierwszym autorem — szésta stanowi opracowanie wieloos$rodkowe.


mailto:przemyslaw.mitkowski@ump.edu.pl

Myslg przewodnig wspomnianego cyklu publikacji jest poszukiwanie rozwigzan
ograniczajgcych ekspozycje pacjentdw na promieniowanie jonizujgce z wykorzystaniem

technik mapowania substratu arytmii w oparciu o technologie elektroanatomiczng 3D.

W pierwszej z nich (Kozluk E, Gawrysiak M, Lodzidski P, Kiliszek M, Winkler A,
Kochanowski J, Pigtkowska A, Kasprzak JD, Koztowski D, Opolski G. The Localisa system as the
key to shortening the procedure duration and fluoroscopy time during ablation of atrial
fibrillation. Kardiol Pol. 2008;66:624-9) oceniono mozliwo$¢ zmniejszenia ekspozycji na
promieniowanie rentgenowskie dzieki zastosowaniu najprostszego systemu nawigacyjnego u
chorych poddawanych temu zabiegowi z powodu migotania przedsionkéw. System Localisa
pozwala jedynie na ocene przestrzennego utozenia elektrod w ukfadzie kartezjanskim bez
odwzorowania jam serca. Do badania wtgczono 128 pacjentéw podzielonych na dwie réwne
grupy. U pacjentdw z pierwszej grupy positkowano sie systemem Localisa, w drugiej zabieg
wykonano catkowicie pod kontrolg skopii rtg. Udowodniono, ze uzycie systemu do nawigacji
przestrzennej nie tylko istotnie skraca czas samego zabiegu, ale takze skraca o ponad potowe

czas ekspozycji na promieniowanie rentgenowskie.

W drugiej z cyklu pracy (Kozluk E, Gawrysiak M, Pigtkowska A, Lodzinski P, Kiliszek M,
Matkowska S, Zaczek R, Pigtkowski R, Opolski G, Koztowski D. Radiofrequency ablation without
the use of fluoroscopy - in what kind of patients is it feasible? Arch. Med. Sci. 2013;9:821-5),
ktéra stanowita kolejny etap poszukiwania rozwigzan zmniejszajacych ekspozycje na
promieniowanie rtg, podjeto prébe udowodnienia mozliwosci wykonania zabiegu ablacji bez
stosowania promieniowania rentgenowskiego przy uzyciu systemu elektromagnetycznego
CARTO. Sposréd 575 pacjentdw, u ktorych wykonano ablacje przy uzyciu tego systemu u 108
udafto sie przeprowadzié zabieg catkowicie bez stosowania promieniowania rtg. Zacheceniem
do rezygnacji ze skopii rtg byt przypadek ciezarnej kobiety, u ktérej nalezato wykonac¢ ablacje
w celu eliminacji zagrazajgcych zyciu zaburzen rytmu serca. Pozwolito to na zwiekszenia

udziatu zabiegdw bez ekspozycji na promieniowanie rtg do 18%.

W kolejnej pracy (Kozluk E, Pigtkowska A, Kiliszek M, Lodziriski P, Matkowska S, Balsam
P, Rodkiewicz D, Pigtkowski R, Zysko D, Opolski G. Catheter ablation of cardiac arrhythmias in
pregnancy without fluoroscopy: A case control retrospective study. Adv. Clin. Exp. Med.
2017;26:129-134) poréwnano rodzaje zaburzen rytmu u kobiet poddawanych ablacji w

okresie cigzy oraz poza cigza. U 11 pacjentek w cigzy ablacje wykonano bez skopii



rentgenowskiej. Gtéwnym rodzajem arytmii w grupie badanej byty czestoskurcze nawrotne
przedsionkowo-komorowe (62%), podczas gdy w grupie kontrolnej stanowity one jedynie 32%

wszystkich wskazan do zabiegu.

W czwartej pracy cyklu (Kozluk E, Pigtkowska A, Rodkiewicz D, Peller M, Kochanowski
J, Opolski G. Direct results of prospective randomised study comparing ablation with nMarq
catheter and PVAC catheter used with and without 3d system (MAPER 3D - Study). Arch. Med.
Sci. 2019;15:78-85) autorzy podjeli sie poréwnania zabiegédw izolacji zyt ptucnych z
zastosowaniem 3 metod: 1) elektrody nMARC i systemu CARTO 3; 2) elektrody PVAC i systemu
EnSite; 3) elektrody PVAC bez uzycia systemu elektroanatomicznego 3D. Najkrétszy czas
uzywania skopii rtg obserwowano wykozystujac pierwszy zestaw narzadzi. Ponadto
stwierdzono, ze zastosowanie systemu elektroanatomicznego pozwala na znaczne

zmniejszenie ilosci podawanego kontrastu.

W kolejnej pracy stanowigcej element osiggniecia naukowego (Kozluk E, Rodkiewicz D,
Pigtkowska A, Opolski G. Safety and efficacy of cryoablation without the use of fluoroscopy.
Cardiol. J. 2018;25:327-332) oceniono skutecznos¢ i bezpieczenstwo wykonania krioablacji bez
uzycia skopii rentgenowskiej przy uzyciu elektrody Freezor 7F i systemu EnSite NavX. Do
zabiegu tg metoda zakwalifikowano 16 chorych z wczesniej nieskuteczng ablacjg RF i 29, u
ktorych stwierdzono wyzsze ryzyko wystgpienia powiktad. Grupami kontrolnymi byty:
historyczna grupa 70 chorych, u ktérych wykonano ablacje punktowg RF bez uzycia systemu
elektroanatomicznego oraz grupa 143 pacjentdow, u ktérych wykonano klasyczng ablacje RF w
okresie zblizonym do tego, w ktorym wykonywano ablacje w grupie badanej. U 84% pacjentow
z grupy badanej wykonano zabieg ablacji catkowicie bez skopii rtg. U jednego chorego, mimo
braku skutecznosci bezposredniej, w odlegtej obserwacji nie stwierdzono obecnosci cech
preekscytacji w badaniu ekg. U 3 pacjentdéw, u ktdrych krioablacja nie pozwolita na uzyskanie

sukcesu wykonano ablacje RF, u pozostatych pieciu odstgpiono od kolejnych prdéb.

Ostatnia praca cyklu (Szumowski L, Szufladowicz E, Orczykowski M, Bodalski R, Derejko
P, Przybylski A, Urbanek P, Kusmierczyk M, Kozluk E, Sacher F, Sanders P, Dangel J,
Haissaguerre M, Walczak F. Ablation of severe drug-resistant tachyarrhythmia during
pregnancy. J. Cardiovasc. Electrophysiol. 2010;21(8):877-82), to wieloosrodkowe badanie
miedzynarodowe, w ktérym oceniono skutecznos¢ ablacji tachyarytmii u 9 ciezarnych kobiet.

U 3 sposrod 9 kobiet zabieg wykonano bez uzycia skopii rtg, a Sredni czas uzycia skopii wynosit



dla catej grupy 42 sekundy. W okresie srednio 43 miesiecy wszystkie pacjentki pozostawaty

wolne od arytmii.

Cykl pracy stanowi monotematyczne opracowanie obejmujgce relatywnie duzg grupe
pacjentéw, u ktérych dazono do zmniejszenia ekspozycji na promieniowanie rentgenowskie
podczas zabiegdw ablacji. Wskazuje na skutecznos¢ i bezpieczenstwo tych zabiegdéw.
Dokumentuje mozliwo$é wykonywania ich u kobiet w cigzy, u ktérych ekspozycja na
promieniowanie rtg moze mie¢ niekorzystny wptyw na ptéd. Udowodniono, ze mozliwe sg
zabiegi ablacji z eliminacjg skopii rtg lub jej znacznym ograniczeniem zaréwno w przypadku

arytmii, ktérych substrat znajduje sie w jamach zaréwno ,,prawego” jak i ,lewego” serca.

Cykl publikacji spetnia ustawowe warunki dla osiggniecia naukowego, ktére ma by¢

podstawg ubiegania sie o stopien naukowy doktora habilitowanego.

Poza cyklem prac stanowigcym osiggniecie naukowe, w dorobku naukowym dr Kozluka
znajdujemy 76 petnotekstowych prac naukowych, 74 opisy przypadkéw i 33 prace poglgdowe.
Sumaryczny IF wynosi 66,627 (KBN/MNiSW — 1236,5). Ponadto habilitant jest autorem 46
rozdziatow w podrecznikach, 584 streszczen zjazdowych oraz 15 publikacji petnotekstowych
w suplementach czasopism i 4 listow do redakcji oraz 8 prac popularno-naukowych (IF 11,496).
Liczba cytowan — 243; index Hirscha — 9. Tak pokazny dorobek naukowy wzbudza szacunek i

uznanie.

Analizujgc publikacje, ktdrych autorem jest dr Kozluk, wyraznie wida¢, ze gtdwnym
zainteresowaniem naukowym Habilitanta sg skutecznosé i bezpieczenstwo zabiegdw ablacji
wszelkich mozliwych arytmii, w tym burzy elektrycznej, ze szczegdlnym uwzglednieniem
wykorzystania metod obrazowania elektroanatomicznego 3D i wykonywaniem zabiegdw bez
uzycia skopii rtg. Na szczegdlne uznanie zastugujg opisy przypadkdéw, w ktdrych poszukiwanie
skutecznej metody eliminacji substratu arytmii wymaga niekonwencjonalnego podejscia i
wyobrazni elektrofizjologicznej. Z pewnoscig te ostatnie publikacje stanowig Zrédto
praktycznej wiedzy dla osdb wykonujgcych zabiegi ablacji nie posiadajgcych tak duzego
doswiadczenia. W dorobku naukowym mozna znalezé sporo publikacji z innych zagadnien
elektrodiagnostyki i elektroterapii: 1) diagnostyka i analiza czynnikdw ryzyka wystepowania

zaburzen rytmu serca, 2) kardiologiczne, elektroniczne urzgdzenia wszczepialne; 3)



farmakoterapia zaburzen rytmu serca; 4) profilaktyka nagtego zgonu sercowego; 5)

diagnostyka i leczenie omdlen; 6) anatomia, histologia, patologia.

Ocena dorobku dydaktycznego, popularyzatorskiego i wspotpracy miedzynarodowej

Dr Kozluk byt cztonkiem komitetu organizacyjnego miedzynarodowej konferencji
»Syncope: from ECG to neurohormones” we Wroctawiu i dwdch konferencji Sekcji Rytmu
Serca Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego oraz cztonkiem komitetu naukowego 25
konferencji, warsztatéw, sympozjow krajowych i miedzynarodowych. Byt dwukrotnie
Przewodniczagcym Komitetu Organizacyjnego oraz Cztonkiem Komitetu Naukowego

Warsztatéw ,Inwazyjne leczenie migotania przedsionkow” (2012, 2013 rok) w Warszawie.

Dr Kozluk w uznaniu dorobku naukowego otrzymat liczne nagrody: Rektora
Uniwersytetu Medycznego w todzi (2015, | Stopnia), dwukrotnie | (2006, 2008) i dwukrotnie
(2007, 2007) Il Nagrode w konkursie czytelnikéw ,Kardiologii po Dyplomie” — ,Piszacy z
Sercem”, za najlepszy artykut i najlepszy dziat. Kandydat uzyskat takze brgzowa odznake w
miedzyuczelnianym konkursie ,Primus Inter Pares (1992), puchar Prezesa PTK oraz | i Il
nagrode za prace wygtoszone na VIl Ogdlnopolskiej Studenckiej Kardiologicznej Konferencji
Naukowej w Gdansku (1993), a takze Il nagrode na VIl edycji tejze konferencji w roku 1994.
W 2001 uzyskat nagrode im. Aurelii Baczko za najlepszg prace doktorskg w dziedzinie
medycyny przyznang przez Towarzystwo Popierania i Krzewienia Nauk. W roku 1995 uzyskat

roczne stypendium Fundacji na Rzecz Nauki Polskiej.

Habilitant jest cztonkiem Towarzystw Kardiologicznych: Polskiego i Europejskiego oraz
cztonkiem sekcji PTK (Klub 30 — cztonek Zarzadu w latach 2001-2003, Sekcja Rytmu Serca —
cztonek Zarzagdu 2007-2011). W latach 2009-2011 byt cztonkiem Komisji Wyborczej PTK. W
latach 2000-2002 byt cztonkiem New York Academy of Sciences. Od 2002 roku jest cztonkiem
Polskiego Towarzystwa Zastosowan Elektromagnetyzmu. W latach 2001-2005 byt delegatem
na Zjazd Okregowe;j Izby Lekarskiej w Warszawie, a w latach 2007-2008 uczestniczyt w pracach
Komisji do Spraw Wyrobéw Medycznych przy Urzedzie Rejestracji Produktéw Leczniczych,

Wyrobdéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych.

Dr Kozluk byt wyktadowcg na licznych konferencjach i warsztatach poswieconych

problemom interwencyjnego leczenia zaburzen rytmu serca.



W latach 1994-2003 byt opiekunem Studenckiego Kota Naukowego przy Pracowni
Elektrofizjologii Instytutu Kardiologii w Aninie, a od 2003 Kota przy | Katedrze i Klinice
Kardiologii WUM.

Habilitant byt promotorem pomocniczym w jednym przewodzie doktorskim,
promotorem 8 prac licencjackich oraz kierownikiem specjalizacji w zakresie chordb

wewnetrznych - 2 lekarzy.

Dr Kozluk odbyt liczne (13) staze naukowe w renomowanych instytucjach polskich i

zagranicznych: w Belgii, Wioszech, Niemczech, Danii, i Holandii.

Habilitant byt recenzentem prac naukowych w czasopismach: Kardiologia Polska;
Elektrofizjologia i Stymulacja Serca (Folia Cardiologica/Cardiology Journal), Polski Przeglad

Kardiologiczny.

Bioragc po uwage catoksztatt dorobku naukowego, ktory jak juz wczesniej
wspomniatem, budzi ogromny szacunek i podziw oraz dydaktycznego i organizacyjnego
stwierdzam, ze Edward Kozluk spetnia wymagania stawiane kandydatom do uzyskania
stopnia naukowego doktora habilitowanego nauk medycznych zgodnie z zapisami artykutu
16 Ustawy z dnia 14 marca 2003 o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach
i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. z 2017 roku, poz. 1789) oraz Rozporzadzenia Ministra Nauki
i Szkolnictwa Wyiszego z dnia 1.09.2011 (Dz. U. nr 196, poz 1165) zwracam sie do Rady
Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego z wnioskiem o nadanie dr n. med.

Edwardowi Kozlukowi stopnia naukowego doktora habilitowanego.

Z wyrazami szacunku ,
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