Opinia w sprawie nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego

1. Sylwetka i dorobek naukowy kandydata.
Dr med. Marek Jastrzebski ukonczyt studia medyczne w 1995 r. Jest
specjalista w zakresie chorob wewnetrznych i specjalisty kardiologiem od
2006 r. W roku 2003 uzyskat stopiern naukowy doktora medycyny na
podstawie rozprawy: ,Wybrane powiktania narzadowe w przebiegu
nadci$nienia tetniczego a markery przewlektego zapalenia”.

Dr Jastrzebski jest doskonale wyksztatconym specjalistg i uznanym
autorytetem w Polsce i za granicg w dziedzinie elektrofizjologii klinicznej, co
potwierdzit z sukcesem zdanymi egzaminami z ,Clinical Cardiac Pacing” i z
Invasive Electrophysiology” European Heart Rhythm Association. Jest
niewielu lekarzy z Polski, ktorzy zdali te egzaminy, a juz zupetnym
ewenementem jest to, ze dr Jastrzebski zdat je oba, taczac olbrzymig wiedzg i
doéwiadczenie w inwazyjnej elektrofizjologii i ablacji podtoza arytmii serca z
drugim ogromnym dziatem elektrofizjologii klinicznej, jakim jest wszczepianie i
kontrola urzadzen stymulujgcych serce. Takie pofaczenie wiedzy |
doswiadczenia jest rzadko spotykane i $wiadczy o wysokim poziomie

naukowym i medycznym dr Jastrzebskiego.

Przebieg i osiggniecia w pracy zawodowej $Swiadczg O jego
zdolnosciach, pracowitosci i umiejetnym dazeniu do statego doskonalenia
warsztatu. Dorobek naukowy jest bogaty i wszechstronny. Z analizy
bibliometrycznej wynika, ze jest autorem 101 publikacji, w tym 58 w
czasopismach z Impact Factor (taczny IF = 107.63). Co wazne, jest pierwszym

autorem 63 publikacji, w tym 28 prac oryginalnych, 52 kazuistycznych, 7 listow



do wydawcy, 12 prac pogladowych oraz 2 rozdziatow w ksigzkach. Ponadto,
jest wspdtautorem 30 doniesienn prezentowanych na konferencjach
naukowych, w tym 13 na konferencjach zagranicznych. Punktacja
KBN/MNiSW 348 punktéw, IC 110,85, liczba cytowan: 116 (ISI Web of
Science 1945-2012 z dnia 24.09.2012 r.). Wspétczynnik Hirscha wg bazy Web
of Science wynosi 5.

Komisja uwaza, ze dr Jastrzebski jest naukowcem, ktory potwierdzit
swoja pozycje nie tylko odpowiednig liczbg ale i wysoka wartoscig prac
dotyczacych elektrokardiologii i elektrofizjologii klinicznej. Kazdy z cztonkow
Komisji wyraza sie bardzo pochlebnie o dorobku i sylwetce naukowe]
kandydata. Prof. J. Lelakowski pisze, ze dr Jastrzgbski ,jest wszechstronnie
wyszkolonym lekarzem elektrokardiologiem (elektrofizjologiem), ktory w
sposdb wzorcowy przeszedt wszystkie szczeble ksztatcenia zawodowego,
uzyskujac nie tylko gteboka wiedze lecz réwniez umiejgtnosci wykorzystania
jej w codziennej praktyce lekarskiej. Wybitne znawstwo w zakresie diagnostyki
elektrofizjologicznej, metod ablacyjnych i elektrostymulacyjnych w terapii
zaburzen rytmu serca wykorzystuje dr n. med. Marek Jastrzebski zaréwno w
dziatalnosci zawodowej jak i szkoleniowej. Perfekcjonizm w dziatalnosci
zawodowej zawsze stanowi cel dr Marka Jastrzgbskiego™. Natomiast prof. R.
Baranowski dodaje, ze ,w $rodowisku lekarskim Dr Marek Jastrzgbski jest
postrzegany jako ekspert w dziedzinie kardiologii a szczegdlnie w
elektrokardiografii, elektrofizjologii i zagadnieniach zwigzanych 2z
urzadzeniami wszczepialnymi. Jest znany z innowacyjnych pomystow w
zakresie dziatalnoéci naukowej i klinicznej. Jest bardzo dobrym wyktadowcs,

jego prezentacje cechuje perfekcjonizm w przedstawianiu bardzo trudnych



probleméw, klarowno$¢ przekazu wiedzy i znakomite przygotowanie
materiatéw prezentacyjnych. Recenzent miat okazje przekonac sig¢ o tym
wielokrotnie na réznych konferencjach”. Z kolei prof. R. Ochotny podkresla,
_ze dr med. Marek Jastrzebski jest w petni uksztattowanym naukowcem, ktory
posiada sprecyzowane, ukierunkowane zainteresowania naukowe. Dorobek
naukowy Habilitanta obejmujacy publikacje, w tym prace ktorych jest
pierwszym autorem, w czasopismach o zasiegu migdzynarodowym $wiadczg

o kreatywnoséci naukowej”.

. Ocena publikacji bedacych podstawa ubiegania si¢ o stopien naukowy
doktora habilitowanego.

Dr Jastrzebski zdecydowat sie przedstawi¢ do oceny cykl prac po$wigconych
réznym aspektom oceny elektrokardiograficznej u chorych z niewydolnoscig
serca poddanych terapii resynchronizujacej (CRT). Jest to niewatpliwie bardzo
trafny wybor, gdyz po pierwsze temat jest bardzo wazny i aktualny jako ze
chorych z niewydolnoscig serca leczonych CRT jest coraz wigcej, a po drugie
istnieje jeszcze wiele niewiadomych, u kogo implantowa¢ CRT i jak oceniaC
skuteczno$é leczenia. Elektrokardiogram jest podstawowym narzedziem
stuzacym do wytonienia chorych, ktérzy korzystajg z takiego leczenia oraz do
oceny, czy stymulacja jest skuteczna i korzy$ci z zastosowanej terapii sg jak
najwieksze. Co wazne, w tej wydawatoby sie prostej dziedzinie jak ocena EKG
u chorego z CRT jest jeszcze mnéstwo niewiadomych i niewyjasnionych
zagadnien.

Te 6 prac przedstawionych do oceny to:



. Jastrzebski M, Fijorek K, Czarnecka D. Electrocardiographic patterns during
left ventricular epicardial pacing. Pacing Clin Electrophysiol doi:
10.1111/j.1540-8159.2012.03504.x. (IF — 1.351)

. Jastrzebski M, Wilinski J, Fijorek K, Sondej T, Czarnecka D. Mortality and
morbidity in cardiac resynchronization patients: impact of lead position, paced
left ventricular QRS morphology and other characteristics on long-term
outcome. Europace 2012 doi:10.1093/europace/eus340. (IF 1.980)

. Jastrzebski M, Kukla P, Czarnecka D, Kawecka-Jaszcz K. Specificity of the
wide QRS complex tachycardia algorithms in recipients of cardiac
resynchronization therapy. J Electrocardiol. 2012;45:319-26. (IF 1.109)

. Jastrzebski M, Kukla P, Fiorek K, Sondej T, Czarnecka D.
Electrocardiographic diagnosis of biventricular pacing in patients with non-
apical right ventricular leads. Pacing Clin Electrophysiol 2012 doi:
10.1111/j.1540-8159.2012.03476.x. (IF 1.351)

. Jastrzebski M. Repetitive pacemaker-mediated tachycardia occurring only
during left ventricular pacing: what is the mechanism? Heart Rhythm.
2008;5:1482-4. (IF 4.444)

. Jastrzebski M. Ventricular activation sequence during left ventricular pacing
promotes QRS complex oversensing in the atrial channel. Pacing Clin

Electrophysiol. 2011;34:1682-6. (IF 1.353)

Powyzsze prace, o facznym IF 10,447, opublikowane w czasopismach
zagranicznych, tworza cykl zajmujgcy sie problemem diagnostyki
elektrokardiograficznej u chorych z CRT. Wszyscy cztonkowie Komisji

oceniajg bardzo wysoko ich warto$¢ merytoryczng i nowatorstwo. Prof. R.



Ochotny pisze, ze ,sg one spojne tematycznie i traktujg — kolejno - o coraz
bardziej skomplikowanych problemach diagnostycznych obrazéw ekg.
Swiadczg o inwencji badacza, krytycznym podej$ciu do dotychczasowej
wiedzy. Wyniki wnoszg zdecydowanie nowe elementy do wiedzy, weryfikujg
dotychczasowe schematy. Uzyskanie tak istotnych poznawczo wynikow byto
mozliwe dzieki umiejetnemu potaczeniu doswiadczenia i wiedzy z zakresu
elektrofizjologii i elektrokardiologii”’. Prof. R. Baranowski dodaje, ze ,dr
Jastrzebski jasno wykazat istotng role elektrokardiografii w tej grupie
pacjentdw na réznych etapach leczenia, wskazujgc rownoczesnie na
ograniczenia tej metody. Prace te sg bardzo istotnym wktadem naukowym w
badaniach nad tym zagadnieniem. Zwraca uwage wszechstronnos¢ i
wielowatkowo$¢ w podejsciu do trudnych probleméw, a publikacje cechuje
niezwykta staranno$¢ metodyczna, doskonato$¢ analizy statystycznej oraz
dojrzata, wszechstronna a zarazem krytyczna dyskusja wiasnych wynikow.
Wszystkie prace sg innowacyjne w swojej dziedzinie i wszystkie zostaty
opublikowane w renomowanych pismach anglojezycznych. Cato$¢ dowodzi,
ze Dr Marek Jastrzebski jest ekspertem w omawianej dziedzinie zaréwno w
zakresie probleméw praktycznych jak i poszukiwania rozwigzan
innowacyjnych oraz ich realizacji. Przedstawiona grupa publikacji to publikacje

rangi Swiatowe;j”.

3. Pozostala istotna aktywnos$¢ naukowa

Trzeba podkreslié, ze poza publikacjami stanowigcymi podstawe dorobku
habilitacyjnego, dr Jastrzebski jest autorem i wspoltwércg wielu doniesien

naukowych znaczacych w innych dziedzinach kardiologii. Nalezg do nich prace



dotyczace (1) strategii implantowania elektrody lewokomorowej w miejscu
stymulacji nerwu przeponowego, (2) stymulacji nerwu przeponowego metodg
przezzylng w terapii bezdechu centralnego, (3) mechanizméw wymuszajgcych
stymulacje komorowag u chorych z blokiem przedsionkowo-komorowym I
stopnia, (4) aspektéw dotyczacych elektrofizjologii nieinwazyjnej jak
wystepowanie w elektrokardiogramie fali J w réznych stanach klinicznych, a
przede wszystkim, jej zwigzku z ryzykiem migotania komor w ostrej fazie
zawatu serca, (5) réznicowania czestoskurczéow z szerokimi zespotami QRS.
Wiele z tych prac ma charakter pionierski i zostawia trwaty $lad w
podrecznikach kardiologii. Co wigcej, dr Jastrzebski nie wahat sie wystgpié z
polemikg dotyczacy wartosci elektrokardiograficznego algorytmu
rozpoznawania czestoskurczu komorowego przedstawionego przez innych
autorow i wykazat istotne luki w tamtych pracach. Polemika ta i konstruktywne
propozycje poprawienia tych algorytméw zostaty opublikowane w
renomowanych pismach i stanowig jeszcze jeden dowdd na dojrzatosé

naukowg i dociekliwos¢ dr Jastrzebskiego.

Dr Marek Jastrzebski jest rowniez autorem prac zwigzanych z zupetnie
innymi zagadnieniami kardiologii. | tak na przyktad w poczgtkowych latach
swoje] dziatalnosci naukowej zajmowat sie problemami zwigzanymi z zapalno-
infekcyjna teorig powstawania miazdzycy. Efektem tych prac byta miedzy innymi

praca doktorska.

W dorobku Dr Marka Jastrzebskiego znajdujemy réwniez 51 opisow
przypadkow, z czego, co warte jest podkreslenia 35 opublikowat w czasopismach

z IF (taczny IF 50,6). Przypadki opisywane przez Dr Jastrzebskiego sg



przypadkami trudnymi, wymagajacymi dogtebnej analizy. Dotyczg one nie tylko
zagadnien zwigzanych ze stymulacjg serca, ale rowniez z inwazyjng
elektrofizjologia i ablacja podtoza arytmii serca. Niektore z nich opublikowane sg
w absolutnie czotowych swiatowych pismach kardiologicznych, w ktérych
nierzadko opisy przypadkow i zagadki elektrofizjologiczne jest trudniej
opublikowaé niz prace oryginalne.

Wszyscy recenzenci podkreslaja, ze dokonania naukowe doktora
Jastrzgbskiego w tematyce innej niz cykl prac przedstawiony do oceny do
ubiegania sie o stopieri naukowy doktora habilitowanego réwniez cechujg sie
wyjatkowg oryginalnoécia, wnikliwoscia i stanowig istotny wklad w rézne

dziedziny kardiologii.

Dr Jastrzgbski uczestniczyt w kilku znaczacych programach badawczych,
gdzie byt kierownikiem projektu: ,Wptyw infekcji Chlamydia pneumoniae oraz
przewlektego subklinicznego zapalenia na wystepowanie zmian i powiktan
narzadowych w przebiegu nadci$nienia tetniczego” lub wykonawca ,Wplyw
implantacji kardiostymulatora na przewlekte stezenie biatka C-reaktywnego”,
~Mplyw terapii resynchronizujacej na czynno$¢ uktadu autonomicznego,
zaburzenia snu oraz poziom wybranych markeréw zapalnych”, ,Rola technik
echokardiograficznych w kwalifikacji pacjentéw z niewydolnoscia serca do
leczenia stymulacjg resynchronizujgca”.

Jest recenzentem kilku znaczacych czasopism, w tym: Heart Rhythm,
Kardiologii Polskiej, Clinical Cardiology, Pacing and Clinical Electrophysiology,
Journal of Electrocardiology, Journal of Human Hypertension, Circulation
Arrhythmia and Electrophysiology, Polish Archives of Internal Medicine and

Journal of Atrial Fibrillation, International Journal of Cardiology.



4. Dziatalnos$é¢ dydaktyczna

Dr Jastrzebski jest cenionym wyktadowcg i ekspertem zapraszanym do
udziatu w najwazniejszych konferencji kardiologicznych. Wszyscy recenzenci
podkreélajg, ze poziom wyktadéw i seminaribw prowadzonych przez dr
Jastrzebskiego jest bardzo wysoki i ze sami mieli okazje i przyjemnos$¢ sig o tym
przekonaé. Na przyktad, prof. Ochotny pisze, ze ,szczesliwie zdarza sig, ze
osiggniecia, choc¢by dydaktyczne, dra Jastrzgbskiego sg mi dobrze znane z
bezposrednich kontaktow i licznych spotkan naukowych”. Przewodniczacy
Komisji ma réwniez podobne zdanie. Trzeba podkresli¢, ze niezaleznie od tego,
czy wykfady przez kandydata prowadzone dotyczg kardiologii nieinwazyjnej czy
tez inwazyjnej, ich poziom jest bardzo wysoki, co jeszcze raz udowadnia
wysokiej klasy ekspertyze dr Jastrzebskiego w wielu dziedzinach kardiologii.
Warto tez jeszcze doda¢, ze dr Jastrzebski nie tylko uczy innych ale sam
systematycznie kontynuuje swoja edukacje i podnoszenie kwalifikacji, biorac
udziat w licznych kursach z elektrofizjologii takich jak np. Board Certificate in
Elelctrophysiology w USA. Swiadczy to o jego rzetelnym i systematycznym
podejéciu do wiedzy kardiologicznej, checi ciagtego podnoszenia swojej wiedzy
na wyzszy poziom i skromnosci, gdyz w wielu tych kursach mogtby by¢ raczej

wyktadowca niz stuchaczem.
5. Dzialalnos¢ lecznicza.

Wprawdzie nie jest to dziedzina podlegajaca szczegotowej ocenie przy
rozpatrywaniu osiggnie¢ kandydata na naukowy stopien doktora habilitowanego,

ale chciatoby sie zawsze, aby taki kandydat byt nie tylko wysokiej klasy



naukowcem, ale rowniez dobrym lekarzem-praktykiem. W przypadku dr
Jastrzebskiego nie ma zadnych watpliwosci, ze tak wiasnie jest. Jest jednym z
nielicznych lekarzy w Polsce, ktéry na co dzien wykonuje z powodzeniem
zaréwno zabiegi wszczepiania urzadzen stymulujacych serce jak i zabiegi ablacji
arytmii serca. Co wiecej, jakos¢ jego pracy lekarskiej jest wybitnie wysoka i jest
autorytetem w tych dziedzinach, czgsto proszonym o konsultacje przez innych
lekarzy kardiologéw. Tak wiec potaczenie zdolno$ci naukowych z dydaktycznymi
i czysto medycznymi jest imponujace i dr Jastrzebski moze stanowi¢ wzor dla

innych, jak umiejetnie potaczy¢ te trzy aspekty dziatalnosci.

6. Podsumowanie

Po dogfebnej analizie dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego
kandydata Komisja jednogtoénie stwierdza, ze dr Marek Jastrzebski jest
znakomitym kandydatem do ubiegania si¢ o stopien naukowy doktora
habilitowanego nauk medycznych i wnioskuje o dopuszczenie dra med. Marka
Jastrzebskiego do dalszych etapéw w postgpowaniu o nadanie stopnia
naukowego doktora habilitowanego nauk medycznych. Kandydat z nawigzka
spetnia kryteria oceny osiggnie¢ osoby ubiegajacej sie o nadanie stopnia doktora
habilitowanego ujete w rozporzadzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z
dnia 1 wrzeénia 2011 r. w sprawie kryteribw oceny osiggnie¢ osoby ubiegajace;

sie o nadanie stopnia doktora habilitowanego (Dz. U. Nr 196, poz. 1165).

Prof. dr hab. Piotr Kutakowski — Przewodniczacy Komisji




