Prof. dr hab. Alina Borkowska Bydgoszcz 25.03. 2022
Uniwersytet im Mikotaja Kopernika w Toruniu
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Katedra Neuropsychologii Klinicznej

W zwigzku z wyznaczeniem mnic przez Rad¢ Doskonatosci Naukowej i
powolaniem przez Rad¢ Naukowa Dyscypliny Nauki Medyczne Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie na recenzenta dorobku naukowego, dydaktycznego i
organizacyjnego dr nauk med. Pawla Wankowicza ubiegajgcego si¢ o przyznanie stopnia
naukowego doktora habilitowanego w dziedzinic nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w

dyscyplinie nauk medycznych przedstawiam swojg opini¢ w tej sprawie.

Ocena dorobku naukowego, dziatalnosci dydaktycznej i osiggnigcia naukowego
bedqcego podstawq ubiegania sig¢ o stopieri naukowy doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne

dr n. med. Pawla Warikowicza.
1. Informacje ogoélne

Pan dr n med. Pawel Wankowicz w 2008r. uzyskal tytul zawodowy lckarza na Wydziale
Lekarskim Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie. W 2015r. ukonczyl szkolenie
specjalizacyjne i uzyskal dyplom specjalisty w dziedzinie neurologii. W roku 2015 Rada
Wydziatu Lekarskiego PUM w Szczecinie nadata mu stopien doktora nauk medycznych na
podstawie rozprawy doktorskiej pt. ,Identyfikacja tkankowo specyficznych komérek
macierzystych w glejakach wielopostaciowych: nowe spojrzenic na patogencz¢™. Praca byla
wynikiem badan podjetych w trakcie studiow doktoranckich, ktére Kandydat realizowal w
latach 2011-2015.

Po ukonczeniu studiéw w 2008 roku podjal prace, jako lckarz stazysta, w Samodzielnym
Publicznym Szpitalu Klinicznym Nr 1 w Szczecinie. W latach 2010-2015r. pracowal jako
rezydent w trakcie specjalizacji z neurologii w Katedrze i Klinice Neurologii, SPSK Nr 1

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie. W 2016 roku zostal zatrudniony na




ctacie asystenta, a od 2019 na stanowisku adiunkta w Katedrze i Klinice Neurologii,
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie. Od 2020 pracuje w Zakladzie

Rehabilitacji Medycznej i Fizjoterapii Klinicznej PUM w Szczecinic.

2. Ocena Osiaggnigcia naukowego pt. ,,Zdrowie psychiczne w dobie pandemii
COVID-19. Préba identyfikacji populacji o najwyzszym ryzyku wystgapienia
objawéw zagrazajacych zdrowiu psychicznemu ws$réd mieszkancow regionu

Pomorza Zachodniego w Polsce”.

Na cykl publikacji wlaczonych w skiad osiagnigcia naukowego sktadaja si¢ 4 prace o
lacznej punktacji IF: 15.266; Punktacja MNiSW: 450. We wszystkich pracach Kandydat
jest pierwszym autorem. Jego wklad w powstanic wszystkich publikacji byl znaczacy, jest
pierwszym autorem 1 autorem korespondencyjnym oraz gléwnym autorem koncepcji
badan wszystkich prac. Prace opublikowano stosunkowo niedawno, w trakcie trwania

pandemii COVID-19, wszystkie w latach 2020-2021.
Osiggnigcie naukowe sktada si¢ z nastgpujgcych publikaciji:

1. Wankowicz, P.; Szylinska, A.; Rotter, I. Assessment of Mental Health Factors
among Health Professionals Depending on Their Contact with COVID-19 Patients.
Int. J. Environ. Res. Public Health 2020, 17, 5849,
https://doi.org/10.3390/ijerph17165849. IF: 3.390; MNISW: 70.

2. Wankowicz, P.; Szylinska, A.; Rotter, I. Evaluation of Mental Health Factors
among Pcople with Systemic Lupus Erythematosus during the SARS-CoV-2
Pandemic. J. Clin. Med. 2020, 9, 2872. https://doi.org/10.3390/jcm9092872. IF: 4.241;
MNISW: 140.

3. Wankowicz, P.; Szylinska, A.; Rotter, I. The Impact of the COVID-19 Pandemic on
Psychological Health and Insomnia among People with Chronic Discases. J. Clin.

Med. 2021, 10, 1206. https://doi.org/10.3390/jcm10061206. IF: 4.241; MNISW: 140.

4. Wankowicz, P.; Szylinska, A.; Rotter, I. Insomnia, Anxiety, and Depression

Symptoms during the COVID-19 Pandemic May Depend on the Pre-Existent Health




Status  Rather than the Profession. Brain Sci. 2021, 11, 1001.
https://doi.org/10.3390/brainscil1081001. IF: 3.394; MNISW: 100.

Autor okreslit swoj udziat w publikacjach na 90%, co jest trudne do przyjecia,
gdyz dla wielu innych autoréw do podzialu pozostatlo 10% udzialu w powstaniu z
kazdej pracy, co de facto nie powinno upowazniac ich do wspotautorstwa. Wydaje si¢
rownicz malo mozliwe okreslenic procentowego wkladu  poszcezegdlnych
wspotautorow w niemierzalne aspekty pracy naukowej, jak choéby wkiad
intelektualny w budowanie koncepcji badan i konstruowanie poszczegdlnych

artykutow.

Autor za cel cyklu prac skladajacych si¢ na osiggniecic naukowe postawil
indentyfikacj¢ ,,populacji o najwyzszym ryzyku wystgpienia objawow zagrazajgcych
zdrowiu psychicznemu w czasie pandemii COVID-19 wsréd mieszkancow regionu
Pomorza Zachodniego w Polsce™. Cel jest ambitny, ale nie do konca realny do
osiggniecia w tak zaplanowanych badaniach. Brakuje opisu modelu badawczego, jaki
mialby doprowadzi¢ autora do uzyskania zalozonego celu. Nie przedstawiono zasad
wyboru poszczegdlnych grup osob badanych ani terminu ich wykonania w odnicsieniu
do calego okresu trwania pandemii. Jako potencjalnie zagrozone wystgpieniem
objawdéw zagrazajacych zdrowiu psychicznemu w czasic pandemii COVID-19
wybrano bardzo selektywnie grupy badane, ktoére nie mogg stanowi¢ podstawy do
identyfikacji populacji o najwyzszym ryzyku wystapienia objawow zagrazajacych
zdrowiu psychicznemu w czasie pandemii COVID-19, co bylo gléwnym celem prac

wskazanych w osiggni¢ciu naukowym.

Wszystkie prace zostaly wykonane na podstawie jednego projektu KB-
0012/26/04/2020/Z, przeprowadzonego w niczwykle krotkim czasie, bo w ciggu
kilkunastu dni (3-17 maja 2020). Bylo to anonimowe badanic przckrojowe =z
zastosowaniem tej samej metodologii, z zastosowaniem tych samych skal —
kwestionariuszy wypelianych samodzielnie przez badanych: 7-item Generalized
Anxiety Disorder scale (GAD-7; 9-item Patient IHealth Questionnaire i Insomnia
Severity Index. Metodologia badan we wszystkich publikacjach pozostawia wiele do

zyczenia, gdyz badania ankictowe sg obarczone duzym ryzykiem subicktywizmu, a




badanie przekrojowe daje informacj¢ mocno ograniczong. Nic ma rowniez jasnego
przekazu, dlaczego ten pomiar wykonano w okresiec wybranych dwoch tygodni maja
2020. Jak wiadomo pandemia miala i nadal ma swoj okreslony przebieg w czasie, a w
poszczegblnych jej etapach zmieniata si¢ sytuacja pandemiczna, ktdra miata znaczenie
dla sytuacji w szpitalach, poradniach, a takze zyciu spotecznym. Wszystkie prace
zostaly opublikowane w pismach otwartego dostgpu w tym samym bardzo krotkim

czasie (2020-2021).

Kazda z ujetych w osiagnieciu naukowym publikacji stanowi jedynie wycinek
badania — opisuje inng grup¢ okreslong jako grupa badana, natomiast niejasne jest kto
dla kogo stanowil grup¢ kontrolng w poszczegdlnych pracach. Nie mozna réwniez
stwierdzi¢, ze przedstawionc osiggnigcic moze stanowi¢ podstawe do uznania, ze
autor w sposob swiadomy i dojrzaty rozwingl wazny naukowo nurt badan wnoszacy
do nauki $wiatowej istotny wklad. To, czy przedstawione prace posiadajg istotny
wplyw na rozwdj wiedzy swiatowe] w tym obszarze, mozna bedzie stwierdzié w
diuzszym czasie. Pewnym wskaznikiem w tym zakresic bylaby liczba cytowan prac
przez innych autorow, ale takich analiz nic przedstawiono. Drugim wskaznikiem
dojrzalosci naukowej Kandydata mogloby by¢ zaproponowanie nie budzacej
watpliwosci metodologii badania (anonimowe badanie ankietowe typu cross-sectional
obarczone jest duzym ryzykiem bledu). Takie badanie powinno posiadaé¢ zgodny ze
wspolczesng metodologia program, by¢ zarejestrowane jako badanie kliniczne
nieckomercyjne (coraz wigeej liczaeych si¢ pism §wiatowych taki wymog stawia). W
przypadku bardzo dobrego metodologicznie projektu powinno si¢ opublikowaé go w

pi$mie o istotnym wspotczynniku oddzialywania.

W poszczegolnych pracach opisano te same czynniki — nasilenie Igku, depresji,
bezsennosci w roznych badanych grupach. W pierwszej pracy opublikowanej w 2020
roku w Int. J. Environ. Res. Public Health (Wankowicz i wsp. Assessment of Mental
Health Factors among Health Professionals Depending on Their Contact with COVID-
19 Patients) Przebadano 441 osob pracujgcych ,,na pierwszej linii” (206 osob), ktore
posiadaly bezposredni kontakt z zakazonymi COVID-19 i 235 oséb, u ktérych ryzyko
kontaktu z pacjentem zakazonym byto mniejsze. Analizowano wyst¢powanie i
nasilenic objawéw Igkowych, depresyjnych 1 bezsennosci za pomoca dostgpnych na

polskim rynku kwestionariuszy. Zbierano réwniez dane dotyczace stanu zdrowia, jak




wystepowanic nadci$nienia tetniczego, cukrzycy, choroby wiencowej serca,
niewydolnosci krazenia POHP, astmy oskrzelowej, dyslipidemii, nikotynizmu i
chorob autoimmunologicznych. Pracownicy . pierwszej linii” czgsciej palili
papierosy, mieli wyzsze parametry depresji, Igku i bezsennoscei, a takze wyisze
parametry dyslipidemii. Nic sg to informacje przelomowe, gdyz badania z wielu
rejonow Swiata potwierdzajg, ze grupy osob pracujacych w bezposrednim kontakeie z
chorymi zakazonymi SARS-COV-2 czedciej takic objawy prezentujg. Ponadto
interpretacja uzyskanych danych jest powierzchowna, gdyz nie dostarczyla ona
istotnych nowych informacji na temat mechanizmu i przyczyn zaobserwowanych
zaburzen. Nie odniesiono wynikéw do innych czynnikéw zewnetrznych mogacych
mie¢ istotny wplyw na pogorszenie kondycji psychicznej pracownikow ochrony
zdrowia, ktére zmienialy si¢ w trakcie rozwoju pandemii. Badanie réwniez nie
wskazalo jakie grupy zawodowe sg bardziej narazone na wystgpienic tych objawow,
poniewaz nie kontrolowano tej zmiennej. Nie ma zatem jasnosci, czy obie grupy
pracownikdw —pierwszej i drugicj linii- byly poréwnywalne. Moim zdaniem istnicje
tu zbyt wiele limitacji metodologicznych aby przyja¢, ze praca ta jest znaczaca i

przelomowa. Stanowi ona raczej jeden z wielu glosow w tym temacie.

Kolejna praca Wankowicz i wsp. Evaluation of Mental Health Factors among
People with Systemic Lupus Erythematosus during the SARS-CoV-2 Pandemic,
opublikowana w J. Clin. Med. w roku 2020 dotyczy aspektow funkcjonowania
psychicznego u pacjentdw z toczniem rumieniowatym. Analizowang grupa bylo 723
0sob hospitalizowanych: 134 chorych z rozpoznaniem tocznia i 589 pacjenci bez tego
rozpoznania. Nie mam natomiast jasnosci, czy znacznie wigksza grupa kontrolna byla
porownywalna, jacy to byli chorzy, a takze — czy nie byli to pacjenci opisani w
kolejnej pracy (nr 3) Wankowicz i wsp. The Impact of the COVID-19 Pandemic on
Psychological Health and Insomnia among People with Chronic Discases. J. Clin.
Med. 2021, czy w pracy 4 (Wankowicz i wp. Insomnia, Anxiety, and Depression
Symptoms during the COVID-19 Pandemic May Depend on the Pre-Existent Health
Status Rather than the Profession. Brain Sci. 2021) opisujacej grupg pacjentow po
udarze niedokrwiennym. Wszystkic prace sg napisanc w/g tego samego schematu, w

czescl opisu metodologii niewicle si¢ od siebie roznig.




Podsumowujgc t¢ czg$¢ recenzji uwazam, ze prace wilgczone w sklad
osiggni¢cia naukowego powinny raczej wzmocni¢ ogdélny dorobek autora. Nie sg one
w moim przekonaniu na tyle przelomowe, aby mozna uznaé, ze wnoszg one istotny
wklad w rozwoj dyscypliny naukowej w wymiarze migedzynarodowym, glownie z
uwagi na wymienione wczesniej stabosci metodologiczne. Na efekty, ktore mogtyby
pozwoli¢ na ocen¢ ich znaczenia naukowego nalezy poczekaé. Widoczny jest
pospiech w przeprowadzeniu ankiet i publikowaniu wynikéw, co nie przemawia za
dojrzaloscia naukowa Kandydata i jego zdolnosci poddania wilasnej pracy glebszej

krytycznej analizie.

3. Pozostaly dorobek naukowy

Dane bibliometryczne: Sumaryczny Impact Factor 47.833 p. Laczna punktacja
MNiSW 1398 p. Liczba cytowan bez autocytowan 45. Index Hirscha wedtug Web of

Science 4.

Przed uzyskaniem stopnia doktora Kandydat opublikowal jeden artykul w pismie

polskim o punktacji MNiSW 4 na temat glcjaka wiclopostaciowego.

Po uzyskaniu stopnia doktora w latach 2016-2021 w jego dorobku znajduje si¢ 21
jedno, dwustronicowych przegladow piSmiennictwa zamieszczonych w  Polskim
Przegladzie Neurologicznym (prace bez punktéw). W dokumentacji uj¢to je jako artykutu
naukowe, co moim zdaniem nie jest wlasciwe, gdyz nie spelniaja one kryteriow
petnotekstowych artykutéw naukowych. Kryteria artykulu naukowego spetnia 13 prac z
tej listy. Trzy prace, ktére powstaly w wyniku badan wykonanych w ramach pracy
doktorskiej dotyczyly glejaka wielopostaciowego, jedna z nich zamieszczona zostala w
pi$mie o zasi¢gu mi¢dzynarodowym (Expression of markers of neural stem and progenitor
cells in glioblastoma multiforme in relation to tumor recurrence and overall survival. Arch
Med Sci. 2020 ). Szkoda jednak, Zec te interesujgce wyniki badan zostaly opublikowane co

najmniej pi¢c lat po ich zakonczeniu.

Nowe nurty badan podjete przez Kandydata dotycza profilaktyki pierwotnej udaru
mozgu zwigzanej z migotaniem przedsionkow 1 badan nad zaburzeniami

neuropsychiatrycznymi w toczniu rumieniowatym uktadowym. W zakresie profilaktyki




pierwotne] udardw modzgu zainteresowania Kandydata koncentrowaly si¢c glownie na
aspektach farmakoterapii migotania przedsionkow, ktore sg jednym z bardzo istotnych
czynnikow udaréw moézgu, za$ optymalne leczenic zaburzen rytmu serca jest istotne w
zmnicjszeniu ryzyka udaru. W wyniku tych badan powstaty cztery prace naukowe.
Wszystkie majg charakter prac retrospektywnych, dwie dotyczyly analiz materialu
archiwalnego osrodka szczecinskiego, dwie sg pracami wicloosrodkowymi.  Autor

wykorzystal w analizach dane obserwacyjne zebrane w jednostkach ochrony zdrowia.

Drugi nurt zainteresowan badawczych Kandydata powstal w wyniku jego wspolpracy
z Klinika Reumatologii PUM i dotyczyl neuropsychiatrycznej postaci tocznia
rumieniowatego ukladowego. Wyniki badan opublikowano w jednym artykule
zamieszczonym w Pol Arch Intern Med. 2020. Badanie to miato charakter prostej analizy
binarnej wystgpowania lub nie wystgpowania zaburzen neuropsychiatrycznych wérod
pacjentdow z neuropsychiatryczng postacig tocznia, w pordwnaniu z pacjentami bez
zaburzen neuropsychiatrycznych oraz u 0sob po urazach wiclonarzadowych. W artykule
nie przedstawiono rzetelnie metodologii badania, np. kryteriow oceny binarnej. Trudno
tez spodziewa¢ si¢ innych wynikow, gdyZz rozpoznanie neuropsychiatrycznej postaci
tocznia zaklada istnienie nasilonych zaburzen tego typu. Drugi artykul dotyczacy tej

problematyki to opis cickawego przypadku klinicznego.
4. Granty uzyskane drogg konkursowy i staze naukowe- w tym zagraniczne

Kandydat nie ma znaczacego doswiadczenia w aplikowaniu o projekty naukowe
pozyskiwane drogg konkursowa oraz uczestnictwa w pracach  mig¢dzynarodowych
zespotow badawczych. Nie uczestniczyl w realizacji i nie kierowal grantami uzyskanymi

drogg konkursowg ze srodkéw zewngtrznych Uczelni.

Kandydat zdobyl dofinansowanic w ramach Akademickiego Inkubatora
Innowacyjnosci 2.0 na projekt wlasny ,,Stworzenie testu dla neuropsychiatrycznej postaci
tocznia rumieniowatego ukladowego - czy mozemy przewidzie¢ przyszio$é?”. Jest to
grant uczelniany. Bardzo istotne jest natomiast, z¢ w wyniku tego programu powstalo
narze¢dzie, ktore wg zapewnien Autora jest w fazie komercjalizacji, a takze, z¢ nawigzat
on wspotprace z Universidad Catolica San Antonio de Murcia w Hiszpanii. Wspdlpraca

dotyczy badan na chorobami autoimmunologicznymi, w tym nad neuropsychiatryczng




postacig tocznia rumieniowatego ukladowego. By¢ moze ta wspolpraca w przysziosci

przetozy si¢ na wspolne prace badawcze i wartosciowe publikacje.

Podsumowujgc t¢ czg$¢ recenzji mozna stwierdzi¢, ze dynamika rozwoju naukowego
nie jest wysoka, a jakos¢ dotychczas prowadzonych badan pozostawia wicle watpliwosci
metodologicznych. Bardzo interesujace badania, w jakic Kandydat byl zaangazowany, to
prace naukowe prowadzone jeszeze w okresie studiow i pracy nad doktoratem. Po obronie
doktoratu nastgpita jednak spora, bo pigcioletnia przerwa w publikacji danych. Pozostale
badania majg charakter obserwacyjny i retrospektywny, a jedna praca badawcza jest staba
metodologicznie. Nie mog¢ pozytywnie oceni¢ zdolnosci Kandydata do prowadzenia
samodzielnych badan naukowych z zastosowaniem wspolczesnej metodologii na
poziomie mig¢dzynarodowym, co jest wymagane od samodziclnego pracownika nauki.
Analizujgc aktywno$¢ publikacyjng dr Wankowicza By¢ moze, jedng z przyczyn stabego
warsztatu metodologicznego dr Wankowicza jest brak doswiadczen, jakie daje
uczestnictwo w projektach naukowych pozyskiwanych drogg konkursowg ze zrodet
zewngtrznych, a takze stazy w renomowanych osrodkach mi¢dzynarodowych. Na pewno
taki staz mogiby znaczaco wplyna¢ na wzmocnicnic warsztatu badawczego i potencjatu

aplikacyjnego.
5. Ocena dzialalno$ci dydaktycznej, eksperckiej i popularyzatorskie;j.

Kandydat posiada do$wiadczenia w zakresie ksztalcenia studentow. Prowadzit
wyklady, seminaria i1 ¢wiczenia z zakresu neurologii dla studentow Wydziatu
Lekarskiego, Wydzialu Lekarsko-Stomatologicznego oraz dla kierunkéw Ratownictwo
Medyczne, Pielggniarstwo, Fizjoterapia, w tym na studiach anglojezycznych. Byl
opiekunem praktyk studentow medycyny uczelni krajowych i zagranicznych oraz
wyklady dla lekarzy w trakcie specjalizacji. Byt wykladowca Dziecigecego Uniwersytetu
Medycznego PUM, prowadzil zajecia popularyzujgce neurologic dla Stowarzyszenia
Spoteczno-Oswiatowego ,,SENS” w Szczecinie. W latach 2017-2020 byt opickunem
Studenckiego Kota Naukowego przy Katedrze 1 Klinice Neurologii PUM. Petnit funkcje
promotora pigciu prac magisterskich. W latach 2004-2008 wspotorganizowat inicjatywe
»Studenci Medycyny mieszkancom Szczecina”. W latach 2007-2011 wspotpracowat z
regionalnym Radiem Szczecin, a w 2011 roku bral udzial w dokumentalnym serialu stacji

TVN Turbo pt. ,,Ratownik 117. Nie podano, czy ta wspotpraca dotyczyta popularyzacji




nauki, czy umiej¢tnosci zawodowych. Wykonywal prace na rzecz Uczelni, m.in.
wspolpracowal w tworzeniu programu Asklepios na Pomorskim Uniwersytecie
Medycznym w Szczecinie, jest czlonkiem Rady Naukowej Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie (od 2021 roku). Jest czlonkiem towarzystw naukowych:
Polskiego Towarzystwa Neurologicznego, FEuropejskiecgo Towarzystwa Tocznia
Rumieniowatego Ukladowego oraz Mig¢dzynarodowego Towarzystwa Zapalenia Mozgu.

Wykonywat recenzje dla czasopism naukowych (nie podano jakich).

6. Nagrody i wyrdznienia

Za dzialalno$¢ badawczo-naukows otrzymat w 2020 i 2021 roku nagrode Rektora

PUM (nie podano ktérego stopnia i czy byty t nagrody indywidualne, czy zespotowe).

7. Whioski koncowe

Dorobek Habilitanta w mojej ocenie jest niewystarczajacy do uzyskania stopnia doktora
habilitowanego. Aktywnos¢ publikacyjna zauwazalnic wzrosta od 2020 roku. Dzielo,
stanowigce podstawe ubiegania si¢ o nadanie stopnia doktora habilitowanego powstalo na
bazie dwutygodniowego badania przckrojowego na bazie tych samych metod
kwestionariuszowych i jest stabe metodologicznie. Brakuje obszaru naukowego, w ktérym
Habilitant mialby istotny wklad w rozwoj dzicdziny lub dyscypliny naukowej i wykazalby sie
zdolnoscig do prowadzenia badan naukowych zgodnic ze wspdlczesnymi standardami
metodologicznymi. Aktualnie nie posiada on wystarczajacych do$wiadczen aplikacyjnych o
granty finansowane ze 7rédel zewnetrznych, dos$wiadczen w pracy migdzynarodowych
zespolow badawczych oraz stazy zagranicznych. Habilitant w dotychczasowej pracy,
zwhaszcza od 2020 roku, skoncentrowal si¢ na zdobyciu punktow IF, a nic na umacnianiu

swojej pozycji naukowej i rozwoju istotnego obszaru badawczego.

Uwazam, ze wniosek o nadanie stopnia doktora habilitowanego jest przedwczesny. Nie

mog¢ zatem poprze¢ wniosku dr Pawla Wankowicza o nadanie mu stopnia doktora




habilitowanego w dziedzinic nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinic nauk

medycznych.

Prof. dr hab. n.med. Alina Borkowska
Uniwersytet im. Mikolaja Kopernika w Toruniu
Colegium Medicum w Bydgoszczy, Wydzial Nauk o Zdrowiu
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