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Ocena
osiggnigcia naukowego oraz aktywnosci naukowej, dydaktycznej i organizacyjnej
dr n.med. Przemystawa Ustianowskiego stanowigcych podstawe do ubiegania sie
o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu

w dyscyplinie nauki medyczne

Zgodnie z decyzjg Rady Doskonatosci Naukowe] o uchwata Rady Naukowej Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie powotujgcg mnie na recenzenta w postepowaniu
0 nadanie dr n.med. Przemystawowi Ustianowskiemu stopnia doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne, po zapoznaniu

sig z przedtozong mi dokumentacjg przedstawiam nastepujaca opinie:



Przebieg kariery zawodowej

Doktor n.med. Przemystaw Ustianowski ukoriczyt Wydziat Lekarski Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie i uzyskat dyplom lekarza w 1996 roku. W roku 2005 na postawie
rozprawy doktorskiej pt. ,Powstanie i rozwdj Kliniki Potoznictwa i Chordb Kobiecych
Pomorskiej Akademii Medycznej w okresie piecdziesigciolecia (1948-1998)” Rada Wydziatu
Pomorskiej Akademii Medycznej nadata Przemystawowi Ustianowskiemu stopiern doktora
nauk medycznych w zakresie medycyny. Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie ginekologii
i potoznictwa zostato pomysinie zakonczone w 2008 roku.

Od poczatku swojej kariery zawodowej i naukowej doktor n.med. Przemystaw Ustianowski jest
zwigzany z Pomorskg Akademia Medyczng, a po zmianie nazwy uczelni, z Pomorskim
Uniwersytetem Medycznym. Poczgtkowo jako asystent i adiunkt w Katedrze Historii Medycyny
i Etyki Lekarskiej (odbywajgc szkolenie specjalizacyjne w Klinice Ginekologii Operacyjnej
i Onkologii Ginekologicznej Dorostych i Dziewczat), nastepnie jako starszy wyktadowca
w Klinice Medycyny Matczyno-Ptodowej (po zmianie nazwy w Klinice Perinatologii) a obecnie
jako starszy wyktadowca w Katedrze i Zaktadzie Pielegniarstwa wraz z Centrum Symulacji

Medycznych.

Ocena osiggniecia naukowego

Prezentowane przez habilitanta osiggniecie naukowe bedace podstawg do ubiegania sie
w aktualnym postepowaniu o nadanie stopnia doktora habilitowanego pt. , Poszukiwanie
czynnikow genetycznych majgcych wptyw na wystepowanie cukrzycy cigzowej” stanowi,
(zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt. 2b ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym
inauce (Dz. U.z 2021 r. poz. 478 z pdzn. zm.), cykl szesciu powigzanych tematycznie artykutow

naukowych opublikowanych w recenzowanych czasopismach naukowych.

1. Ustianowski P, Czerewaty M, Safranow K, Tarnowski M, Dziedziejko V, Pawlik A.
COBLL1 and IRS1 Gene Polymorphisms and Placental Expression in Women with
Gestational Diabetes. Biomedicines. 2022 Aug 9;10(8):1933. doi: 10.3390
/biomedicines10081933
Punktacja: IF: 4.757, MEiN: 100.000



2. Ustianowski P, Malinowski D, Safranow K, Dziedziejko V, Tarnowski M, Pawlik A.
PPARG, TMEM163, UBE2E2 and WFS1 gene polymorphisms are not significant risk
factors for gestational diabetes in the Polish population. | Pers Med. 2022 Feb
8;12(2):243. doi: 10.3390/jpm12020243.

Punktacja: IF: 3.508, MEiIN: 70.000

3. Ustianowski Przemystaw, Malinowski D, Kopytko P, Czerewaty M, Tarnowski
M, Dziedziejko V, Safranow K, Pawlik A.
ADCYS5, CAPN10 and JAZF1 gene polymorphisms and placental expression in
women with gestational diabetes. Life (Basel). 2021 Aug 9;11(8):806. doi:
10.3390/1ife11080806
Punktacja: IF: 3.251, MEiN: 70.000

4. Ustianowski P, Malinowski D, Czerewaty M, Safranow K , Tarnowski M ;
Dziedziejko V, Pawlik A.
THADA, SDHAF4, and MACF1 Gene Polymorphisms and Placental Expression in
Women with Gestational Diabetes. Genes (Basel). 2022 Dec 27;14(1):83. doi:
10.3390/genes14010083
Punktacja: IF 4.141 MEiN: 100.000

5. Majcher S, Ustianowski P, Tarnowski M, Dziedziejko V, Safranow K, Pawlik A.
IL-18 and IL-10 gene polymorphisms in women with gestational diabetes
I Matern Fetal Neonatal Med. 2021 Oct;34(19):3169-3174. doi:
10.1080/14767058.2019.1678141. Epub 2019 Oct 21.
Punktacja: IF: 2.323, MEiN: 70.000

6. Majcher S, Ustianowski P, Malinowski D, Czerewaty M, Tarnowski M, Safranow K,
Dziedziejko V, Pawlik A. KCNJ11 and KCNQ1Gene Polymorphisms and Placental
Expression in Women with Gestational Diabetes Mellitus. Genes (Basel). 2022 Jul
23;13(8):1315. doi: 10.3390/genes13081315.

Punktacja: IF: 4.141, MEiN: 100.000



tgczna punktacja wskazanego powyzej osiggniecia naukowego wynosi |IF 22,121 oraz 410
punktow MEIN.
W 4 pracach habilitant jest pierwszym autorem z wskaznikiem wptywu |F 15,567 oraz

punktacjg MEIN 240 punktow.

Praca pt. ,,COBLL1 and IRS1 Gene Polymorphisms and Placental Expression in Womenr with
Gestational Diabetes” stanowi probe wykazania asocjacji pomiedzy polimorfizmami genow
COBLL1rs7607980i/RS1rs2943641 a ryzykiem wystgpienia cukrzycy ciezarnych (GDM) a takze
okreslonymi parametrami klinicznymi kobiet, u ktérych GDM zostata juz rozpoznana. Zbadano
rowniez, czy ekspresja tych gendw w tozysku koreluje z parametrami klinicznymi i parametrami
biochemicznymi. Badanie obejmowato 328 ciezarnych z prawidtowymi wynikami testu OGTT
oraz grupe 251 kobiet, u ktérych na podstawie nieprawidtowych wynikéw tego testu
rozpoznano cukrzyce cigzarnych. Zaobserwowano rzadsze wystepowanie homozygotycznego
COBLL1 rs7607980 CC u kobiet z cukrzyca, jakkolwiek nie stwierdzono statystycznie istotnej
roznicy w rozktadzie badanych alleli pomiedzy ciezarnymi z prawidtowg tolerancja glukozy
i kobietami z GDM. Nie stwierdzono statystycznie istotnych zwigzkéw pomiedzy
polimorfizmem genu COBLL1 rs7607980, a parametrami klinicznymi u kobiet z GDM. Nie
wykazano rowniez istotnych statystycznie roznic w fozkfadzie polimorfizmu genu [RSI
rs2943641 pomiedzy kobietami z GDM i zdrowymi ciezarnymi. U kobiet z GDM z genotypem
IRS1 rs2943641 TT stezenie glukozy na czczo byto istotnie wyzsze niz u kobiet z genotypami CC
i TC. Nie stwierdzono istotnej statystycznie réznicy w ekspresji genéw COBLL1 i IRS1 w tozysku
miedzy kobietami z GDM i kobietami zdrowymi. Nie stwierdzono takze istotnych statystycznie
korelacji pomiedzy ekspresja genu COBLLI w tozysku a parametrami klinicznymi.
Na podstawie uzyskanych wynikow autorzy wnioskujg, ze polimorfizmy genéw COBLLI
rs7607980 i IRS1 rs2943641 nie sg istotnymi czynnikami ryzyka GDM w naszej populacji.
Wykazali ponadto, ze genotyp /IRS1 TT moze by¢ zwigzany z wyzszym stezeniem glukozy na
czczo u kobiet z cukrzycg ciezarnych a ekspresja genu /RS1 w tozysku dodatnio koreluje ze

wzrostem BMI w czasie cigzy u kobiet z GDM.



W pracy pf. “PPARG, TMEM163, UBE2E2 and WFS1 gene polymorphisms are not significant
risk factors for gestational diabetes in the Polish population” Autor podejmuje prébe
odpowiedzi na postawione pytania badawcze dotyczace zwigzku wybranych polimorfizméw
genowych z rozwojem cukrzycy u kobiet ciezarnych oraz ich wptywu na wybrane parametry
kliniczne u kobiet z GDM. Badanie obejmuje grupe 204 ciezarnych z rozpoznang GDM oraz 207
cigzarnych z prawidtowym wynikiem testu obcigzenia glukozg (NGT). Na podstawie
przeprowadzonych analiz nie wykazano statystycznie istotnych réznic w dystrybucji
polimorfizméw wybranych gendw pomigdzy grupa badang i kontrolng. Autor whnioskuje zatem,
ze obecno$¢ badanych polimorfizméw nie stanowi czynnikow ryzyka dla rozwoju cukrzycy
~ wcigzy. W przeprowadzonym badaniu poddano analizie ich zwigzek z takimi parametrami
klinicznymi jak stezenie glukozy na czczo, dobowe zapotrzebowanie na insuline, masa ciata
przed ciaza i po porodzie, BMI przed cigza, BMI po porodzie, masa ciata noworodka oraz
punktacja APGAR u dzieci kobiet z GDM.

Na podstawie uzyskanych wynikéw Autor i wsp. wskazuja, ze polimorfizmy genéw PPARG
(rs1801282), TMEM163 (rs6723108 i rs998451), UBE2E2 (rs6780569) i WFS1 (rs4689388) nie
$3 istotnymi czynnikami ryzyka rozwoju GDM w populacji polskiej i nie wykazano zasadniczo
ich wptywu na parametry kliniczne u kobiet z GDM. Jedynie obecnos$¢ polimorfizmu rs1801282

genu PPARG moze wptywac na wartoéci BMI u kobiet z GDM.

W publikacji "ADCY5, CAPN10 and JAZF1 gene polymorphisms and placental expression in
women with gestational diabetes” podjeto zagadnienie polimorfizméw wskazanych gendw,
ktore w dotychczasowych badaniach zostaty powigzane ze zwigkszonym ryzykiem wystapienia
cukrzycy typu 2. Praca objeta 272 ciezarne z GDM oraz 348 kobiet w cigzy u ktoérych nie
stwierdzono zaburzen gospodarki weglowodanowej. Podstawg teoretyczng dla podjetego
badania byty opublikowane uprzednio doniesienia o »Zaangazowaniu” genu ADCY5
w metabolizm weglowodandw i stymulowane glukoza wydzielanie insuliny, genu CAPN10
w procesach apoptozy, proliferacji i procesach réznicowania komdrek m.in. komorek B wysp
trzustkowych oraz genu JAZF1, ktérego produkty kodowania regulujg ekspresje wielu gendw
zaangazowanych w metabolizm weglowodandw i lipidow.

Autor i wsp. wykazali w wynikach brak istotnych statystycznie roznic w rozktadzie genotypow
genu ADCY5 (rs11708067, rs2877716) oraz polimorfizméw genu CAPN10 (rs2975760,

rs3792267) pomiedzy ciezarnymi z prawidtowg tolerancjg weglowodandéw a ciezarnymi z GDM.



Stwierdzono nizszg czestos$¢ nosicielek allelu C genu JAZF1 rs864745 wérdd kobiet z GDM.
Zwigzki te pozostaty istotne takze w modelu regresji logistycznej, skorygowanym o wskaznik
masy ciata przed cigzg. Waznym elementem przeprowadzonego badania byta ocena asocjacji
pomigdzy wybranymi polimorfizmami a parametrami klinicznymi takimi jak: wyniki doustnego
testu tolerancji glukozy na czczo, dobowe zapotrzebowanie na insuline, masa ciata przed ciaza,
zapotrzebowanie na insuling przed cigza, masa ciata po urodzeniu i przyrost masy ciata w cigzy,
wskaznik masy ciata (BMI) przed, w czasie trwania i po zakoriczeniu cigzy oraz masa ciata
noworodka i jego stan pourodzeniowy oceniony wg skali Apgar.

Whnioski wynikajgce z badania nalezy uznac za istotne klinicznie i mogace stanowi¢ podstawe
do dziatan. Wykazano zwiekszone dobowe zapotrzebowanie na insuline u kobiet z genotypem
ADCY5 rs11708067 i rs2877716 z genotypem CT. Stwierdzono takze wyzszg punktacje w skali
APGAR u noworodkéw kobiet z genotypem CAPN10 rs2975760 CC oraz wyzszg mase ciata

noworodkow u kobiet posiadajgcych genotyp CAPN10 rs3792267 AA.

Publikacja “THADA, SDHAF4, and MACF1 Gene Polymorphisms and Placental Expression in
Women with Gestational Diabetes” to kolejna z prac cyklu dotykajgca powigzan
polimorfizmoéw genowych i cukrzycy ciezarnych. Badanie obejmuje fgcznie 620 cigzarnych,
grupe badang stanowity kobiety z nieprawidtowym wynikiem testu OGTT, grupe kontroing
kobiety bez zaburzen gospodarki weglowodanowej w cigzy.

Dokonano analizy obecnosci polimorfizméw genéw THADA rs7578597 T>C, SDHAF4
rs1048886 A>G i MACF1 rs2296172 A>G a ryzyka rozwoju zaburzen glikemii w cigzy. Do analizy
wigczono takze wybrane parametry kliniczne u kobiet z GDM. Badanie obejmowato rowniez
ocene ekspresji tych genow w fozyskach kobiet z i bez GDM oraz potencjalny z parametrami
klinicznymi. Na podstawie uzyskanych wynikéw Autor i wsp. nie wykazali istotnego
statystycznie znaczenia polimorfizmdw tych gendw w rozwoju GDM w naszej populacji jak
réwniez korelacji z parametrami klinicznymi. Nie stwierdzono takze istotnych statystycznie
korelacji pomiedzy ekspresjg tych genow w tozysku, a parametrami klinicznymi. Wyjatkiem
byty nizsze wartosci masy ciata przed cigzg i masy ciata po urodzeniu u kobiet z genotypem

SDHAF4 rs1048886 AG, w porownaniu z nosicielkami genotypu AA.

Istnieje wiele badan wskazujgcych na istotng role mediatoréw przewlektego stanu

zapalnego, a szczegdlnie cytokin, w patogenezie cukrzycy. W pracy “IL-1f3 and IL-10 gene



polymorphisms in women with gestational diabetes” Autor i wsp. przedstawiajg wyniki
badania okreslajgcego zwigzek pomiedzy polimorfizmami genow [L-18 rs16944, i IL-10
rs1800872 a GDM. Chociaz w dystrybucji /L-18 rs16944 i /L-10 rs1800872 pomiedzy kobietami
z GDM i zdrowymi nie byto réznic istotnych statystycznie to jednak wérdd kobiet kobiet
leczonych insuling odnotowano zwiekszong czesto$¢ nosicielek genotypu AA IL-1B rs16944,
U kobiet z genotypem /L-168 rs16944 AA stwierdzono zwiekszone dobowe zapotrzebowanie na
insuling a w grupie z genotypem /L-10 rs1800872 AA odnotowano wiekszg mase ciata i warto$¢
wskaznika BMI przed cigzg oraz wiekszy przyrost masy ciata i wskaznika BMI w czasie cigzy.
Autorzy wskazujg na znaczenie kliniczne genotypu IL-1B rs16944 AA <ciéle powigzane nie tylko
ze zwigkszong czgstoscig koniecznosci leczenia insuling, ale réwniez zwigkszonym dobowym

zapotrzebowaniem na nia.

Celem kolejnej publikacji “KCNJ11 and KCNQ1 gene polymorphisms and placental expression
in women with gestational diabetes mellitus” byta ocena potencjalnego powigzania pomiedzy
polimorfizmami wybranych gendéw kodujacych kanaty potasowe | cukrzycg ciezarnych.
Badanie obejmowato grupe 204 kobiet z rozpoznaniem GDM oraz 207 kobiet z prawidiowg
gospodarkg weglowodanowa. Uzyskane wyniki Wskézuja, ze zarowno KCNJ11 rs5219 oraz
polimorfizmy genéw KCNQI rs2237892 i rs151290 nie sq istotnymi czynnikami ryzyka
zwigzanymi z rozwojem GDM w naszej populacji. Nie stwierdzono réwnie? réznic w ekspresji
genow KCNJ11 i KCNQ1 w tozysku kobiet z GDM i prawidtowa tolerancja weglowodandw.
Stwierdzono natomiast zwigzek miedzy asocjacje pomiedzy polimorfizmami genéw KCNJ11
rs5219 i KCNQ1 rs151290 i rs2237892 a wybranymi parametrami klinicznymi takimi jak: masa
ciata przed cigza, masa ciata po urodzeniu, przyrost masy ciata w czasie cigzy, BMl przed cigzg,
BMI po urodzeniu, przyrost BMI w czasie cigzy, hemoglobina glikowana (HbAlc), dobowe
zapotrzebowanie na insuline, czas porodu, masa ciata noworodka i punktacja APGAR u kobiet
z GDM. Wigkszos¢ z nich byta nieistotna statystycznie. Jedynie u kobiet z genotypem KCNQ1
rs2237892 TT obserwowano nizsze wartoéci BM| i hemoglobiny glikowanej w poréwnaniu
z kobietami z genotypami CC i TT. Noworodki kobiet z genotypem CC miaty wyzszg punktacje
w skali Apgar w niz noworodki kobiet z genotypem CT. Badanie ekspresji genow KCNJ11

I KCNQI w tozysku kobiet z i bez GDM nie wykazato réznic istotnych statystycznie.



Komentarz:

Przedtozone osiggniecie naukowe jest bardzo obszernym opracowaniem poddajgcym analizie
zwigzek polimorfizméw wybranych genow i ich wptyw na wystepowanie zaburzen
weglowodanowych w cigzy oraz ich charakterystyke kliniczng. Przedstawione wyniki sg nie
tylko znaczgcym teoretycznym rozwazaniem naukowym, ale réowniez przyczynkiem do
wytyczenia istotnych Sciezek diagnostyki genetycznej, majgcych znaczenie w praktyce
klinicznej. Prace Habilitanta wpisujg sie w niezwykle aktualny i wazny trend badawczy
zmierzajgcy do pogtebienia wiedzy na temat czynnikdw genetycznych w perinatologii. Nalezy
podkresli¢, ze przedstawione publikacje powstaty jako efekt wspotpracy naukowej kilku
jednostek badawczych Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie.

Wysoka wartos¢ omawianych prac zostata potwierdzona ich opublikowaniem
w recenzowanych czasopismach z Listy Filadelfijskiej a ich tgczna punktacja wynosi:

wspotczynnik wptywu IF 22,121 oraz 410 punktow MEIN.

Ocena aktywnosci naukowej

Dorobek naukowy dr n. med. Przemystawa Ustianowskiego powstaty po uzyskanie stopnia
doktora nauk medycznych z zakresie medycyny, niewfaczony do osiagnie¢, o ktérych mowa

w art. 219 ust.1 pkt. 2 Ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce z dnia 20 lipca 2018 roku
(Dz. U. z 2021 r. poz. 478 z pdzn. zm.) obejmuje publikacje naukowe zardéwno oryginalne jak
i pogladowe.

Zgodnie z analizg bibliometryczng 28.06.2023 r. dorobek naukowy z okresu catej kariery
zawodowej obejmuje 21 publikacji petnotekstowych (bez streszczeh zjazdowych
konferencyjnych, prac w suplementach czasopism, listow do redakcji oraz udziatu autora
wymienionego w dodatku (appendix) jako uczestnika badan wieloosrodkowych o tgcznej
punktacji IF: 56,241 i MEIN 1223 oraz indeksie Hirscha 7 (wg Web of Science Core Collection
oraz Scopus).

Publikacje obejmujg 19 artykutéw oryginalnych o tacznej punktacji IF: 56,241 i MEIN 1195 oraz
3 publikacje pogladowe o tgcznej punktacji MEIN 28.

W pi$miennictwie posiadajgcym IF opublikowano 19 artykutéw naukowych.



Liczba cytowan wg Web of Science Core Collection wynosi 153, w tym bez autocytowan 143

oraz wg Scopus - 162, w tym bez autocytowan 152

-0d 2013 roku dr n.med. Przemystaw Ustianowski aktywnie uczestniczyt w pracach
wielodyscyplinarnych zespotéw naukowych dotyczgcych wihasciwoséci krwi pepowinowej
i mozliwosci jej praktycznego zastosowania we wspotczesnej medycynie.

Podjeto m.in. badania dotyczace znaczenia endoteliny 1 w patogenezie udaréw powstatych
zaréwno w mechanizmie krwotocznym jak i na skutek procesow niedokrwiennych.

Kolejne  analizowane  zagadnienia dotyczyty  adiuwantowej terapii  zaburzer
neurodegeneracyjnych opartej na komérkach macierzystych oraz mozliwosci wykorzystania
W procesach regeneracji tkanki mézgowe;j.

Przedmiotem zainteresowania zespotu naukowego byty réwniez wczesne formy
komorkowe z uwzglednieniem komérek VSEL (very small like embyonic cells). Ich wiaéciwosci
stanowig m.in. obiekt zainteresowan wielu badan zajmujgcych sie powstawaniem i rozwojem
chorob nowotworowych. Poddano analizie ich wtaéciwosci totipotencjalnego rdznicowania do
dowolnych' linii  komorkowych, ze szczegdlnym uwzglednieniem metylacji gendw
imprintowanych i ekspresji gendw pluripotencji.

Kolejne badania dr n.med. Przemystawa Ustianowskiego dotyczyty wptyw kortykosteroidéw
sterydow na wtasciwosci linii komérkowych komérek macierzystych pozyskiwanych z krwi
pepowinowe;.

Nalezy podkresli¢, ze wyniki badan obejmujgcych w/w zagadnienia zostaty zaakceptowane
i opublikowane przez miedzynarodowe recenzowane czasopisma medyczne a ich znaczenie
podnoszg dodatkowo nie tylko istotne walory naukowe, ale réwniez mozliwoéci zastosowania
przedstawionych wynikéw w praktyce kliniczne;.

Przedstawiony dorobek dr n.med. Przemystawa  Ustianowskiego jest ilustracja
konsekwentnego i spdjnego tematycznie rozwoju naukowego Habilitanta. Jednoczeénie
zaprezentowat swoje dobre przygotowanie do prowadzenia badan naukowych, staranny dobér
metod badawczych m.in. w zakresie genetyki oraz umiejetnosc krytycznej analizy uzyskanych
wynikow i na ich podstawie formutowania adekwatnych wnioskéw. Zaprezentowane
publikacje naukowe, ktorych jest wspdtautorem znalazty uznanie recenzentéw wielu

Czasopism uznanych w $wiecie nauki i medycyny.



Dr n.med. Przemystaw Ustianowski jest autorem 2 rozdziatdbw w podrecznikach
miedzynarodowych oraz 8 w podrecznikach krajowych. Aktywnie uczestniczy w krajowych craz
miedzynarodowych konferencjach naukowych. Jest wspdtautorem 2 streszczen ze zjazddw

0 zasiegu miedzynarodowym oraz 22 o zasiegu krajowym

Ocena dziatalnosci dydaktycznej, organizacyjnej i popularyzujgcej nauke

Nalezy podkresli¢ znaczgcg dziatalnosé dydal%tyczna Habilitanta, ktéry od poczatku swojej
kariery zawodowej prowadzi zajecia ze studentami wydziatu lekarskiego Pomorskiej Akademii
Medycznej a pdzniej Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego prowadzgc zajecia w jezyku
polskim oraz angielskim. Jest aktywnie zaangazowany w prace dydaktyczng nie tylko jako
wyktadowca i wspotautor podrecznikéw dla studentdw, ale réwniez jako opiekun Studenckiego
Kota Naukowego, ktore dziatajac aktywnie ma na swoim koncie szereg doniesien naukowych
wielokrotnie nagradzanych na krajowych i miedzyharodowych konferencjach.
Jest wielokrotnym laureatem indywiaualnym i zespofowYm Nagrody Rektora PUM za
osiggniecia dydaktyczne i naukowe.
Habilitant uczestniczyt jako wykonawca w précach zespotow badawczych w dwdch grantach
naukowych. Pierwszy z nich realizowany pod kierownictwem prof. Bogustawa Machalinskiego
pod tytutem: Terapic komodrkowo-genowa jako nowa strategia protekcji komorek
fotoreceptorowych — ocena mechanizmow regeneracyjnych w schorzeniach zwyrodnieniowych
siatkéwki oka” uzyskat finansowanie z Narodowego Centrum Nauki. Drugi z projektéw
realizowany pod tym samym kierownictwem uzyskat ﬁnansowahie od Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego. Efektem prowadzonych badan byto opracowanie a nastepnie
opatentowanie produktu stuzgcego do pobierania krwi pepowinowej z pepowiny noworodkdw
urodzonych przedwczesnie i jej wykorzystania w nowatorskiej terapii skrajnie niedojrzatych
wczesniakow z cigz zakenczonych ponizej 30 tygodnia cigzy. Opracowany zestaw zostat
nagrodzony ztotym medalem na Miedzynarodowej Wystawie Wtasnosci Intelektualnej,
Wynalazkéw i Innowacji IPITEX 2019 w Bangkoku.

Habilitant aktywnie uczestniczy réwniez w dziataniach popularyzujgcych nauke,
szczegoblnie z zakresie choréb onkologicznych ze szczegdlnym uwzglednieniem profilaktyki

infekcji HPV i raka szyjki macicy oraz edukacji seksualnej wsréd mtodziezy.
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Dr n.med. Przemystaw Ustianowski odbyt staz w The Harris Birthright Research Centre, Fetal
Medicine Foundation (FMF) w londyrskim King’s College Hospital pod kierunkiem profesora
Kyprosa Nicolaidesa. Jest posiadaczem wielu certyfikatow umiejetnosci potwierdzonych przez
PTGIP oraz FMF. Od wielu lat jest aktywnym cztonkiem Sekcji Ultrasonografii oraz Sekcji

Perinatologii Polskiego Towarzystwa Ginekologdw i Potoznikow.
Whioski

Przedstawione przez dr n.med. Przemystawa Ustianowskiego osiggniecie naukowe pt.
wnPoszukiwanie czynnikdw genetycznych majgcych wptyw na wystepowanie cukrzycy
cigzowej” wnosi do nauk medycznych istotny wktad wiedzy i wraz z catoksztattem dorobku
naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego spetnia kryteria okreslone w art. 219 ust.1 pkt.
2 Ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce z dnia 20 lipca 2018 roku (Dz. U.z 2021 r. poz.
478 z poin. zm.). Popieram wniosek o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie
nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne i wnosze o dopuszczenie do

kolejnych etapdw postepowania habilitacyjnego.

MOM@ n GVMZ(/

tédz, 21.08.2022 r. dr hab. n. med. prof. Instytutu Mariusz Grzesiak
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