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Recenzja wniosku dr n. med. Katarzyny Anny MITREGI
w zwigzku z postgpowaniem w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu

w dyscyplinie nauki medyczne

Otrzymane przeze mnie materiaty spefniajg wymogi formalne okreélone w ustawie z dnia 20
lipca 2018 roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki (art.

219 ust 1 prawa o szkolnictwie wyzszym i nauce).

Ocena osiagnigé w kontekscie warunku pierwszego okreslonego w art.219 ust. 1 pkt. 2 ustawy

Kandydatka, po zrealizowaniu programu studiéw doktoranckich wydziatu lekarskiego z
oddziatem lekarsko—dentystycznym Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach, ukonczyta
swoja dyssertacje, obronita jg i uzyskata stopiers doktora nauk medycznych w SUM w Katowicach w 2013
roku. Praca doktorska nosita tytut “Analiza wptywu metabolitu furnidypiny—-M2 na parametry
hemodynamiczne w zaleznosci od czasu jego podawania po eksperymentalnie wywotanym zawale serca
u szczurow”. Nalezy mocno podkresli¢, ze praca ta jako jedna z niewielu eksperymentalnych powstawata
w Katedrze i Zakfadzie Farmakologii SUM. Ukoriczyta réwniez studia podyplomowe zakresu prawa w
ochronie zdrowia w roku 2016, a odpowiednie specjalizacje zakresu choréb wewnetrznych 2015),
kardiologii (2018) i certyfikat lekarza lipidologa Polskiego Towarzystwa Lipidologicznego (2022) uzyskata
w kolejnych latach. Od 2009 roku jest stale zatrudniona w | Oddziale Kardiologii i Angiologii Slgskiego
Centrum Chordéb Serca w Zabrzu na stanowisku starszego asystenta, a w latach 2012-2015 pracujac
kolejno jako asystent, adiunkt i starszy wykfadowca w katedrze i zaktadzie farmakologii wydziatu
lekarskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Zabrzu prowadzita dydaktyke i badania naukowe.
Dzigki temu, w moim odczuciu, otrzymata bardzo dobre podstawy do samodzielnego projektowania i

przeprowadzania badan — co stato sie przyczynkiem do habilitacyjnego cyklu publikacji. Ocena osiggnie¢




naukowych oraz ocena dorobku kandydatki przed uzyskaniem doktoratu to 19,124 i IF publikacji przed
uzyskaniem doktoratu to 19.124 (MNiSW 278 pkt), a po uzyskaniu stopnia doktora 84.279 (2319 pkt).
Sumarycznie dorobek opiewa na 1222.941 punktdl) IF i 3252 pkt MNISW. Liczba cytowar: kandydatki
wynosi 198 (WoS) i 242 (Scopus) — bez autocytowan., a indeks Hirscha 8. Podsumowujac Jej jednolita,
prezna kariera naukowa i zawodowa rozpoczeta sig juz po studiach, a idac poprzez kolejne etapy -

stopnia doktorskiego zmierza do uzyskania kolejnego stopnia tym razem juz doktora habilitowanego.

Stwierdzam jednoznacznie, ze kandydatka spetnia przestanke, o ktérej mowa w art. 219 ust. 1

pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce dotyczgcej posiadania stopnia

doktora.

Ocena osiagnig¢ w kontekscie warunku drugiego okre$lonego w art.219 ust.1 pkt 2 ustawy

Nalezy stwierdzi¢, ze wéréd wskazanych do oceny osiggnie¢ naukowych znajduje sie cykl 5
powigzanych tematycznie artykutéw naukowych, opublikowanych w czasopismach naukowych lub w
recenzowanych materiatach z konferencji miedzynarodowych, ktére w roku opublikowania artykutu w
ostatecznej formie byty ujete w wykazie sporzadzonym zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie
art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. B. Stanowig one jednolite, monotematyczne osiggniecie naukowe pt. , Migotanie
przedsionkéw w populacji osob 65+ w aspekcie dtugoterminowego, nieinwazyjnego monitorowania
zapisu elektrokardiograficznego w kontekscie predykcji, diagnostyki i rokowania.. Zostato ono ponadto
oznaczone akronimem NOMED-AF i byto realizowane w ramach strategicznego programu badan
naukowych i prac rozwojowych STRATEGMED (2/269343/18/NCBR/2016). W trzech z pieciu publikacji
cyklu kandydatka jest pierwszym autorem a catos¢ cyklu posiada IF 19.538 i 655 pkt MNiSW.

The effectiveness  of atrial fibrillation identification using noninvasive long-term

electrocardiographic monitoring system (NOMED-AF TECH). Katarzyna Mitrega, Beata Sredniawa,
Adam Sokal, Gregory Y. H. Lip, Krzysztof Rewiuk, Marcin Rutkowski, Tomasz Zdrojewski,

Tomasz Grodzicki, Jarostaw Kazmierczak, Grzegorz Opolski, Zbigniew Kalarus, Witold Streb

Does atrial fibrillation still increase the risk of death? One-year follow-up results of the NOMED -AF

study. Katarzyna Mitrega, Beata Sredniawa, Adam Sokal, Witold Streb, Jacek Kowalczyk,

Grzegorz Opolski, Tomasz Grodzicki, Krzysztof Rewiuk, Jarostaw Kazmierczak, tukasz Wierucki ,

Tomasz Zdrojewski , Zbigniew Kalarus

Predicting Silent Atrial Fibrillation in the Elderly: A Report from the NOMED-AF Cross-Sectional Study
Katarzyna Mitrega, Gregory Y. H. Lip, Beata Sredniawa, Adam Sokal, Witold Streb, Karol Przyludzki,

Tomasz Zdrojewski , tukasz Wierucki, Marcin Rutkowski, Piotr Bandosz, Jarostaw KaZzmierczak, Tomasz

Grodzicki, Grzegorz Opolski, Zbigniew Kalarus




Prevalence of atrial fibrillation in the 65 or over Polish population. Report of cross-sectional NOMED-

AF study. Zbigniew Kalarus, Beata Sredniawa, Katarzyna Mitrega, tukasz Wierucki, Adam Sokal,

Gregory Lip, Piotr Bandosz, Jakub Stokwiszewski, Joanna Boidol, Piotr Zieleniewicz, Marcin Rutkowski,

Jarostaw KaZmierczak, Grzegorz Opolski, Tomasz Grodzicki, Tomasz Zdrojewski

NOninvasive Monitoring for Early Detection of Atrial Fibrillation: rationale and design of the
NOMED-AF study. Zbigniew Kalarus, Pawet Balsam, Piotr Bandosz, Tomasz Grodzicki, Jarostaw
Kazmierczak, Radostaw Kiedrowicz, Katarzyna Mitrega, Michat Noczyriski, Grzegorz Opolski, Krzysztof
Rewiuk, Marcin Rutkowski, Adam Sokal, Beata Sredniawa, tukasz Wierucki, Michat Wisniewski, Tomasz

Zdrojewski, Gregory Y.H. Lip

Celem naukowym wyzej wymienionych prac byto przedstawienie mozliwosci diagnostycznych
wykrycia migotania przedsionkéw za pomoca systemu do diugotrwatego monitorowania EKG w formie
2-elektrodowej koszulki CARDIOCEST opracowane] przez firmg COMARCH z uzyciem Al jako modelu
rozpoznawczego. Osiggniecie naukowe przedstawione przez kandydatke uwazam za bardzo istotne ze
wzgledu na kliniczny charakter odkry¢. Projektem tym jestem zachwycony jeszcze z innego wzgledu -
poniewaz sam uczestniczytem w badaniu na koszulkach CARDIOVEST, ktére wykorzystywaty wyniki
NOMEDu w rozpoznawaniu migotania przedsionkéw. Z doswiadczenia wiem, ze rozpoznania AF nie byty
tatwe poniewaz Al, ktdra prébowatem nauczy¢ wiasciwych algorytmdw rozpoznawania po 2 latach nie
data rady w precyzyjnym okreslaniu tej arytmii. Dlatego ciekawym dla mnie bytaby weryfikacja danych
pozyskiwanych zapiséw koszulkowych. Niestety nie udato mi sie tego znalei¢ w przedstawianych
pracach cyklu, a w moim odczuciu system dwukanatowy koszulki zawierat duzo bteddw. Nawet ich
poprawianie prze informatykéw firmy Comarch nie przyniosto efektu i projekt CARDIOVEST zostat
zatrzymany. Firma zaprzestata produkcji, nawet gdy zmodyfikowano koszulke wedtug mojego projektu.
Po uwaznym przeczytaniu nie tylko tej ale innych publikacji z zakresu NOMEdu pozostaje pytanie czy
metoda ta mogtaby by¢ powszechnie uzywana do rozpoznawania migotania przedsionkéw wéréd
populacji. Wyniki bowiem ktére sg przedstawione w publikacjach ,spinki” s3 niezwykle istotne.
Przektadajq sie na celowane postepowanie kliniczne w zakresie prewencji udaréw maézgu. Z tego tez
punktu widzenia ww. osiggniecie przedstawione przez habilitantke uwazam za niezwykte. Zwraca uwage
nowatorskie podejscie do analizy przede wszystkim w zastosowaniu nowej techniki z uzyciem sztucznej
inteligencji i koszulek elektrokardiograficznych. Przyniosto bardzo wymierne korzyéci w postaci
natychmiastowej interwencji leczniczej, zwtaszcza u chorych nieswiadomych zagrozenia arytmia. Bez
zadnej watpliwosci wyniki pokazaty ze im dtuisze ciggte monitorowanie tym wieksze
prawdopodobieristwo wykrycia nowych przypadkéw AF, takie tych bezobjawowych. Jak podaje
habilitantka wydtuzenie bowiem czasu do 22. dnia pozwalato na wykrycie az 90% takich przypadkéw.

Dodatkowym atutem byto opracowanie skali MR-DASH w odniesieniu do ktérej mozliwa byta




stratyfikacja oséb starszych w kontekscie podwyzszonego ryzyka wystapienia bezobjawowego,
klinicznie niemego napadu arytmii. Miato to stuzy¢ bardziej aktywnemu poszukiwaniu tej arytmii za
pomoca urzadzen stale monitorujacych EKG. Jak podajg autorzy wyniki obserwacji osdb wtaczonych do
badania ugruntowaty réwniez niekorzystny wptyw migotania jako niezaleznego czynnika ryzyka
wystapienia zgonu czy udaru mézgu czy hospitalizacji z przyczyn sercowo naczyniowych. Jednoczesnie,
co powszechnie wiadomo, ugruntowato protekeyjny wptyw doustnej antykoagulacji nie tylko na
Smiertelno$¢ catkowita oraz epizody niedokrwienia w zakresie OUN. Jest to bodaj najwazniejszy wynik
badania, ktdry pozwalat po wtasciwym rozpoznaniu na wigczenie takiego leczenia. Pamietajmy ze
leczenie to jest obosieczne w zwigzku z tym wigczenie lekéw osobom ktére majg jedynie podejrzenie AF
nie jest postegpowaniem wiasciwym. Zastosowanie sztucznej inteligencji i koszulki CARDIOVEST zmienito
nasze myslenie o migotaniu przedsionkéw w postaci niemej. Przyczynita sie do tego ciezka praca,
nowatorskie pomysty i drobiazgowa analiza danych pozyskanych w zakresie projektu NOMED - tym
samym habilitantka stanefa na wysokosci zadania w moim odczuciu i projekt ktéry wykonata jest

znamienity.

Stwierdzam, Ze kandydatka spefnia wszystkie przestanki, o ktdryj mowa w art.219 ust.1 pkt 2
ustawy i art. 267 ust.2 pkt 2 li. b ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
dotyczqcej posiadania wybitnych osiggnie¢ naukowych krajowych lub zagranicznych. Ponadto
Jednoczesnie stwierdzam z catym przekonaniem, ze catos¢ osiggniec naukowych, a takze tych zaliczonych

do wybitnych, mieszq sie w zakresie wnioskowanej dziedziny i dyscypliny.

Ocena osiggnigé w kontekscie warunku trzeciego okreslonego w art. w art.219 ust 1 pkt 3 ustawy

Trzecig przestanka dotyczacg nadania stopnia doktora habilitowanego jest istotna aktywnos¢
naukowa lub artystyczna, co nalezy rozumie¢ szeroko i odnosi¢ je do wszelkich form przejawiania
inicjatywy w przedmiotowym zakresie. Kandydatka spetnia ten warunek az w nadmiarze - byta cztonkiem
wielu zespotdw badawczych, ktére byly finansowe z grantdw MNiSW. Przede wszystkim opublikowata
wiele innych prac dotyczacych réznych aspektdw migotania przedsionkéw. Niezwykle cenny wydaje sie
by¢ cykl prac z zakresu efektéw dtugofalowych przezskérnego zamkniecia uszka lewego przedsionka u
chorych z migotaniem przedsionkéw. To bardzo wazna grupa pacjentéw, u ktérych nie mozna
zastosowac odpowiedniego leczenia przeciwkrzepliwego. Kolejny cykl to, jak wspomniana wczeséniej
praca doktorska, cykl zakresu farmakologii eksperymentalnej prac przeprowadzonych na modelach
zwierzgcych a dotyczacy arytmii reperfuzyjnych w zawale miesnia sercowego. Na uwage zastuguja
réwniez prace dotyczace rokowania i powiktari chorych zawatem serca czy leczonych inwazyjnie za

pomoca wszczepialnych urzadzen do elektroterapii w niewydolnosci serca. Na aktywno$¢ naukows i




edukacyjng sktadajg sie réwniez prace pogladowe zakresu uktadu sercowo-naczyniowego oraz zaburzen
rytmu serca. Habilitantka odbyta 2 szkolenia zagraniczne w University Hospital Center w Zagrzebiu
(2018) oraz w University Hospital Center w Coimbrze (2016) roku. Nalezy do Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego, byta kierownikiem specjalizacji i promotorem pomocniczym rozprawy doktorskiej.
Wygtosita wiele referatéw na konferencjach krajowych i zagranicznych oraz prowadzita szkolenia
zakresu echokardiografii przezprzetykowej. Za wszystkie dokonania na polu naukowym i organizacyjnym
otrzymata wiele nagréd. To co przykuto uwage recenzenta to redakcja wielu rozdziatéw w podreczniku
»Farmakoterapia standw naglych w praktyce lekarza dentysty” a takze podreczniku ~Migotanie

przedsionkow codzienno$¢ lekarza praktyka” pod redakcjg profesora Dtuzniewskiego.

Stwierdzam niniejszym, ze kandydatka spetnia przestanki, o ktérej mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 3
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce dotyczqcej istotnej aktywnosci

naukoweyj,

Whiosek koricowy

Dr med. Katarzyna Anna Mitrega, w moim przekonaniu, spetnia wszystkie ustawowe warunki
ubiegania sie o stopier doktora habilitowanego zgodnie z art. 219 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. Kandydatka ma osiggniecia naukowe spetniajagce az nadto
wymagania stawiane w powyzszym postgpowaniu. Posiada doswiadczenie w kierowaniu projektami
badawczymi, doswiadczenie organizacyjne w realizacji warsztatéw naukowych oraz osiagniecia w
zakresie opieki naukowej. Jest naukowcem rozpoznawalnym w polskiej kardiologii — jako ekspert od
zaburzen rytmu, zwiaszcza migotania przedsionkéw. Dodatkowo nalezy zauwazy¢ fakt wielu nagrdd i

wyrdznien, ktére otrzymata za swojg aktywnoéé naukowa.

Osiagnigcia naukowe s3 wysoce istotne i spetniajg wszystkie kryteria okre$lone w ustawie z dnia
20 lipca 2018 roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule naukowym w
zakresie sztuki. Pozwala mi to w petni poprze¢ wniosek o nadanie dr med. Katarzynie Annie Mitredze
stopnia doktora habilitowanego. Dlatego tez przedktadam Radzie Naukowej Dyscypliny Nauki Medyczne

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie jednoznacznie pozytywny wniosek o dalsze

Dleorl-

Gdarnsk, 22-10-2024 prof. dr hab. med. Dariusz Koztowski

procedowanie w postgepowaniu habilitacyjnym




