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Ocena dorobku naukowego, dzialalnosci dydaktycznej oraz organizacyjnej osiagnieé
dr. n. med. Pawla Krajewskiego z I Katedry i Kliniki Poloznictwa i Ginekologii
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, w postepowaniu w sprawie nadania stopnia

doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie
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nauki medyczne.
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Przebieg edukacji i pracy zawodowej. RND [RONH- Fﬁﬁﬂ'HﬂfZﬂmju
Doktor nauk medycznych Pawel Krajewski urodzit sie w Studia
na Wydziale Lekarskim Akademii Medycznej w Lodzi (obecnie Uniwersytet Medyczny)

ukoficzyt 1990 roku. Staz podyplomowy poczatkowo rozpoczal w Wojskowej Akademii

Medycznej w Lodzi na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii, a kontynuowal go
w Oddziale Klinicznym Anestezjologii i Intensywnej Terapii Dzieci w 1 Katedrze Pediatrii
Instytutu Pediatrii w Lodz1. Szkolenie specjalizacyjne odbywalo si¢ takze w Instytucie Pediatrii
w Lodzi, gdzie doktor Krajewski uzyskal pierwszy stopien specjalizacji w zakresie
anestezjologii | intensywne) terapii w 1994 roku oraz drugi stopien zdany z wyrdznieniem w
2000 roku.

W trakcie swojej pracy w Instytucie Pediatrii w Lodzi Habilitant skierowatl swoje
zainteresowania w strong intensywnej terapii noworodka i leczenia noworodkéw z bardzo malg
urodzeniowa masa ciala Efektem tego zainteresowania byla praca doktorska pt.. . Wplyw
wybranych czynnikéw ryzyka na wynik leczenia noworodkow z bardzo malg masa ciata”,
obroniona przez doktora Krajewskiego w 1996 roku Kontynuacja zainteresowan leczeniem
I terapia noworodkow spowodowala zmiang miejsca pracy na I Katedre i Klinike Ginekologii
i Poloznictwa Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, gdzie doktor Krajewski zostat zatrudniony
na stanowisku adiunkta i pefnil role poczatkowo do 2010 roku kierownika Oddzialu
Neonatologii i Intensywnej Terapii, a od 2010 do 2014 roku funkcje p.o. Kierownika Kliniki
Neonatologii Uniwersytetu Medycznego w Lodzi. Kontynuacja zainteresowan tematyka
intensywnej terapii noworodkow znalazla swoje odzwierciedlenie w zdaniu egzaminu
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specjalizacyjnego z neonatologii w 2010 roku. Od roku 2018 dr n. med. Pawel Krajewski jest
zatrudniony na stanowisku adiunkta w I Katedrze i Klinice Poloznictwa i Ginekologii
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego jednoczesnie Kierownika Oddziatu Klinicznego
Neonatologii.

Niewatpliwym atutem Habilitanta s wyjazdy i szkolenia zagraniczne, zwigzane migdzy
innymi z podnoszeniem kwalifikacji w zakresie intensywnej terapii noworodka. Doktor
Krajewski odbyt miedzy innymi: 9 tygodniowy staz pod kierownictwem profesora Teboee na
Oddziale Intensywnej Terapii i Chirurgii Noworodka Szpitala Uniwersyteckiego
w Rotterdamie, w trakcie ktorego poznal nowg technikg¢ wentylacji noworodka oraz zapoznat
si¢ z procedurg ECMO, rowniez 9 tygodniowy staz w Oddziale Intensywnej Terapii
Noworodka Columbia Presbiterian Medical Center w Nowym Jorku pod opieka profesora
R. Polina, gdzie Kandydat podnosit swoje kwalifikacje w zastosowaniu réznych form wsparcia
oddechowego u przedwczesnie urodzonych noworodkéw oraz dwu tygodniowy staz na
Oddziale Intensywnej Terapii RIMS Uniwersyteckiego Szpitala w Belfascie, w trakcie ktorego
doktor Krajewski zdobywal kolejne doswiadczenia w réznych sposobach podazy surfaktantu
w leczeniu zespolu zaburzen oddychania.

Sledzac przebieg edukacji i kariery zawodowej kandydata mozna zauwazy¢, iz
glownym nurtem zainteresowan naukowo-badawczych jest leczenie niewydolnosci
oddechowej noworodkdw i jej powiklan ze szczegdinym uwzglednieniem zespolu zaburzen
oddychania. Wydaje si¢ jednak, ze najbardziej istotnym tematem zainteresowan byla i jest
terapia surfaktantem i rézne sposoby jego aplikacji do drog oddechowych.

Podsumowujgc oceng¢ tej czesci dorobku Kandydata nalezy podkreslic swoista
konsekwencj¢ oraz jednolitos¢ dokonan w zakresie leczenia niewydolnosci oddechowej
przedwczesnie urodzonych noworodkéw oraz wdrazania nieinwazyjnych technik podazy
surfaktantu. Te unikalne metody terapii zespolu zaburzen oddychania i wdrazanie ich do
praktyki klinicznej wskazujg, ze dr Pawel Krajewski jest dobrym klinicysta z rzetelnym
warsztatem naukowym,

Ocena dorobku naukowego

Dorobek naukowy po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych zawiera
71 publikacji o lgcznej punktacji 1058 pkt. MNiSW, a wspolczynnik oddzialywania (IF)
stanowi 27,942 pkt. Kandydat opublikowal 57 prac oryginalnych, z ktérych 13 posiada
IF=27,942 pkt.; MNiSW=T790pkt , 6 opisy przypadkow o 1acznej punktacji MNiSW=23 pkt.; 8
prac pogladowych (MNiSW=46) oraz 2 streszczenie ze zjazdu migedzynarodowego Doktor
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Krajewski jest rowniez wspOlautorem wieloosrodkowego badania, kidre ukazalo sie
w New England Journal of Medicine, a ktérego wspolczynnik oddziatywania IF wynosi 91,253,
Liczba cytacji z wylgczeniem autocytacji wynosi: wsp. Hirsh’a wg. bazy Scopus - 7, wg. Web
of Science - 5.

o Ocena osiggnigcia nankowego wynikajgeego z art. 221 ust. 14z 20.07.2018r.

Tytul osiggnigcia naukowego zgloszonego do postgpowania habilitacyjnego: ,Nowa
metoda podazy surfaktantu u noworodkéw przedwczesnie urodzonych z zespolem zaburzen
oddychania”. Osiggnigcie zglaszane do postgpowania habilitacyjnego skfada sig
z 5. publikacjt o tgcznej liczbie punktéw MNiISW=380pkt., oraz skumulowanym
wspolczynniku oddziatywania IF-12,04pkt

Wszystkie 5 prezentowanych prac to oryginalne pelnotekstowe prace naukowe.
Kandydat jest pierwszym autorem w trzech pracach objetych cyklem prac,
w jednej jest drugim autorem i w jednej trzecim. Powyzsze prace powstaly po uzyskaniu stopnia
doktora nauk medycznych.

Wymieniony powyZe) cykl prac przedstawia doswiadczenia wilasne doktora
Krajewskiego w nowej technice podazy surfaktantu, w zakresie jej wplywu na wyniki leczenia,
w ocenie czasu i parametrow najbardzie optymalnych do podazy surfaktantu oraz
w stosowaniu lekow przeciwbolowych w trakcie tej procedury. Ociggniecie habilitacyjne
charakteryzuje si¢ znaczagcym wkiadem wiedzy na temat nowych sposobow leczenia zespotu
 zaburzen oddychania noworodkow przedwczesnie urodzonych. Dr Krajewski konsekwentnie
przedstawia rozwo) metody z rownolegla analizg jej skutecznosci

Zespol zaburzen oddychania u noworodkow przedwczesnie urodzonych stanowi wcigz
powazny problem medyczny. Dane wskazuja, ze powiklanie to dotyczy¢ moze
ok. 50 - 70% noworodkow urodzonych przed uptywem 30 tygodnia trwania ciazy i okolo 30%
w grupie noworodkow urodzonych pomiedzy 30 a 34 tygodniem trwania cigzy.
W pracy ..Surfactant administration without intubation in preterm infants with respiratory
distress syndrome - our experiences” Kandydat przedstawia doswiadczenia wlasne w podazy
surfaktantu nowa metoda LISA (Less Invasive Surfactant Administration) u noworodkow
z zespolem zaburzen oddychania W omawianej pracy poddal analizie wyniki terapii
26 wczesmakow z zespolem zaburzen oddychania leczonych nowa metodg aplikacji
surfaktantu przez cienki cewnik umiejscawiany w drogach oddechowych, z grupa
60 noworodkow, u ktorych surfaktant podawany byl metoda intubacji, krotkiej wentylacji
i ekstubacji do wspomagania oddechu wlasnego przy zastosowaniu nCPAP, czyli techniki
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INSURE (Intubacja - Surfaktant - Ekstubacja). Omawiana analiza wskazala na korzystny
wplyw podazy surfaktantu nowsg metoda LISA. Autor zaobserwowal znaczny spadek
zapotrzebowania na intubacj¢ doichawiczg i wentylacje mechaniczng w badanej grupie oraz
spadek cz¢stos¢ wystgpowania odleglych powiklan wczesniactwa, takich jak dysplazja

oskrzelowo-plucna i retinopatia wczesniacza.

W kolejnej pracy w cyklu pt. “Implementation of less invasive surfactant administration
in clinical practice - Fxperience of a mid-sized coumry”™ Kandydat poddaje ocenie
rozpowszechnienie nowej metody podazy surfaktantu LISA wsrod oddzialow 111 stopnia
referencyjnosci w naszym kraju. Oceniono 500 procedur wykonanych w 31 oddziatach IlI
stopnia referencyjnosci w ciggu 12 miesiecy. Stanowily one 24 % wszystkich podazy
surfaktantu, co oznaczalo wzrost popularnosci podawania tego leku t3 droga az 6-krotnie,
Po 12 miesigcach obserwacji 76 % neonatologéw uznala tg metode za tatwa lub bardzo latwa
do stosowania. Na podstawie powyzszej analizy sformutowano wniosek, ze nowa technika
podazy surfaktantu jest oceniana jako latwa wiedy, gdy jest wykonywana przez specjalistow
oraz, ze aby poprawic jej skutecznos¢ i wyniki nalezy przeprowadzi¢ dodatkowe szkolenia

z zasad jej stosowania.

Istotnym aspektem w technice podazy surfaktantu metoda LISA jest stosowanie
premedykacji podczas uzycia tej procedury. W pracy pt “Premedication practices for less
invasive surfactant administration - results from a nationwide cohort study” Kandydat ocenit
realng czgstos¢ stosowania premedykacji w procedurze LISA, jej bezpieczenstwo dla pacjenta
oraz wplywu na latwos¢ przeprowadzenia procedury. Analizie poddano 500 procedur podazy
LISA w 31 oddzialach I1I stopnia referencyjnosci pod katem stosowania premedykacji do tego
zabiegu. Bezpieczenstwo premedykacji oceniano na podstawie czestosci wystepowania
zdarzen niepozadanych podczas LISA, czyli zmian utlenowania, koniecznosci ratunkowej
intubacji i wentylacji mechanicznej w pierwszych 24 godzinach. Latwosc przeprowadzenia
procedury byla punktem koncowym oceny skutecznosci premedykacji. Na podstawie
przeprowadzonych badan dr Krajewski wyciagngl wniosek, ze premedykacja podana do
procedury nieinwazyjnej podazy surfaktantu zwigksza czgstos¢ bezdechow i zmniejsza

utlenowanie krwi, ale nie wplywa na czestosé intubacji ratunkowej.

Jednym 2z Kkluczowych dylematéw w leczeniu zespolu zaburzen oddychania
surfaktantem jest ocena, ktéry z dwoch czynnikéw: zapotrzebowanie na tlen przed podaza
surfaktantu metodg nieinwazyjna, czy czas od urodzenia do podania surfaktantu, ma istotny
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wplyw na wyniki terapeutyczne. W pracy pt. . FiO2 before surfactant, but not time to
strfactant, affects outcomes in infants with respiratory distress syndrome ” dr Krajewski podjat
prob¢ oceny wplywu tych dwoch parametrow na wynik leczenia zespolu zaburzen oddychania,
Na podstawie powyzszej analizy zostal przedstawiony wniosek, ze stezenie tlenu, czyli FiQ;
przed rozpoczeciem procedury podazy surfaktantu, a nie czas od porodu do momentu jego
podazy, wplywa na potrzebe wentylacji mechanicznej wczesniakow z rozpoznanym zespotem
zaburzen oddychania. Wnioski wskazuja na istotne znaczenie FiO: jako wskaZnika
decydujgcego o podazy surfaktantu, co ma przelozenie na codzienng praktyke, w ktorej istotne
znaczenie ma lepsze przestrzeganie zalecanego progu Fi0: dla podazy surfaktantu.

Swoistym podsumowaniem prowadzonych przez Kandydata badan, jest praca pt.
“Respiraiory Distress Syndrome in Preterm Infants: Possible Impact of Surfactant Application
Techniques”, ktora poswigcona jest porownaniu wynikow leczenia noworodkow
przedwczesnie urodzonych, u ktorych doszio do wystapienia zespotu zaburzen oddychania
w zaleznosci od techniki podazy surfaktantu. Ze wzgledu na sposob podazy surfaktantu
dr Krajewski podzielit i porownal pacjentéw z trzech grup: noworodki, ktére otrzymaly
surfaktant metoda tradycyjng bedac na wentylacji mechanicznej, z grupa noworodkow
u ktorych zastosowalem technik¢ INSURE, czyli intubacje dotchawicza, podaz surfaktantu
i szybka ekstubacje, z grupa noworodkéw przedwczesnie urodzonych, u ktdrych
zastosowalismy podaz surfaktantu metodg nieinwazyjnag LISA. W wyniku przeprowadzonej
analizy Kandydat stwierdzil, ze mniej inwazyjne metody podazy surfaktantu, takie jak LISA
1 INSURE sg skuteczne i bezpieczne w leczeniu zespolu zaburzen oddychania u przedwczesnie
urodzonych noworodkow.

Reasumujac, osiggnigcie naukowe przedstawione przez dr n. med Pawla
Krajewskiego jako podstawa do ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego jest
jednotematycznym cyklem pigciu publikacji, ktére oceniam pozytywnie. Wszystkie
przedstawione artykuly ukazaly si¢ w ostatnich kilku latach. Wszystkie prace prezentuja
oryginalny temat, zamieszczone w liczacych si¢ czasopismach naukowych znajdujacych sie na
Liscie Filadelfijskiej, posiadaja wskaznik wplywu, sa cytowane Dobér tematu uwazam za
aktualny i wazny nie tylko z punktu widzenia poznawczego, ale takze praktycznego Prace

wykonane s3 z zastosowaniem nowoczesnego warsztatu naukowego.

¢ (Ocena pozostalych osiggnig¢ naukowych
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W pracy naukowej Kandydat jest takze wspolautorem prac dotyczacych wrodzonych
infekcji u noworodkow i zwigzanych z nimi czynnikéw ryzyka wystepowania powiklan. W tym
dziale tematycznym dr Krajewski jest tez wspdilautorem prac dotyczacych wykorzystania
biatka S100B jako markera wykorzystywanego do oceny ryzyka uszkodzenia o$rodkowego
ukladu nerwowego u noworodkow.

W prezentowanym zestawieniu dorobku naukowego, Kandydat realizowal rowniez
zagadnienia z zakresu obejmujjcego postgpowanie z noworodkami z wadami ukladu
oddechowego oraz cigzami blizniaczymi. Prace dotyczace tych waznych zagadnien zostaly
opublikowane przez Kandydata w czasopismach zawierajacych wspolczynniku oddzialywania
I stanowig ciekawe uzupelnienie Jego pracy naukowej po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych.

Dorobek naukowy Kandydata oceniam pozytywnie, zarobwno pod wzgledem
ilosciowym, jak i merytorycznym. Dr Pawel Krajewski w swej pracy naukowej podjal istotne
tematy zwigzane przede wszystkim z problematyka leczenia niewydolnosci oddechowej
u noworodkow i sposobOw jej leczenia. Praca habilitacyjna wnosi nowe, ciekawe podejscie
do leczenia zespolu zaburzen oddychania i zawiera w sobie rowniez bardzo istotny aspekt
praktyczny. Rozprawa habilitacyjna to oryginalny i wazny wkiad do wiedzy w neonatologii.

Ocena dzialalnoéci dydaktycznej, organizacyjnej i popularyzujgcej nauke.

Dzialalnos¢ zawodowa, dydaktyczna 1 oczywiscie naukowa byla realizowana
poczgtkowo w Instytucie Pediatrii Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, nastepnie w Katedrze
i Klinice Ginekologii i Poloznictwa tegoz Uniwersytetu, a od 2018 roku w I Katedrze i Klinice
Potoznictwa i Ginekologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, gdzie doktor Krajewski
od 2018 roku rozpoczal pracg na stanowisku adiunkta w Klinice 1 Kierownika Oddziatu
Klinicznego Neonatologii. Prowadzit wyklady, zajecia i seminaria z zakresu neonatologii dla
studentdbw Wydzialu Lekarskiego, Wydzialu Nauk o Zdrowiu, Oddzialu Stomatologii oraz
wydziale anglojezycznym. Jest opiekunem Studenckiego Kola Naukowego. Doktor Krajewski
prowadzi rowniez szkolenia podyplomowe dla rezydentow z zakresu niewydolnosci
oddechowej noworodka oraz leczenia surfaktantem Jest wykladowca na kursach
podyplomowych do specjalizacji z neonatologii oraz kursach doskonalacych dla specjalistow
z neonatologii z zakresu niewydolnosci oddechowej i sposobow jej leczenia.

Podczas pracy naukowej w obu uczelniach Kandydat byl zaangazowany w realizacje
wielu projektow naukowo — badawczych realizowanych ze srodkéw statutowych uczelni.
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Doktor Krajewski byl opiekunem naukowym dwdéch prac magisterskich oraz czterech
licencjackich, zakonczonych uzyskaniem tytlu magistra i licencjata w dziedzinie
pielegniarstwa i poloznictwa Cazterokrotnie sprawowal funkcje kierownika specjalizacji
z neonatologii. Te dzialania wpisuja si¢ w pozytywng charakterystyke Kandydata, nie tylko
naukowca z dobrze zorganizowanym bogatym warsztatem naukowym, ale takze dydaktyka

Zwraca uwage Jego zaangazowanie w prowadzenie szkolen i warsztatdw z nowych
metod podazy surfaktantu. Jako uczestnik bral udzial w licznych kongresach zaréwno
krajowych jak i zagranicznych.

Jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego.

W swoim Srodowisku dr Pawel Krajewski uwazany jest za dobrego i do$wiadczonego
nauczyciela i lekarza specjalistg. Cechuje go solidnos¢, odpowiedzialno$é i wysoki poziom
merytoryczny. W podsumowaniu chcialbym zauwazyc, ze ocena artykulowana przez
srodowisko zawodowe, w ktorym dr Pawel Krajewski pracuje, wyraza uznanie o Jego pracy
zawodowej i profesjonalizmie,

Whiosek koncowy

Po zapoznaniu si¢ z dostarczona mi dokumentacja uwazam, ze przedstawione
osiggnigcie naukowe i caloksztalt dorobku naukowego, organizacyjnego i dydaktycznego
dr n. med. Pawla Krajewskiego w pelni spelniaja wymogi ustawowe okreslone dla oséb
ubiegajacych si¢ o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych
i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne zgodnie z przepisami prawa (Dz.U. z 2017r.
poz 1789 art. 27 ust. 4. Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach u tytule w zakresie sztuki w zwigzku art. 179 ust. 2 Ustawy z dnia
3 lipca 2018 r. Przepisy wprowadzajgce ustawe - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
(Dz.U. z2018 r. poz. 1669).

Whnioskuje do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego o dopuszczenigydr n. med. Pawla Krajewskiego do dalszych etapow procedury

zwigzanej z nadaniem t:Ap ia.

Pmt. drhub_ n. med. PaWel Knapp

Bialystok, 2022.12.14
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