Dzial Obstugi Rady ds. Naukd | Doktorantdw
WP?:ENELD_

ILaua. zuzaJ
Recenzja postgpowania habilitacyjnego dr n. med. Marcina Tomasza Welnickiego na .
podstawie osiggnie¢ naukowych i dydaktycznych w tym cyklu publikadjiRN0 /A DNK- 5320 H11|22/9] 2L
Wystgpowanie i znaczenie hiperurykemii w populacji osob z bardzo wysokim ryzykiem
sercowo-naczyniowym i migotaniem priedsionkéw ubiegajacego sie o stopien doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu; dyscyplina nauki medyczne

Kandydat uprzednio nie ubiegal si¢ o nadanie stopnia doktora habilitowanego.

Dr n. med. Marcin Tomasz Wehicki
w 2008 uzyskal dyplom lekarza ( 11 Wydzial Lekarski Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego)
W roku 2015 zdobyl tytul specjalisty choréb wewnetrznych, Centrum Egzaminow
Medycznych w Lodz
W roku 2016 zdobyl stopien doktora nauk medycznych (11 Wydzal Lekarski
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego) na podstawie rozprawy:

»Analiza profilu metabolicznego pacjentéw z przewlekis niewydolnoscia serca i
wspohstniejgeym migotaniem przedsionkow™

2020 uzyskal tytul specjalisty farmakologa klinicznego (Centrum Egzaminow
Medycznych w Lodz)

W latach 2011-2015 odby? Studia Doktoranckie (111 Klinika Choréb Wewnetrmnych i
Kardiologii, II Wydziat Lekarski Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego)

W latach 2016 —2017 byl zatrudniony jako asystent naukowo-dydaktyczny w III Klinice
Chorob Wewngtrznych 1 Kardiologii WUM

Od roku 2017 do chwili obecnej jest adiunktem naukowo-dydaktycznym w 111 Klinice
Chordb Wewnetrznych i Kardiologii WUM

W latach 2019-2020 byt czlonkiem Rady Dyscyplin Nauk Medycznych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego

Postgpowanie opiera sig¢ na przepisach ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce, art.
267 ust. 2 pkt 2 lit. B (Wersja od: 4 czerwca 2022 r. do: 31 sierpnia 2022 r.)

Osiggnigeia naukowe stanowigce podstawe ubiegania si¢ o nadanie stopnia doktora
habilitowanego:

CYKL TRZECH PRAC ORYGINALNYCH DOTYCZACYCH HIPERURYKEMII



Tytul cyklu: Wystgpowanie i znaczenie hiperurykemii w populacji 0séb 7 bardzo wysokim
ryzykiem sercowo-naczyniowym i migotaniem prredsionkdw

W sklad cyklu wehodzg nastepujgce publikacje oryginalne:

1. Welnicki M, Zélkiewicz J, Sliz D, Duda-Krl W.B., Mamcarz A. Prevalence of
hyperuricemia in very high cardiovascular risk patients — a single centre retrospective
cohort study. Foha Cardiologica 2019, 14, 2: 129-135. doi: 10.5603/FC.a2019.0033. IF: -;
MEiN 40 pkt.

2. Welnicki M, Gorezyca I, Wojcik W, Jelonek O, Maciorowska M, Uzeblo-Zyczkowska B,
Wéjcik M, Blaszczyk R, Raijtar-Salwa R, Tokarek T, Bil J, Wojewodzki M, Szpotowicz A,
Krzeiuk M, Gawalko M, Kaplon-Cieslicka A, Tomaszuk-Kazberuk A, Szyszkowska A,
Bednarski J, Bakula-Ostalska E, Wozakowska-Kaplon B, Mamcarz A. Hyperuricemia as a
Marker of Reduced Left Ventricular Ejection Fraction in Patients with Atrial Fibrillation:
Results of the POL-AF Registry Study. J Clin Med. 2021 Apr 22:10(9):1829. doi:
10.3390/)cm10091829. PMID: 33922386; PMCID: PMC8122779. IF: 4,964; MEiN 140 pkt

3. Welnicki M, Gorczyca-Glowacka 1, Lubas A, Wéjcik W, Jelonek O, Maciorowska M.
Uzigblo-Zyczkowska B, Wajcik M, Blaszczyk R, Rajtar-Salwa R, Tokarek T, Bil J,
Wojewddzki M, Szpotowicz A, Krzciuk M, Gawalko M, Kaplon-Cieslicka A, Tomaszuk-
Kazberuk A, Szyszkowska A, Bednarski J, Bakula-Ostalska E, Wozakowska-Kaplon B,
Mamcarz A. Association of Hyperuricemia with Impaired Left Ventricular Systolic
Function in Patients with Atrial Fibrillation and Preserved Kidney Function: Analysis of
the POL-AF Registry Cohort. Int ] Environ Res Public Health. 2022 Jun 14;19(12):7288. doi:
10.3390/1jerph19127288. PMID: 35742536, PMCID: PMC9223418. IF: 4,614; MEIN 140 pkt
Lacznie w cyklu IF 9,578. We wszystkich wymienionych pracach habilitant jest pierwszym

autorem.

Dodatkowym polem aktywnosci dr M. Welnickiego jest przezklatkowa ultrasonografia plue,
we wspdlpracy z ULTRa (Ultrasound Laboratory Trento) Dept. of Information Engineering
and Computer Science University of Trento, Trento (TN), Italy bral udzel opracowywaniu
nowych migdzynarodowych wytycznych dotyczacych stosowania ultrasonografii phc.
Zamieszczonych w pracy:

Demi L, Wolfram F, Klersy C, De Silvestri A, Ferretti VV, Muller M, Miller D, Feletti F,
Welnicki M, Buda N, Skoczylas A, Pomiecko A, Damjanovic D, Olszewski R, Kirkpatrick
AW, Breitkreutz R, Mathis G, Soldati G, Smargiassi A, Inchingolo R, Perrone T. New



International Guidelines and Consensus on the Use of Lung Ultrasound. J Ultrasound Med.
2022 Aug 22.

Na tym polu wspélpracowal réwmiez z Klinikg Chordéb Wewnetrznych, Chordb Tkanki
Laczne) 1 Genatni Gdanskiego Uniwersytetu Medycamego — wynikiem tej wspolpracy jest
wspolautorstwo czterech doniesien naukowych
Kandydat jest ponadto zaangazowany jako wspélpracownik wieloosrodkowego Polskiego
Rejestru Migotania Przedsionkow (Polish Atrial Fibrillation Registry, POL-AF), w ramach
ktorego jest wspolautorem 9 prac oryginalnych
Inne osrodki z ktorymi kandydat nawigzat wspolprace wspélnie publikowal doniesienia
naukowe to:

Klimka Nefrologii i Chorob Wewnetrznych Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego w Warszawie

Klinika Chordb Wewngtrznych, Nefrologii 1 Dializoterapii Wojskowego Instytutu
Medycznego w Warszawie

Katedra 1 Zaklad Medycyny Rodzinnej Uniwersytetu Medycznego we Wroclawiu

Klinika Choréb Wewnetrznych 1 Rehabilitacji Kardiologicznej Uniwersytetu Medycznego w
Lodz

Jest Uczestnikiem (jako badacz) w projektach:

EURObservational Research Programme Euro Heart Surveys and Registries (ESC-HF Pilot i
ESC-HF Long-Term Registry)

HEart failuRe ObsErvational Study (HEROES) (Badanie Obserwacyjne Niewydolnosci
Serca) PTK

Calodé osiagnieé:

Przed doktoratem autorstwo i wspolautorstwo

9 prac oryginalnych IF = 13,154

4 opisy przypadkow

1 praca poglagdowych IF = 0,536

9 monografii

141 rozdzialéw w podrgcznikach i poradnikach krajowych, gléwnie o tresci dydaktyczno-
szkoleniowe ( oraz 2 artykuléw w suplementach pism naukowych (IF = 0,519)

Po doktoracie autorstwo i wspolautorstwo

18 prac oryginalnych, IF = 49,051 oraz 6 publikacji z badan wieloosrodkowych



2 opisy przypadkow, IF =522

25 prac pogladowych, [F = 18,969

85 rozdaialéw w podrecznikach i poradnikach krajowych

7 podrecznikow 1 monografii

W 11 pracach oryginalnych 1 kazuistycznych jest pierwszym autorem.

Jest takze wspolautorem doniesien zjazdowych, ze zjazdéw miedzynarodowych i krajowych.
Sumaryczny Impact Factor 78,766

Sumaryczna punktacja ministerialna 2324

Liczba cytowan 1346 (bez autocytowan: 1326 )

Index Hirscha 12

Kandydat dziala aktywnie w nastepujacych lekarskich, krajowych i migdzynarodowych
towarzystwach nankowych:

1) Polskie Towarzystwo Kardiologiczne - obecnie czlonek Zarzadu Sekcji Farmakoterapii
Sercowo-Naczyniowe] (prezes-elekt), w latach 2019-2021 czlonek Komisji Rewizyjnej, w
latach 2017-2019 sekretarz, w latach 2015-2017 Skarbnik Sekcji Farmakoterapii Sercowo-
Naczyniowej PTK.

2) European Society of Cardiology (czlonek grupy roboczej Cardiovascular
Pharmacotherapy)

Jest czionkiem w komitetow redakcyjnych i rad naukowych czasopism:

1) Gest Editor International Journal of Environmental Research and Public Health: “Diagnosis
and Treatment for Patients with Atrial Fibrillation” ( ISSN: 1660-4601)

2) Czlonek Topical Advisory Panel Member czasopisma Journal of Clinical Medicine
Recenzent prac zgloszonych do nastepujacych czasopism:

Annals of Palliative Medicine, Antibiotics, Children, Diagnostics, International Joumnal of
Environmental Research and Public Health, Journal of Clinical Medicine, Medicina
Postgraduate Medicine, Sports

Dziatalnosé¢ dydaktyczna:

Kandydat prowadz zajecia dydaktyczne ze studentami i zajal 39 miejsce w rankingu 100
najlepiej ocenianych nauczycieli akademickich Warszawskiego Uniwersytetu Medycmego w
latach 2014-2019. Jest opiekunem specjalizacji z zakresu choréb wewnetrznych trojga



rezydentow oraz promotorem 5 prac dyplomowych (magisterskich) z zakresu fizjoterapii.
Pieciokrotnie byt laureatern Nagrody Dydaktycznej Zespolowej JM Rektora WUM
Ponadto dr Welnicki wystepujac jako wykladowea na konferencjach i szkoleniach
ogolnopolskich oraz lokalnych.

Cykl publikacji stanowiace podstawe ubiegania si¢ o nadanie stopnia doktora habilitowanego
stanowl spojng calosé 1 obejmuyje 3 prace o lgcznym IF 9,578, Autor podejmuje w nich trudne
zagadnienie dotyczace wspolzaleznosci miedzy hiperurykemia, czynnoscig nerek i chorobarm
ukladu krazenia. Dna moczanowa, jako kliniczne nastepstwo hiperurykemii, jest chorobg
Znang i opisywang od stuleci. Dotykata i dotyka zwykle 0sdb z powszechnie umanymi
czynnikami ryzyka miazdzycy, w tym choroby wiencowej (otylos¢, zla dieta, naduzywanie
alkoholu czy nieprawidlowy styl Zycia). Okazalo sie jednak, Ze juz poziomy kwasu
moczZowego znacziie nizsze mz wywohyace dne moczanowa moga zwickszaé ryzyko
wystapienia epizodow sercowo naczyniowych, czyli stanowi¢ samodzielny czynnik ryzyka
wystapienia mazdzycy. Z drugiej strony pojawiaja si¢ glosy, 2e hiperurykemia moze by¢
markerem uszkodzenia ukladu sercowo-naczyniowego, a niekoniecznie niezaleznym
czynnikiem ryzyka. Wobec mnogosci czynnikéw wplywajageych na uklad sercowo -
naczyniowy rozstrzygnigcie tego dylematu jest trudne, wymaga dobrze zaplanowanych badan
duzych populacji. Sytuacje komplikujg fakt, ze na metabolizm kwasu moczowego wplywa
czynnosé nerek 1 stosowane u duzego odsetka pacjentow kardiologicznych leki. Pozostaje tez
problem normy poziomu kwasu moczowego w roZznych grupach osob. W tej sytuacji podjecie
przez kandydata proby rozstrzygniecia czesci tych problemow uwazam za wazny krok do ich
rozstrzygnigcia. Warsztat naukowy przedstawionych prac nie buda zastrzezen.

Pierwsza praca omawianego cyklu (Prevalence of hyperuricemia in very high
cardiovascular risk patients — a single centre retrospective cohort study.) jest praca
retrospektywng obejmujaca 194 chorych z bardzo wysokim ryzykiem sercowo-naczyniowym
i podobnie liczng grupe bez takiego ryzyka. Okazalo sie, ze grupa pacjentow wysokiego
ryzyka miala gorszg funkcje nerek i wyzsze srednie steZzenie kwasu moczowego, nie
wykraczajgee jednak (wartosé srednia) poza granice przyjete za norme. Zagadkowy okazal sie
wyzszy poziom kwasu moczowego u 0sob leczonych allopurinolem

W kolemnych pracach:

Hyperuricemia as a Marker of Reduced Left Ventricular Ejection Fraction in Patients with
Atrial Fibrillation: Results of the POL-AF Registry Study i



Association of Hyperuricemia with Impaired Left Ventricular Systolic Function in Patients
with Atrial Fibrillation and Preserved Kidney Function: Analysis of the POL-AF Registry
Cohort)

kandydat skupil si¢ na duzej grupie chorych z migotaniem przedsionkéw z ktorych 84% mialo
wysokie ryzyko sercowo-naczyniowe. Istotnym elementem analizy byla ocena pacjentow z
dysfunkcjg skurczowa lewej komory, przy czym za wskaziuk jej uszkodzenia przyjeto EF <
40 %. W pierwszej z wymienionych prac autor wykazat, ze markerami obnizonej EF jest
podwyzszony powyzej 7 mg/dl poziom kwasu moczowego 1 uposledzona czynnosc nerek. W
kolejnej pracy skoncentrowat si¢ na chorych z prawidiows czynnoscig nerek. Analiza
potwierdzila, Ze steZzenie kwasu moczowego istotnie 1 negatywnie korelowalo z czynnoscia
skurczowa lewej komory wyrazong jako jej frakeja wyrzutowa, niezaleznie od stosowanych
metod statystycznych. Uzyskane wyniki wskazuja, ze podwyzszone stezenie kwasu
moczowego moze by¢ niezaleznym czynnikiem wskazujacym na uszkodzenie lewej komory i
otwierajg pole do dalszych badan, na przyklad o os6b z rytmem zatokowym, z zastosowaniem
innych wskaznikow czynnoscl skurczowe) lewej komory oraz jej czynnosci rozkurczowe).

Reasumujgc: kandydat spelmia krytenia dotyczace aktywnosci naukowej, dydaktycznej,
organizacyjnej i popularyznjacej nauke wymagane do uzyskania stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych 1 nauk o zdrowiu; dyscyplina nauki medyczne

Szczecin, 02.03.2023

Dr hab. med. Andrzej Wojtarowicz, Klinika Kardiologii PUM, Szczecin



