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Ocena osiggni¢cia naukowego oraz istotnej aktywnoéci naukowej dr n. med. Macieja

Krasnod¢bskiego ubiegajacego si¢ o stopief doktora habilitoymegeny rlaj edmnk omniow
medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne WPLYNELO

LI]H. 05. 20231

RuD [RDNM-5920 - 2522 [ea]22 23
Dr n. med. Maciej Krasnodebski otrzymal dyplom lekarza medycyny w 2008 roku po ukonczeniu

studiow na | Wydziale Lekarskim Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Specjalizacje z chirurgii
ogolnej uzyskal w 2016 roku a w roku 2018 zdoby! stopiefi naukowy doktora nauk medycznych
w zakresie medycyny specjalnoéé chirurgia na podstawie rozprawy ,, Czynniki ryzyka wysigpienia
powiklan zolciowych u chorych poddanych ortotopowemu przeszczepieniu watroby "

Kandydat jest zatrudniony w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego na stanowisku starszego asystenta oraz jako adiunkt badawczo-dydaktycany w Katedrze
i Klinice Chirurgii Ogolnej, Transplantacyjnej i Watroby Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Godnym podkreélenia jest polroczny pobyt Pana Doktora
w renomowanym ofrodku MD Anderson Cancer Center, The University of Texas, Houston, Stany
Zjednoczone, gdzie przez 6 miesigey byl zatrudniony jako postdoctoral fellow.

Naturalng konsekwencjq jego wytezonej pracy klinicznej i dziatalnoéci naukowe;j jest cykl publikacji
poswigcony ocenie roli chirurgii i transplantacji watroby w leczeniu nowotwordw pierwotnych
1 wtornych tego narzgdu.

I. Przebieg pracy zawodowej

II. Dzialalnoéé dydaktyczna i organizacyjna.

Kandydat od 2013 roku prowadzi zajgcia z chirurgii ogblnej ze studentami kierunku lekarskiego oraz
wydziatu pielggniarstwa w ramach zajeé w Katedrze i Klinice Chirurgii Ogolnej, Transplantacyjnej
i Watroby. Od 2016 roku nadzoruje egzaminy testowe i przeprowadza egzaminy ustne dla studentow
Wydziatlu Lekarskiego polsko- i anglojezycznych. Od poczgtku roku akademickiego 2022/2023 pelni
funkcjg kierownika dydaktycznego w Klinice Chirurgii Ogélnej, Transplantacyjnej i Watroby.

Pan Doktor M. Krasnodgbski byl wspolorganizatorem XIII Kongresu Polskicgo Towarzystwa
Transplantacyjnego. Od 2015 do 2018 roku byl skarbnikiem oraz prezesem sekcji miodych chirurgéw
Warszawskiego Oddzialu Towarzystwa Chirurgow Polskich. Kandydat w 2017 roku na spotkaniu
organizowanym przez Senat Rzeczpospolitej Polskiej wyglosit wyklad na temat innowacji
w transplantologii. W latach 2019-2021 byt cztonkiem Zarzadu Warszawskiego Oddzialu Towarzystwa
Chirurgbw Polskich. W 2019 roku na zaproszenie Komitetu Organizacyjnego Kongresu , Zdrowie
Polakéw 2019 brat udziat dyskusji panelowej ,,Zdrowie Polakow z perspektywy miodego pokolenia

pracownikdw naukowych i klinicznych”,
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IT1. Ocena monotematycznego cyklu prac stanowigcego gléwne osiggni¢cie naukowe habilitanta
pod wspblnym tytulem: ,Rola chirurgii | transplantacji watroby w leczenin chorych
na nowotwory: czynniki ryzyka, nowe metody diagnostyczne i wyniki leczenia™

Impact Factor eyklu publikacji: 32,844; punktacja MEIN cyklu publikacji: 770
1 Krasnodebski M, Grat M, Morawski Mm et al.

Hepatic Epithelioid Hemangioendothelioma; A Rare Disease With Favorable Outcomes After Liver
Transplantation. Transplant Proc. 2020;52(8):2447-2449,

IF: 1,066; MEiN:40

Autor przedstawil wyniki leczenia |18 chorych z hepatic hemangioendothelioma po przeszczepieniu
watroby w jego Ofrodku. EHE to bardzo rzadki nowotwor i jedyny, gdzie nalezy leczyé pacjentow
przeszczepieniem mimo zmian w plucach. Na tle innych oérodkéw europejskich, ta liczba biorcow
wyglada okazale. Co interesujgce, w odréznieniu od chorych leczonych w innych oérodkach, autorzy
stwierdzili niewielki odsetek chorych z mikroangioinwazjg i brak makroangioinwazji przy podobnym
odsetku zajgtych weztoéw chlonnych. Przezycie 10-letnie chorych po przeszczepieniu przekroczylo 80%.
Publikacja dostarcza dowodow potwierdzajacych bardzo dobre wyniki osiggane tym sposobem leczenia
w postulowanej roli przeszczepien watroby w leczeniu hepatic hemangioendothelioma.

2. Grat M, Krasnode¢bski M, Krawczyk M, et al.
Extremes of Liver Transplantation for Hepatocellular Carcinoma. J Clin Med. 2019;8(6):787
IF: 3,303; MEiN:140

Autorzy z grupy 285 chorych z HCC wyodrgbnili 26 pacjentéw z wigcej niz 10 guzami o typie HCC
lub takich, ktorzy mieli nacickanie naczyn. Mediana przezycia bez wznowy nowotworu po transplantacji
wyniosta dla badanej grupy mniej niz 2 lata, co i tak stanowi znaczaco wyiszy wskaZznik wobec chorych
poddanych chemioterapii (TACE) czy radioembolizacji. Niezalezny czynnik jakim jest zajecie duzych
naczyn ogranicza skutecznos¢ leczenia przeszczepieniem u tych chorych. Dzigki tej pracy i poszerzeniu
kryteriow kwalifikacji do Lix stwarza si¢ nowe mozliwoéci dla chorych z zaawansowanym HCC.
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3. Krasnodebski M, Grat M, Wierzchowski M et al.

Analysis of Patients with Incidental Perihilar Cholangiocarcinoma: An Old and a Persistent Burden for
Liver Transplantation. Transplant Proc. 2020;52(8):2507-2511.

IF: 1,066; MEIN:40

W tej pracy oceniono losy chorych poddanych przeszezepieniu watroby z powodu PSC z przypadkowo
wykrytym iCCA w eksplancie. Protokét Mayo Clinic pozwala na wyselekcjonowanie pacjentéw
ziCCA i przeszczepienie po leczeniu neoadjuwantowym. W sytuacji przypadkowego wykrycia
rokowanie jest inne ni2 chorych z iCCA kwalifikowanych do LTx zgodnie z protokotem Mayo Clinic.
W analizowanym materiale stanowigcym 4,3% chorych z PSC uzyskano 18% S5-letnich przezyé.
Autorzy, mimo przeanalizowania znanych czynnikéw ryzyka nie znaleZli czynnikéw krotszego
przezycia ogolnego i nawrotu choroby w watrobie przeszczepionej. Doniesien naukowych dotyczacych
tego problemu jest jak dotgd niewiele, a problem narzuca potrzebg¢ bardziej wnikliwej diagnostyki
potencjalnych biorcéw z PSC.

4. Krasnode¢bski M, Grat M, Jastrzebski M et al.

Unsatisfactory Long-term Results of Liver Transplant in Patients with Intrahepatic
Cholangiocarcinoma. Transplant Proc. 2020;52(8):2463-2467.

IF: 1,066, MEiN:40

W materiale O$rodka Autora wérdd 2172 transplantacji, iCCA rozpoznano u 8 chorych. Przesycia 5-
letnie z przypadkowo wykrytym rakiem drég z6lciowych po przeszczepieniu watroby siggajg jedynie
25%. Wskazuje to na potrzebg bardzo wnikliwej diagnostyki onkologiczne) w ,nietypowych™ HCC oraz
PSC podeczas kwalifikacji biorcow.,

5. Krasnode¢bski M, Grat K, Morawski M et al.

Skin autofluorescence as a novel predictor of acute kidney injury after liver resection.
World J Surg Oncol. 2021;19(1):276

IF: 3,253; MEIN:70

Ostre uszkodzenie nerek po rozleglej resekcji watroby opisywane u ponad 20% chorych, stanowi ciezkie
powiklanie i przyczynia si¢ do zwigkszenia émiertelnosci do 30 oraz 90 doby pooperacyjnej. Pomiary
autofluorescencji skory (SAF) celem wykrywania w skorze koncowych produktéw glikacji (AGEs)
po raz pierwszy zilustrowalo zwigzek nasilenia wystepowania tych substancji w skbrze z ryzykiem
wystgpienia ostrego uszkodzenia nerek po resekcji watroby. W badanym materiale SAF stanowi
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niezaleiny czynnikiem ryzyka wystapienia ostrej niewydolnosci nerek zwlaszeza po rozleglej resekcji
watroby. Praca stanowi pierwsze na Swiecie badanie stwierdzajgce taks zaleznosé,

fi. Krasnodebski M, Morawski M, Borkowski J.et al.

Skin Autofluorescence Measurement as Initial Assessment of Hepatic Parenchyma Quality in Patients
Undergoing Liver Resection J. Clin, Med. 2022;11(18), 5341

IF: 4,964; MEIN: 140

W tej pracy podjgto probe zastosowania autofluorescencji skory (SAF) celem oceny przedoperacyjnej
jakoSci migZszu watroby., ZaloZzono istnienie korelacji migdzy akumulacja AGEs u chorych
poddawanych resekcji watroby a stopniem uszkodzenia migZszu watroby. Zaréwno co do stopnia
zwioknienia jak i sthuszczenia watroby stwierdzono niewielky pozytywng predykcje dla stluszczenia
mniejszg niz 50% i negatywng wynoszgcq 74,1%, dla wiéknienia odpowiednio 37,1% i 81,2%.
Nieinwazyjne i szybkie badanie SAF moze by¢ w Swietle tej pracy traktowane jako jedynie
wspomagajgce i oceniane lgcznie z innymi metodami diagnostycznymi.

7. Grgt M, Morawski M, Krasnode¢bski M et al.

Incisional Surgical Site Infections After Mass and Layered Closure of Upper Abdominal Transverse
Incisions: First Results of a Randomized Controlled Trial. Ann Surg, 2021;274(5):690-697.

IF: 13,787, MEiN:200

W tej nowatorskiej prospektywnej randomizowanej pracy oceniono dwa sposoby zamykania powlok
jamy brzusznej po resekcjach watroby przeprowadzanych z powodu nowotworéw watroby. Punkt
koficowy badania stanowilo wystapienie zakaZenia miejsca operowanego. Stwierdzono statystycznie
istotnie wigkszg czestodé zakazen po zastosowaniu techniki zeszycia jednowarstwowego w stosunku
do wielowarstwowego stanowigcg odpowiednio 17,9% i 6%. Po raz pierwszy na §wiccie pordwnano
obie techniki zamknigcia a wynikajgce z badania wnioski powinny znalez¢ si¢ w aktualnych wytycznych
co do zaopatrzenia powlok jamy brzusznej.
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8. Mason MC, Krasnodebski M, Hester Ca et al.,

Outcomes of Mixed Pathologic Response in Patients with Multiple Colorectal Liver Metastases Treated
with Neoadjuvant Chemotherapy and Liver Resection.

Ann Surg Oncol. 2022;29(8):5156-5164,
IF: 4,339; MEiN:100

Praca ta powstala w czasie pobytu Autora w osrodku MD Anderson Cancer Center. Oceniono role
neoadjuwantowej chemioterapii i roZnice w przezyciu chorych ze znaczng lub mieszang odpowiedzig
na chemioterapig w poréwnaniu z odpowiedzig minimalng. Wyniki jednoznacznie wskazujg, Ze znaczna
odpowiedZ na chemioterapig¢ stanowi istotny czynnik prognostyczny u chorych leczonych z powodu
przerzutow raka jelita grubego do watroby

Podsumowanie cyklu prac stanowigcych gléwne osiggnigcie naukowe habilitanta,
Whioski wynikajgce z przedstawionego cyklu publikacji to:

1.Wyniki leczenia hepatic hemangioendothelioma przeszczepieniem witroby sg bardzo dobre i nie
obserwuje sie nawrotow choroby nawet w podczas kilkunastoletniego okresu obserwacji.

2. Wirdd pacjentow z zaawansowanym HCC wykraczajgcymi poza kryteria moina wyselekcjonowaé
grup¢ o lepszym rokowaniu

3. Wyniki leczenia przeszczepieniem watroby pacjentow z PSC i przypadkowo wykrytym rakiem
wewngtrzwatrobowych drég zolciowych sg zle.

4. Podczas kwalifikacji do przeszezepienia watroby chorych z HCC nalezy dotozyé wszelkich starafi by
wykluczyé wewnatrzwatrobowg postaé raka drég zélciowych.

5.Wykorzystanie SAF u chorych poddanych rozleglej resekcji watroby stanowi niezaleimy czynnik
predykcyjny ostrego uszkodzenia nerck. Badanie autofluorescencji skory stanowi szybka i nieinwazyjng
metode diagnostyczna, ktéra mozZe skutecznie przewidywaé stopien uszkodzenia watroby.

6. Zamknigcie powlok jamy brzusznej po cigeiu poprzecznym w nadbrzuszu u chorych operowanych
z powodu guzéw watroby powinno byé wykonywane techniky dwuwarstwowg

Whioski 5 oraz 6 stanowig oryginalne osiggnigcie Kandydata i maja szczegblng wartosé.
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IV. Dzialalnoéé i dorobek naukowy

Ponadto, Kandydat jest autorem lub wspotautorem 38 prac oryginalnych, 2 opisow przypadkiw,
2 rozdzialéw w ksigkach oraz 32 streszczen zjazdowych. Godnym podkre§lenia jest uczestnictwo w
trzech badan finansowanych z grantéw naukowych. Odbyl trzy staZe zagraniczne w latach 2016-2019,
a w 2020 jako stypendysta Narodowej Agencji Wymiany Akademickiej programu im. Prof. Walczaka
6 miesigczny staz w szpitalu MD Anderson Cancer Center w Houston w Stanach Zjednoczonych, gdzie
pracowalem na pozycji postdoctoral fellow.

Aktualnie w spektrum zainteresowan Kandydata znajduje sig:
* Ocena wynikow i okreslenie czynnikéw wplywajacych na wyniki transplantacji watroby
* (Ocena wynikow leczenia, powiklan 1 diagnostyka chorych peddawanych resekcji watroby

» Analiza czynnikéw wplywajacych na wyniki przezycia chorych z przerzutami raka jelita
grubego do watroby
Pan Doktor M. Krasnodebski byt 17 razy recenzentem w uznanych czasopismach, takich jak choéby
British Journal of Surgery czy tez World Journal of Gastroenterology. Uzyskat w latach 2015- 2019
liczne nagrody 1 wyrdZnienia. Wspitpraca miedzynarodowa zaowocowata 5 publikacjami.

Analiza bibliometryczna

Przed dokioratem Po doktoracie

F MEIN ¥ MEIN
m polmotckstowe  prace| o069 | 537 73,738 1870
Opisy przypedkbw 0,077 15 1,013 40
Prace pogigdowe . 14 i s
RAZEM 49346 | 566 74,751 1915

IF = 124,097, MEiN = 2481, Indeks Hirscha = 11
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V. Podsumowanie | wnioski koficowe

Dr n. med. Maciej Krasnodgbski jest pr¢znym chirurgiem oraz pracownikiem naukowym. Jego
aktywnos¢ w polskim oraz europejskim $rodowisku transplantologicznym jest znaczaca

a zaangazowanie praktyczne, dydaktyczne | organizacyjne wrgcz wzorowe. Dorobek naukowy oraz
codzienna praktyka kliniczna habilitanta stanowig integralng calo$é co jest godnym podkreslenia.

Cykl prac skiadajgcy sig na gléwne osiggnigcie jest logicznie powigzany a wnioski majg duze znaczenie
zarbwno naukowe jak i praktyczne. Godna podkreslenia jest znaczgca aktywnosé Kandydata na polu
wspltpracy z ofrodkami zagranicznymi, co zaowocowalo zardwno cennymi publikacjami jak réwniez
podniesieniem rangi Osrodka macierzystego.

Imponujgcy wrgez, jak na aktywnego chirurga, dorobek naukowy, udzial w badaniach
wieloosrodkowych, wspélpraca z odrodkami zagranicznymi stanowig o mojej bardzo wysokiej ocenie
Kandydata oraz nadziei na dalszy jego rozwd.

Podsumowujac, stwierdzam, Ze zarbwno dorobek naukowy, dydaktyczny jak 1 organizacyjny Pana
dr n.med Macieja Krasnodgbskiego w pelni uzasadniajg ubieganie si¢ Kandydata o stopiefi naukowy
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki
medyczne

Przediozony przez habilitanta tematyczny cykl prac wypelnia merytoryczne i formalne wymagania

stawiane dla osiggnigcia naukowego na stopiefi doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne

Na bazie przedstawionych argumentéw wnioskuj¢ o dopuszczenie Pana dr n. med. Macieja
Krasnodgbskiego do dalszych etapow postgpowania habilitacyjnego.

Kierownik Kliniki Chirurgii Ogoélnej, Chirurgii Watroby i Chirurgii
Transplantacyjnej

Collegium Medicum w Bydgoszczy

Prof. dr hab. Maciej Stupski’
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