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dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego doktora nauk o kulturze fizycznej
Radostawa Rutkowskiego oraz rozprawy habilitacyjnej stanowiacej cykl powigzanych
tematycznie artykuléw naukowych, zgodnie z art. 219 ust. 1. pkt 2b Ustawy Prawo o
szkolnictwie wyiszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 roku (z péén. zm.), opublikowanych
pomigdzy uzyskaniem stopnia doktora a uzyskaniem stopnia doktora habilitowanego w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki o zdrowiu: pt. ,Termowizja i
ocena funkcjonalna w procesie fizjoterapii u pacjentéw z reumatoidalnym zapaleniem
stawow”.

Radostaw Rutkowski ukoriczyt studia magisterskie na Akademii Wychowania
Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu w zakresie Fizjoterapii w 2007 roku.
Stopiert doktora nauk o kulturze fizycznej uzyskat 31 maja 2011 roku na podstawie rozprawy
doktorskiej pt. .Dynamika zmian temperatury powierzchniowej rak po wybranych zabiegach
2 zakresu termoterapii u pacjentéw z reumatoidalnym zapaleniem stawdw”, ktdrej
promotorem byta dr hab. Anna Straburzyriska-Lupa prof. AWF w Poznaniu. W 2019 roku dr
Radostaw Rutkowski ukoriczyl, takie 3-semestralne studia podyplomowe w zakresie Terapii
Zajeciowej w Kujawsko -Pomorskiej Szkole Wyizsze] w Bydgoszczy.

Po ukoficzeniu studiéw habilitant ukoriczyt liczne kursy i szkolenia miedzy innymi; kurs
masaiu klasycznego (2004), kurs PNF- proprioceptywne torowanie nerwowo-miesniowe
(2007), szkolenie - Koncepcje neurofizjologiczne w usprawnianiu dzieci z deficytami
neurologicznymi (2008), kurs masaiu Shantali — special care wg Metodyki Holenderskiej
Organizacji Shantali (VSD) (2010), kurs poéwiecony problematyce pacjentéw ze spastycznoscia




(2010), kurs - Oceny ruchéw globalnych wg. Prechtla (2011), kurs NDT-Bobat Basic (2011), kurs
NDT-Bobath Baby Advanced (2012), Warsztaty Dziecko z hemiplegia — wyzwania dla terapeuty
{(2013), kurs The Test of Infants Motor Performance (2015), kurs DCD - Developmental
Coordination Disortlers (2016), szkolenie specjalistyczne dla fizjoterapeutdw pracujacych z
pacjentami z SMA (2022) oraz kurs - Zastosowanie technik powieziowych w pediatrii (2022).

Doktor Radostaw Rutkowski od 2006 roku jest zatrudniony na stanowisku adiunkta na
Wydziale Nauk o Zdrowiu, w Katedrze Fizjoterapii, w Zakfadzie Fizykoterapii i Odnowy
Biologiczne] Akademii Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu. Od
2010 roku jest, réwniei, nauczycielem akademickim w Kujawsko-Pomorskiej Szkole Wyisze]
w Bydgoszczy, a od 2022 roku jest nauczycielem | kierownikiem studiéw podyplomowych w
Bydgoskiej- Szkole Wyiszej z siedzibq w Bydgoszczy, Od 2014 do 2016 roku byt wyktadowcq
w Wyiszej Szkole Edukacji | Terapii im. prof. Kazimiery Milanowskie] w Poznaniu, a od 2016 do
2017 roku- pracowat w Zachodniopomorskie] Szkofa Biznesu w Szczecinie na kierunku
Fizjoterapia w charakterze nauczyciela akademickiego. Bral udziat w wykiadach | seminariach
organizowanych w zagranicznych uczelniach i oérodkach specjalistycznych organizowanych w
ramach programu Erasmus+. W maju 2015 roku prowadzit warsztat dla nauczycieli |
fizjoterapeutow w Wilnie na Litwie, ktérego tematem byto ,Wybrane narzedzia diagnostyczne
pomocne w wykrywaniu nieprawidlowosci w rozwoju psychoruchowym dziecka. W 2016 roku
przeprowadzit cykl seminariéw w Centro Terapia Ocupacional Pediatrica Os Bambans w Vigo,
Hiszpania.

Od 2006 roku jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Medycyny Fizykalnej i
Balneoklimatologii, od 2020 do 2021 byt | v-ce prezes Polskie] Akademii Niepeinosprawnosci
Dzieciecej a nastepnie do 2022 prezesem Polskiej Akademii Niepelnosprawnoéci Dziecigcej.

Ocena dorobku naukowego

Dorobek Naukowy dr n. o kulturze fizycznej Radostaw Rutkowski obejmuje facznie 12
pozycji, dla ktdrych sumaryczny IF wynosi 28,389, a punktacja MEIN 490.
Na dorobek Habilitanta sktadajg sie:
° 10 prac opublikowanych w recenzowanych czasopismach posiadajacych “Impact
Faktor" o tgcznym IF=28,389 (MEIN=430)

. 11 prac opublikowanych oryginalnych bez Impact Factor o punktacji MEIN = 24 pkt



4 prac pogladowych opublikowanych w recenzowanych czasopismach nie
posiadajacych "Impact Factor" o facznej punktacji ME | N=24

o 2 rozdziatu w podreczniku o zasiegu krajowym

. 4 komunikatéw zjazdowych prezentowanych na zjazdach miedzynarodowych

. 9 komunikatéw zjazdowych prezentowanych na zjazdach ogélnokrajowych

Catkowity dorobek naukowy Habilitanta dotyczy 40 prac, a ich sumaryczny Impact
Factor wynosi 28.389, a punktacja Ministerstwa Edukacji i Nauki (MEiN) wynosi 490 punktéw.

Warto podkresli€, e Habilitant od 2015 roku wspétpracuje z prof. Elly Budiman-Mak z
Center of Innovation for Complex Chronic Healthcare (CINCCH), Hines VA Hospital, z USA oraz z
Department of Medicine, Stritch School of Medicine, Loyola University of Chicago, Maywood.
Wymiernym efektem tej wspdtpracy sg wspdlne publikacje.

Jest glownym badaczem w realizowanym projekcie ogdinopolskim, ktérego tytul brzmi
»Staw biodrowy u oséb z rdzeniowym zanikiem miesni w perspektywie wspdiczesnych metod
leczenia farmakologicznego”. Projekt realizowany jest w Poznaniu Klinika Ortopedii i Traumatologii
Dzieciecej, Klinika Chordb Zakainych | Neurologii Dzieciecej, Klinika Neurologii Wieku Rozwojowego,
w Warszawie w Instytut Pomnik — Centrum Zdrowia Dziecka w Warszawie — Klinika Neurologii |
Epileptologii, Klinika Rehabilitacji Neurologicznej, | w Zakopanem w Klinice Ortopedii i Rehabilitacji
Szpitala Ortopedyczno-Rehabilitacyjnego. Kierownikiem projektu jest profesor Marek Jéiwiak.

Bierze udziat w projekcie badawczym, ktdrego jest cztonkiem, pt. . Profil przetwarzania
sensorycznego oraz wysokiej wrailiwodci u pacjentdw z zaburzeniami afektywnymi i lekowymi”.
Badania pod kierunkiem dr hab. n. med. Ewa Ferensztajn - Rochowiak 53 realizowane w Klinice
Psychiatrii Dorostych UM w Poznaniu.

W dorobku naukowym Habilitanta moina wyrdznic nastepujace zakresy tematyczne:

tacznie, poza cyklem stanowigcym osiggniecie naukowe, Habilitant opublikowat 14 prac,
ktorych faczny IF wynosi 13,674; MEIN 188.
1. Termowizja | ocena funkcjonalna w procesie fizjoterapii u pacjentéw z reumatoidalnym
zapaleniem stawdw.
2. Wykorzystanie krioterapii w rehabilitacji pacjentow chorujgcych na RZS | ZZ5K.



Adl.

W oparciu o dane literaturowe oraz analize wiasnych wynikéw badar Habilitant przyjmuje,
te powszechnie stosowany i rekomendowany algorytm diagnostyczny RZS nie uwazglednia w
ocenie stawdw skokowo- goleniowych i stopy z wyjatkiem stawéw srodstopno-paliczkowych
(MTP- metatarsophalangeal). Powyisze wskazuje na potrzebe wigczenia oceny stop jako istotnego
zagadnienia w aspekcie diagnostyczno-leczniczym, zwlaszcza w procesie  postgpowania
fizjoterapeutycznego. Jednoczeénie dostrzega sie brak nieinwazyjnych technik diagnostycznych,
niewymagajacych zlecenia lekarskiego | zapewniajacych moiliwoé¢ powszechnego wykorzystania
w procesie wykrywania zmian w obrebie stép czy innych czeéci ciata. Wyniki uzyskiwane przy
zastosowaniu urzadzeri termowizyjnych pokazaly potencjal tej metody diagnostycznej i
motliwosci jej zastosowania w réznych dziedzinach medycyny, zwlaszcza tam, gdzie zachodzgce
procesy chorobowe zmieniajg ilo$ciowy i jakosciowy wymiar perfuzji naczyniowej, a stan zapalny
wplywa na rozklad temperatury powierzchniowej. Zdaniem autora, zastosowanie techniki z
wykorzystaniem kamery termowizyjnej wypeinia diagnostyczne i terapeutyczne oczekiwania
zardwno terapeutow jak i pacjentéw. Pozwala réwniei na obserwacje reakcji termicznej po

zabiegach fizykoterapeutycznych.

Ad2.

Autor w dwdch pracach, wraz z zespolem, okreslit wplyw zablegéw krioterapeutycznych
na zmlane prozapalnych wskaZnikéw blochemicznych o znaczeniu diagnostycznym (IF-6, TNF-a),
Disease Activity Score 28 (DAS-28) oraz Indykatoréw | warunkujgcych jakoéé 2ycia HAQ-DI (Health
Assessment Questionnaire-Disability Index), bél, zmeczenie oraz wydolnoé¢ fizyczng. W pracy
JEffects of different local cryotherapies on systemic levels of TNF-a, IL-6, and clinical parameters
in active rheumatoid arthritis*, analizowat skutecznosé termoterapii miejscowe] prowadzone]j 2
utyciem dwdch chlodziw: nadmuchu cleklym azotem (-160°C) oraz dwutlenkiem wegla (-30°C), a
w publikacji zatytutowane] , Effects of Whole-Body Cryotherapy in Comparison with Other Physical
Modalities Used with Kinesitherapy in Rheumatoid Arthritis” poréwnat efekty zabiegu krioterapii
catego ciata przy zastosowaniu temperatury -110 °C 2 tradycyjnie stosowanq fizjoterapia oparta
gtéwnie na éwiczeniach ruchowych. Wyniki badar uzyskane w powyiszych pracach wskazaty na
poprawe obserwowanych wskainikéw u leczonych krioterapia oraz tradycyjng rehabilitacjq.



Podsumowujac nalety stwierdzic, e dotychczasowy dorobek naukowy dr n. o kulturze
fizycznej Radostawa Rutkowskiego wartosciowy oraz odpowiada wymaganiom stawianym
kandydatom do uzyskania stopnia naukowego doktora habilitowanego.

Osiggniecia dydaktyczno organizacyjne

Habilitant w ramach pracy w Akademii Wychowania Fizycznego w Poznaniu prowadzi
wyldady i ¢éwiczenia z zakresu: medycyny fizykalnej, balneoklimatologii i masaiu, a takie
fizjoterapii w pediatrii i podstaw fizjoterapii wieku rozwojowego. Jest zatrudniony, takze, w
Kujawsko-Pomorskiej Szkole Wyzszej, w kidrej prowadzi wyklady i éwiczenia z zakresu, podstaw
diagnostyki wad postawy i dysfunkcji narzadu ruchu, badan narzgdu ruchu dla potrzeb gimnastyki
korekcyjno-kompensacyjnej, diagnozy funkcjonalnej sprawnosci psychomotorycznej, fizjoterapii
pediatrycznej, metod neurofizjologicznych w rehabilitacji dzieci, metod wezesnego usprawniania
dzieci z MPD (mézgowe porazenie dziecigee), diagnozy i terapii SI u dzieci z réznymi deficytami
jak np. mézgowe porazenie dziecigce, zespoly wad wrodzonych. Pelni réwniez funkcjg kierownika
Studiéw Podyplomowych: ,Terapia manualna w ujeciu holistycznym”, realizowanym w
Bydgoskiej Szkole Wyzszej oraz kierunku ,Wezesne wspomaganie rozwoju z wykorzystaniem
metod neurofizjologicznych”, w Kujawsko-Pomorskiej Szkole Wyzszej w Bydgoszczy.

Doktor Radostaw Rudkowski w ramach swojej szerokicj dzialalnosci dydaktycznej
wielokrotnie prezentowal swoje prace na konferencjach na zaproszenie Komitetéw Naukowych.
Wspdlpracuje z:

o Wielkopolskim Centrum Rehabilitacji i Profilaktyki Dzieci i Miodziezy w Poznaniu, prowadzi
wyklady i warsztaty dla opiekunéw dzieci, poswigcone zagadnieniom prawidiowego rozwoju
oraz profilaktyki wad rozwojowych dzieci oraz zaj¢cia z dzieémi w wieku przedszkolnym
poéwiecone aktywnodci ruchowej i jej wplywu na zdrowie.

e Jest pomyslodaweg kursu dotyczgcego usprawniania reki dzieci z niepelnosprawnoéciami, kursu
skierowanego do nauczycieli, pedagogéw i pedagogéw specjalnych. Szkolenie realizuje w
Kujawsko-Pomorskiej Szkole Wyzszej, Bydgoskiej Szkole Wyzszej w Bydgoszczy oraz
Centrum Szkoleniowym dla Nauczycieli w Warszawie,

+ 0d 2016 roku prowadzi warsztaty szkoleniowe dla rad pedagogicznych szkot podstawowych w
Poznaniu, Warszawie, Gdansku oraz studentéw Szkoly Wyzszej Psychologii Spolecznej
(SWPS) w Warszawie. Tematyka powyzszej dzialalnoéci dotyczy diagnozy i terapii
Rozwojowych Zaburzefi Koordynagji - DCD (Developmental Coordination Disorder). Dzieci z
DCD maja trudnoci z kontrolg, koordynacjg i planowaniem ruchu, a tak2e przetwarzaniem



sensorycznym i percepcyjnym, kidre wptywajg na ich zdolno$é wykonywania zadar z motoryki
malej i duzej.

o Jest wspblzalozycielem i bytym prezesem Polskiej Akademii Niepetnosprawnodci Dziecigeej.
Akademia ta zrzesza specjalistéw z dziedziny medycyny, edukacji, psychologii oraz innych,
ktére zajmujg sig¢ pomaganiem dzieciom z niepelnosprawnodciami,

¢ Od 2020 roku jest konsultantem do spraw rehabilitacji w Wielkopolskim Centrum Rehabilitacji
i Profilaktyki Dzieci i Miodziezy w Poznaniu.

s Wspdlpracuje ze Szpitalem Klinicznym im. Karola Jonschera Uniwersytetu Medycznego im. K.
Marcinkowskiego w Poznaniu (Oddziat VIII Chordb ZakaZnych i Neurologii, Pediatryczny),
gdzie jest czlonkiem zespolu odpowiedzialnego za program lekowy dzieci z SMA -
Rdzeniowym zanikiem migsni. Do jego obowigzkéw nalezy ocena funkcjonalna z
wykorzystaniem skal CHOP-INTEND, HINE, RULM czy HFMSE oraz weryfikowanie efektow
leczenia fizjoterapeutycznego.

o Koordynuje réwniez pracg wolontariuszy (studentéw AWF w Poznaniu), ktérzy pomagaja
dzieciom z niepelnosprawnoéciami przybywajacym do Polski z Ukrainy.

Byt przewodniczacym Komitetu Naukowego 11 Konferencja Polskiej Akademii
Niepelnosprawnosci Dzieciecej w 2021, przewodniczacy Komiteu Organizacyjnego 111
Konferencja Polskiej Akademii Niepelnosprawnosci Dziecigeej 2022 r. oraz czlonkiem Komitetu
Naukowego, czlonkiem Komitetu Organizacyjnego oraz komisji streszczen 32nd European
Academy Of Childhood Disability Annual Meeting 2020 — Poznan.

Doktor Radostaw Rudkowski byt promotorem |5 prac magisterskich na kierunku
Fizjoterapia w AWF w Poznaniu, kilkudziesigciu prac licencjackich i prac dyplomowych w ramach
Studiéw Podyplomowych na Kujawsko-Pomorskiej Szkole Wyiszej w Bydgoszezy.

Pan doktor Radostaw Rudkowski w 2016 roku zostalem odznaczony brazowq odznakg za
znaczacy wkiad w rozwdj Kujawsko-Pomorskiej Szkoty Wy2szej w Bydgoszczy.

Ocena osiggnigcia naukowego.
Liczba cytowan / bez autocytowan (wg Web of Science, dotyczy prac zgloszonych do
osiagniecia naukowego i dorobku) wynosi 98, wedtug Scopus 121. Index Hirscha (wg Web of
Science oraz Scopus, dotyczy prac zgloszonych do osiggnigcia naukowego i dorobku) wynosi
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taczny Impact Factor z cyklu powigzanych tematycznie artykutéw naukowych bedacych
warunkiem ublegania sig o stopleri doktora habllitowanego wynosi: 14,715, a MEIN =290,

Ocena osiggnigeia naukowego bedgcego podstawg ubiegania si¢ Habilitanta o tytut
doktora habilitowanego jest osiggnigcie naukowe zatytulowane ,Termowizja i ocema
funkcjonalna w procesie fizjoterapii u pacjentéw z reumatoidalnym zapaleniem stawéw” i
zostato udokumentowane cyklem pigciu publikacji w recenzowanych czasopismach. W czterech
pracach Habilitant jest pierwszym i korespondencyjnym autorem, w pigtej publikacji pierwsze
autorstwo ma wspdine. Poza jedng tematycznie wazng, pozostale opublikowano 'w czasopismach
posiadajacych punktacje Impact Factor o lacznej wartodci 14,715. W artykutach stanowigcych cykl
publikacji Habilitant opisat strategie leczenia pacjentéw, kidre zostaty w duzym stopniu ulepszone
w przeciggu ostatnich dziesiecioleci.

W pracy ,,Thermal Effectiveness of Different IR Radiators Employed in Rheumatoid Hand
Thérapy as Assessed by Thermovisual Examination, Photochemistry and Photobiology”
opublikowanej 2011;87(6):1442-6 autor podkresla, ze aktualnie procedura leczenia chorych na RZS
podlega regulamie weryfikacji i dostosowaniu do potrzeb pacjentéw. W zaleznodci od stopnia
zaawansowania oraz historii zgodnie z rekomendacjami Amerykarskiego Kolegium Reumatologii
(ACR) oraz Europejskiej Ligi do Walki z Chorobami Reumatycznymi, Doktor Radoslaw
Rutkowski podkresla, ze u chorych na RZS zaleca sig i stosuje z powodzeniem dodatkowo leczenie
niefarmakologiczne, zwlaszcza fizjoterapig, a z punktu widzenia fizjoterapeuty interesujgce jest
okreflenie jakodciowego i iloSciowego efektu oddzialywania temperatur na ksztaltowanie sig
temperatury powierzchni rgk, a takze pokazanie, jak powyisze zabiegi zmieniajg temperaturg
powierzchniows rgk, jak dtugo utrzymuje si¢ uzyskana zmiana temperatity w zaleznoéci od cech
fizycznych zastosowanego impulsu termicznego, uzyskanie odpowiedzi dotyczgeej wplywu tego
typu zabiegéw na wartoéci wskaznikéw biochemicznych aktywnych w procesie zapalnym, a takde
oddzialywania na zmiany stanu funkcjonalnego chorych z RZS. Techniky, ktéra umozliwila
sprawdzenie i opisanie tych kwestii jest termowizja- metoda nieinwazyjna i w pelni bezpieczna dla
pacjentéw niewymagajgca zlecenie lekarskiego. Wyniki uzyskiwane przy zastosowaniu urzgdzen
termowizyjnych pokazaly potencjal tej metody diagnostycznej i mozliwodci jej zastosowania w
réznych dziedzinach medycyny, zwlaszeza tam, gdzie zachodzqce procesy chorobowe zmienjajg
ilofciowy i jakodciowy wymiar perfuzji naczyniowej, a stan zapalny wplywa na rozklad
temperatury powierzchniowej. W pracy autorzy analizowali wyniki 66 pacjentGw z rozpoznanym
RZS (47 kobiet i 19 mgzozyzn w wieku 56,1 8,6 lat) a gléwnym celem tych badan bylo okreslenie
zmian dredniej temperatury na powierzchni skéry dioni chorych na RZS. Dokonano analizy
obrazéw termowizyjnych po ekspozycji jednej reki na promieniowanie IR — A, B, C (lampa Sollux)
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lub IR-A (lampa Hydrosun). Nastgpnie sprawdzono i poréwnano, czy na rgce niepoddawanej
zabiegowi wystgpila zmiana temperatury. Wszystkim badanym wykonano osiem zdjed
termowizyjnych w zdefiniowanych okredlonych odstgpach czasu, Stwierdzono, wzrost temperatury
po uzyciu lampy IR-A,B,C , ktory utrzymywat si¢ do 60 min po zabiegu oraz do 15 min po zabiegu
lampg IR-A. Elementy nowatorskie pracy to; pokazanie zmian rozkladu temperatury
powierzchniowej rak u chorych na RZS w zaleznodei od uzywanej lampy i rodzaju promieniowania
podczerwonego; wskazanie na wicksze | dluzej trwajgce ogrzanie powierzchni skéry po
zastosowaniu lampy IR-A, B, C wzglgdem IR-A; wykazanie, Ze istnieje wyraina potrzeba
rozpoczecia éwiczer rgk bezposrednio po przeprowadzonych zabiegach, poniewaZ ogrzanie reki
zwigksza jej ruchomoé¢é moduluje bol; pokazanie reakcji naczyniowej w rgce niepoddawane)
zabiegowi, polegajgcej na zwigkszeniu temperatury na jej powierzchni po wykorzystaniu lamp
emitujgcych promieniowanie IR-A i [R-A, B, C.

W kolejnej pracy ,,Dynamika zmian temperatury reki reumatoidalnej po wybranych
zabiegach z zakresu termoterapii” opublikowanej w Reumatologia. 2011;49(4):239-243 Habilitant
podjgt probe okreélenia przebiegu dynamik zmian przyrostow temperatury po zabiegach
termicznych. W tym celu porébwnywal dwa zabiegi: cieplo leczniczy oraz zimno leczniczy Do
ustalenia rozkladu temperatury na rgkach wykorzystal kamerg termowizyjng. Elementy
nowatorskie lub oryginalne osiggnigcia autora w omawianej pracy to; pokazanie zmian przyrostow
temperatury powierzchniowej ragk chorych na RZS w zaleznosci od zastosowanego zabiegu
termicznego; wskazanie, ze bezwzglgdne wartofci przyrostu temperatur utrzymujg sig w
pierwszych 5 minutach po zabiegach cieplo leczniczym i zimno leczniczym; stwierdzenie, ze
wieksza zmiana temperatury miala miejsce po zabiegu krioterapeutycznym; wskazanie na
koniecznoéé precyzyjnego aplikowania ¢wiczen manualnych rgk ze wzglgdu na zmniejszenie
precyzji ruchu po zabiegach krioterapeutycznych. W tej pracy autorzy stosujg zabieg zimno
leczniczy o temperaturze powietrza chlodzgeego — 30° C i w podsumowaniu stwierdzajg, iz wigksza
zmiana temperatury miala miejsce po zabiegu krioterapeutycznym. Trudno zgodzi¢ sig z tym
stwierdzeniem, poniewaz temperatury kriogeniczne to temperatura chlodziwa minimum -70°,
niektérzy autorzy twierdzs, ze nawet — 100°C.

Kolejna, skiadajaca si¢ na osiggnigcie naukowe, opublikowana w BioMed Research
International 2017:6051698 praca pt. ,, Adaptation and Validation of the Foot Function Index-
Revised Short Form into Polish”. W publikacji tej autorzy dokonali adaptacji i walidacji
popularnego na $wiecie kwestionariusza oceniajgeego funkcjonalnoéé stép FFI-RS. W badaniu
udzial wzigto 211 pacjentéw z RZS w wieku 58,9 + 10,2 lat., w tym 179 kobiet i 32 meZczyzn.
Analiza zwiazku miedzy catkowitym wynikiem FFI-RS i czasem trwania choroby wykazala, ze im
diuzszy czas trwania choroby, tym wyzszy wynik FFI-RS. Dodatkowo przeanalizowano zwigzek
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migdzy lokalizacja bélu w stawach MTP a podgrupg bélu FFI-RS. Uzyskane wyniki pokazaty
r6inicg pomigdzy chorymi bez bélu w stawach i odczuwajgcych bol 54,6 £ 16,7 vs. 60,2+ 16,5 (p
=0,048). Przedstawiona w pracy analiza statystyczna pozwolila autorom na opracowanie
polskojgzycznej, skréconej wersji kwestionariusza FFI-RS Polish Version (FFI-RS-PL), kibra z
powodzeniem moze by¢ stosowana u pacjentéw z RZS i innych, u ktérych wystepujg problemy ze
stopami. Elementy nowatorskie lub oryginalne osiggnigcia autora w omawianej pracy to; walidacja
oraz adaptacja kwestionariusza FFI-RS do populacji polskoj¢zycznej; umozliwienie szybkiej,
rzetelnej i wiarygodnej oceny stanu funkcjonalnego stop zaréwno w procesie diagnostycznym, jak
i podczas fizjoterapii, a tak2e weryfikacji skutecznodci leczenia.

W czwartej publikaciji zatytulowanej . Thermal imaging for detecting temperature changes
within the rheumatoid foot” opublikowanej w Journal of Thermal Analysis and Calorimetry. 2021;
145:77-85. W badaniach autorzy przeprowadzili eksperyment na grupie 81 chorych na RZS w
wieku 57,4 £ 10,47 lat, leczonych na oddziale szpitalnym oraz 39 zdrowych wolontariuszy w wieku
21,6+ 1,58 (p <0.05). U badanych zbadano rozklad temperatury powierzchniowej stép u pacjentéw
z RZS. Uzyskane wyniki wskazaly na istotne régnice tozsamych stép (prawa vs prawa, lewa vs
lewa) pomigdzy grupg baddng i kontrolng we wszystkich analizowanych obszarach. Ponadto w
obydwu stopach badanych 0sdb z RZS zanotowano réznicg pomigdzy duzym (T) & matym obszarem
al}.amwmuimmmmwmmmwwumm
zapalnymi i bez zmian stwierdzonych w badaniu USG. Zmiany te dotyczyly I stawu ér6dstopno-
paliczkowego w stopach prawych oraz stawach I1 MTP w stopach lewych. Elementy nowatorskie
lub oryginalne osiggni¢cia autora w omawianej pracy; wykazanie przydatnoéci obrazdw
termowizyjnych w wykrywaniu i diagnozowaniu mo2liwych zmian patologicznych w obrgbie stép;
wskazanie na mo2liwoéé wykorzystania kamery termowizyjnej do badaf przesiewowych stép u
pacjentéw z grupy ryzyka; ustalenie graficznego wzorca rozkiadu temperatury charakterystycznego
dla 0s6b zdrowych.

W publikacji ,, The Importance of Foot Function Assessment Using the Foot Function Index-
Revised Short Form (FFI-RS) Questionnaire in the Comprehensive Treatment of Patients with
Rheumatoid Arthritis” opublikowanej w Journal of Clinical Medicine. 2022;11(9):2298. W
badaniach do przedstawionej pracy wziglo udziat 61 0s6éb z rozpoznanym RZS. Wszyscy badani
zglaszali dolegliwosci w obrgbie stop i zostali poddani badaniu USG. Katzdemu wykonano zdjgcie
termowizyjne stép oraz ocen¢ funkcjonalng z wykorzystaniem FFI-RS-PL, HAQ-DI, VAS.
Okreslono takze aktywnoéé choroby z wykorzystaniem DAS 28. Na podstawie oceny USG stop
badanych podzielono na dwie grupy: badawczg (34 osoby ze zmianami zapalnymi w USG) oraz



kontrolng (24 osoby bez zmian zapalnych w USG. Celem tych badan wedlug autoréw bylo
wykazanie przydatnofci kwestionariusza FFI-RS Polish Version wraz ze wszystkimi
podkategoriami do oceny stanu funkcjonalnego stép pacjentéw z RZS oraz réznymi zmianami
klinicznymi w obrazie USG, jak i ich korelacji ze stanem ogblnym pacjentéw. Stwierdzono, ze u
pacjentdw ze zmianami w USG wyniki dotyczqce sztywnodei i trudnodci FFI-RS korelowaly z
wynikami calkowitymi HAQ-DI oraz podgrupami dotyczgcymi mozliwodci stania. Podobne
korelacje zaobserwowano w grupie kontrolnej, z wyjatkiem wynikéw stania HAQ-DI. Elementy
nowatorskie lub oryginalne osiggnigcia autora w omawianej pracy; pokazanie, ze brak zmian w
obrazie USG stdp nie $wiadczy o zadawalajgcym dla pacjenta poziomie funkcjonowania;
wskazanie, ¢ w codziennej praktyce klinicznej specjalisci powinni przeprowadzaé oceng stanu
funkcjonalnodci stép; potwierdzenie, ze kwestionariusz funkcji stop jak FFI-RS moze byé

narzedziem wigczonym do standardowej oceny klinicznej.

Podsumowujac stwierdzam, #e przedstawione osiggniecie naukowe stanowi
wartoéciowy dorobek naukowy. Autor wykazat sie znajomosciy pismiennictwa z zakresu
przedmiotu osiggniecia naukowego. Przeprowadzil wraz z zespolem wiele eksperymentow
klinicznych, ktérych wyniki starannie udokumentowal. W zaprezentowanym cyklu prac
kandydat wykazal, ze kamera termowizyjna pozwala na skuteczng analize zmian temperatury
rak po zabiegach termicznych z zakresu termoterapli. Badania umotliwity doprecyzowanie
czasu, w ktérym nalezy prowadzi¢ éwiczenia usprawniajace rece. Uzasadnit zastosowanie
termowizji do przesiewowych badan obrazujacych réinice pomigdzy stopami oséb zdrowych
i odczuwajacych dyskomfort w badanym obszarze, a badania przeprowadzone 2
wykorzystaniem polskojezyczne] wersjl kwestionariusza FFI-RS wskazujqg na potrzebg
dokonania oceny funkcjonalnej stép podczas procedury diagnostycznej w kierunku RZS, jak

réwniei w celu weryfikacji efektow leczenia.
Whnioski

Doktor nauk o kulturze fizycznej Radostaw Rutkowski jest dojrzatym i w petni
samodzielnym badaczem, posiadajacym ukierunkowany, znaczacy dorobek naukowy. Jego
osiggniecie naukowe stanowigce podstawe o ubieganie sig¢ o nadanie tytutu doktora
habilitacyjnego, ktérego tematyka wynika konsekwentnie z dotychczasowych zainteresowan
naukowych stanowi wzorcowo zaplanowany pod wzglegdem metodycznym i rzetelnie

przeprowadzony eksperyment kliniczny, ktéry pozwolit na wyciagnigcie whnioskow
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wyplywajacych z uzyskanych wynikéw pracy. Osiggniecie naukowe posiada nowatorski i
praktyczny charakter, wnoszac nowe informacje na temat oceny termowizyjne] dysfunkcji
stop u chorych z RZS, jak réwnie: moiliwoéé wykorzystania zweryfikowanego narzedzia w
wersji polskojgzycznej, jakim jest Kwestionariusz FFI-RS oceny funkcjonalnej stép u pacientéw
z RZS. Posiada unikalne doswiadczenie w zakresie pracy klinicznej | dydaktycznej, giéwnie
zwigzane z badaniami | nowatorskim leczeniem choréb uktadu narzgdu ruchu. Pozytywnie
oceniam catoksztaft pracy naukowo- badawczej, organizacyjne], dydaktyczno-wychowawczej
dr n. o kulturze fizycznej Radostawa Rutkowskiego. Kandydat wykazal sie zdolnoicia
nawijzania kontaktéw miedzynarodowych. Jest aktywnym uczestnikiem #ycla naukowego, a
wyniki swoich badar prezentuje na licznych konferencjach w kraju | zagranica. Biorac pod
uwage znajomo$é metodyki badar klinicznych nalezy spodziewaé sie w przyszioéci dalszego
szybkiego rozwoju naukowego Habilitanta.

Na podstawie oceny dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego oraz
osiggniecia naukowego stanowigcego podstawe wszczecia procedury nadania stopnia
doktora habilitowanego zgodnie z wytycznymi Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, stwierdzam, e doktor nauk o kulturze fizycznej
Radostaw Rutkowski speinia wszystkie wymogi okreélone dla kandydatéw do stopnia
naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu,
dyscyplina nauki o zdrowiu | mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokie] Radzie Dyscypliny Nauk
o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, wniosek o dopuszczenie Habilitanta
do dalszych etapéw przewodu habilitacyjnego.

Profesor n. o zdrowiu, dr hab. n. med. | dr n. kf.
Zbigniew Wiodzimierz Sliyiski
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