Ocena rozprawy habilitacyjnej oraz dorobku naukowego,
klinicznego, dydaktycznego i organizacyjnego
dr n. med. Doroty Nowosieleckiej, kandydatki do stopnia doktora
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Dr n. med. Dorota Stanistawa Nowosielecka urodzita sie w 197 .

studiéw na Wydziale Lekarskim Akademii Medycznej w Lublinie, ktére ukoriczyta w 1995
roku.

Uzyskata | (2000 r.) i Il stopieri (2004 r.) specjalizacji w zakresie choréb wewnetrznych
oraz specjalizacje |l stopnia w zakresie kardiologii (2010 r.).

W 2021 r. Habilitantka uchwalg Senatu Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku uzyskata
stopieri doktora nauk w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki
medyczne na podstawie rozprawy: Ocena przydatno$ci monitorowania zabiegéw
przezzylnego usuwania elekirod za pomocg echokardiografii przezprzelykowej (promotor:
dr hab. n. med. Andrzej Kleinrok). Rozprawa zostata wyrozniona uchwatg Senatu
Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku.

W 2019 r. uzyskata indywidualng akredytacje w zakresie echokardiografii przyznang przez
Sekcje Echokardiografii, obecnie Asocjacje Echokardiografii, Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego (PTK).

Lekarska praca zawodowa Habilitantki: lata 1996-2006 zatrudnienie w Il Oddziale
Wewnetrznym ze Stacjg Dializ SP ZOZ w Tomaszowie Lubelskim na stanowisku
asystenta; od 1.01.2006 r. — obecnie jest pracownikiem Oddziatu Kardiologii
z Pododdzialem Intensywnej Terapii Kardiologicznej SP SzW im. Papieza Jana Pawia I
w Zamosciu (Ordynator prof. dr hab. n. med. Andrzej Kleinrok) na stanowisku starszego
asystenta. Od 1.10.2021 r. pracuje na Akademii Zamojskiej w Zamosciu jako pracownik
dydaktyczny. W roku akademickim 2022/2023 zostala zatrudniona na Uniwersytecie
Medycznym w Lublinie na stanowisku pracownika dydaktycznego.




Il. Ocena rozprawy habilitacyjnej

Rozprawa habiltacyjna dr n. med. Doroty Nowosieleckiej, zatytutowana: Echokardiografia
przezprzelykowa w zabiegach przezizylnego usuwania elektrod. Znaczenie
obrazowania tkanki lgcznej oraz monitorowania procedury dla jej bezpieczenstwa
oraz dla oceny rokowania, sklada si¢ z nastepujacych 6 publikacji o sumarycznym IF
20,13, MEiN — 680 pkt:

1. Nowosielecka Dorota, Polewczyk Anna, tache¢ Wojciech, Tulecki tukasz, Kleinrok
Andrzej, Kutarski Andrzej. Echocardiographic findings in patients with cardiac
implantable electronic devices-analysis of factors predisposing to lead-
associated changes. Clin Physiol Funct Imaging. 2021;41:25-41
IF 2,121, MEIN 100

2. Nowosielecka Dorota, Jache¢ Wojciech, Polewczyk Anna, Tutecki tukasz, Kleinrok
Andrzej, Kutarski Andrzej. Prognostic Value of Preoperative Echocardiographic
Findings in Patients Undergoing Transvenous Lead Extraction. Int J Environ Res
Public Health. 2021;18:1862
IF 4,614; MEIN 140

3. Nowosielecka Dorota, Jache¢ Wojciech, Polewczyk Anna, Kleinrok Andrzej, Tutecki
tukasz, Kutarski Andrzej, The prognostic value of transesophageal
echocardiography after transvenous lead extraction: landscape after battle.
Cardiovasc Diagn Ther. 2021, 11:394-410.

IF 2,552, MEiN 100

4. Nowosielecka Dorota, Jacheé¢ Wojciech, Polewczyk Anna, Tutecki tukasz, Kleinrok
Andrzej, Kutarski Andrzej. The role of transesophageal echocardiography in
predicting technical problems and complications of transvenous lead extraction
procedures. Clin Cardiol. 2021; 44:1233-1242
IF 3,287, MEiIN 100

5. Nowosielecka Dorota (aut.koresp.) Tulecki tukasz, Jache¢ Wojciech, Polewczyk
Anna, Tomkow Konrad, Stefanczyk Pawet, Brodka Jarostaw, Kutarski Andrzej.

=]



Cardiac tamponade as an inherent but potentially nonfatal complication of
transvenous lead extraction: experience with 1126 procedures performed using
mechanical tools. J Cardiovasc Electrophysiol. 2022:1-15

IF 2,942, MEiN 100

6. Nowosielecka Dorota (aut.koresp.), Jache¢ Wojciech, Polewczyk Anna, Tutecki
tukasz, Stefanczyk Pawel, Kutarski Andrzej. “Ghost”, a Well-Known but Not Fully
Explained Echocardiographic Finding during Transvenous Lead Extraction:
Clinical Significance. Int.J. Environ. Res. Public Health 2022:19,12542
IF 4,614, MEiN 140

Habilitantka jest pierwszym autorem wszystkich 6 prac i autorem korespondencyjnym
2 prac. Wkiad w ich powstanie polegat na: wspoitworzeniu koncepcji, zbieraniu
i archiwizacji materiatu badawczego, wykonaniu wszystkich badar echokardiograficznych
przezprzelykowych, interpretacji wynikéw analiz oraz przygotowaniu manuskryptu.
W dokumentacji nie znaleziono procentowego udziatu ani oswiadczern wspdlautoréw
0 udziale w pracach.

Tematy publikacji sktadajgcych sie na prace habilitacyjng mieszczg sie
w  specjalistycznym  dziale kardiologii interwencyjnej. Dotyczg zastosowania
echokardiografii przezprzetykowej w zabiegach przezzylnego usuwania elektrod (TLE).

W  pierwszej pracy Habilitantka i wspotautorzy  przeanalizowali 936
echokardiograméw przezprzetykowych wykonanych przed zabiegiem TLE w latach 2015-
2019. W pracy wykazano, ze czas przebywania elektrod w uktadzie sercowo-naczyniowym
jest giéwnym czynnikiem predysponujgcym do wystapienia wiekszosci zjawisk zwigzanych
z obecnoscig elektrod uwidocznionych za pomocy echokardiografii przezprzetykowej
(TEE). Nadmiernie diugie petle elektrod sg wazna przyczyng zrostow elektrod w obrebie
ukiadu sercowo-naczyniowego oraz dysfunkcji zastawki trojdzielnej. Asymptomatyczne
masy na elektrodach (AMEL) sg czesto wykrywane u pacjentow z implantowanymi
urzadzeniami do elekirycznej terapii serca (CIED), a spotykane jednoczesne
wspolwystepowanie réznych ich form u jednego pacjenta wskazuje na odmienne etapy ich
rozwoju. Obrazowanie echokardiograficzne dostarcza waznych informacji pomagajgcych
operatorowi przewidywaé potencjalne problemy Zwigzane z przebiegiem procedury.



Praca jest jedna z niewielu opublikowanych na temat zmian i zjawisk wywotanych
obecnoscig elektrod w ukladzie sercowo-naczyniowym ocenianych za pomocg badania
echokardiograficznego. Praca ma nowatorski charakter i istotne znaczenie kliniczne.

W drugiej publikacji Habilitantka i wspélautorzy ocenili wartos¢ prognostyczng
przedzabiegowego TEE u chorych poddanych TLE. Wykazali, ze do glownych czynnikéw
predykcyjnych krotszego przezycia po TLE naleza: starszy wiek pacjenta w trakcie TLE,
ple¢ meska, wyzsza klasa czynnosciowa NYHA, niska LVEF, migotanie przedsionkow
oraz przewlekia niewydolnoé¢ nerek, ponadto czynniki zwigzane z chorobg podstawows,
choroby wspélistniejace oraz zakazenie ogolnoustrojowe. Wbrew oczekiwaniom obecnosé
réznych form tkanki tgcznej wigzata sie z lepszym rokowaniem odleglym i byta jedynie
predyktorem wystapienia trudnoéci technicznych i powaznych powiktan podczas TLE i nie
wplywala na rokowanie odlegle po TLE. Praca ta ma wazne praktyczne znaczenie
kliniczne.

Trzecia praca dotyczyla prognostycznego znaczenia TEE wykonanego po zabiegu
TLE. Badanie TEE wykonane po zabiegu TLE dostarcza dodatkowych informacji, ktore sg
wazne w dalszym postepowaniu z pacjentem. Pooperacyjny wynik TEE interpretowano
w pordwnaniu z wynikiem badania przedzabiegowego i srodzabiegowego. Wykazano, ze
najwazniejszymi zjawiskami ocenianymi po TLE byly. funkcja zastawki trojdzielnej,
obecnoéé fragmentow tkanki tgcznej, pochodzgeych z usunietych elektrod na roznych
poziomach uktadu sercowo-naczyniowego, pozostatosci wegetacji, progresja iloci ptynu
w worku osierdziowym i pozostawione w jamach serca niepoddajgce sig usunigciu
fragmenty elektrod. Stwierdzono, ze $miertelnos¢ w okresie 2-letniej obserwacji wyniosta
ok. 12%, a ryzyko zgonu zwigkszaly. ciezka niedomykalnosc zastawki trojdzielne
i pozostatosci wegetacji w jamach serca. Ocena echokardiograficzna po zabiegu TLE jest
bardzo waznym elementem skutecznego planowania i realizowania opieki nad pacjentem
po TLE. Praca ma kompleksowy charakter i istotne znaczenie praktyczne.

W czwartej pracy Habilitantka i wspotautorzy zajeli sie rolg TEE w przewidywaniu
trudnoéci technicznych i powikian zabiegow TLE. Zidentyfikowano i oceniono czgstosc
wystepowania fgcznie 1156 zjawisk zwigzanych z implantowanym CIED u okoto 63%
pacjentow poddanych TLE. Istotnym odkryciem bylo zidentyfikowanie w dokiadnym
przedzabiegowym TEE roéznych konsekwencji obecnosci tkanki tacznej zwigzane
z elektrodami, co przektada sie na stopien ztozonosci i skutecznosci procedury TLE oraz
ryzyko zwiazane z zabiegiem. Ma to istotne znaczenie z punktu widzenia planowania
zabiegu TLE. Praca ma istotng wartos¢ kliniczna.

4



W piatej pracy Habilitantka i wspotautorzy wykazali, ze czynniki ryzyka tamponady
serca byly podobne do ogodlnie znanych czynnikéw ryzyka powaznych powikian TLE.
Tamponada serca wystapita znacznie czeéciej podczas trudniejszych | bardziej
skomplikowanych zabiegéw. Ciagle monitorowanie TEE podczas TLE ma kluczowe
znaczenie dla wczesnego i prawidtowego rozpoznania tamponady serca oraz pozwala na
szybkie podjgcie decyzji o odpowiedniej metodzie leczenia. Wykazano, ze tamponada
serca i konieczno$¢ wykonania zabiegu ratunkowego nie wplywaly na powodzenie
kliniczne i zabiegowe procedury oraz nie stanowily dodatkowego ryzyka w krotko-
i diugoterminowej obserwacji. Omawiana praca jest pierwszg tak szeroko analizujaca
problem tamponady serca w czasie zabiegu TLE oraz dowodzaca przydatnoéci
monitorowania TEE w celu ograniczenie $mierteino$ci zwigzane] z wystapieniem
tamponady serca.

Szosta publikacja zostata poswiecona analizie obecnosci resztkowe] tkanki taczne;
po TLE, tzw. ,duchéw”, u pacjentéw zakwalifikowanych do zabiegu, zaréwno ze wskazar
infekcyjnych, jak i nieinfekcyjnych. Nowoscig pracy jest ocena oprocz tzw. ,duchow”
stabilnych, takze tzw. .duchéw” ruchomych, czyli czasowo cbecnych w prawych jamach
serca po usunigciu elektrod i przemieszczajgcych sie do krazenia ptucnego. W analizie
post hoc danych 1103 pacjentéw poddanych procedurze TLE w pelni monitorowanej TEE,
wykazano, ze .duchy” wystepowaly u okoto 45% oséb (z przewaga duchéw stabilnych)
Stwierdzono, 2e miodszy wiek pacjenta i liczba elektrod byly czynnikami
predysponujgcymi do powstawania duchéw w trakcie i po TLE. Wskazania infekcyjnie do
zabiegu TLE nie mialy wptywu na to zjawisko. Stopieri rozrostu i dojrzatosci tkanki tacznej
otaczajgce] elektrodg przed TLE byt najsilniejszym predyktorem obu typéw ,duchéw’.
Skomplikowany przebieg procedury i koniecznosé zastosowania dodatkowych narzedzi
wigzata si¢ z czestszym wystepowaniem ,duchéw’, Obecnoéé obu rodzajéw duchéw nie
zmniejszata przezywalno$ci po TLE. W pracy poruszono réwniez problem obecnosci
przetrwalego otworu owalnego (PFO) u pacjentow z ,duchami” podczas zabiegu TLE w
aspekcie ryzyka zatorowosci skrzyzowanej. Autorzy potwierdzili, ze obecnosé PFO przed
TLE powinna by¢ zdiagnozowana w przedzabiegowym badaniu TEE. Omawiana praca
jest interesujgca i ma nowatorski charakter.

Publikacje skladajace si¢ na prace habilitacyjng dr n. med. Doroty Nowosieleckiej
stanowig spdjne kompleksowe opracowanie najwiekszego w Polsce materiatu zabiegow



TLE. Prace maja nowatorski charakter i istotne praktyczne znaczenie kliniczne. Praca
habilitacyjna stanowi wazny oryginalny wkiad Habilitantki w rozwoj wiedzy medycznej.

lli. Ocena dorobku naukowego

Zainteresowania i aktywnos¢ badawcza dr n. med. Doroty Nowosieleckie]
skupiajg sie na diagnostyce echokardiograficznej chorob uktadu krazenia. Habilitantka
wykorzystuje zaawansowane umiejetnosci i zwiekszajgce sie wieloletnie doswiadczenie
w tym zakresie do prowadzenie badan naukowych we wspotpracy z kilkoma o$rodkami
akademickimi. Poza gtownym watkiem badawczym dofyczacym zabiegow TLE
zrealizowanym jako prace stanowigce dzieto habilitacyjne i praca doktorska,
Habilitantka uczestniczyta w badaniach i jest wspotautorem publikacji poswigconych
innym zagadnieniom, takim jak:
1/ Dysfunkcja zastawki trojdzielnej w sytuacji obecnosci elektrod ze szczegOinym
uwzglednieniem wptywu procedury TLE

Tulecki, tukasz, Anna Polewczyk, Wojciech Jache¢, Dorota Nowosielecka, | wsp.
International Journal of Environmental Research and Public Health 18.17 (2021): 9100.
Web. IF 4,614, MEIN 140

Polewczyk Anna, Wojciech Jache¢, Dorota Nowosielecka, i wsp. Journal of Clinical
Medicine 11.1 (2022): 89. Web. IF 4.964, MEIN 140

Polewczyk Anna, Wojciech Jacheé, Dorota Nowosielecka, i wsp. International Journal of
Environmental Research and Public Health 19.19 (2022): 12279. Web. IF 4,614, MEIN
140

2/ Infekcje implantowanych ukladow do elektroterapii statej

Polewczyk Maciej, Dorota Nowosielecka, i wsp. Postepy w Kardiologii Interwencyjnej
14.3 (2018): 316-17. Web. IF 1,160, MEIN 15

Stefanczyk, Pawel, Dorota Nowosielecka, i wsp. International Journal of Environmental
Research and Public Health 19.10 (2022): 5803. Web. IF 4.614, MEIN 140

3/ Zabiegi TLE u dzieci oraz mtodych dorostych

Kutarski, Andrzej, Wojciech Jacheé¢, Anna Polewczyk, Dorota Nowosielecka (aut.
koresp.) i wsp. International Journal of Environmental Research and Public Health 19.21
(2022): 14594. Web. IF 4,614, MEIN 140

Kutarski, Andrzej, Wojciech Jacheé, tukasz Tulecki, Marek Czajkowski, Dorota
Nowosielecka, i wsp. Scientific Reports 12.1 (2022). 9601. Web IF 4,997, MEIN 140
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Andrzej Kutarski, Maria Miszczak-Knecht, Monika Brzezinska, Mariusz Birbach, Wojciech
Lipifiski, Aneta Maria Polewczyk, Wojciech Jache¢, Anna Polewczyk, tukasz Tulecki,
Konrad Tomkow, Pawel Stefariczyk, Dorota Nowosielecka, Katarzyna Bieganowska.
Circulation Journal doi: 10.1253/circj. CJ-22-0542. IF 3,350, MEIN 100

Stefariczyk Pawel, Polewczyk Anna, Nowosielecka Dorota (aut. koresp.), i wsp. J
Biomed Res Environ Sci. 2022 Mar 08; 3(3): 221-226 MEIN 5

4/ Niedrozno$c¢ zylnego ukladu naczyniowego w zwigzku z obecnoscig elektrod w uktadzie
naczyniowym

Czajkowski, Marek, Wojciech Jache¢, Anna Polewczyk, Jarostaw Kosior, Dorota
Nowosielecka, i wsp. International Journal of Environmental Research and Public Health
18.18 (2021): 9634. Web. IF 4,614, MEIN 140

Czajkowski, Marek, Wojciech Jache¢, Anna Polewczyk, Jarostaw Kosior, Dorota
Nowosielecka, i wsp. Journal of Clinical Medicine 10.21 (2021): 5158. Web. IF 4,964,
MEIN 140

Czajkowski, Marek, Wojciech Jache¢, Anna Polewczyk, Jarostaw Kosior, Dorota
Nowosielecka, | wsp. Vascular Health and Risk Management 18 (2022): 629-42, Web,
MEIN 100

Czajkowski, Marek, Anna Polewczyk, Wojciech Jache¢, Dorota Nowosielecka, i wsp.
Clinical Physiology and Functional Imaging (2022): Clinical Physiology and Functional
Imaging, 43.1 (2023): 47-57. Web. IF 2,121, MEiN 100

5/ Organizacja procedury TLE, jej bezpieczenstwo oraz rola kardiochirurga:

Kutarski, Andrzej W, Wojciech Jacheé, tukasz Tulecki, Konrad Tomkow, Pawet
Stefanczyk, Wojciech Borzecki, Dorota Nowosielecka, i wsp. Postepy W Kardiologii
Interwencyjnej 15.3 (2019): 345-56. Web. IF 1,347, MEIN 40

Tulecki, tukasz, Anna Polewczyk, Wojciech Jache¢, Dorota Nowosielecka, i wsp.
International Journal of Environmental Research and Public Health 18.19 (2021): 10416.
Web. IF 4,614, MEIN 140

Stefanczyk, Pawel, Dorota Nowosielecka, i wsp. Vascular Health and Risk Management
17 (2021): 445-59. Web. MEIN 100

Kutarski, Andrzej, Andrzej Glowniak, Jarostaw Kosior, Wojciech Jache¢, Dorota
Nowosielecka, i wsp. International Journal of Environmental Research and Public Health
19.21 (2022): 14184. Web. IF 4,614, MEIN 140



Tulecki, tukasz, Marek Czajkowski, Sylwia Targonska, Konrad Tomkow, Dorota
Nowosielecka, i wsp. Kardiochirurgia | Torakochirurgia Polska 19.3 (2022): 122-29. Web.
MEIN 20

Andrzej Kutarski, Wojciech Jache¢, Dorota Nowosielecka (aut. koresp.) | wsp. Int. J.
Environ. Res. Public Health 19 (2022):15602. IF 4,614, MEIN 140

Tulecki Lukasz, Jache¢ Wojciech, Polewczyk Anna, Czajkowski Marek, Targoriska Sylwia,
Tomkow Konrad, Karpeta Kamil, Nowosielecka Dorota, Kutarski Andrzej. BMJ Open
2022:12: e062952. doi:10.1136/ bmjopen-2022-062952 IF 3,007, MEIN 100

tukasz Tulecki, Marek Czajkowski, Sylwia Targoriska, Anna Polewczyk, Wojciech Jachet,
Tomkow Konrad, Karpeta Kamil, Nowosielecka Dorota, Kutarski Andrzej. J. Cardiovasc.
Electrophysiol. 2022;33(7):1357-1365, IF 2,942, MEIN 100

Stefanczyk, Pawel, Nowosielecka, Dorota (aut. koresp.) i wsp. Int. J. Environ. Res.
Public Health 2023, 20, 291. IF 4,614, MEIN 140

Habilitantka jest wspdtautorem prac oryginalnych przedstawianych na krajowych
i miedzynarodowych konferencjach naukowych i publikowanych w formie abstraktow:

XX Ogoélnopolska Konferencja Sekcji Echokardiografii PTK - PolEcho 2018 Katowice, 11-
12.05.2018

XVIII International Symposium on Progress in Clinical Pacing Rome, 4-6.12.2018

XXII Miedzynarodowy Kongres PTK Krakow, 13-15.09.2018

XXIII Migdzynarodowy Kongres PTK Katowice, 26-28.09.2019

European Heart Rhythm Association EHRA 2020, 29-31 March, Vienna

XXIV Migdzynarodowy Kongres PTK Krakow, 16-19. 09.2020 r.

XXXIIl Konferencja Sekcji Rytmu Serca PTK - POLSTIM 2022

XXl Ogéinopolska Konferencja Asocjacji Echokardiografii PTK PolEcho 2022

XXVI Miedzynarodowy Kongres PTK 2022

EuroEcho 2021

Habiltantka prowadzita wspélprace naukowa z nastepujacymi osdrodkami akademickimi:
1.Uniwersytet Medyczny w Lublinie

Wspdipraca prowadzona pod kierunkiem prof. dr hab. n. med. Andrzeja Kutarskiego i prof.
dr hab. n. med. Andrzeja Tomaszewskiego. W latach 2015-2022 wykonano ponad 1300
zabiegéw TLE w 90% monitorowanych TEE. Wspélpraca zaowocowata publikacjami do
pracy doktorskiej, cyklu habilitacyjnego, oraz licznymi innymi wspolnymi pracami. Powstala



wspodlna baza badan echokardiograficznych wykonywanych w zwigzku z zabiegami TLE
osrodka lubelskiego i zamojskiego.

2. Uniwersytet im. Jana Kochanowskiego w Kielcach, Instytut Nauk Medycznych

Wspdlpraca pod kierunkiem prof. dr hab. n. med. Anny Polewczyk w przygotowaniu prac
stanowigcych podstawe rozprawy doktorskiej i cyklu habilitacyjnego.

3. Sigski Uniwersytet Medyczny w Katowicach

Wspéipraca z prof. dr hab. nmed. Wojciechem Jacheciem w zakresie koncepcji
i opracowania statystycznego danych z wielkiej bazy zabiegobw LTE i badan
echokardiograficznych (ponad 3800 pacjentow

4. Warszawski Uniwersytet Medyczny | Katedra i Klinika Kardiologii

Udziat w gromadzeniu danych w ramach ogolnopolskiego rejestru pacjentéw z zespotem
takotsubo - Pol-tako.

5.Narodowy Instytut Kardiologii

Udzial w gromadzeniu danych w ramach ogéinopolskiego rejestru pacjentow z infekcyjnym
zapaleniem wsierdzia- Krajowy Rejestr Infekcyjnego Zapalenia Wsierdzia.

Habiltantka jest autorem lub wspétautorem 38 publikacji, z ktérych 29 stanowig
petnotekstowe prace oryginalne opublikowane w impaktowanych czasopismach
medycznych (m.in. J Clin Med, Europace, Int J Environmental Res and Pub Health,
Scientific Reports, Kardiologia Polska, Clinical Cardiology, Circulation J, BMJ Open),
w tym pierwszym autorem 10 prac. Poza osiggnieciem habilitacyjnym 32 publikacje
(w tym 9 przed uzyskaniem stopnia doktora), w tym 22 z IF.
taczna punktacja publikacji Habilitantki wynosi: IF 103.627;, MEIN 3472; (IF 15,626,
MEIN 487 przed uzyskaniem stopnia doktora).
taczna liczba cytowarn prac jej autorstwa wynosi bez autocytowan 26,
Z autocytowaniami 97, wediug bazy Web of Science, a Indeks Hirscha 6.

Na dorobek 38 publikacji sktadajg sie:
e 29 prac oryginalnych, w tym 25 z IF,
e B opisow przypadkow, w tym 2 z IF,
¢ 1 praca poglagdowa, wtym 1z IF,
e 2 rozdzialy w podrecznikach.



Habilitantka jest takze wspotautorem 36 doniesien zjazdowych*
*Dane bibliograficzne na podstawie zestawienia Biblioteki Uczelnianej
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (stan na dzien 19.01.2023 r.) i autoreferatu.

Habilitantka w latach 2022-2023 r. recenzowata 6 prac oryginalnych dla czasopism:
Frontiers in Surgery |F 2,568, Reviews in Cardiovascular Medicine IF 4,430 - 2 prace,
Medicina IF 2,948, Journal of Clinical Medicine |F 4,964 - 2 prace

Aktywnosé naukowa dr n. med. Doroty Nowosieleckiej jest istotna, intensywna,
spojna tematycznie, 2z wartoéciowym dorobkiem w zakresie wykorzystania
echokardiografii w zabiegach TLE, co odzwierciedla wysoki Impact Factor i liczba
cytowarn.

Rozprawa habilitacyjna dr n. med. Doroty Nowosieleckiej jest oryginalnym
nowatorskim opracowaniem waznego problemu klinicznego. Praca Swiadczy
o zdolnosci Kandydatki do prowadzenia badan naukowych, bieglej znajomosci
i umiejetnoéci stosowania echokardiografii w zabiegach, oraz metod statystycznych,
Przedstawiong do oceny prace dr n. med. Doroty Nowosieleckiej uwaZzam za
interesujgca, wartosciowg i uzyteczng klinicznie. Praca ta catkowicie speinia kryteria
rozprawy habilitacyjnej zgodnie z art. 219, Ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym z dnia
20 lipca 2018 r. (z pdzn. zm.).

IV. Ocena dziatalnosci klinicznej, dydaktycznej i organizacyjnej

Dr n. med. Dorota Nowosielecka jest dobrze wyksztalconym lekarzem klinicysta,
kardiologiem i internista, oraz wytrawnym certyfikowanym echokardiografisty. Jej
zainteresowania medyczne skupiajg sie wokot diagnostyki echokardiograficzne] ze
szczegolnym uwzglednienie zabiegéw TLE.
W ramach dzialalnosci dydaktycznej Habilitantka prowadzi wyktady z zakresu
kardiologii dla studentow pielegniarstwa na Akademii Zamojskiej. Od 2022 r. na
Uniwersytecie Medycznym w Lublinie prowadzita wykiady dia studentow fizjoterapii
z zakresu kardiologii i kardiochirurgii. Ponadto Habilitantka prowadzita szkolenia
wewnatrzoddziatowe oraz w ramach spotkan naukowo-dydaktycznych, organizowanych
przez Oddziat Zamojski PTK do czasu jego istnienia (2021 r).



W latach 2010-2014 prowadzita zajecia praktyczne z zakresu echokardiografii
wramach kurséw organizowanych przez Roztoczariskg Szkole Ultrasonografii

w Zamosciu.

Byta kierownikiem specjalizacji Il stopnia w zakresie choréb wewnetrznych dwoch lekarzy
oraz jednego z kardiologii.

Dr n. med. Dorota Nowosielecka, ze wzgledu na do$wiadczenie w zakresie obrazowania
echokardiograficznego w ocenie pacjentéw z implantowanymi ukladami do elektroterapii,
zostata zaproszona do wspoélautorstwa rozdziatéw dwéch monografii pod redakcja prof. dr
hab. n. med. Edyty Ploriskiej-Gosciniak, dotyczacych standardéw kardiologicznych
w echokardiografii, rekomendowanych przez Asocjacje Echokardiografii i Sekcje Wad
Zastawkowych Serca PTK.

Polewczyk A., Nowosielecka D., Tomaszewski A., Kutarski A. 2019. Procedura
przezzyinego usuwania elektrod w powikianiach stymulacji-rola echokardiografii w oparciu
o0 rekomendacje Heart Rhythm Society 2017. W: Ploriska-Gosciniak E. (red.), Standardy
kardiologiczne 2019 okiem echokardiografisty. Medical Tribune Polska, s.:166-182.
Tomaszewski A., Nowosielecka D., Polewczyk A., Kutarski A. 2022. Stymulacja serca-
rola echokardiografii w diagnostyce i leczeniu powiklar. W: Ploriska-Gosciniak E. (red.),
Standardy kardiologiczne 2022 okiem echokardiografisty. Medical Tribune Polska, s.:157-
182.

Na zaproszenie komitetéw organizacyjnych dr n. med. Dorota Nowosielecka wygtosita 16
wyktadow dydaktycznych na zjazdach krajowych i jeden na konferencji miedzynarodowej
we Lwowie.

Dia platformy edukacyjnej Akademia Elektroterapii przygotowata dwie prezentacje

dostepnie na stronie: hitps.//akademiaelektroterapii.pl/author/nowosielecka/

Byla czlonkiem komitetow organizacyjnych konferencji naukowych organizowanych przez
Oddziat Zamojski PTK, w tym dwie zamojskie konferencje ,Powikfania stymulacji”.

Dr n. med. Dorota Nowosielecka jest aktywnym nauczycielem akademickim,
prowadzi réznorodne zajecia dydaktyczne, jest zaangazowana w ksztalcenie
podyplomowe miodych lekarzy. Szeroko dzieli sig swoim do$wiadczeniem i wiedza
w zakresie diagnozowania powikfar elektroterapii.



V. Wniosek koncowy
Podsumowujac caloksztalt dziatalnosci naukowej, klinicznej, dydaktycznej
i organizacyjnej oraz ocene rozprawy habilitacyjnej, stwierdzam, ze dr n. med. Dorota
Nowosielecka jest aktywnym twérczym lekarzem-klinicystg i badaczem, ktory fgczy

z powodzeniem doswiadczenie lekarskie i umiejetnosci kliniczne ze
znajomoscig warsztatu naukowego.
Moja opinia, zaréwno o dorobku naukowym i dydaktyczno-organizacyjnym Habilitantki,
jak i 0 samej rozprawie habilitacyjnej, jest pozytywna. Kandydatka spetnia wymogi art.
219, Ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym z dnia 20 lipca 2018 r. (z péZn. zm.).

Przedstawiam zatem Radzie Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego wniosek o dopuszczenie dr n. med. Doroty Nowosieleckiej
do dalszych etapéw przewodu habilitacyjnego w celu uzyskania stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki

medyczne.

Warszawa,21.08.2023 Prof. dr hab. n. med. Andrzej Budaj
Klinika Kardiologii CMKP
abudaj@kkcmkp.pl



