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Ocena dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego dr n. med. Wojciecha
Figla z Katedry i Kliniki Chirurgii Ogdinej, Transplantacyjnej i Watroby Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego w sprawie postgpowania o nadanie tytutu naukowego - stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki

medyczne.
Sylwetka naukowa dr n. med. Wojciecha Figla.

Habilitant studia medyczne ukoriczyt w 1988 w | Wydziat Lekarskim Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. W 1993 uzyskat dyplom ukonczenia studiéw podyplomowych na
Kierunku Ekonomika Zdrowia w Uniwersytecie Warszawskim, a specjalizacje w dziedzinie
Anestezjologii i Intensywnej Terapii w 1999, Na podstawie pracy ,Analiza wybranych
markerow reakcji zapalnej w bezposrednim okresie po przeszczepieniu watroby” w 2017
roku w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym otrzymat stopien dr n. med. Promotorem
pracy byt dr hab. n. med. Michat Grat.

Informacje o dotychczasowym zatrudnieniu.

Bezposrednio po uzyskaniu dyplomu dr Figiel latach 1988-1991 pracowat jako
miodszy asystent a nastepnie asystent w Zaktadzie Anestezjologii i Intensywnej Terapii
Samodzielnego Publicznego Centralnego Szpitala Klinicznego Warszawskiej Akademii
Medycznej. Pomigdzy 1999 a 2002 pefnit funkcje Kierownika lzby Przyje¢ a nastepnie Z-ca




Dyrektora ds. Medycznych tegoi szpitala. W 2004 roku  jako starszy asystent dofgczyt do
zespotu transplantacyjnego Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. Od 2011 roku do chwili obecnej pracuje jako kierownik
pododdziatu intensywnej terapii chirurgicznej Katedry i Kliniki Chirurgii Ogdlnej,
Transplantacyjnej i Watroby Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, jednoczesnie jest

zatrudniony w uniwersytecie na stanowisku adiunkta.

Informacja o osiggnieciach dydaktycznych, organizacyjnych oraz popularyzujgcych nauke.

Dziatalnos¢ dydaktyczna kandydata obejmowata prowadzenie zajec z chirurgii ogdinej
ze studentami kierunku lekarskiego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (w tym dla
studentow fakultetu anglojezycznego) oraz pielggniarstwa w Katedrze i Klinice Chirurgii
Ogélnej, Transplantacyjnej i Watroby, gdzie przekazywal swojg wiedzg i doswiadczenie,
obejmujgcym leczenie okoto 1400 biorcéw watroby w bezposrednim okresie po
przeszczepieniu, w zakresie opieki okotooperacyjnej po przeszczepieniu watroby. Bedac
Kierownikiem lzby przyje¢ Centralnego Szpitala Klinicznego WUM wdraiat nowe zalozenia
organizacyjne dotyczace funkcjonowania, obsady lekarskiej i pielegniarskiej, przeprowadzit
remont oddziatu. Bedac Z-cy Dyrektora C5K WUM ds. Medycznych skoncentrowat sie na
wdrazaniu wymogow stawianych przez nowopowstate Kasy Chorych w tym np. opracowanie
pierwszego ,Receptariusza szpitalnego”. Zajmowat sig tez problematyky ratownictwa
medycznego, byt tez zaproszony do wspétpracy z Ministerstwem Zdrowia, gdzie min. peinit
obowigzki Z-cy Dyrektora Departamentu Polityki Zdrowotnej. Jednoczeénie pracowat w
Wojewddzkie Stacji Pogotowia Ratunkowego a nastepnie. W latach 2006 — 2011 pracowat
w Hiszpanii w szpitalach w Talavera de La Reina i w Barcelonie.

Dzialania organizacyjna Habilitanta dotycza w gtéwnej mierze Oddziatu Intensywnej
Terapii Chirurgicznej. Miala ona na celu zapewnienie pelnej opieki i leczenia wszystkim
biorcom watroby w bezposrednim okresie po przeszczepieniu. Inna grupa chorych, nad
ktorymi sprawowal opieke, to pacjenci po rozlegtych resekcjach watroby, czy operacjach



naprawczych drog z6lciowych. Osobng kwestia i wyzwaniem bylo =zapewnienie
funkcjonowania Oddzialu w czasie pandemii SARSCOV-2.

Kandydat o stopieri naukowy dr hab. n. med. ubiega sie w powolaniu na art. 219 ust. 1
pkt. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r.

poz. 478 z péin. zm.).

Do gléwnych tematéw badar podejmowanych przeze habilitanta naleza:

1.Ustalenie czynnikéw poprawy wynikéw przeszczepiania watroby

2. Okresélenie czynnikéw wplywajacych na wyniki transplantacji i retransplantacji watroby

3. Zakazenia u chorych po przeszczepieniach watroby

Podstawa wniosku jest cykl 5 prac dotyczacych ,Badarh nad wybranymi aspektami
okresu okotooperacyjnego w transplantacjach watroby”, s3 to nastepujace publikacje:

1. Figiel Wojciech, Grzegorz Niewinski, Michat Grat, Marek Krawczyk, Jan Styputkowski,
Zbigniew Lewandowski, Macie] Krasnodebski, Waldemar Patkowski, Krzysztof
Zieniewicz. Postoperative Supplemental Oxygen in Liver Transplantation (PSOLT) does
not reduce the rate of infections: results of a randomized controlled trial. BMC Medicine
2023; 21:1-11, DOI: 10.1186/512916023-02741-w IF: 11,806; MEIN: 200

2. Figiel Wojciech , Smoter Piotr , Krasnodebski Maciej , Rykowski Pawet, Morawski Marcin
, Grat Michat , Patkowski Waldemar Bogdan, Zieniewicz Krzysztof Jarostaw. Early
Postoperative Transaminase Activities Affecting Early and Late Liver Graft Survival.
Transplant Proc. 2022;54(4): 1021-1024 DOI: 10.1016/j. transproceed.2022.02.045 IF:
1,014; MEIN: 40



3. Figiel Wojciech, Smoter Piotr, Krasnodebski Maciej, Rykowski Pawel, Morawski Marcin
, Grat Michat, Patkowski Waldemar Bogdan, Zieniewicz Krzysztof Jarostaw. The Utility
of Early Allograft Dysfunction Components inDetermining 90-Day Liver Graft Survival.
Transplant Proc. 2022;54(4): 1021-1024 10.1016/|.transproceed.2022.02.019 IF: 1,014;
MEiN: 40

4. Figiel Wojciech , Smoter Piotr , Krasnodebski Maciej , Rykowski Pawet , Morawski
Marcin, Grat Michal , Patkowski Waldemar Bogdan, Zieniewicz Krzysztof Jarostaw.
Predictors of Long-Term Outcomes After Liver Transplantation Depending on the Lenght
of Cold Ischemia Time. Transplant Proc. 2022;54(4): 10251028 DOI:
10.1016/j.transproceed.2022,03.009 IF: 1,014; MEIN: 40

5. Figiel Wojciech, Morawski Marcin, Grat Michatl, Kornasiewicz Oskar Maria, Niewiriski
Grzegorz, Raszej a-Wyszomirska Joanna, Krasnodebski Maciej, Kowalczyk Arkadiusz,
Hotoéwko Wactaw, Patkowski Waldemar Bogdan, Zieniewicz Krzysztof Jarostaw:
Fulminant liver failure following a marathon: Five case reports and review of literature.
World Journal of Clinical Cases: 2019(7)12:1467-1474. IF: 1,013 ; MEiN 40

Sumaryczny Impact Factor (IF) cyklu publikacji: 15,861.
Sumaryczna punktacja MEIN cyklu publikacji: 360.

Oméwienie celu naukowego ww. prac i osiggnigtych wynikéw wraz z ombéwieniem ich

ewentualnego wykorzystania.

Wspélnym celem przedstawionego cyklu publikacji byta ocena mozliwoéci dalszej
poprawy uzyskiwanych wynikéw przeszczepiania watroby od dawcy zmarlego. W
szczegblnosci w kontekscie ograniczenia odsetka zakazen oraz okreélenia czynnikéw
majacych wplyw na wezesny i péiny przebieg pooperacyjny oraz przezycie graftu, jak tez
okreslenie optymalnych kryteriow kwalifikacji chorego do przeszczepienia ze wskazan
pilnych.

Pierwsza publikacja (Postoperative Supplemental Oxygen in Liver Transplantation
(PSOLT) does not reduce the rate ofinfections: results ofa randomized controlled trial. BMC
Medicine 2023; 21:1-11, DOI: 10.1186612916-023-02741-w) jest efektem
randomizowanego, kontrolowanego badania klinicznego, ktérego celem bylo zbadanie



skutecznosci i bezpieczenistwa stosowania wysokich stezefi tlenu w mieszaninie oddechowej
w profilaktyce zakaZen pooperacyjnych po przeczepieniu watroby. Tworzenie wolnych
rodnikéw tlenowych zwigzane z hiperoksjg moze, z jednej strony, zwigkszaé¢ eliminacje
patogenéw poprzez dzialanie bezposrednie oraz stymulacje potencjalu neutralizujacego
neutrofili. Z drugiej zas poglebiac tzw. stres oksydacyjny a wiec nasilaé¢ uraz niedokrwienno
— poreperfuzyjny. Z tego powodu, celem badania byta ocena skutecznoéci i bezpieczefistwa
stosowania wysokiego stgzenia tlenu w mieszaninie oddechowej u biorcéw przeszczepienia
watroby w bezpodrednim okresie pooperacyjnym w zakresie zapobiegania zakaZeniom
pooperacyjnym z uwzglednieniem funkcji przeszczepionej watroby. Przeprowadzone
analizy wykazaly nieistotnie czestsze wystepowanie zakaZen, w tym zakazen miejsca
operowanego, oraz istotnie czgstsze Wystgpowanie ciezkich powiklan pooperacyjnych w
grupie chorych po przeszczepieniu watroby otrzymujacych wysokie stezenia tlenu w
mieszaninie oddechowej. Tak wigc badanie wykazalo brak skutecznoéci w zapobieganiu
zakazeniom, co za tym idzie nie potwierdzilo rekomendacji Swiatowej Organizacji Zdrowia
i Centrum Kontroli Choréb. Stosowanie wysokich stezen tlenu bylo zwigzane z wydluzeniem
pobytu w OIT. Stosowanie hieproksygenacji w okresie 6 godzin po przeszczepieniu watroby
jest nieskuteczne i potencjalnie szkodliwe w tej grupie chorych. Autor uwaz2a, 2e powinno
si¢ unika¢ rutynowego stosowania 80% mieszaniny oddechowej u chorych po
przeszczepieniu watroby.

Celem drugiej publikacji: (Early Postoperative Transaminase Activities
Affecting Early and Late Liver Graft Survival. Transplant Proc. 2022;54(4): 1021-1024 DOI:
10.1016/j , transproceed.2022.02.045) bylo okredlenie wplywu aktywnosci transaminaz
asparaginianowej i alaninowej w pierwszym dniu po transplantacji na wczesne (90-dniowe) i
poine (5-letnie) przezycie przeszczepionej watroby. akceptowania narzadéw od dawcow o
tzw. rozszerzonych kryteriach.

Okreslanie aktywnosci transaminaz i przydatnodci tego wskaZnika w ocenie
ryzyka »stgpienia wczesnej dysfunkji przeszczepionej watroby bylo przedmiotem wielu
badan. Znalazly one swoje odzwierciedlenie w skalach oceny watroby przeszczepionej. W tym
skali Olthoff, MEAF czy proponowanej Diaz-Nieto. Wszystkie one uwzgledniajg aktywnosé
transaminaz, ale oceniang w r62nym okresie po przeszczepieniu watroby, dodatkowo takze



inne wskaZniki np. INR, czy stezenie bilirubiny lub dynamike zmian wymienionych
parametrow.

Przeprowadzone badanie potwierdzilo przydatnoéé oznaczenia aktywnosci
transaminaz alaninowej (ALT) i asparaginianowej (AST) w | dobie po przeszczepieniu w
predykcji wczesnej _do 90-dni - utraty grafu. Wartoéci predykcyjne wyniosty dla AST
1030U/1 i ALT 23899U/1.

Celem trzeciej publikacji: (The utility ofearly allografi dysfunction (EAD)
components in determining the 90-day liver graft survival Transplant Proc. 2022;54(4):1021-
1024, DOI: 10.1016/j.transproceed.2022.02.019) byla ocena powigzania poszczegblnych
parametrow bedacych skladowymi najczedciej uzywanej skali shuzacej diagnozowaniu
wczesnej dysfunkcji przeszczepionej watroby (ang. Early Allograft Dysfunction - EAD), ktérg
Jest skala Olthoff, z wczesnym przezyciem (do 90 dni) watroby przeszczepionej. Badaniem
objeto 264 chorych po przeszczepieniu watroby ze stwierdzonym EAD w Katedrze i Klinice
Chirurgii Og6lnej, Transplantacyjnej i Watroby Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.
Skladowe skali Olthoff, oceniane we wczesnym kresie pooperacyjnym to: INR 1.6 i stezenie
bilirubiny 10 mg/dl 7 dnia po operacji oraz aktywnoé¢ transaminaz: ALT >20001U/L i AST
20001U/ w ciggu 7 dni po zabiegu. Przeprowadzone analizy wykazaly, 2ze najsilniejszym
predyktorem wczesnej utraty przeszczepionej watroby, w grupie chorych spelniajacych
kryteria Olthoff jest INR 1,6 - 7 dnia po przeszczepieniu.

Celem czwartej publikacji (Predictors of Long-Term Outcomes After Liver
Transplanation Depending on the Length of Cold Ischemia Time. Transplant Proc.

2022;54(4):1025-1028,DOI: 10.1016/j.transproceed.2022.03.009) bylo
okreslenie czynnikow ryzyka gorszej funkcji watroby przeszczepionej z uwzglednieniem
czasu zimnego niedokrwienia (ang. Cold Ischemia Time — CIT).

Badaniem objgto 724 chorych po pierwszorazowym przeszczepieniu watroby w
okresie od 2014 — 2019 roku. Czas zimnego niedokrwienia watroby i zwigzany z nim uraz
niedokrwienno _poreperfuzyjny, jest jedng z najwazniejszych zmiennych majacych wplyw
na przezycie narzadu. Przeprowadzone analizy wykazaly, ze punkt odcigcia dla CIT, ponizej
ktorego S-letnie przezycie watroby bylo istotnie dluzsze wynidst 496 minut. Wykazano, ze
istotng wartos¢ predykcyjng majg wiek chorego 60 r.z oraz liczba przetoczonych
§rbdoperacyjnie jednostek masy erytrocytarnej i $§wiezo mrozonego osocza dla CIT 496 min.



Korzystniejsze z punktu widzenia 5-letniego przezycia graftu, jest takie dobieranie miejsca
pobrania aby CIT byl mozliwie jak najkrotszy (496 min).

Celem piatej publikacji (Fulminant liverfailurefollowing a marathon: Five case
reports and review of literaturg. World Journal of Clinical Cases: 2019(7)12:1467-1474.) byla
analiza przypadkOw przeszczepienia watroby u chorych z ostra jej niewydolnoscia
spowodowana udarem cieplnym. Jest to pierwsza publikacja oparta na danych jednego oérodka
i dotyczy grupy chorych z ta rzadks patologia bedacg wskazaniem do leczenia
przeszczepieniem watroby. Publikacja dotyczyla analiza loséw 5 chorych. W okreslaniu
wskazan do przeszczepienia, poza stanem klinicznym, stosowano Kryteria King's College dla
ostrej niewydolnosci watroby innej, niz spowodowana zatruciem paracetamolem. Sposrod
badanej grupy, jeden chory nie spehnil kryteriéw King' s College i unikng! koniecznosci
przeszczepienia. Autor uwaza, ze kryteria Kinng's College wydaja si¢ wystarczajace, do
optymalizacji czasu interwencji

Przedstawiony cykl 5 publikacji dotyczy rbznorodnych aspektéw okresu
okolooperacyjnego w transplantacji watroby. Oceny funkcji przeszczepionego narzadu,
niektérych aspektéw zwigzanych z alokacjg narzadéw oraz postgpowania po transplantacji,
ktérych modyfikacja moze w opinii habilitanta doprowadzié¢ do dalszej poprawy wynikéw
przeszczepiania watroby od dawcy zmarlego.

Omdwienie pozostalych osiggniet naukowo - badawezych (artystycznych).

Poza publikacjami wchodzgcymi w skiad osiggniecia wynikajacego z art. 219 ust. 1
pkt. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiszym i nauce (Dz. U. z 2021 r.
poz. 478 z péin. zm.) habilitant jest autorem lub wspétautorem 13 petnotekstowych
publikacji oryginalnych, 3 opiséw przypadku, 2 listéw do redakcji i 3 rozdzialéw w ksigzkach
oraz 8 streszczeri przedstawionych na zjazdach i kongresach. Swoje wyniki przedstawial na
kongresach krajowych i miedzynarodowych towarzystw naukowych, w tym: Polskiego
Towarzystwa Transplantacyjnego, International Liver Transplantation Society, European
Surgical Association. Odbyt tez szkolenie obejmujgce zapoznanie sie z najnowszymi
osiggnigciami w zakresie opieki okolooperacyjnej nad chorymi po przeszczepieniach
watroby i z niewydolnoscia tego narzadu organizowane przez King's College Hospital NHS
Foundation Trust, styczeri 2020 r.



Analiza bibliometryczna.
Publikacje oryginalne petnotekstowe, jako pierwszy autor: 6 (4 po doktoracie)

Publikacje oryginalne petnotekstowe w czasopismach z IF facznie: 1 1 (10 po doktoracie)
Publikacje oryginalne petnotekstowe w czasopismach z IF, jako pierwszy autor: 5 (4 po
doktoracie)

IF publikacji oryginalnych pelnotekstowych, jako pierwszy autor: 19,228 (14,848 po
doktoracie)

tacznie: IF 59,061, MEIN 1189, Indeks Hirscha 3.

Whiosek koricowy.

Podsumowujac, po zapoznaniu sie z cyklem publikacji wskazanymi przez Habilitanta
jako Jego ,osiagniecie naukowe” oraz pozostatymi publikacjami oraz dokonaniami
stwierdzam, ze dorobek naukowy, organizacyjny i dydaktyczny dra n. med. Wojciecha Figla w
mojej ocenie jest wystarczajacy do ubiegania sig o stopieri doktora habilitowanego w
dziedzinie nauk medycznych | nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne. Jestem
przekonany, ze Habilitant posiada umiejgtnosci planowania i realizowania oryginalnych
badan. Nie ulega watpliwoéci, ze dotychczasowe publikacje Habilitanta stymulujg rozwdj i
postep w przeszczepianiu watroby. Dr Figiel pracujac w najwiekszym polskim osrodku i
jednym z najwiekszych w Europie przeszczepiajgcym watroby, jest przede wszystkim
lekarzem praktykiem posiadajacym bardzo duie dofwiadczenie, ktére przektada sig na dobre
wyniki osrodka. W zwigzku z powyiszym uwaizam, ze osiggnigcia naukowe dra n. med.
Wojciecha Figla. bedace podstawa habilitacji jak i caloksztatt pracy naukowej, klinicznej,
dydaktycznej | organizacyjnej speiniaja kryteria wymagane do nadania stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki medyczne.

Biorac powyisze pod uwage, popieram wniosek Kandydata o nadanie Mu stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki

medyczne.



