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Wyksztalcenie, przebieg pracy zawodowej, osiagniecia dydaktyczne
i organizacyjne

Doktor Anna Platek od 2016 jest adjunktem w Zakladzie Biofizyki. Fizjologii i
Patologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. W trakcic swojej drogi zawodowe;)
odbyla liczne, wazne dla Jej rozwoju, staze. W 2012 roku odbyla staz w zakresie hodowli
komdérkowych i biotechnologii, Laboratorium Inzynierii Tkankowej przy Katedrze i Zakladzie
Histologii i Embriologii, WUM, w 2014 staz w zakresie obrazowania kardiologicznego,
Department of Cardiology, University of Li¢ge Hospital, GIGA Cardiovascular Sciences, Heart
Valve Clinic, CIHU Sart Tilman, Liége, w 2015r. staz w zakresie chorob zapalnych migsnia
sercowego, Division of Cardiology, Department of Cardiological, Thoracic and Vascular
Sciences, Centro 'V. Gallucci’, University of Padova-Policlinico, Padwa, a w 2017r. staz w
zakresic obrazowania kardiologicznego, Cardiology Department, Heart and Vascular
Department, Universily Hospital, CHLN, University of Lisbon, Lizbona. W latach 2015-2021
pracowala jako lekarz rezydent w | Katedrze i Klinice Kardiologii WUM, a w roku 2019 obronila
doktorat na | Wydziale Lekarskim WUM.

Doktor Platek prowadzi rozlegly dzialalnos¢ dydaktyczng, m.in. nauczanie fizjologii i
patofizjologii na | Wydziale Lekarskim, 1l Wydziale Lekarskim i Wydziale Nauki o Zdrowiu



WUM, nauczanie choréb wewngtrznych na 1 Wydziale Lekarskim WUM, kardiologii na I

Wydziale Lekarskim, farmacji klinicznej na Wydziale Farmacii.

Bierze czynny udzial w konferencjach towarzystw naukowych: ESC, Intcrnational Society
of Cardivvascular Pharmacotherapy, Polskie Towarzystwo Nadcisnicnia Tetniczego, SENIT
PTK oraz ISHNE, European Society of Hypertension, PTK oraz American Heart Association.

Pani Doktor wystgpuje na konferencjach naukowych z wyktadami, m.in. na VI Konferencji
Cardioliopid w 2021 r., XlII Konferencji Choroby Serca i Naczyn w 2020 i 2021 r, X
Konferencji Postgpy Terapii Przeciwkrzepliwej i Przeciwplytkowej w 2020 i 2021 r. i wielu
innych. Habilitantka jest ponadto autorkg monografii 2 naukowych, a takze wspélautorks 14
rozdzialow w monografiach naukowych.

Pani Doktor Platek jest czlonkiem Senackiej Komisji do Spraw Opracowania Statutu
WUM, czlonkiem Rady Mlodych Naukowcow przy WUM oraz czlonkiem Ucrelniancgo
Zespolu do spraw rekrutacji i rozwoju pracownikow naukowych przy WUM.

Otrzymala liczne nagrody, m.an.: w 2019 Nagroda Dydaktyczna Zespolowa Trzeciego
Stopnia JM Rektora WUM, w 2019 Nagroda Specjalna Zespolowa JM Rektora WUM, w 2018
Nagroda Specjalna Indywidualna JM Rektora WUM za wyrdzniajacg aktywnosé badawczo
rozwojows mtodego naukowcea, w 2017 Stypendium Fundacji Rozwoju WUM, w 2017 Young
Investigator Award - Third Prize, nagroda International Society of Cardiovascular
Pharmacotherapy (ISCP) przyznana podczas Kongresu 1SCP w Barcelonie, w 2017 Nagroda
Naukowa Trzecicgo Stopnia JM Rektora WUM, w latach 2013-2016 Nagroda Indywidualna
Drugiego Stopnia JM Rektora WUM za dzialalnos¢ naukowa. Pani Doktor w 2009 1, otrzymata
Laur Medyczny im. dr. W. Mayzla za wybitne osiagnigcia naukowe podczas studiow.

Habilitantka jest wykonawea lub wspdlwykonawcg kilku grantow:

- od 2016 glowny badacz w badaniu RE-JOINT (,,Ocena zmian parametréw krzepniecia u
pacjentdw poddawanych alloplastyce stawu biodrowego (badanie RE-JOINT - RhEology in
JOINT alloplasty™) realizowanym we wspolpracy z Katedra i Klinikg Ortopedii i Traumatologii
Narzadu Ruchu.

- od 2016; glowny wykonawca projektu ,,Ocena dobowego profilu cisnienia Igtniczego u
pacjentow poddawanych rewaskularyzacji tetnic konczyn dolnych.” realizowanego we
wspdtpracy z Klinikg Chirurgii Ogélnej i Endokrynologicznej, WUM.



- od 2016 - obecnic; wykonawca w badania CRASH-JOINT (Kompleksowa ocena ryzyka
Sercowo-naczyniowego oraz opracowanic nowego algorytmu oceny przedoperacyjnej
pacjentow poddawanych alloplastyce stawu biodrowego i/lub kolanowego (badanie CRASH-
JOINT - Cardiovascular Risk Asscssment ScHeme in JOINT alloplasty.)”.

- od 2015 wykonawca projektu ,Ocena czgstosci wyslgpowania oraz wplywu zaburzef
oddychania w czasic snu na skutecznos¢ zabiegu rewaskularyzacji u pacjentéw z chorobg
miazdzycowg t¢tnic obwodowych (badanie PARADISE - Peripehral ARtery Atherosclerotic
Dlsease and SlEep disordered breathing).” realizowancgo we wspolpracy z Klinikg Chirurgii
Ogolnej i Endokrynologicznej WUM.

- 0d 2013 wykonawca badania RACER (,,Ocena ryzyka sercowo-naczyniowego wérdd polskich
kierowcow  zawodowych  opracowanie  kompleksowego  programu  intcrwencji
ukierunkowancgo na prewencj¢ pierwotng chordb ukladu krazenia™). Badanie pod patronatem
Konsultanta Krajowego ds. kardiologii, PTK oraz Glownego Inspekiora Transportu

Drogowego.

- od 2013 wykonawca badania OBSESS (,,Ocena cegsiosci wystgpowania oraz wplywu
obturacyjnego bezdechu sennego, dysfunkcji srodblonka na skutecznosé zaplodnicnia w grupic
kobiel z zespolem policystycznych jajnikéw™) — badanie realizowane przy wspolpracy |
Katedry i Kliniki Kardiologii WUM oraz | Katedry Potozniciwa i Ginekologii WUM.

Pani Doktor jest sekretarzem Zarzadu Polskicgo Towarzystwa Chordb Cywilizacyjnych
(PTChC), byla prezescm Klubu Miodego Hipertensjologa Polskiego Towarzystwa
MNadcidnienia Tetniczego w latach 2018-2020, jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa
Madcidnienia Tetniczego (PTNT), PTK, Klubu 30 PTK, Asocjacji Echokardiografii PTK,
Europejskicgo Towarzystwa Kardiologicznego (ESC), Association for Acute Cardiovascular
Care (ACVC) ESC, European Association of Cardiovascular Imaging (EACVI) ESC, European
Association of Preventive Cardiology (ECPC) ESC, Heart Failure Association (HFA) ESC,
Working Group on Cardiovascular Pharmacotherapy ESC, Working Group on e-Cardiology
ESC, Working Group on Atherosclcrosis & Vascular Biology ESC oraz Working Group on
Thrombosis ESC. Doktor Platek jest czlonkiem komitetu naukowego pisma Pediatria i
Medycyna Rodzinna.

Jest recenzentka w licznych czasopismach naukowych, m.in. Journal of Cardiovascular
Development and Disease, Journal of Clinical Medicine, Kardiologia Polska, Palish Archives
of Internal Medicine i Slecp Medicine



(Odbyla liczne kursy i szkolenia, m.in. ESH Summer School 2019 organizowanego przez
European Society of Hypertension, kurs “Sxczepienia Ochronne dla lekarzy — kurs kwalifikacji
do szczepien”, kurs ,,Podstawy wentylacji mechanicznej w dobic COVID-19.", kurs ,,CMR
(Cardiac Magnetic Resonanse Level | Course)”, kurs ,Podstawy echokardiografii, kurs
praktyczny™, kurs ,.Analysis and interpretation of pacemaker and ICD ECGs".

W konkluzji tej czesci recenzji stwicrdzam 7 prawdziwag przyjemnoscia i podziwem, 7e
dr Anna Platek to bardzo starannie wyksztalcona przedstawicielka grona polskich lekarzy o
wyrdzniajacych si¢ osiagnigciach organizacyjnych oraz 7naczgcej aktywnosei dydakiycznej,
edukacyjnej oraz popularyzujacej naukg.

Ocena dorobku naukowego i osiggnie¢ naukowych

Daorobek naukowy Doktor Platek obejmuje 127 artykuldw, w tym:

- 55 prac oryginalnych, w tym 12 opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora

- 58 prac pogladowych, w tym 14 opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora

- 14 opisow przypadkow, w lym 2 opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora
- 10 rozdzialéw w podrecznikach

- 2 monografie naukowe, ktorych jestem wspolautorem lub redaktorem

- 3 listy do redakeji

Podsumowanie danych bibliometrycznych:

s

PRZED PO

| DOKTORATEM DOKTORACIE
1w ] MEN | IF MEiN |

 Oryginalne pelnotekstowe | 42,797 | 580 23,393 970

prace naukowe

(Opisy prypadkéw | 10,772 170 | 5,156 200
T ——— - Ao e LA e

Prace pogladowe 7,784 160 35,277 925
RAZEM 61,353 | 910 - 63,826 2095 |

[mpact Factor: 125,179
Punktacja MNISW: 2998
Indeks Hirscha (wg bazy Web of Science zdn. 22.09.2023 r.): 12



Liczba cytowan (wg bazy Web of Science z dn. 22.09.2023 r., bez autocytowaii): 414

Opis aktywnosci naukowej
Biomarkery w stratyfikacji ryzyvka SErcowo-naczyniowego

Wyniki tych badan podkreslajg, ze wykorzystanic odpowiednich biomarkerow pozwala
na szybsze wykrywanie chordb, oceng cigzkosci stanu pacjenta oraz skuteczniejsze planowanic
strategii leczenia. Podsumowano m.in. cykl dotyczacy roli wisfatyny w stratyfikacji ryzyka w
nieklasycznych grupach pacjentéw wysokiego ryzyka sercowo-naczyniowego. Z kolei badanic
(Advances in Clinical and Experimental Medicine. 2019) wykazalo, 7e wyzssy wynik w skali
CHA2DS2-VASc jest niezaleznie powigzany ze wzrostem st¢zenia fibrynogenu, W innym
badaniu (American Journal of Cardiology. 2013) wykazano, zc pacjenci 7 wyzszym slgzeniem
D-dimerow przy przyjeciu mieli gorsze rokowanie. Stezenie D-dimeréw bylo niezaleznym
czynnikiem predykcyjnym smiertelnosci catkowitej.

Znaczenie badan epidemiologicznych w stratyfikacji ryzyka SErcOWOo-nNaczyniowego.

Te publikacje dostarczajg wgladu w obecne wyzwania zdrowotne, a takze w przyszle
kierunki badan i interwencji w kardiologii. S to 3 Publikacje w Kardiologii Polskiej z roku
2018. Z badan wynika, 2e cz¢sé pacjeniow ze stezeniem LDL-C > 70 mg/dl i wskazaniami do
leczenia hipolipemizujgccgo nic jest odpowiednio leczona. Poza tym wykazano, 7e odsetek
polskich pacjentéw ambulatoryjnych z odpowiednia kontrolg wartosci cisnienia t¢tniczego jost
niezadowalajgcy. Pacjenci z cukrzycg, przewlekly chorobg nerek, dyslipidemia, nadwagg lub
otyloscig, dluzszym czasem trwania choroby i leczenia oraz zlym przestrzeganicm leczenia
wymagajg odpowicdniej intensyfikacji tcrapii i c7gsiszego  stosowania  Ickow
przeciwnadcisnieniowych w stalych dawkach.

Migotanie przedsionkéw

Cykl publikacji skupiajacy si¢ na mechanizmach, diagnostyce i nowoczesnych
metodach leczenia migotania przedsionkow oraz 7naczeniu samej arytmii w zmianach
globalnego ryzyka sercowo-naczyniowego pacjentow. Wyniki prezentujg aktualne postepy w
zrozumieniu migotania przedsionkow oraz potencjalne strategic redukcji ryzyka powiklan
zwigzanych z tg arytmig i zostaly opublikowane w szczegélnic cenionych czasopismach:

American Journal of Cardiology 2020, Polskie Archiwum Medycyny Wewneltrznej 2020,



PACE 2016, American Journal of Cardiology 2015, Journal of Thrombosis and Thrombolysis
2015 oraz Acta Cardiologica 2014.

Stratyfikacja ryzyka sercowo-naczyniowego w nieklasyeznych grupach pacjentow

Cykl publikacji skupiajacy si¢ na ocenie ryzyka sercowo-naczyniowego wérod
pacjentow, ktorzy tradycyjnic nie byli uwazani za grupy wysokiego ryzyka. Wyniki podkreslaja
koniecznosé¢ indywidualizacji strategii oceny i leczenia w odniesieniu do tych specyficznych
populacji. Tutaj znajdujemy publikacje na temat zespolu anty fosfolipidowego zamieszczone w
Current Problems in Cardiology 2021, skali SCORE opublikowane w Kardiologii Polskiej 2018
oraz doniesienia na temat zwigzku dlugosci snu ze STEMI (Kardiologia Polska 2014),

Kierowcy zawodowi

Cykl publikacji dotyczgey zdrowia sercowo-naczyniowego kierowcodw zawodowych,
analizujgcy czynniki ryzyka, wyzwania zwigzane z zawodem i sirategic zaradeze, Wyniki
podkreslaja umkalne wyzwania zdrowotne, przed kidrymi stajg kierowcy i sugerujg interwencje
dla poprawy ich zdrowia sercowego. Wyniki prac opublikowano w nastgpujacych pismach:
Kardiologia Polska 2018, American Journal of Cardiology 2017 oraz Psychiatria Polska 2016.

Obturacyjny bezdech senny

Publikacje te analizujg mechanizmy, przez kiore przerywana hipoksja w przebiegu
bezdechow wplywajq na serce, a takze potencjalne metody leczenia i prewencii powiklan
sercowo-naczyniowych u pacjentow z obturacyjnym bezdechem sennym. W badaniach
wykazano, ze czgstos¢ wystepowania obturacyjnego bezdechu sennego u pacjentow z PAD jest
bardzo wysoka i dotyczy prawic polowy badanej populacji. Czestosé wystepowania
obturacyjnego bezdechu senncgo jest zwigkszona u pacjentow z migotaniem przedsionkow i
wigze sig ze wzrostem wyniku 2MACL. Poza tym badania wykazaly, ze u pacjentow z
obturacyjnym bezdechem sennym ryzyko powiklan zakrzepowo-zatorowych bylo znacznie
wyZsze, a czgslosé wyslgpowania zastoinowej niewydolnodei serca, nadcisnienia tetniczego,
cukrzycy i chorob naczyniowych w wywiadzie byla znacznic wigksza niz u pacjentéw bez
zaburzen oddychania w czasie snu. Ponadto wykazano, ze obecnoéé obluracyjnego bezdechu
scnnego zmniejsza szans¢ na skuteczng ablacjg migotania przedsionkow, Wezesne badania
przesiewowe i leczenie obturacyjnego bezdechu sennego u pacjentéw z arytmig mogg poprawié

niski odsetek powodzenia zabiegéw ablacji.



Ocena osiggnigcia naukowego

wNowoczesna ocena ryzyka sercowo-naczyniowego oraz  okreslenie wplywu
nieklasycznych  czynnikéw ryzyka na  rokowanie pacjentébw z chorobami
cywilizacyjnymi”

Egczny IF 15,378; Laczna ilod¢ punkiow MEIN 570

publikacje wehodzgce w skiad osiagniecia naukowego

1. Platek AL, Szymanska A, Kalaszczynska I, Szymanski FM, Sierdzinski J, F iliptak KJ.
Usefulness of Vistatin as a Predictor of Atrial Fibrillation Recurrence Afier Ablation Procedure.
Am J Cardiol. 2020;125(3):415-419, IF 2,778, MEIN 100 pkt.
2. Semczuk-Kaczmarek K, Rys-Czaporowska A, Sierdzinski J, Kaczmarek LD,
Szymanski FM, Platek AE. Association between air pollution and COVID-19 mortality and
morbidity. Intern Emerg Med. 2022;17(2):467-473, IF 4,6: MEiN 70 pkt.
3. Szymanski FM, Smuniewski C, Platek AL. Will the COVID-19 Pandemic Change National
Security and Healthcare in the Spectrum of Cardiovascular Disease? Curr Probl Cardiol.
2020;45(9):100645, IF 5,2; MEiN 100 pkt.
4. Platek AE, Szymanska A. Metabolic dysfunction-associated stcatotic liver disease as a
cardiovascular risk factor. Clin Exp Hepatol. 2023:9(3):1-6. [autor korcspondencyjny|, IF 1,5:
MEIN 200 pkt.
3. Platek AE, Szymanska JA. Impact of fasting on cardiovascular risk control in patients with
metabolic dysfunction-associated steatotic liver discase. Prz Gastroenicrol. 2023, Epub ahead
of print. [autor korespondencyjny], 1F 1,3; MEIN 100 pkt,
Publikacje ujgte w cyklu stanowig probg poglebienia wiedzy, dotyczgeej wspblczesnej
stratyfikacji ryzyka i potencjalnego jej wplywu na globalne ryzyko sercowo-naczyniowe.
Celem niniejszego cyklu prac naukowych jest wicloaspektowa analiza czynnikow
wplywajgcych na ryzyko choréb sercowo-naczyniowych, z naciskiem na wspolczesne
wyzwania zdrowotne, takie jak COVID-19 oraz choroby metaboliczne watroby.
Ad 1,

Celem omawianego badania bylo ustalenie, czy wyjsciowe stezenie wisfatyny wigze sig 7
ryzykiem nawrotu arytmii po ablacji AF. Do tego prospektywnego, dlugoterminowego badania
obserwacyjnego wlyczono 290 kolejnych pacjentow przyjetych w celu ablacji AF.

W niniejszym badaniu wykazano dodatni zwigzek zwigkszonego stezenia wislatyny ze
zwigkszonym ryzykiem nawrotu arytmii po zabiegu ablacji. Bylo to pierwsze badanie
oryginalne wykazujgee, ze pojedynczy biomarker pozwala przewidzieé nawrdt AF po zabiegu

ablacji, co przeklada si¢ na potencjalne znaczenie kliniczne i uzytecznodé w praktyce kliniczne;j.

S



Ad 2,

W badaniu wykazano, ¢ dlugoterminowe narazenie na zanieczyszczenia powietrza,
zwlaszcza PMzs, PMyo, SOz, NO3, On, odgrywa zasadnicza role w $miertelnosci COVID-19,
zwickszajac podatnodé na zakazenie, 7aostrzajac przebieg zakazenia SARS-CoV-2. Omawiane
badanie pokazuje takze posrednio, ze ryzyko sercowo-naczyniowe spowodowane czynnikami
takimi jak zanieczyszczenie powielrza moze kumulowaé si¢ z innymi czynnikami ryzyka
takimi jak COVID-19, wielokrotnie zwigkszajac ryzyko chorob serca i naczyn oraz
smiertelnosé calkowity.

Ad 3.

Kolejny artykul stanowi praca pogladowa podsumowujaca wplyw COVID-19,
stanowigcego nieklasyczny czynnik ryzyka sercowo-naczyniowego. W opracowaniu zwrécono
uwage na glowne objawy pacjentow przyjmowanych do szpitali, ktére w kolejnych miesigcach
ulegly drastycznej zmianic, co pogorszylo leczenie wielu ostrych i przewleklych schorzen
zwigzanych z patologiami ukladu sercowo-naczyniowego, a srodki finansowe zostaly
przeniesione na walke z COVID-19. Pandemia COVID-19 drastycznie zmienila postrzeganie
zdrowia i bezpieczenistwa na Swiecie, zaufanie do pracownikéw stuzby zdrowia, a takze chec
pacjentéw do szukania pomocy medycznej.

Ad 4.

Omawiana praca miala na celu przedsiawienie aktualnego stanu wicdzy dotyczacej
sluszczenia watroby i chordb serca i naczyi. W artykule przedstawiono jak na przesirzeni lat
nastapily istoine zmiany w nazewnictwie, definicjach i diagnostyce choréb walroby.

Coraz czgsciej badania sugerujg, 2c NAFLD jest sci$le powiazane 7 chorobami ukladu
krgzenia, kidre 53 obecnie glowng przyczyng smiertelnosci na calym swiecie. W tym kontekscie
NAFLD uzneno ¢a polencjalny niczalezny czynnik ryzyka chordb ukladu krazenia. Zwigzek
ten potencjalnic wynika ze wspélnych ceynnikow ryzyka pomiedzy NAFLD i choréb sercowo-
naczyniowych, takich jak insulinoopornos¢, nadcisnienie, dyslipidemia i otylo$¢é. NAFLD
obserwuje si¢ u okolo 50% pacjentéw z niewydolnoscia serca (HF), przy czym nasilenie HF
dodatnio korelujc ze stopniem stluszczenia watroby. U osob z nadcisnieniem czgstosé
wysigpowania NAFLD szacuje sig na okolo 60%, co sugeruje mozliwy wplyw nadcisnienia na
akumulacj¢ lipidéw w watrobie.

Ad 5.

Celem pracy byla ocena, czy deklarowany rodzaj postu w okresie Wielkiego Postu wplywa
na zdrowic ukiadu krazenia w zakresic kontroli najezestszych czynnikow ryzyka chordb uktadu
krazenia u pacjentéw 7z MASLD. Uczestnicy badania zostali podzieleni na dwie grupy. Grupa



A deklarowata intensywny post przez 40 dni, natomiast grupa B poscila tylko w Wielki Pigtek.
W badaniu wziglo udzat 210 dorostych chorych na MASLD. Po 40 dniach postu w grupie A
zaobsecrwowano korzystny spadek nicmal wszystkich parametrow, natomiast w grupie B nie
odnotowano zadnych roznic. Najbardziej istotne roznice zaobserwowano w poziomach
cholesterolu catkowitego i LDL-C.

Podsumowujac wykazano, 2e post mozc znaczaeo wplynaé na zdrowie kardiometaboliczne
w ramach ziozonej modyfikacji stylu zycia, odgrywajgc w ien sposob role w profilakiyce
sercowo-naczyniowej u pacjentéw z MASLD.

Wyniki przedstawionych badan maja potencjalnie znaczgcy wplyw na prakiyke kliniczna.

Artykul dotyczacy roli wisfatyny w przewidywaniu nawrotéw migolania przedsionkow
otwiera drzwi do bardziej precyzyjnej identyfikacji pacjentéw, ktorzy moga byé bardziej
narazeni na nawroty po zabiegu ablacji. W praktyce klinicznej taka wiedza moglaby poméc w
indywidualizacji podejécia do pacjenta, zoptymalizowaniu leczenia oraz monitoringu po
zabiegu.

Badania dotyczace wplywu zanieczyszczenia powictrza na przebieg COVID-19 oraz
potencjalnych zmian w polityce zdrowotnej w wyniku pandemii dostarczajg klinicystom
informacji, ktére mogq by¢ uwzgledniane przy podejmowaniu decyzji klinicznych w obliczu
drodowiskowych czynnikéw ryzyka.

Prace dotyczace metabolicznych zaburzen watroby podkreslajg, jak wazne jest
zrozumienie tych zwigzkéw w kontekscie ryzyka scrcowo-naczyniowego. W prakiyce
kliniczne) moze 10 prowadzi¢ do wezesniejszego diagnozowania pacjentéw 7z ryzykiem
sercowo-naczyniowym, umozliwiajgc wezesne interwencje.

Podsumowujac, cykl publikacji prezentowany pod zbiorczym tytulem ,Nowoczesna
ocena ryzyka sercowo-naczyniowego oraz okreslenic wplywu nieklasycznych czynnikéw
ryzyka na rokowanic pacjentéw z chorobami cywilizacyjnymi” zawiera 5 prac
opublikowanych w § ré2nych czasopismach indeksowanych na listach migdzynarodowych (IF
od 1,3 do 5,2) oraz punktowanych przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego (od 70
do 200 punktéw) o sumarycznym wspdlczynniku IF 15,378 i sumarycznej punktacji MNiSW
570 punktow.

Bardzo wysoko oceniam osiagni¢cie naukowe dr Anny Platek. Poczynionc przez
labilitantke obserwacje bezsprzecznie wzbogacaja wspolczesng wiedzg¢ na temat czynnikdw
ryzyka sercowo-naczyniowego, sa nowatorskie i wazne zarowno z poznawczego, jak i
kliniczncgo punktu  widzenia. Metodyke badan uwazam za w pehni odpowicdnia.



Przeprowadzone analizy s3 moim zdaniem wnikliwe. Osiggniecie naukowe zostato oparle o
wartoSciowe, starannic zaplanowane projekty. Ograniczenia prac zostaly  trafnie
zidentyfikowane i opisane w tekstach publikacji. Artykuly sa napisane 7 zachowaniem regul
dotyczageych tworzenia tekstéw naukowych. Habilitantka jest wige dojrzalym naukowcem i

doswiadczonym badaczem.

Podsumowanie

W mojej ocenie dr n. med. Anna Platek jest swietnym naukowcem, posiadajgcym
bogaty, oryginalny i wartosciowy dorobek naukowy. Doktor Anna Platek prowadzi efektywng
wspolpracg naukows z badaczami z innych polskich osrodkow, co $wiadeey o umiejgtnodei
dobrej kooperacji z innymi ludzmi nauki. Z podziwem obserwujg rozwdj Doktor Anny Platek,
ktéra od lat odnosi sukcesy na gruncie maukowym. Przytocze tylko Jej najwazniejsze
osiggnigcia; wybitna studentka, stazystka w renomowanych europejskich odrodkach
kardiologicznych, autorka publikacji w wiodgeych curopejskich i amerykanskich pismach
medycznych, liderka graméw naukowych, laureatka nagréd naukowych, bezsprzecznie
dojrzaly naukowiec. Ta wspaniala lekarka zostala wsparta przez wybitnych i dobrze znanych
w kraju mentordw jak Pan Profesor Krzysziof Filipiak czy Pan Profesor Filip Szymaiiski,

Dlatego z wiclkg przyjemnoscig stwierdzam, zc zaréwno dorobek naukowy,
jak i przedstawione do recenzji osiggnigcie naukowe Dokior Anny Platek spelniajg ustawowe
wymogi stawianc kandydatom na stopien naukowy doktora habilitowanego nauk medycznych
i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne. Dodatkowo Habilitanika posiada takze
wyrdzniajgce osiagnigeia organizacyjne, dydaktyczne. Dlatego tez 7 glgbokim przekonaniem
wnioskuj¢ do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
o nadanie dr n. med. Annie Plalek stopnia naukowego doktora habilitowanego nauk

medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne.
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