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RECENZJA

osiagnigcia naukowego i pozostalej aktywnosci naukowej
dr. Ewy Biatfek,
wykonana na podstawie powotania przez Rad¢ Dyscypliny Nauk Medycznych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
w ramach postgpowania o nadanie stopnia stopnia doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk i medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne,
zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt 2i 3
Ustawy z dnia 20 lipca 2019- Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce

Dr nauk medycznych Ewa Bialek ukonczyla z wyréinieniem studia lekarskie na II
Wydazale Lekarskim Akademii Medycznej w Warszawie (obecnie Warszawski Uniwersytet
Medyczny) w 1997 r. W 2003 r. w ramach studiéw doktoranckich uzyskala stopien doktora nauk
medycznych w postgpowaniu, ktore odbylo si¢ na I Wydztale Lekarskim Akademit Medycznej w
Warszawie, na podstawie rozprawy pt. ,,Przydatnosé wspolczesnej ultrasonografii w diagnostyce
guzow slinianck” (promotor: prof. dr hab. med. Wieslaw Jakubowski).

W 2000 r. uzyskala I stopien specjalizaciji z medycyny nukleamej, w 2009 r. tytul specjalisty
z radiologii 1 diagnostyki obrazowej, a w 2018 r.- tytul specjalisty z medyeyny nuklearncj. Ponadto
posiada certyfikat Polskiego Towarzystwa Ultrasonograficznego z ultrasonografii.

Po ukoniczeniu studiéw lekarskich, stazu podyplomowego 1 studiéw doktoranckich dr
Bialek od 2002 r. do dzi§ jest zatrudniona w Zakladzie Diagnostyki Obrazowe; Akademii
Medycznej w Warszawie /Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego oraz réwnolegle w Zakladzie
Diagnostyki  Ultrasonograficznej z Pracownia Mammografi Wojewodzkiego  Szpitala
Brédnowskiego /Mazowieckiego Szpitala Brédnowskiego w Warszawic. Ponadto w latach 2014-
2019 pracowata w ramach wolontariatu w Zakladzie Medycyny Nuklearnej Wojskowego Instytutu
Medycznego w Warszawie. /

Ocena osiagnigcia naukowego
Przedstawione mi do oceny osiagniecie naukowe pt. ,,Wybrane pulapki w badaniach
multimodalnych PET/MR calego ciata z zastosowaniem ligandu-PSMA znakowanego

radioaktywnym galem-68 w diagnostyce onkologicznej” stanowi cykl 4 publikacji
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oryginalnych. We wszystkich tych publikacjach Habilitantka jest pierwszym autorem, przy
czym wszystkie actykuly maja jedynie dwoch autoréw (drugim jest dr hab. Bogdan Matkowski,
prof. uczelni). Sumaryczny IF czasopism, w kt6rych prace zostaly wydrukowane wynosi
6.046, punktacja MNiSzW- 190 pkt. Kandydatka stwierdzila w oswiadczeniach, ze byla gléwnym
pomyslodawea 1 wykonawcy tych publikacji. W przeslanych mi materialach nic bylo o$wiadczen
wsp6lautora publikacji, jednak na méj wniosek zostaly one doslane; prof. Malkowski okresla w

nich swoj udzial jako wspomagajacy 1 nadzorujacy.

W sklad cyklu weszly nastepujace publikacje:

1. Biatek E, Malkowski B: Celiac ganglia: can they be misinterpreted on multimodal 68Ga-
PSMA-11 PET/MR? Nucl Med Commun 2019; 40: 175-184.
DOI: 10.1097/MNM.0000000000000944; IF 1,465 / MNiSzW 40

2. Bialek E, Malkowski B: The “question mark” MR anatomy of the cervico-thoracic ganglia
complex: can it help to mistaking for a malignant lesion on 68Ga-PSMA-11 PET/MR?
Radiol Oncol 2019; 53: 407-414.

DOTI: 10.2478/raon-2019-0052; IF 1,846 / MNiSzW 70

3. Biatek E, Maltkowski B: Is the level of diffusion restriction in celiac and cervico-thoracic
sympathetic ganglia helpful in their proper recognition on PSMA ligand PET/MR? Nuklear
Medizin- Nuclear Medicine 2020 Jan 31 [Epub ahead of print].

DOI: 10.1055/a-1079-3855; IF 1,270 / MNiSzW 40

4. Bialek E, Malkowski B: Are superior cervical sympathetic ganglia avid on whole body
68Ga-PSMA-11 PET/magnetic resonance? A comprehensive morphologic and molecular
assessment in patients with prostate cancer. Nucl Med Commun 2019; 40: 1105-1111.
DOI: 10.1097/MNM.0000000000001083; IF 1,465 / MNiSzW 40

We wprowadzeniu do autoreferatu Habilitantka, po przypomnieniu podstaw diagnostyki raka
prostaty, wskazuje na wzrastajaca role badania PE'l' z zastosowaniem markera molekularmego
PSMA (Prostate Spedfic Membrane Antigen), znakowanego radioizotopami galu-68 lub fluoru-18.
Marker ten pozwala na wykrycie nawet niewielkich przerzutéw raka prostaty, zwlaszcza w obrebie
wezlow chlonnych, PSMA jest wykorzystywany coraz szerzej do badad PET/CT raka prostaty,
natomiast nowoscig jest zastosowanie tego markera w badaniu PIET/MR.

Wiasnie na metodzie PET/MR z uzyciem znakowanego radioizotopem galu PSMA oparty jest
cykl habilitacyjny dr. Bialek.

W pierwszej publikacji cyklu Habilitantka wraz ze wspolautorem zanalizowali 120 badad
68Ga-PSMA-11 PET/MR calego ciala u pacjentow z podejrzeniem pierwotnego raka prostaty lub
badanych w celu wykluczenia wznowy miejscowej i/lub przerzutéw odleglych; pod katem oceny

wychwytu PSMA w zwojach trzewnych. Autorzy szczegdlowo ocenili polozenie i morfologi¢ oraz
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dokonali pomiaru wychwytu za pomoca standaryzowanej wartosci gromadzenia (SUV) 236 zwojdw
trzewnych. Przedstawili wzorzec morfologiczny i metaboliczny prawidlowych zwojow trzewnych,
zwracajac uwage, ze moga one by¢ pomylone z wezlami chlonnymi, w tym przerzutowymi; dlatego
kluczowa jest dokiadna znajomosé lokalizacji i wygladu zwojow trzewnych, zgodnie z powyzszym
wzorcem. Autorzy podkreslajq praktyczaa wartosé ich wynikéw w codziennej pracy lekarzy
opisujacych badania PET/CT 1 PET/MR,

Druga publikacja cyklu jest powiazana z poprzednia. Habilitantka wraz ze wspélautorem
zanalizowali 106 badan 68Ga-PSMA-11 PET/MR calego ciala u pacjentéw badanych w celu oceny
stopnia zaawansowania, wznowy lub monitorowania leczenia raka prostaty. Tym razem oceniono
szczegblowo 212 komplekséw zwojdw szyjno-piersiowych; w podobny sposéb co w pierwszym
artykule cyklu. Przedstawiono wzorzec morfologiczny i metaboliczny prawidlowych zwojdw
szyjno-piersiowych, podkresiajac, Ze réwniez one moga byé blednie uznane za zmiany zloslwe
dlatego podobnie jak w przypadku zwojéw trzewnych niezbedna jest dokladna znajomodé
lokalizacjt 1 wygladu zwojow szyjno-piersiowych, zgodnie z opracowanym przez autoréw wzorcem.
Autorzy zwracajg uwage na praktyczna wartos¢ ich wynikéw w codziennej pracy lekarzy
opisujacych badania PET/CT i PET/MR.

W trzeciej publikacji cyklu Kandydatka wraz ze wspdlautorem ocenili wizualnie i ilodciowo
dyfuzje MR w 406 zwojach wspdlczulnych (217 trzewnych 1 189 szyjno-piersiowych) w badaniach
68Ga-PSMA-11 PET/MR calego ciala u pacjentéw badanych w celu wykluczenia, oceny stopnia
zaawansowania lub monitorowania raka prostaty. Poréwnano wspélezynnik dyfuzji (ADC) w tych
zwojach z ADC w obrebie przerzutowych wezléw chlonnych. Na tej podstawie sformulowano
wniosck, Ze ocena restrykeji dyfuzji MR w badaniu 68Ga-PSMA-11 PET/MR jest dodatkowym
wartosciowym parametrem w roZnicowaniu przerzutéw do wezléw chlonaych od zwojbw
wspdlezulnych, co ma praktyczne znaczenie dla lekarzy opisujacych badania PET/MR.

Czwarta publikacja cyklu habilitacyjnego dr. Bialck poswigcona jest ocenic morfologii i
wychwytu znacznika 68Ga-PSMA-11 w zwojach wspdlezulnych szyjnych géenych i mozliwosé ich
rdznicowania na tej podstawie z zagardlowymi wezlami chlonnymi, potencialnic przerzutowymi.
Analiz¢  przeprowadzono na podstawiec 89 badad 68Ga-PSMA-11 PET/MR, u ktérych
zidentyfikowano 106 zwojow wspolczulnych szyjnych gdmych. Autorzy szczegdlowo ocenili
polozenie, wielko$¢ i ksztalt zwojéw wspélezulnych szyjnych gémych oraz dokonali pomiaru
wychwytu radioizotopu za pomoca wspélezynnika SUV. Wykazali, ze wartosé gromadzenia 68Ga-
PSMA-11 w obrebie zwojoéw wspélczulnych szyjnych gémych (zblizona do wychwytu w innych
zwojach wspblczulnych) ma istotne znaczenie w réinicowaniu z zagardlowymi wezlami

chlonnymi, zwlaszcza, Zze w samym badaniu MR udalo si¢ wiarygodnie zidentyfikowaé zwoje

.



wspéblezulne szyjne gorne po obu stronach jedynie u 37,1% pacjentdw. Lacznie z typowa lokalizacja
pozwala to zmniejszy¢ ryzyko pomylenia zwojow wspdlczulnych szyjnych gérmych z

patologicznymi wezlami chlonnymi tej okolicy, co ma istotne znaczenie praktyczne.

Przedstawiony cykl publikacji stanowt zwarta calosé, w ktorej uzyskano wazne pod wzgledem
poznawczym 1 khinicznym wyniki analizy jakosciowej i ilociowej réznych grup zwojdow
wspolczulnych w badaniu 68Ga-PSMA-11 PET/MR. Nalezy podkreslié nowatorski charakter
tych badas, zar6wno pod wzgledem wyboru do analizy zwojdw wspdlczulnych, jak zastosowania
do oceny badania PET/MR ze specyficzaym radioznaczaikiem. Oméwicnie publikacji przez
Habilitantke w autoreferacie jest bardzo dokladne i przekonujace. Dr Bialek byla wiodacym
autorem wszystkich publikaciji cyklu. Punktacja IF poszczegdlnych artykuléw oraz calego cyklu nie
jest imponujaca, ale spelnia wymagane kryteria.

Po analizie publikacji, stanowigcych ,dziefo habilitacyjne” stwierdzam, :ze
przedstawiony do oceny przez dr. Ewe Biatek cykl prac stanowi efekt spéjnego projektu
naukowego, ukierunkowanego na wyjasénienie jednoznacznie sformufowanego problemu
badawczego, z zastosowaniem nowatorskiej metody diagnostycznej; dlatego stanowi
istotny wkiad w rozwdj wiedzy w tym zakresie. Tym samym cykl! habilitacyjny dr. Biatek

spelnia wymogi stawiane kandydatom do awansu na stopien doktora habilitowanego.

Ocena pozostalych osiagnig¢¢ naukowo-badawczych

Zgodnie z zestawicnicm Biblioteki Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego dorobek
naukowy dr. Ewy Bialek, poza artykulami, ktére weszly w sklad dziela habilitacyjnego stanowi 36
artykuldw opublikowanych w czasopismach recenzowanych (9 oryginalnych, 21 pogladowych, 6
opisdw przypadkdw), z tego 23 po doktoracie. Sposrdd tych publikacji dr Bialek byla pierwszym
autorem w 22 artykulach (18 po doktoracie, w tym w 5 z IF). 6 sposrdd 36 artykuléw (wszystkie
po doktoracie) bylo opublikowanych w czasopismach z IF. Sumaryczny IF publikacji spoza
cyklu habilitacyjnego wynosi 10,481, a punktacja MNiSzW- 254 (po doktoracie 220).
Punktacja IF calego dorobku dr. Bialek, lacznie z cyklem habilitacyjnym to 16,527, a punktacja
MNiSzW- 444,

W analizic bibliomctryczacj Bibliotcki WUM nic ma informacji na temat cytowan i indcksu
Hirscha dr. Bialek. Habilitantka podaje w autoreferacie liczbe cytowad wg Scopus 273 (bez

autocytowan) oraz indeks Hirscha wg Scopus 6.
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Ponadto dr Bialek opublikowala 20 rozdzialéw w podreczniku (z czego 13 po doktoracie,
w tym jeden w podreczniku migdzynarodowym), w 19 z nich byla jedynym autorem. Dorobek
uzupelnia 45 streszczen zjazdowych (29 po doktoracie), z czego 23 ze zjazdow
mi¢dzynarodowych), w 31 z nich byla pierwszym autoréw (w tym w 20 po doktoracic).

Dr Bialek uczestniczyla w 2 projektach finansowanych przez Komitet Badad Naukowych;

jako glowny wykonawca (2001 1.) 1 kierownik projektu (2003 r.).

Najwicksza cz¢s¢ w/wym. dorobku naukowego dotyczyla publikacji zwigzanych z
zastosowaniem ultrasonografi w réznych stanach chorobowych, zwlaszcza w obszarze glowy i
szy1. Tematyka ta calkowicie zdominowala dorobek w okresie przed doktoratem. Byly to glownie
prace z zakresu USG w obszarze glowy i szyi: w chorobach $linianek przyusznych, w ocenie
wezlow chlonnych szyi oraz tetnic szyi; opublikowane m.in. w Eurmpean Journal of Ultrasound,

Ten nurt byl koatynuowany po uzyskaniu stopnia doktora. W tym okresie Kandydatka
zajmowala si¢ m. in. badaniem przydamosci nowych w momencie ich publikacji technik
ultrasonograficznych badania wezléw chlonnych szyi: badanie dopplerowskie, obrazowanie
harmoniczne, panoramiczae i tréjwymiarowe; badania te opublikowala, jako pierwszy autor, w
Ultraschall in der Medizin. Journal of Ultrasound, Ultrasonografii 1 Polish Journal of Radiology.
Kontynuowala tez badania nad zastosowaniem USG w diagnostyce §linianek, publikujac artykuly
na ten temat w Anhives of Ololaryngolagy, Journal of Ultrasonggraphy i Ultrasonografiit.

Z innych artykuldw niezwiazanych z cyklem habilitacyjnym warto wymienié publikacje na
temat zastosowania ultrasonograficznych srodkow kontrastujacych i diagnostyki jamy brzusznej
oraz wspdlautorstwo w artykule na temat planowania radioterapii przerzutéw watroby za pomocg
TK 1 MR w Strablenterapie und Onkologie.

Tematyka cyklu habilitacyjnego dr. Bialek, czyli zastosowanie technik medycyny nuklearnej,
stanowila bardzo niewiclka czgs pozostalego dorobku; ogranicza sie do artykulu w Jowrnal of
Ultrasonography 2 2016 o roli ultrasonografii i limfoscyntygrafi w ocenie wezléw chlonnych
pachowych u pacjentek z rakiem piersi oraz publikacji w Ritista Espanola de Medicina Nuclear e Imagen

Niusctear 2 2020 r. na temat wzorcow wychwytu w nadnerczach w FDG PET/CT.

Moja ocena dorobku naukowego dr. Bialek nie jest jednoznaczna. Publikacje na temat
zastosowania technik ultrasonograficznych w chorobach glowy i szyi byly wartosciowe i wniosly
istotny wklad w rozwdj wiedzy, jednak (z wyjatkiem kilku prac pogladowych) pochodza z pierwszej
dckady XXTI wicku. W biczacej, kodczacej si¢ dekadzic aktywnosé naukowa Kandydatki przcz

_“



wiele lat byla minimalna; wigksza aktywnos¢ pojawila si¢ dopicro w ostatich paru latach, gdy
opublikowala artykuly cyklu habilitacyjnego i pojedyncze inne prace.

Te dwa okresy aktywnosci naukowej sa czeiciowo powigzane, gdyz dotycza zblizonych
struktur anatomicznych: w pierwszym okresic wezldow chlonnych, w drugiej splotéw
wspolczulnych, ale w kontekscie ich rdznicowania z wezlami chlonnymi. Z drugiej strony w
kazdym z tych okresdw zostaly zastosowane odmienne techniki obrazowania: odpowiednio
ultrasonografia i PET/MR, cho¢ jest to uzasadnione faktem, ze dr. Bialek jest specjalistka zaréwno
radiologii, jak medycyny nuklearne;.

Calos¢ dorobku poza cyklem habilitacyjoym jest bardzo przecigtna pod wzgledem liczby
publikacji i punktacji IF. Zwraca tez uwagg, Ze znaczng cz¢s$¢ dorobku stanowig prace pogladowe
1 kazuistyczne. Pozytywnym clementem jest natomiast fakt, ze Habilitantka jest pierwszym autorem
w wigkszosdci sposrdd publikacji, w tym artykuléw z IF. Kolejnym pozytywem jest umiejetnosé

wspdlpracy z innymi jednostkamt, zwlaszcza z Klinika Otolaryngologi: CMKP.

Pomimo powyzszych istotnych zastrzezen stwierdzam, Ze przedstawiony do oceny
dorobek naukowo-badawczy dr. Ewy Bialek spefnia minimalne wymogi stawiane

kandydatom do uzyskania awansu naukowego na stopier doktora habilitowanego.

Ocena dorobku organizacyjnego, dydaktycznego i popularyzatorskiego oraz wspélpracy
miedzynarodowe;j
1) wcgestnictwo w programach europejskich 1 innych programach miedsynarodowych lub krajonych:

a. wspdlpraca micdzynarodowa

Kandydatka odbyla 7 stazy klinicznych, naukowych i kliniczno-naukowych w
uniwersyteckich osrodkach naukowych w Wielkiej Brytanii, Niemczech i Wloszech. Staze tewaly
od 10 dni do 3 miesigcy 1 odbywaly si¢ w zakladach radiologii i medycyny nuklearnej oraz
oddzialach kardiologicznych. Efcktcm tcj wspolpracy byla publikacja w  czasopi$mic
recenzowanym.

b. wspdlpraca krajowa

Dr Bialek prowadzi wspolprace z liczaymi osrodkami krajowymi: z Klinika Otolaryngologii
CMKP, z Klinikg Chirurgiczng 1 Samodzielna Pracowniq Patomorfologii Jnstytuty Hematologii 1
Transfuzjologu, z Zakladem Medycyny Nukleamej Wojskowego Instytutu Medycznego w
Warszawie oraz z Zakladem Pozytonowej Tomografii Emisyjnej i Diagnostyki Molekulamej
Collegium Medicum w Bydgoszczy Uniwersytetu Mikolaja Kopernika w Toruniu. Efektem tej
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wspOlpracy bylo 15 publikacji w czasopismach recenzowanych oraz liczne wystapienia na
konferencjach krajowych i1 migdzynarodowych

2) ndgal w migdsynarodowych lub krajowych konferenciach nankowych:

Dr Ewa Bialek brala aktywny udzial w miedzynarodowych i krajowych konferencjach
naukowo-dydaktycznych; w autoreferacie wymienia 59 wystapien na konferencjach (z czego 40 po
doktoracie), w tym 27 na konferencjach miedzynarodowych (16 po doktoracie).

3) otreymane nagrody i wyrisnienia;

Kandydatka otrzymala dwukrotnie (2004 i 2016) nagrody Pdlnocnoamerykarskiego
Towarzystwa Radiologicznego (RSNA) za prezentacje na kongresach RSNA, podobng nagrode
Wloskiego Towarzystwa Ultrasonografii w Medycynie 1 Biologii (SIUMB) w 2006 r. oraz nagrode
naukows IT stopnia Rektora Akademii Medycznej w Warszawie (2007).

4) kierowanie projeflami realicowanymi we wspdipracy  nankowcami 3 innych osrodkéw polskich i
zagranicznych, a w prypaden badaii stesowanych we wspdipracy 5 predsigbiorcams;

Dr Bialek uczestniczyla w 2 projektach finansowanych przez Komitet Badan Naukowych;

jako glowny wykonawca (2001 r.) 1 kierownik projektu (2003 «r.).

5) udsgal w komitetach redakcyinych i radach nankowych casopisms;
Sekretarz redakcji kwatalnika ,,Ultrasonografia”
6) Celonkostwo w towargystwach nankowych:
- Polskie Towarzystwo Ultrasonograficzne (PTU)
- Polskie Lekarskie Towarzystwo Radiologiczne (PLTR)
- Polskie Towarzystwo Medycyny Nuklearnej (PTMN)
- European Society of Radiology (ESR)
- Radiological Society of North America (RSNA)
- European Federation of Societies for Ultrasound in Medicine and Biology (EFSUMB)
7) Opieka naukowa nad doftorantami w charakiterse opicknna nankowego b promotora pomocnicsego:
Brak informacji na ten temat w przeslanych materialach
8) Opieka nankowa nad studentami 1 lekarzami w toku spealicaci
Brak informaciji na ten temat w przeslanych matenalach
9) Stage w zapranicznyeh { krajowych osrodkach naukowych lub akademickich
Zagraniczne staze kliniczne 1 naukowe jak opisano w punkcie 1a.
10) Wykonane ekespertysy lub inne opracowania na sumowienie

Udzial w badaniu klinicznym 111 fazy na temat zastosowania ultrasonograficznego $rodka
kontrastujacego SonoVue w ocenie zmian ogniskowych watroby

11) Udgial w espolach eksperckich § konkursowych

Brak informacji na ten temat w przeslanych materialach
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12) Recengowanie projefetow migdsynarodowych § krajowych

Brak informacji na ten temat w przeslanych materialach
13) Recenzowanie publikagi w czasopismach migdynarodowych i krajowych

8 recenzji publikacji w czasopismach migdzynarodowych
14) Inne osiagniecia, nie wymienione wyzej

Osiagmiecia dydaktyczne 1 popularyzatorskie.

Dr Bialek od 1999 r. prowadzi wyklady i zajecia praktyczne dla studentow IT Wydzialu
Lekarskiego Akademii Medycznej w Warszawie, a od 2001 r. wyklady i zajecia praktyczne na
sympozjach, kursach i szkoleniach dla lekarzy roznych specjalnosci. Habilitantka przedstawia liste
kilkudziesigciu  prezentacji  szkoleniowych (w  zdecydowanej wigkszosci 2z diagnostyki

ultrasonograficznej), jednak jedynie kilka tych prezentacji nosi date pozniejszq niz rok 2011,

Podsumowujac  obszar  dziafalno$ci  organizacyjnej, dydaktycznej i
popularyzatorskiej oraz wspé6lpracy migdzynarodowej dr. Ewy Biatek stwierdzam, ie
dorobek Kandydatki w tym zakresie spefnia wymogi stawiane kandydatom do uzyskania

awansu naukowego na stopien doktora habilitowanego.

WNIOSEK KONCOWY

Na podstawie oceny przestanej mi dokumentacji szczegdlnego osiagnigcia
naukowego (w znaczeniu artykulu 219 ust. 1, pkt 2a Ustawy), osiggnieé naukowo-
badawczych, dorobku organizacyjnego, dydaktycznego i popularyzatorskiego oraz
wspétpracy migdzynarodowej; stwierdzam, ze catoksztatt dorobku dr. Ewy Bialek spetnia
minimalne wymogi stawiane kandydatom do uzyskania awansu naukowego na stopien

doktora habilitowanego.

Dlatego tez wnosz¢ do Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego o nadanie dr n. med. Ewie Biatek stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki

St lpadel

medyczne.



