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dorobku naukowego i rozprawy habilitacyjnej pt.: ,Znaczenie witaminy D i potrzeba jej
suplementacji u chorych stosujgcych fotoprotekeje ” dr. n. med. Jaroslawa
Bogaczewicza, adiunkta Katedry i Kliniki Dermatologii i Wenerologii Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi, dokonana na zlecenie Centralnej Komisji do spraw
Stopni i Tytuléw

Dane osobowe

Dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz urodzil si¢ 11 maja 1980 roku w Sanoku. Dyplom
lekarza uzyskal na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Medycznego w Lublinie w 2004 roku,
osiggajac najwyzsza érednig ocen wérdd studentow calego roku (5,119). Od trzeciego roku
studiow rozwijal swoje zainteresowania naukowe W Studenckim Kole Naukowym przy
Katedrze i Zakladzie Biochemii i Biologii Molekulamnej Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie. a od 2003 roku uczestniczyt w pracach kola naukowego przy Katedrze i Klinice
Dermatologii, Wenerologii i Dermatologii Dzieciecej. W 2006 roku rozpoczal specjalizacje
, zakresu dermatologii i wenerologii w Lublinie, ktéra od 2007 roku kontynuowat w Klinice
Dermatologii i Wenerologii Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, gdzie od 2008 roku zostal
zatrudniony na stanowisku asystenta. Stopien doktora nauk medycznych uzyskat w 2009 roku
na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Medycznego w Lodzi po przedlozeniu rozprawy
doktorskiej pt. ,,Stezenie witaminy D w surowicy chorych na toczen rumieniowaty w aspekcie
badaf klinicznych i laboratoryjnych”. Nadmieniam, ze miatem przyjemnos¢ recenzowaé tg

prace doktorska, a moja ocena byla wysoce pozytywna. W 2011 roku dr n. med. Jaroslaw



Bogaczewicz ukoniczyl specjalizacj¢ w dziedzinie dermatologii i wenerologii. Od 2012 roku
do chwili obecnej jest zatrudniony w Katedrze i Klinice Dermatologii i Wenerologii
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi na stanowisku adiunkta. Na przetomie 2008 i 209 roku
odby! staz naukowy w Laboratory of Cell Biology na U niwersytecie w Kilonii w Niemczech.

Ocena dzialalno$ci dydaktycznej i organizacyjnej

Jeszcze podezas pracy zawodowej w Lublinie dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz
w 2006 roku ukonczyl studium doskonalenia dydaktyczno-pedagogicznego nauczycieli
akademickich na Uniwersytecie Medycznym w Lublinie. Od czasu zatrudnienia na
stanowisku adiunkta w Katedrze i Klinice Dermatologii i Wenerologii Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi, tj. od 2008 roku prowadzi zaj¢cia seminaryjne, ¢wiczenia kliniczne ze
studentami kierunku lekarskiego oraz zajecia ze studentami studiujgcymi w jezyku angielskim
a ramach Oddzialu Studiéw Anglojezycznych Uniwersytetu Medycznego w Lodzi. Ponadto
Habilitant prowadzi dla studentéw anglojgzyczne zajgcia fakultatywne. Dodatkowo
odpowiedzialny jest za opracowanie sylabusow z przedmiotu choroby skory i choroby
przenoszone drogg pleiowa. Jest koordynatorem rozliczania pensum dydaktycznego Katedry
i Kliniki Dermatologii i Wenerologii UM w Lodzi. Dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz jest
kierownikiem specjalizacji dwoch lekarzy specjalizujacych si¢ w dziedzinie dermatologii
i wenerologii. Pelni takze funkcj¢ promotora pomocniczego W przewodzie doktorskim lek.
med. Anny Kubik pt. ,Polimorfizm genu klaudyny w atopowym zapaleniu skory™.

Habilitant jest cenionym wykladowca. wielokrotnie wyglaszal wyklady szkoleniowo-
naukowe na krajowych i zagranicznych konferencjach naukowych. Wartym zaznaczenia jest
fakt. ze dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz zapraszany jest do recenzowania artykulow
naukowych nadsylanych do krajowych i zagranicznych czasopism naukowych, migdzy

innymi ,,Lapus” czy ,,International Journal of Dermatology™.

Ocena dorobku naukowego

Dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz posiada znaczacy dorobek naukowy, skladajacy sig
z 70 pelnotekstowych opracowan. Ocena dorobku naukowego Habilitanta. przeprowadzona
na podstawie analizy bibliometryczej wykonanej przez Bibliotekg Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi, obejmuje publikacje z sumarycznym wspolczynnikiem wplywu - impact factor (IF)
wynoszacym 27.284 punktow, w tym [F=8,1 98 punktow przypada na prace oryginalne,
w ktérych dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz jest pierwszym autorem. Sumaryczna punktacja

MNiSW (dawna punktacja KBN) wynosi 583 punktow, w tym 150 punktow przypada na



prace oryginalne i kazuistyczne, w ktorych Habilitant jest pierwszym autorem. Dorobek
naukowy zawiera 38 pelnotekstowych prac oryginalnych, w tym 15 prac opublikowanych
w pismach posiadajgcych wspdlezynnik wplywu IF, wynoszacy zgodnie z rokiem
opublikowania prac 22,148 punkiow, cztery opisy przypadkéw, w tym trzy o lgcznym IF
wynoszacym 5,136 punktow oraz 28 prac pogladowych.

Osiagnieta sumaryczna punklacja oraz wspélczynnik wplywu IF z wylaczeniem prac
zgloszonych jako osiggnigeie naukowe do przeprowadzenia przewodu habilitacyjnego,
wynosi 22,794 punktéw i 513 punktow MNiSW/KBN, w tym za prace oryginalne
IF=17,658 punktow i 314 punktow MNiSW/KBN, za prace kazuistyczne [F=5,136 punktow
i 62 punkty MNiSW/KBN, a za prace pogladowe 137 punktow MNiSW/KBN. O wysokie]
wartoéei dorobku naukowego Habilitanta $wiadcza 82 cytowania Jego prac (wedlug bazy
Web of Science Core Collection). Indeks ,.h”, wedlug tej samej bazy, wynosi 5.

Dorobek naukowy dr. n. med. Jaroslawa Bogaczewicza jest dojrzaly, logicznie
ulozony, zapoczatkowany owocnie jeszcze W okresie  studiow  medycznych,
W dotychczasowym dorobku Habilitanta mozna wyrozmi¢ pie¢ glownych nurtow
badawczych. Poczatkowo przedmiotem badan Kandydata byla ocena enzymdéw obrony
antyoksydacyjnej krwi zylnej i aortalnej przed i po zabiegu przezskornej plastyki naczyn
wieicowych u pacjentéw z chorobg wiencowg oraz z zawalem serca, a wyniki badan zostaly
upowszechnione w 3 publikacjach oryginalnych. Kolejne badania, ktore rozpoczely sig
jeszcze podczas  studiow, dotyczyly oceny  stezen metaloproteaz  macierzy
zewngtrzkomorkowej w surowicy krwi chorych na twardzine ukladowsa i liszaj plaski,
a wyniki zostaly przedstawione w postaci 11 publikacji oryginalnych. Habilitant
wspolpracowal roéwniez z kolem naukowym przy Katedrze i Klinice Chirurgii Naczyn
i Angiologii Uniwersytetu Medycznego w Lublinie oraz z kolem naukowym przy Klinice
Neurochirurgii i Neurochirurgii Dziecigcej Uniwersytetu Medycznego w Lublinie. Wynikiem
tej wspolpracy bylo opublikowanie interdyscyplinarnego cyklu 12 prac pogladowych, w tym
11, w ktérych byl pierwszym autorem. Cykl ten przedstawial stan wiedzy i perspektywy
badan nad rola metaloproteaz macierzy i ich tkankowych inhibitorow w twardzinie
uktadowej, owrzodzeniach podudzi, fotostarzeniu, ukladzie odpornosciowym skory,
miazdzycy, nowotworach skory, inwazji nowotworéw pochodzenia neuroepitelialnego,
angiogenezie i w pierwotnych ukladowych zapaleniach naczyn.

Kolejnym etapem rozwoju naukowego, juz w okresie specjalizacji, byly badania
prowadzone u chorych na toczefi rumieniowaty ukladowy, kidre stanowily podstawe

rozprawy doktorskiej. Nurt badai naukowych nad toczniem rumieniowatym uktadowym



konsekwentnie Kandydat poglebial po uzyskaniu doktoratu w 2009 roku. Przejawem tego
bylo pelnienie w latach 2011-2014 funkcji kierownika projekiu badawczego z zakresu badan
podstawowych (SONATA) finansowanego przez Narodowe Centrum Nauki pt
,Cholekalcyferol a przebieg tocznia rumieniowatego ukladowego w ocenie nowych
czynnikoéw patogenetycznych, profilaktycznych i terapeutycznych”. W projekcie tym dr n.
med. Jarostaw Bogaczewicz wspélpracowal z Zakladem Biochemii, Radioimmunologii
i Medycyny Doswiadczalnej Instytutu "Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka" w Warszawie.
Od 2012 roku Habilitant wspolpracuje réwniez z prof. Danielem McCauliffem z Rutland
Regional Medical Center w USA.

Pragne podkreélié z przyjemnodcig, co wynika z moich wilasnych zainteresowan
naukowych, ze zakres badan naukowych Kandydata obejmuje réwniez psychodermatologig.
W nurt ten wpisujg si¢ 2 prace badajace cechy osobowosci i sposoby radzenia sobie ze
stresem u kobiet chorych na twardzine ukladows, 4 prace o charakterze badan
psychologicznych u chorych na luszczycg oraz 8 prac pogladowych pos$wigconych szeroko
pojetej  tematyce  psychodermatologii. ~ Wymownym przejawem  zainteresowan
psychodermatologia sg dodatkowo 3 analizy poswigcone ocenie stosowania lekow
dziatajacych na o$rodkowy uklad nerwowy w terapii $wigdu mocznicowego,
cholestatycznego oraz w ocenie efektywnoscei lekow biologicznych w lagodzeniu objawow
depresyjnych u chorych na tuszczyceg.

Najnowszym kierunkiem badai dr. n. med. Jarostawa Bogaczewicza jest ocena
wplywu fototerapii ultrafioletem Al na ekspresj¢ wybranych biatek w skorze u chorych na
atopowe zapalenie skory, a takze badanie wybranych polimorfizmow genu klaudyny (projekt
w fazie realizacji).

Dr n. med. Jaroslaw Bogaczewicz jest do§wiadczonym klinicystg. Swiadezy o tym
dorobek naukowy pod postacig opublikowanych rzadkich przypadkow klinicznych. Prace
kazuistyczne w dermatologii, dziedzinie morfologicznej, zawsze odgrywaly specjalng rolg,
a dla badacza klinicysty maja duza wartodé. Z przyjemnoscig wigc odnajduj¢ w dorobku
Kandydata kilka takich ciekawych publikacji. Niech wymienig opis ostrego epizodu
maniakalnego u chorego na atopowe zapalenie skory, rozwoj raka kolczystokomorkowego
u chorego na liszaj plaski czy tez analiz¢ klinicznego przypadku zaburzen w odzywianiu sig
u osoby miodocianej.

Na uwage zasluguje takze aktywno$¢ dr. n. med. Jarostawa Bogaczewicza na zjazdach
i kongresach naukowych. Przedstawit facznie 16 doniesien zjazdowych.



Podsumowujac stwierdzam, Ze dorobek naukowy Habilitanta jest wartosciowy
i w pelni upowaznia do rozpoczgcia i przeprowadzenia przewodu habilitacyjnego.
Nadmieniam, ze dr n. med. Jaroslaw Bogaczewicz byl wyrozniany Nagrodami Rektora

Uniwersytetu Medycznego w Lodzi za osiggnigcia naukowe w 2012 1 2013 roku.

Ocena rozprawy habilitacyjnej

Rozprawe habilitacyjng dr. n. med. Jarostawa Bogaczewicza stanowi cykl
5 pelotekstowych publikacji wyodrebnionych z Jego dorobku naukowego zatytulowany
.Znaczenie witaminy D i potrzeba jej suplementacji u chorych stosujgcych fotoprotekejg™. Na
zbiér ten skladajg si¢ cztery opracowania oryginalne opublikowane oraz jedna praca
oryginalna przyjeta do druku. We wszystkich pigciu pracach Habilitant jest pierwszym
autorem. Wszystkie prace opublikowano w latach 2011-2015, wszystkie ukazaly si¢ drukiem
w czasopismach naukowych posiadajacych wspolezynnik wplywu IF: Int J Dermatol, Lupus,
Rev Bras Reumatol czy Post Derm Alergol. Laczny Impact Factor (IF) tych prac wynosi
5,717 punktéw, a punktacja wedlug Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego 10 90
punktéw. Do maszynopisow prac dolgczono o$wiadczenia wspolautorow opublikowanych
prac, jednoznacznie informujace recenzenta o kluczowej roli Habilitanta w koncepcji
naukowej, realizacji projektu naukowego, analizie otrzymanych danych, interpretacji
wynikéw oraz przygotowaniu maszynopisow.

Podjety przez dr. n. med. Jaroslawa Bogaczewicza kierunek badan nad niedoborem
witaminy D u pacjentow stosujgeych fotoprotekcje stanowi wysoce aktualny problem
klioniczny. Latwos¢ i dostgpnosé skornego wytwarzania witaminy D. wydaje sig
usprawiedliwia¢ trwajgce od lat przekonanie o marginalnym znaczeniu jej niedoboru
w populacji ogolnej. Jednak badania epidemiologiczne ostatnich lat dowodzg, ze wsrod
mieszkaficow krajow Europy Srodkowej niedobor witaminy D jest zjawiskiem powszechnym.
W zestawieniu z przedstawiong powyzej potrzeba badai u oséb nie wymagajgcych
bezwzglednego stosowania fotoprotekcji, niepokojgcego znaczenia nabiera fakt niedostatku
badan nad problemem niedoboru witaminy D i jego wplywu na markery obrotu kostnego
u pacjentow, u ktorych istnigje koniecznosé stosowania ochrony przeciwstonecznej z powodu
nadwrazliwoéci na promieniowanie ultrafioletowe. Nalezy podkresli¢, ze niedobor witaminy
D. niezaleznie od niekorzystnego wplywu na uklad mig$niowo-szkicletowy, jest coraz
czedciej postrzegany jako czynnik ryzyka choréb nowotworowych, sercowo-naczyniowych
i autoimmunizacyjnych. W zwigzku z tym pojawila si¢ potrzeba iloSciowego oszacowania

ryzyka niedoboru witaminy D, z uwzglednieniem uplywu czasu od maksymalnej syntezy



skornej, tak aby wskaza¢ rzeczywista potrzebe rozpoczgcia suplementacji witaming D.
Niezbedne stalo sig¢ rowniez zbadanie wplywu podjetej fotoprotekeji na markery obrotu
kostnego oraz zweryfikowanie hipotez badawczych o mozliwym zwiazku wysigpowania
autoprzeciwcial przeciwko kaleytriolowi i okreslonych wariantéw polimorfizmu genu
jadrowego receptora witaminy D ze stanem jej niedoboru. W publikacjach zgloszonych jako
osiggnigcie naukowe w przewodzie habilitacyjnym dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz podjal
si¢ proby znalezienia odpowiedzi na nurtujgce pytania w nicjasnych powyzej
przedstawionych zagadnieniach.

W pracy “Requirement for vitamin D supplementation in patients using
photoprotection: variations in vitamin D levels and bone formation markers™ dr n. med.
Jarostaw Bogaczewicz ujawnit skalg problemu niedoboru witaminy D u chorych stosujacych
fotoprotekcje z powodu tocznia rumieniowatego ukladowego, ktory poglebia si¢ w chiodne;
porze roku. Zidentyfikowano zasadniczy czynnik ryzyka, warunkujgcy obnizone stgzenie
witaminy D, ktérym jest brak ekspozycji skéry na promieniowanie sloneczne. Nie
potwierdzono istotnosci korelacji pomigdzy stopniem pigmentacji poZnej a stgzeniem
witaminy D. Na podkreélenie zastuguje obserwacja, ze w surowicy krwi chorych wykazano
niska czestos¢ wystgpowania przeciwcial skierowanych przeciwko witaminie D. Ponadto nie
stwierdzono zaleznoéei pomiedzy nimi a stezeniem witaminy D, dzigki czemu mozliwe stalo
sie ekstrapolowanie wnioskéw na pacjentéw stosujgcych fotoprotekeje w Zzwigzku
z zachorowaniem na dermatozy inne niz toczen rumieniowaty ukladowy. Z przedstawionych
badan zostal wyciagnigty praktyczny wniosek o koniecznosci suplementacji witaming D
u pacjentow stosujacych fotoprotekcjg w celu zmniejszenia ryzyka rozwoju metabolicznych
nastepstw jej niedoboru. W pracy potwierdzono skutecznosé zastosowania dousinej
suplementacji witaming D, a wnioski z badania mogg shuzyc poprawie w ochronie zdrowia
nie tylko chorych na toczefi ukladowy, ale rowniez tych chorych, u ktorych potrzebne jest
stosowanie fotoprotekcji.

W pracy “Vitamin D status in systemic lupus erythematosus patients and its
association with selected clinical and laboratory parameters” nie wykazano zaleznosci
pomiedzy stezeniem witaminy D a badanymi interleukinami, plcia, wiekiem, indeksem masy
ciala. czasem trwania choroby, stosowaniem leczenia glikokortykosteroidami i preparatami
przeciwmalarycznymi. Stwierdzono jednak, ze stg¢Zenie witaminy D bylo nizsze u tych
chorych na toczeh rumieniowaty ukladowy. u ktorych wystgpowaly zmiany nerkowe.
Wyciagnigto zatem wazny z praktycznego punktu widzenia wniosek, ze ta grupa chorych

wymaga szczegélnej diagnostyki niedoboru w zakresie stanu zaopatrzenia w witaming D.



W pracy ,,Analysis of the dynamics of vitamin D status in the population of the Lodz
region: a preliminary report” przedstawiono dynamike stanu zaopatrzenia w witaming D
w zaleznosci od szczytowej ekspozycji na promieniowanie stoneczne u mieszkancow rejonu
okolic Lodzi, z drugim lub trzecim fototypem skory. Stwierdzono, ze wyjsciowo poziom
zalecany witaminy D wystgpowal u 36% osob, podczas gdy po 8 tygodniach jedynie u 16%,
a po 16 tygodniach u 6%. Wyniki pracy podkreslaja wage problemu niedoboru witaminy D
rowniez u osob zdrowych, pomimo niestosowania fotoprotekeji. Praktyczna zaleta badania
bylo wykazanie koniecznosci suplementacji os6b zdrowych po 2 miesigcach od zaprzestania
szczytowej ekspozycji na promieniowanie sloneczne.

Praca ,,Feasibility of measurement of bone turnover markers in female patients with
systemic lupus erythematosus™ stanowi kolejny etap badan. w ktorych okreslono sigzenia
markerow obrotu kostnego, zgodnie z zaleceniami International Osteoporosis Foundation
(IOF) oraz International Federation of Clinical Chemistry and Laboratory Medicine (IFCC)
Badanym markerem kosciotworzenia byt N-koficowy propeptyd prokolagenu typu 1 (PINP),
a markerem resorpeji koncowy usieciowany telopeptyd lancucha alfa kolagenu typu 1 (CTX).
Dodatkowo zbadano stgzenie osteokalcyny (OC). U chorych na toczen rumieniowaty
ukladowy wszystkie 3 markery obrotu kostnego byly skorelowane ze soba., a najsilniejsza
korelacja dotyczyla PINP i osteokalcyny. Nieprawidlowo wysokie stgzenie PINP istotnie
czesciej bylo stwierdzone, aniZeli wzrost OC i CTX, zarowno u chorych w wieku <45, jak
réwniez >45 lat. Nie stwierdzono istotnych réznic w stezeniach markeréw obrotu kostnego
mierzonych podczas cieplej i chlodnej pory roku. Publikacja ta dowodzi, ze wzrost markerow
obrotu kostnego u chorych na toczen rumieniowaty ukfadowy odzwierciedla wzorzec
przebudowy kos$ci zwiazany z wiekiem, a posréd markeréw obrotu kostnego najczesciej
stwierdza si¢ podwyzszone stgzenie N-koncowego propeptydu prokolagenu typu 1.

W pracy ,,Prevalence of vitamin D receptor gene Fok I polymorphism in patients with
systemic lupus erythematosus: a preliminary report” sprawdzono zalozenie o mozliwosci
wystepowania odmiennych cz¢stosci wystgpowania polimorfizmu Fok [ (rs2228570) genu
kodujacego jadrowy receptor witaminy D. Bylo to o tyle istotne, ze polimorfizm Fok 1
wplywa na aktywno$¢ jadrowego receptora witaminy D. Stwierdzenie roznic w czgstosci
wyslgpowania genotypow pomigdzy chorymi a osobami zdrowymi wskazywaloby na
istnienie dodatkowe]j zmiennej warunkujgcej aktywnoé¢ biologiczng witaminy D, niezaleznie
od jej stezenia w surowicy krwi. W pracy tej dowiedziono, ze rozklad genotypow Fok 1 genu
receptora witaminy D u chorych na toczef rumieniowaty ukladowy nie odbiega od czgstosci

wystepowania w grupie kontrolnej. Wykazano, ze polimorfizm ten nie wigze si¢ z czgstszym



wystepowaniem choroby, ani z okreslong manifestacja kliniczng. dlatego nie stanowi
genetycznego markera tocznia rumieniowatego ukladowego i nie stanowi dodatkowego
parametru wplywajacego na aktywno$¢ biologiczng witaminy D.

Podsumowujac oceng rozprawy habilitacyjnej. Habilitant wykazal si¢ bardzo dobra
znajomoscig podjetego tematu. Poczynione przez Niego oryginalne obserwacje majg istotne
znaczenie poznawcze oraz kliniczno-praktyczne. Wyniki uzyskanych nowatorskich badan
stanowia postep w badaniach nad rolg witaminy D w dermatozach i wskazuja na koniecznosé
jej suplementacji. Wszystkie pig¢ prac ukazato si¢ drukiem w czasopismach posiadajacych
wspolezynnik wplywu [F, co laczy sie rowniez z pozytywnymi ich ocenami przez
miedzynarodowe grono ekspertow — recenzentéw poszczegolnych prac.

Whiosek koncowy

Reasumujac stwierdzam, ze zaréwno oryginalny i wartoéciowy dorobek naukowy oraz
stanowigca tworczy wkiad w rozwéj dermatologii rozprawa habilitacyjna przemawiajg
jednoznacznie, iz dr n. med. Jarostaw Bogaczewicz jest dojrzalym pracownikiem nauki,
posiadajgcym  umiej¢tnos¢ stawiania celow badawczych i konsekwentnego ich
rozwigzywania. Wszystkie wspomniane osiggnigcia naukowe Habilitanta, sumienne
wypelnianie standardowych obowigzkéw dydaktycznych i organizacyjnych stawiajg Go
w gronie aktywnych dermatologéw polskich miodego pokolenia i predysponujg do
samodzielnego prowadzenia badan naukowych, Dorobek naukowy dr. n. med. Jarostawa
Bogaczewicza oceniam wysoko, badania wchodzace w sklad rozprawy habilitacyjnej uwazam
7a znaczace, zarowno z pOZnawczego, jak i praktycznego punktu widzenia. Mam wiec
zaszezyt przedlozyé Wysokiej Radzie Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi moja pozytywng oceng wraz z wnioskiem o dopuszczenie dr. n. med. Jarostawa

Bogaczewicza do dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.
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“ dr hab. n. med. Jacek Szepietowski




