Opinia
w sprawie osiagni¢cia naukowego dr n. med. Rafala Zielinskiego oraz jego aktywnosci
naukowej w oparciu o ktore ubiega si¢ o stopien doktora habilitowanego nauk

medycznych w dyscyplinie medycyna

Dane biograficzne i przebieg kariery zawodowej
Dr n. med. Rafat Zielinski z wyrdznieniem ukonczylt w roku 1996 studia na Wydziale

Lekarskim Akademii Medycznej w f.odzi.
Zainteresowanie zagadnieniami chordéb glowy 1 szyi Kandydat wykazywal juz podezas

studiéw kiedy to w latach 1994-1996 byl studentem studiéw indywidualnych w Klinice
Otolaryngologii Akademii Medycznej] w Lodzi. Podczas corocznych Ogdlnopolskich
Konferencjach Studenckiego Towarzystwa Naukowego Akademii Medyczne] w Lodzi
w latach 1994 -1996 prezentowatl swoje osiggniecia naukowe z posrdd ktorych praca pt.
~Naczynioruchowy niezyt nosa: klasyfikacja, etiologia, diagnostyka i terapia™. wygltoszona
wroku 1995 zdobyla Il miejsce, a praca pt. ,,Przydatno$¢ poptuczyn z jam nosa (NAL)
w diagnostyce rynologicznej”, przedstawiona w roku 1996 zostata wyrdzniona.

W roku 1998. po ukonczeniu stazu podyplomowego dr Rafat Zielinski rozpoczal prace
w Zaktadzie Anatomii Prawidtowej Akademii Medycznej w f.odzi, jednoczesnic odbywajac
staz specjalizacyjny z zakresu otolaryngologii w Klinice Otolaryngologii  Akademn
Medycznej

w todzi. Polgczenie pracy dydaktycznej i naukowej z zakresu anatomii prawidlowej
7z medycyng praktyczna pozwolito mu na zdobycie rozleglej wiedzy o strukturach
motfologicznych w  polaczeniu z praktycznymi zagadnieniami =z zakresu chordb
otolaryngologicznych. Efektem tego byly studia nad morfologig krtani, ktorych zwienczenienm
byla praca doktorska dotyczaca oceny morfometrycznej krtani u ludzi starszych oraz prace
opublikowane w czasopi$mie Folia Morphologica.

Pierwszy stopien specjalizacji z zakresu otolaryngologii Kandydat uzyskat w roku 1999, drugi
stopien specjalizacji z zakresu otolaryngologii w roku 2004, a specjalizacje z zakresu
otolaryngologii dziecigce) w roku 2010,

W okresie od czerwea do wrzesnia 2006 r. dr Rafatl Zielinski odbywal staz szkoleniowy
w oddziale otolaryngologii Waterford Hospital. Waterford, Irlandia, wspdtpracujgcym
naukowo

z Department of Otolaryngology. UCD School of Medicine and Medical Science, Dublin,

Irlandia.



W 2009 r. Kandydat rozpoczgt prace w Klinice Otolaryngologii, Audiologii i Foniatrii
Dziecigcej Uniwersytetu Medycznego w  Lodzi na stanowisku adiunkta. Dalsze
zainteresowania problemami anatomicznymi dr Rafata Zielinskiego zaowocowaty studiami
nad anatomia 1 patologig struktur glowy i szyi oraz ich praktycznym wykorzystaniem. co
pozwolito na wdrozenie nowych technik operacji ucha $rodkowego u dzieci w Klinice
Otolaryngologii, Audiologii i Foniatrii Dzieciecej UM w Eodzi. Wspélpraca z prof. dr hab.
Januszem Pickarskim z Kliniki Chirurgii Onkologicznej Uniwersytetu Medycznego w Lodzi
przyczynita si¢ do wdrozenie leczenia operacyjnego dzieci z chorobami nowotworowymi
gruczotow s§linowych. Zainteresowanie postgpowaniem z guzami duzych gruczotow
slinowych u dzieci zaowocowaty wspoétpraca z prof. dr hab. Jozefem Kobosem. kierownikiem
Zakladu Patomorfologii Osrodka Pediatrycznego Centralnego Szpitala Klinicznego
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi. Efekty dziatalnosci Kandydata widoczne sg nie tylko
w dzialalnosci terapeutycznej, ale takze w postaci prac naukowych opublikowane w polskich
i zagranicznych czasopismach medycznych. Praktyczne umiejetnosci z zakresu leczenia
choréb ucha srodkowego oraz leczenia chordb gruczotéw slinowych dr Ratat Zielinski
rozwijal uczestniczac w licznych kursach dotyczacych mikrochirurgii ucha oraz chirurgii
$linianek.

Zainteresowanie Kandydata oceng prenatalng patologii glowy i szyi doprowadzily do
wspodtpracy z prof. dr hab. Marii Respondek-Liberskiej z Zaktadu Diagnostyki i Profilaktyki
Wad Wrodzonych Uniwersytetu Medycznego w Lodzi 1 Zaktadu Kardiologii Prenatalnej
Instytutu Centrum Zdrowia Matki Polski w Lodzi.

Znajomos¢ potrzeb sprzetu medycznego wykorzystywanego w chirurgii glowy i szyi u dzieci
zaowocowala uczestnictwem Kandydata w przygotowaniu zestawow narzedzi do
mikrochirurgii ucha oraz chirurgii endoskopowej nosa i zatok zamawianych przez Wielka

Orkiestre Swiatecznej Pomocy dla oddzialow otolaryngologii dziecigcej w catym kraju.

Ocena formalna

Otrzymane przeze mnie materialy: autoreferat, wykaz osiggnie¢ w pracy naukowo-
badawczej, analiza bibliometryczna, szczegblne osiagniecie naukowe, wybrane publikacje
nie stanowigce szczegdlnego osiagnigcia naukowego, o$wiadczenia wspotautora wedhug
mojej oceny spehiaja wymogi formalne okreslone w Ustawie z dn. 14 marca 2003 r.
0 stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U.
Nr 65, poz. 595, ze zmianami Dz. U. z 2005 r. Nr 164, poz. 1365, Dz. U. z 2010 r. Nr 96.
poz. 6201 Nr 182, poz. 1228 oraz Dz. U. z 2011 r. Nr 84 poz. 455).



Ocena osiagni¢cia naukowego

Jako osiggnigcie naukowe Habilitant wskazat cykl czterech powigzanych tematycznie
publikacji pod wspélnym tytutem.:
»Prenatalna ocena ultrasonograficzna plodow z guzami

w obre¢bie twarzoczaszki i szyi“

Calkowity IF tych prac wynosi 5,41 Publikacje wchodzgce w skiad cyklu to:

1. R. Zielinski, M. Respondek-Liberska: The role of prenatal ultrasound assessment
in management of fetal cervicofacial tumors, Archives of Medical Science 2016,

12(4): 850-855, IF: 1,812. MNiSW: 25

b2

R. Zielinski, M. Respondek-Liberska: Retrospective chart review of 44 fetuscs
with cervicofacial tumors in the sonographic assessment, International Journal

of Pediatric Otorhinolaryngology 2015, 79(3): 363-8, IF: 1,125, MNiSW: 25

R. Zielinski, M. Respondek-Liberska: Cardiovascular Profile Score in 44 fetuses

['S)

with cervicofacial tumors, Journal of Perinatal Medicine 2015, 43(5): 591-5.

IF: 1,798. MNiSW: 25

4. R. Zielinski, M. Respondek-Liberska: Malformacje twarzoczaszki w prenatalne;j
ocenie ultrasonograficznej. Przeglad pismiennictwa, Ginekologia Polska 2013, 84:

809-814, 1I': 0,675, MNiSW: 15

Wszystkie publikacje sg dzielem dwu, tych samych autoréw i we wszystkich tych pracach
Kandydat jest pierwszym autorem. Fakt ten oraz pisemne o$wiadczenia drugiego autora
wszystkich czterech prac wchodzacych w sktad omawianego cyklu — prof. dr hab. n. med.
Marii Respondek-Liberskiej pozwalaja mi wnosi¢ ze dr Rafal Zielinski petnit kluczows role

w powstawaniu tych publikacji.

Prawidlowa budowa glowy i szyi ptodu ma donioste znaczenie dla matki jak i dla lekarzy
opiekujacych si¢ nig i jej dzieckiem zaréwno z psychologicznego jak i klinicznego punktu

widzenia.



Badanie ultrasonograficzne pozwala na oceng twarzy plodu juz od pierwszych tygodni cigzy,
jednakze trudnosci wiazace sig z interpretacja obrazéw dwuwymiarowych oraz rekonstrukcji
w trzech wymiarach sprawiaja. ze sa one dos¢ rzadko dokladnie oceniane. Wady w obrebie
twarzoczaszki 1 szyl moga by¢ izolowane, lecz takze wystepuja taczne z innym wadami lub
wchodza w sklad zespolow wad. Powoduje to w przypadku wykrycia wady w obrebie
twarzoczaszki 1 szyi konieczno$é¢ doktadnej ultrasonograficznej oceny catego ptodu
w poszukiwaniu innych nieprawidtowosci 1 odwrotnie, dowolna wada ptodu powoduje
koniecznos$¢ doktadnej oceny glowy i szyi. Obok typowych nieprawidtowosci takze cechy
dysmorficzne moga nasuwacé podejrzenie zespotow genetycznych i byé niezwykle wazne
w  postawieniu  prawidlowego  rozpoznania.  Wigkszo$¢  zalecen  dotyczacych
ultrasonograficznej oceny prenatalnej obejmuje jednak tylko ogélng ocene twarzy, oczodotow
1 gatek ocznych. Wyglad twarzy ptodu ulega zmianie podczas przebiegu cigzy w wyniku
odkladania si¢ tkanki thuszczowej, szczegdlnie w okolicy szczeki i policzkow. Dlatego tez
ocena twarzy w badaniu ultrasonograficznym jest trudna przed 23-24 tygodniem ciazy.
W trzecim trymestrze badanie to jest takze czesto utrudnione z powodu utozenia ptodu oraz
znacznej wielkosci tozyska. Ultrasonografia trojwymiarowa ma wiele zalet w pordwnaniu
z badaniem dwuwymiarowym jakkolwiek takze spotykane sg opinie, ze ultrasonografia
dwuwymiarowa w rekach doswiadczonego diagnosty niejednokrotnie ma przewage nad

nowoczesniejszymi technikami obrazowania. R. Zieliriski, M. Respondek-Liberska; Ginekol

Pol 2013, 84: 809-814.

Doktadna ocena ultrasonograficzna glowy 1 szyi plodu pozwala nie tylko stwierdzi¢ wady
w obrebie twarzoczaszki 1 szyi takie jak: wady nosa, wady rozszczepowe wargi. wyrostka
zebodolowego szczgki oraz podniebienia, ale takze ocenié¢ okolice twarzy i szyi pod kgtem
obecnosci zmian guzowatych. Takze inne metody takie jak rezonans magnetyczny
1 fetoskopia pozwalaja w okresie prenatalnym na oceng zmian w obrebie glowy 1 szyi. ale to
badanie ultrasonograficzne jest najczgsciej wykonywanym nieinwazyjnym badaniem
w okresie cigzy pozwalajgcym na ocene patologii ptodu i planowanie dalszego postepowania.
Rozpoznanie nieprawidtowosci w okresie prenatalnym ma znaczenie dla decyzji dotyczacych
dalszego przebiegu cigzy oraz przygotowania postepowania zaréwno w okresie prenatalnym
jak 1 w okresie pdzniejszym. R. Zieliriski, M. Respondek-Liberska; Ginekol Pol 2013, 84:
809-814.

Guzy w obrgbie twarzoczaszki i szyi wykrywane sa u plodu niezwykle rzadko. Posta¢ guza,

jego lokalizacja i unaczynienie pozwalajg z duza doktadnoscia postawi¢ prawidlowe



rozpoznanie. Dlatego tez Kandydat podjgt trud badan naukowych ktérym przyswiecal cel
jakim bvto przedstawienie mozliwosci 1 znaczenia prenatalnej oceny ultrasonograficznej oraz
echokardiograficznej u ptodéw z rozpoznanymi w prenatalnym badaniu sonograficznym
guzami w obrebie twarzoczaszki 1 szyi. R. Zieliniski, M. Respondek-Liberska; Arch Med Sci
2016, 12(4): 850-855.

Najczestszymi guzami plodu wystepujacymi w obrebie szyi sa malformacje chtonne.
Kolejnym przyktadem nieprawidtowosci w obrebie glowy u ptodu sg potworniaki jamy ustne;
i gardfa. Potworniaki jamy ustnej i gardla wpuklaja si¢ nickiedy do jamy nosowej
i przedniego dofu czaszki. W przypadku rozpoznania potworniaka ustno-gardtowego
konieczna jest wiec doktadna ocena moézgowia. Guz moze bowiem rozrasta¢ si¢
wewnatrzczaszkowo powodujac wodoglowie. Potworniaki jamy ustnej i gardfa sg najczgsciej
guzami histopatologicznic niezlo$liwymi. Potworniaki jamy ustnej i gardla pochodza
najezesciej z kodci klinowej. z twardego i miekkiego podniebienia lub z gardla, jezyka
i zuchwy. Ocena ultrasonograficzna pozwala opisa¢ guz lity jamy ustnej i gardla. czgsto
z elementami torbieli i zwapnieniami. Przy duzej masie guza mozliwe jest dodatkowe
uposledzenie polykania ptynu owodniowego, co moze powodowa¢ wielowodzie juz na
poczatku trzeciego trymestru.

Do innych guzéw litych wystepujacych w obrebie twarzoczaszki i szyi naleza potworniaki
okolicy twarzy i szyi oraz guzy tarczycy. R. Zieliviski, M. Respondek-Liberska; Arch Med
Sci 2016, 12(4): 850-855.

Kolejna grupa zmian patologicznych stwierdzanych w badaniu ultrasonograficznym glowy
iszyi sa duze naczyniaki krwionosne. Ich najwazniejsza cechg w badaniu
ultrasonograficznym jest bardzo bogate unaczynienie i niekiedy liczne zwapnienia.

Badania dr Rafata Zielinskiego dotyczyly oceny 44 plodow z guzami w obrgbie
twarzoczaszki 1 szyi rozpoznanymi w prenatalnym badaniu ultrasonograficznym. Najwieksza
grupe stanowily malformacje chtonne, stwierdzone u 33 plodéw. Potworniaki w obrebie jamy
ustnej i gardla stwierdzono u 4 ptodéw, potworniaki okolicy twarzy u 3 ptodéw, potworniaki
szyi u 2 plodéw, guz tarczycy u 1 plodu, a naczyniak krwionosny twarzy u 1 plodu.
Prawidlowos$¢ prenatalne] oceny ultrasonograficznej zostata we wszystkich przypadkach
potwierdzona badaniem klinicznym po porodzie lub sekcjg  zwlok  martwego
plodu/noworodka. Zaznaczy¢ nalezy takze znaczenie prenatalnej oceny ultrasonograficzne;
bedace] podstawa publikacji Kandydata polegajace na mozliwosci wczesnego wykrycia
nieprawidlowosci innych struktur ktoére czesto towarzysza patologii w obrebie twarzoczaszki

18zyl.



W badaniu Kandydata u 10 pltodéw z malformacja chtonng stwierdzono w prenatalnym
badaniu ultrasonograficznym takze uogdlniony obrzek plodu. Skrécenie kosci dhugich
konezyn stwierdzono u pieciu ptodow, wady uktadu MmocZowego
u 5 ptodéw, a obustronng stope konsko-szpotawa u 1 pltodu. W jednym przypadku
stwierdzono przepukling oponowo-mézgowa tylnego dotu czaszki, a takze wady
rdzeniomdézgowia i mézdzku.

W plodowym badaniu echokardiograficznym stwierdzono takze liczne wady ukladu
sercowo-naczyniowego. U 7 plodéw stwierdzono czynnosciowa niedomykalnos¢ zastawki
trojdzielnej, u 5 ptodéw ubytek w przegrodzie miedzykomorowej, u 2 ptodow kardiomegalie .
u jednego wspdlny kanat przedsionkowo-komorowy, u jednego zarosniety przewad tetniczy.
u jednego tetniak tuku aorty., a u jednego plodu tetniak aorty piersiowej. U 6 plodow
stwierdzono dwunaczyniowa pepowine. Wady towarzyszace guzom w obrebie twarzoczaszki
i szyl czesto wspdtwystepowaly ze soba. R. Zieliriski, M. Respondek-Liberska; J Perinat
Med 2015, 43(5): 591-5,

Wady wspoétistniejace z guzem w obrebie twarzoczaszki i szyi majg znaczenie dla rokowania,
ale takze moga modyfikowa¢ planowanie przebiegu ciazy i interwencji w okresie
okoloporodowym i w okresie pozniejszym. Guzy stwierdzane w zyciu plodowym moga same
zaburza¢ czynno$¢ ukladu sercowo-naczyniowego, a czgsto wspolistniejac z wadami tego
uktadu znacznie wplywaé na przebieg ciazy, porodu oraz przy urodzeniu zywego noworodka
na przebieg okresu noworodkowego 1 niemowlgcego.

Dr Zielinski jako pierwszy podjat sie oceny wydolnosci ukiadu sercowo-naczyniowego
uploddw z guzami w obrebie twarzoczaszki 1 szyi w prenatalnym badaniu
echokardiograficznym. R. Zielinski, M. Respondek-Liberska; J Perinat Med 2015, 43(5):
591-5.

Badania Kandydata potwierdzily znaczna $miertelnos¢ u plodow, u ktorych wykryto
w prenatalnym badaniu ultrasonograficznym guz w obrebie twarzoczaszki lub szyi.
R. Zielinski, M. Respondek-Liberska Int J Pediatr Otorhinolaryngol 2015, 79(3): 363-368.
U plodéw zywo urodzonych znaczny procent guzoéw mezenchymalnych ma tendencje
do samoistne] regresji. Dlatego tez w przypadkach braku koniecznosci przeprowadzenia
pilnego zabiegu z powodu ztosliwodei guza, znacznej deformacji powodowanej przez guz
oraz zaburzen potykania i oddychania rozwazana jest takze obserwacja. Wprowadzenie do
leczenia nieselektywnych beta-blokeréw zmienito zasady postepowania w przypadkach
krwionosnych naczyniakow mtodzienczych i znacznie poprawito rokowanie.

Obecnie istnieje mozliwos¢ dziatan terapeutycznych u ptodéow z malformacjami chtonnymi



juz w trakcie zycia ptodowego. Postepowanie to polega na opréznianiu torbieli oraz
sklerotyzacji ich $wiatta. Leczenie to takze moze by¢ kontynuowane w okresie
pourodzeniowym. Badania prenatalnej oceny ultrasonograficznej wykonane przez Kandydata
pozwolity na wdrozenie leczenia in-utero u kilku ptodow. W przypadkach, w ktorych badanie
ultrasonograficzne nie pozostawia watpliwosci, co do ztego rokowania i przezycia plodu,
z powodu guza lub/i potwierdzonych wad chromosomalnych przed 24 tygodniem ciazy,
mozna rozwazy¢ wczesniejsze zakonczenie ciazy, zgodnie z obowigzujacym w Polsce
prawem. Niebagatelne znaczenie dla podjgcia decyzji majg takze inne wady wspotistniejace
z guzami w obrebie twarzoczaszki i szyi u plodu. Decyzja w tych przypadkach nalezy zawsze
do matki. Guzy zwezajace catkowicie lub w duzym stopniu drogi oddechowe na wysokosci
gardla gérnego, srodkowego, dolnego, krtani i tchawicy moga prowadzi¢ do zespotu CHAOS
(congenital high-airway obstruction syndrome). W tych przypadkach rozwigzanie cigzy
odbywa sie droga ciecia cesarskiego. Postgpowanie obejmuje procedure EXIT (ex-utero
intrapartum treatment). Pozwala ona na zabezpieczenie drogi oddechowej noworodka jeszeze
przed  przecieciem pepowiny. Mozliwa jest wtedy intubacja, laryngoskopia,
tracheobronchoskopia i tracheotomia. Niekiedy czynnosci te polaczone sg z zabiegiem
usuniecia guza w okresie okotoporodowym (EXIT to resection procedure). Postgpowanie
takie jest czeste w przypadkach potworniakéw jamy ustnej i gardta. Wybor postgpowania
podyktowany jest rodzajem oraz lokalizacja guza. Badania przeprowadzone przez
Dr Zielinskiego byty podstawg wykonania procedury EXIT u czterech plodéw. R. Zielinski,
M. Respondek-Liberska Int J Pediatr Otorhinolaryngol 2015, 79(3): 363-368.

Wyjatkowa lokalizacja guza majgca wplyw na mozliwos¢ planowania EXIT w okresie
okotoporodowym pozwala wyodrebni¢ grupe guzéw w obrebie twarzoczaszki i1 szyi, ktdre
wyjatkowo czesto mogg uposledza¢ drozno$¢ drog oddechowych 1 wymagaja interwenciji
otolaryngologicznej w trakcie porodu i w okresie poporodowym.

Badania Kandydata potwierdzity wysoka skutecznos$¢ prenatalnej oceny ultrasonograficzne;
2D oraz 3D w ocenie wskazan do przygotowania procedury EXIT w okresic
okotoporodowym w przypadkach guzéw w obrebie twarzoczaszki 1 szyi. R. Zielinski,
M. Respondek-Liberska Int J Pediatr Oforhinolaryngol 2015, 79(3): 363-368.

Umozliwity one takze okreslenie trymestru, w ktéorym najwcezes$niej mozna bylo wykry¢
poszezegdlne guzy. Pozwala to na monitorowanie cigzy przez wielospecjalistyczny zespol.
sktadajacy sie z utrasonografisty, poloznika, anestezjologa i1 otolaryngologa dzieciecego
w celu planowania dalszego przebiegu ciazy oraz zabiegow w okresie okotoporodowym.

R. Zielinski, M. Respondek-Liberska Int J Pediatr Otorhinolaryngol 2015, 79(3): 363-368.



Prenatalne badania ultrasonograficzne dostarczaja niezbednych informacji dotyczacych
patologii glowy i szyi, w tym guzéw. Badanie to pozwala stwierdzi¢ nie tylko obecnos¢ guza,
ale takze opisa¢ jego topografiec wzgledem innych struktur (w tym drég oddechowych),
co umozliwia planowanie opieki okotoporodowej i nastgpnych zabiegéw operacyjnych.
Guzy w obrebie twarzoczaszki i szyi stwierdzone w trakcie zycia plodowego sg duzym
wyzwaniem nie tylko diagnostycznym, ale i leczniczym. Nadaje to wyjatkowe znaczenie
wspdlpracy diagnostéw oceniajgcych w badaniu ultrasonograficznym glowe i szyje ptodu
oraz otolaryngologow dzieciecych.

Podsumowujac, publikacje bedace podstawg do ubiegania si¢ o stopien doktora
habilitowanego prezentuja, w ocenie recenzenta nowe wartosci naukowe oraz przedstawiaja

mozliwosei ich praktycznego wykorzystania.

Tematyka i ocena publikacji z poza cyklu habilitacyjnego

Poza czteroma pracami wchodzacymi w sklad cyklu bedacego podstawa do ubiegania
sie o stopien doktora habilitowanego, dorobek dr Zielinskiego obejmuje 36 publikacji
naukowych, w tym 4 petnotekstowe prace oryginaine opublikowane w czasopismach z IF. 7
petnotekstowych  prac oryginalnych opublikowanych w czasopismach bez IF. 3 prace
kazuistyczne w czasopi$mie z IF, 5 prac kazuistycznych w czasopismach bez IF oraz 17 prac
pogladowych z czego I w czasopismic z IF. Ponadto jest on autorem 3 rozdzialow

w podreczniku. Habilitant jest autorem 21 doniesien konferencji naukowych.

Zainteresowania naukowo-badawcze Habilitanta koncentruja si¢ na 5 wiodacych

zagadnieniach:

Morfologiczne podtoze problemow otolaryngologicznych

Tematyka ta byla podstawg rozprawy doktorskiej Kandydata oraz 4 opublikowanych prac
dotyczacveh wykorzystania wiedzy z zakresu anatomii prawidlowej w obszarze patologii
glowy i szyi dorostych i dzieci. 3 rozdzialy ksigzkowe. ktdérych habilitant jest autorem

dotyczyty réznic anatomicznych w budowie narzadéw glowy 1 szyi u dorostych i u dzieci.



Choroby ucha oraz problem niedostuchu przewodzeniowego u dzieci

Zainteresowanie problemami chordb ucha 1 niedostuchu przewodzeniowego u dzieci byly
podstawg 7 prac dotyczgcych powiktan ostrego zapalenia ucha $rodkowego u dzieci
oraz probleméw zwigzanych z zapaleniem ucha srodkowego z wysigkiem 1 towarzyszacym
mu niedostuchem przewodzeniowym takze w grupie dzieci z autyzmem. Prace te zostaly

opublikowane w krajowych i migdzynarodowych czasopismach naukowych.

Problemy otolaryngologiczne u dzieci z rzadkimi zespotami wad wrodzonych

Wynikiem tej czesci aktywnosci naukowej dr Zielifiskiego s 2 prace bedace opisami
przypadkéw dzieci leczonych w Klinice Otolaryngologii, Audiologii i Foniatrii Dziecigeej

Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.

Guzy nowotworowe duzych gruczolow slinowych u dzieci

Zainteresowania chorobami nowotworowymi duzych gruczotéw $linowych u dzieci
zaowocowaty pracami dotyczacymi trudnosci w leczeniu oraz ocenie histopatologicznej tych
guzéw. Badania te dotyczyty takze oceny ekspresji wskaznikéw proliferacji takich jak MCM-
3 w guzach duzych gruczotéw $linowych u dzieci. 4 prace dotyczace oceny histopatologiczne;
guzéw duzych gruczoldw slinowych u dzieci i mlodziezy zostaty opublikowanymi w polsko

i anglojezycznych czasopismach.

Prenatalna ocena ultrasonograficzna u pltodow z nieprawidlowosciami glowy i szyi

Zainteresowania naukowe Kandydata koncentrowaly si¢ wokol zagadnien zwigzanych
z prenatalng oceng ultrasonograficzng nieprawidlowosci glowy i szyi oraz praktycznego
wykorzystania tej wiedzy w przygotowaniu postepowania otolaryngologicznego w okresie
okoloporodowym oraz w okresie pdzniejszym. Praca powstata w wyniku tych badan jest
kontynuacja i uzupetnieniem cyklu publikacji wskazanych przez Habilitanta jako osiagniecie

naukowe.



Podsumowanie dorobku naukowego

Na dorobek naukowy dr Rafata Zielifiskiego sklada si¢ 40 publikacji naukowych,
wtym 6 petnotekstowe  prace oryginalne opublikowane w czasopismach z IF, 7
peotekstowych prac oryginalnych opublikowanych w czasopismach bez IF, 3 prace
kazuistyczne w czasopismie z IF, 5 prac kazuistycznych w czasopismach bez IF oraz 19 prac
pogladowych z czego 3 w czasopismach z IF. Ponadto jest autorem 3 rozdzialow

w podreczniku. Habilitant jest autorem 21 donieslen konferencji naukowych.

Yaczna wartos¢ IF wszystkich publikacji wynosi 11,674 (w tym 7,698 przypada na prace
oryginalne w ktérych Habilitant jest pierwszym autorem) natomiast laczna punktacja
MNiSW wynosi 323 (w tym 215 przypada na prace oryginalne i kazuistyczne w ktorych

Habilitant jest pierwszym autorem).

Liczba cytowan wg Web of Science Core Collection wynosi 2
Liczba cytowan wg Scopus wynosi 13

Indeks Hirscha we Web of Science Core Collection wynosi 1
Indeks Hirscha wg Scopus wynosi 2

Dzialalnosé¢ dydaktyczna:

Dziatalnosé dydaktyczna dr R. Zielinskiego jest bogata i réznorodna, typowa dla nauczyciela
akademickiego i zwiazana z nauczaniem otolaryngologii i otolaryngologii dzieciece] na
roznych szczeblach edukacji. Habilitant prowadzit zajgcia praktyczne 1 teoretyczne ze
studentami Wydziatu Lekarskiego i Oddziatu Stomatologicznego, Wydziatu Farmacji oraz
Oddziatu Pielegniarstwa i Poloznictwa, Oddzialu Ratownictwa oraz Oddziatu Kosmetologii
Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.
Ponadto osiggnieciami dydaktycznymi Habilitanta sg:
o Promotorstwo 4 prac licencjackich, recenzowanie licznych prac magisterskich
studentow Oddzialu Pielegniarstwa i Poloznictwa Wydzialu Nauk o Zdrowiu

Uniwersytetu Medycznego w Lodzi w latach 2002-2015
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o Recenzowanie prac z zakresu otolaryngologii zgloszonych do wygloszenia podczas
Ogolnopolskiej Konferencji Studenckich Towarzystw Naukowych.

e Zasiadanie w jury Komisji oceniajacej prace wygloszone podczas Ogdlnopolskiej
Konferencji Studenckich Towarzystw Naukowych

e Recenzowanie wnioskow zgloszonych do konkursu ,,Granty UMEDu”

o Pelnienie  funkcji  opiekuna  specjalizacji ~z  zakresu otolaryngologii

i otolaryngologii dzieciece]

Dzialalno$¢ organizacyjna, popularyzatorska i wspolpraca miedzynarodowa.

Habilitant rozpoczat, a nastgpnie kontynuowat bliskg wspdlprace naukowa z Zakladem
Patologii Of$rodka Pediatrycznego Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu
Medycznego w tLodzi oraz z Zaldadem Diagnostyki i Profilaktyki Wad Wrodzonych
Uniwersytetu Medycznego w todzi i Zakladem Kardiologii Prenatalnej Instytutu Centrum
7drowia Matki Polski w bLodzi. Nastepnie wspélnie z prof. dr hab. Marig Respondek-
Liberska, Kierownikiem Zaktadu Diagnostyki i Profilaktyki Wad Wrodzonych Uniwersytetu
Medycznego w Fodzi i Zaktadu Kardiologii Prenatalnej Instytutu Centrum Zdrowia Matki
Polski w Eodzi nawigzatem wspotprace z zespotem Oddziatu Medycyny Matczyno-Plodowej
Kliniki Poltoznictwa i Ginekologii Uniwersytetu Thomasa Jeffersona w Filadelfii.
Pensylwania, USA pod kierownictwem prof. Stuarta Weinera dotyczaca prenatalne] oceny
sonograficznej fizjologii gornego odcinka uktadu oddechowego.

Kandydat nawiazal takze wspolprace z zespotem Katedry i Kliniki Pediatrii, Hematologi1
i Onkologii Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego pod kierownictwem dr hab. Teresy
Stachowicz-Stencel dotyczaca oceny dzieci i miodziezy z rzadkimi guzami nowotworowymi.
Aktywnos¢ dr Rafata Zielifiskiego wiazata si¢ takze z popularyzacja wiedzy z zakresu
otolaryngologii i otolaryngologii dzieciecej co miato miejsce podezas wywiadow udzielanych
telewizji krajowej (TVN 2015) oraz telewizji regionalnej (telewizja NTL 2016)..

Habilitant byt takze czlonkiem komitetu organizacyjnego oraz bral czynny udzial
w przygotowaniu XVIII Zjazdu Polskiego Towarzystwa Anatomicznego w todzi

w czerweu 1999 . a takzez XVIII Dni Otolaryngologii Dziecigcej w Lodzi w maju 2013 r.
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Whniosek koncowy

Dokonany przeglad dziatalnosci naukowej, dydaktycznej i organizacyjnej pozwala z pelnym
przekonaniem stwierdzi¢, ze dr med. Rafat Zielinski posiada znaczacy i wartosciowy dorobek
naukowy. Za szczegblne cenne uwazam prace skladajace sie na rozprawe habilitacyjng.
Dotycza one niezmiernie waznych zagadnien zwiazanych z prenatalna diagnostyka zmian
patologicznych zlokalizowanych w obrgbie twarzoczaszki i szyi. Podjecie przez Habilitanta
tej tematyki oraz powstaty w wyniku jego dzialalnosci cykl prac stanowigcych osiagnigcie
naukowe potwierdza iz jest niekwestionowalnym ekspertem o ogromnym doswiadczeniu
i szerokich, zaréwno krajowych jak tez zagranicznych kontaktach. Jestem przekonany, ze
uzyskanie tytulu samodzielnego pracownika naukowego stymulowa¢ bedzie jego dalszy
rozwdj zawodowy i naukowy.

Takze dziatalno$é na polu organizacyjnym i dydaktycznym Kandydata oceniam bardzo
wysoko.

Biorac pod uwage moja oceng osiagniecia naukowego i aktywnosci naukowej, a takze
pracy organizacyjnej Habilitanta uwazam, ze osiagniecia dr n. med. Rafata Zielinskiego
spetniaja kryteria okreslone w art. 16 ustawy z dn. 14 marca 2003 1. o stopniach naukowych
i tytule naukowym oraz o stopniach 1 tytule w zakresie sztuki (Dz. U. Nr 65. poz. 595, ze
smianami Dz. U. 7 2005 r. Nr 164, poz. 1365, Dz. U. z 2010 r. Nr 96, poz. 620 1 Nr 182, poz.
1228 oraz Dz. U. 22011 r. Nr 84 poz. 455).

Dlatego tez po zapoznaniu si¢ z rozprawg habilitacyjng, dorobkiem naukowym
i dziatalnoscia zawodowa Kandydata wnosze do Wysokiej Rady Wydzialu Lekarskiego
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi o dopuszezenie dr n. med. Rafala Zielinskiego do

dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.

Krakow 24.11.2016 <> " /“
lo g

Prof. dr hab. med. Pawel Strek
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