Warszawa, 30 czerwca 2020.

Prof. dr hab. med. Janina Stepinska
Narodowy Instytut Kardiologii, Warszawa

Ocena dorobku i osiggniecia naukowego dr med. Ireneusza Jedlinskiego
przygotowana na zlecenie Centralnej Komisji do Spraw Stopni i Tytutéow

w oparciu o zatgczong dokumentacje postepowania habilitacyjnego.

I. Informacje na temat osiaggnie¢ zawodowych Habilitanta:

Dr n. med. Ireneusz Jedlinski w 1995 ukonczyt Wydziat Lekarski Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu. Stopieri doktora nauk medycznych
uzyskat w 2004 roku, po ukoniczeniu studidw doktoranckich, na podstawie rozprawy
doktorskiej: ,Wptyw leczenia bisoprololem na funkcje rozkurczowa lewej komory oraz
rezerwe przeptywu wieficowego u chorych z réinym stopniem zaawansowania klinicznego
pierwotnej kardiomiopatii rozstrzeniowej”. Promotorem rozprawy byt Prof. U.M. Kajetan
Poprawski.

W 1998 uzyskat specjalizacje z choréb wewnetrznych I°, w 2002 specjalizacje z
choréb wewnetrznych I1°, a w 2005 uzyskat specjalizacje z kardiologii.

Od 1996 Kandydat byt asystentem w Il Klinice Kardiologii Uniwersytetu Medycznego w
Poznaniu, a od 2002 jest starszym asystentem w Oddziale Kardiologii oraz konsultantem w
Pracowni Choréb Serca i Naczyn Wielospecjalistycznego Szpitala Miejskiego

im. Jozefa Strusia w Poznaniu.

Il. Ocena osiagniecia naukowego przedstawionego przez kandydata ubiegajgcego sie o tytut
naukowy doktora habilitowanego.

Jako osiggniecie naukowe dr n. med. Ireneusz Jedliriski wskazat monografie: ,Ocena odle-
glych wynikéw przezcewnikowego zamkniecia przetrwatego otworu owalnego za pomocy
zapinki Amplatza u chorych po kryptogennym niedokrwiennym udarze mézgu. Poréwnanie
chorych mtodszych i starszych”.

Celem pracy byta prospektywna, trzyletnia obserwacja wptywu wykonanego zabiegu na kilka

elementéw. Najwainiejszy z nich, bedacy pierwszorzedowym punktem koficowym, to wy-



stapienie udaru niedokrwiennego i/lub przej$ciowego niedokrwienia mézgu (TIA). Zdarzenia
neurologiczne oceniano uwzgledniajac anatomie kompleksu PFO, wielkoé¢ przecieku, czas
do wystapienia incydentu neurologicznego, dzielac pacjentéw na dwie grupy wiekowe: do 45
r.z. i powyzej. Oceniano réwniez czestotliwos¢ wystepowania i czas do pojawienia sie nowe-
go incydentu migotania przedsionkdw, czestotliwo$¢ wystepowania migrenowych boéléw
gtowy, pojawienie si¢ powiktania zwigzanego z procedura przezcewnikowego zamkniecia
PFO - zaleinych i niezaleznych od okludera, w tym przecieku resztkowego. Z 400 wstepnie
zakwalifikowanych chorych, po wykluczeniu pacjentéw majacych inne niz PFO czynniki ryzy-
ka kolejnego udaru mézgu, do badania wigczono 291. Obserwacje ukoriczyto 280, z tego 150
pacjentéw w grupie do 45 r.z. W przeprowadzonej analizie autor wykazat , ze najwieksze
korzysci z zabiegu maja chorzy < 45r.z u ktdrych stwierdzono tetniak przegrody przedsion-
kowej i/lub dtugy zastawke Eustachiusza z wiekszym przeciekiem. Jesli dochodzi u nich do
incydentu neurologicznego, czas od zamkniecia PFO jest dtuzszy niz u oséb powyzej 45 roku
zycia. Czynnikiem ryzyka incydentéw neurologicznych w tej grupie jest niecatkowite za-
mkniecie PFO, czyli rezydualny przeciek. Natomiast w populacji 0séb > 45 r.2. czeéciej rozpo-
znaje si¢ migotanie przedsionkéw, co prowadzi do czestszych incydentéw neurologicznych,
niezaleznie od anatomii. Wnioski dotyczace béléw migrenowych; ich zmniejszenia po za-

mknieciu PFO sg zgodne z wczesniej publikowanymi.

Temat podjety przez dr med. Ireneusza Jedlinskiego jest bardzo wazny klinicznie. O ile nie
ma watpliwosci w podejmowaniu decyzji o zamknigciu PFO u oséb mtodych z istotnym prze-
ciekiem, o tyle postepowanie u 0s6b starszych jest ciggle dyskutowane. Zmniejszenie zagro-
zenia kolejnym incydentem neurologicznym ma przede wszystkim znaczenie dla kazdego
chorego po przebytym kryptogennym udarze niedokrwiennym, ale takze dla jego rodziny.
Kolejny incydent udarowy wiaze sie z niezdolnoscig do pracy, koniecznoscia opieki os6b trze-
cich, dtugotrwaty rehabilitacja, a takze skutkami ekonomicznymi dla rodzin i dla systemu
ochrony zdrowia. Uzyskane wyniki moga by¢ glosem w dyskusji na temat kwalifikacji i roko-
wania chorych kwalifikowanych do zamkniecia przetrwatego otworu owalnego za pomoca
zapinki Amplatza u chorych po kryptogennym niedokrwiennym udarze mézgu. W mojej opi-
nii wnioski wymagaja dodatkowych analiz statystycznych i szczegétowszej dyskusiji dotycza-

cej kazdego zdefiniowanego przez Kandydata, celu pracy.



lll. Ocena pozostatej dziatalno$ci naukowej kandydata:
Zgodnie z analizg bibliometryczng uwzgledniajacg caly dorobek Kandydata, sporzadzong
przez Biblioteke GIdwng Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu dr med. Ireneusz Jedlinski jest autorem/wspétautorem:
- 6 pracoryginalnych, w tym w 2 czasopismach z IF. IF za prace oryginalne opubliko-
wane w 2002 i 2009 roku wynosi 7,714, punktacja Ministerstwa Nauki 40. Kandydat
jest pierwszym autorem jednej z tych prac, opublikowanej w Acta Cardiologica w

2002 roku, czyli przed doktoratem. IF tej pracy wynosi 0,673, a punktacja MNiSW 8.

- prace pogladowe i kazuistyczne . Z analizy bibliometrycznej wynika, ze za prace kazui-
styczne kandydat uzyskat Impact Factor 22,143 i 355 punktow MNiSW, natomiast za
prace pogladowe 75 punktow MNiSW. Dr med. Ireneusz Jedlinski jest autorem 31
prac kazuistycznych, z ktérych az w 27 jest pierwszym autorem. Wszystkie prace ka-
zuistyczne z pierwszym autorstwem sg opublikowane w renomowanych czasopi-
smach: jedna w European Heart Journal, pozostate w Kardiologii Poiskiej. Tak duza

liczba prac kazuistycznych swiadczy o duzym doswiadczeniu klinicznym Kandydata.

taczny IF wynosi 29,7, punktacja KBN/MNiSW 487.

Dr med. Ireneusz Jedlinski brat udziat w badaniach wieloosrodkowych; 3 publikacje ba-
dan z Jego udziatem zostaty opublikowane. IF tych publikacji wynosi 62,245; 130 punk-
tow MNiSW. Ponadto dr med. I. Jedlinski jest wspétautorem 70 abstraktéw kongreso-

wych, z ktérych 26 prezentowano na zjazdach miedzynarodowych.

Liczba cytowan z bazy Web of Science, bez autocytowan, wynosi 358, Index Hirscha wg

Web of Science wynosi 3 a wg Scopus 4.

Zwraca uwage fakt, ze prace opublikowane byty w latach 2007-2014. Analiza bibliometryczna
zostata sporzadzona 7 sierpnia 2019 roku. W PubMedzie, w danych na 30 czerwca 2020 nie
ma informacji na temat ani jednej pracy opublikowanej po przygotowaniu analizy
bibliometrycznej. Kandydat nie opublikowat jako pracy oryginalnej, zadnych danych z
monografii spetniajacej kryterium osiagnigcia naukowego, na podstawie ktérego mozna sie

ubiegaé o stopien doktora habilitowanego.



VI. Dorobek dydaktyczny i popularyzatorski
Dr med. Ireneusz Jedlinski jest cztonkiem Polskiego i Europejskiego Towarzystwa
Kardiologicznego. W obydwu tych Towarzystwach jest cztonkiem Sekcji Echokardiografii.
Dorobek dydaktyczny, organizacyjny i popularyzatorski dr n. med. Ireneusza Jedlifskiego
obejmuje:

1. Organizacjg oraz prowadzenie wysokospecjalistycznych kurséw doskonalacych
dla lekarzy pod patronatem Sekcji Echokardiografii Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego z punktami edukacyjnymi SEPTK.

2. Wyktady i warsztaty dla lekarzy POZ z Wielkopolski z punktami edukacyjnymi
Towarzystwa Internistow Polskich

3. Prowadzenie szkolen w zakresie echokardiografii dla lekarzy specjalizujgcych sie z

kardiologii w wielospecjalistycznym Szpitalu Miejskim im. Jézefa Strusia w Poznaniu.

Nagrody i wyrdznienia:
W 2012 roku otrzymat nagrode za najlepszy abstrakt na XIV Konferencji Naukowej Sekgji
Echokardiografii.

Vil. Podsumowanie

Zgodnie z art. 219. 1. Ustawy 2.0. Stopieri doktora habilitowanego nadaje sig osobie, ktéra:1)
posiada stopienn doktora;, 2) posiada w dorobku osiggnigcia naukowe albo artystyczne,
stanowiace znaczny wktad w rozwdj okreslonej dyscypliny, w tym co najmniej: a) 1
monografie naukowa wydang przez wydawnictwo, ktére w roku opublikowania monografii w
ostatecznej formie byto ujete w wykazie sporzadzonym zgodnie z przepisami wydanymi na
podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2; 3) wykazuje sie istotng aktywnoscia naukowsa albo
artystyczna realizowana w wiecej niz jednej uczelni, instytucji naukowej lub instytucji kultury,
w szczegblnosci zagranicznej.

Dr med. Ireneusz Jedlinski spetnia dwa pierwsze kryteria. Kryterium wysokiej aktywnosci
naukowej nie jest jednoznacznie sprecyzowane w ustawie. W zwigzku z tym, ze dr med.
Ireneusz Jedlinski ubiega sie o stopiefn naukowy doktora habilitowanego w Uniwersytecie
Medycznym w todzi, przeanalizowano warunki, ktére w tej Uczelni powinien spetniaé
Kandydat. Uchwata Senatu Uniwersytetu Medycznego w todzi z dnia 26 stycznia 2017 r.
stanowi, e warunkiem ubiegania si¢ o stopiert naukowy doktora habilitowanego jest:

“...posiadanie w dorobku naukowym, poza monografig lub cyklem prac stanowiacych
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osiagniecia naukowe w rozumieniu ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i
tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki, co najmniej 15 prac
oryginalnych o tacznej punktacji MNiSzW wynoszacej co najmniej 200 pkt i tacznym
wskazniku wptywu Impact Factor wynoszagcym co najmniej 10 pkt, z tym ze co najmniej 100
pkt Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyiszego oraz co najmniej 5 pkt Impact Factor
powinno przypadaé na prace, ktérych kandydat jest pierwszym autorem. ”
Kandydat opublikowat jedynie 6 z 15 wymaganych prac oryginalnych. Jako pierwszy autor
opublikowat jedna prace oryginalna. Praca zostata opublikowana przed doktoratem, w 2002
w Acta Cardiologica, z Impact Factorem 0.673 przy wymaganych 5 punktach IF. Nie spetnia
zatem kryteriow wymaganych przez Uniwersytet Medyczny w todzi, ktérego Rada Naukowa
prowadzi postepowanie habilitacyjne.
Nie spetnia réwniez warunkdw publikacyjnych obowigzujgcych w Narodowym Instytucie
Kardiologii, gdzie wymaga sie 10. prac oryginalnych w czasopismach ujetych w
ministerialnym wykazie czasopism naukowych oraz posiadajacych IF (w tym cykl prac
wykazany jako osiggniecie), w tym 5 jako pierwszy autor — w tym co najmniej 3 artykuty z
IF22,5.
Dr med. Ireneusz Jedlinski jest bardzo doswiadczonym klinicysty, zajmujagcym sie
echokardiografig. Od lat wykonuje badania echokardiograficzne kwalifikujgce pacjentéw do
zamkniecia przetrwatego otworu owalnego. Monografia, ktérg przedstawit, jest
podsumowaniem Jego wieloletniego doswiadczenia w tej dziedzinie.

Catoksztatt dorobku dr med. Ireneusza Jedliriskiego nie spetnia kryteriow stawianych

kandydatom ubiegajacym sie o stopien doktora habilitowanego.
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Prof. dr hab. med. Janina Stepinska






