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DR. N. MED. KATARZYNY PTASZYNSKIEJ-KOPCZYNKIEJ

DZIALALNOSC NAUKOWA

Dr n. med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska ukonczyta w roku 2009 studia medyczne
na Wydziale Lekarskim z Oddzialem Stomatologii i Oddzialem Nauczania w Jezyku
Angielskim Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku.

Habilitantka pracuje od wielu lat w znakomitym osrodku w Katedrze i Klinice
Kardiologii Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku, aktualnie na stanowisku adiunkta
badawczo-dydaktycznego.

Kandydatka posiada tytut specjalisty w dziedzinie kardiologii (2020).

Na podstawie otrzymanych danych bibliometrycznych z Biblioteki Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku wynika, ze Dr n. med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska jest
autorem lub wspolautorem 36 prac, w tym 27 po uzyskaniu doktoratu. Wartos¢
opublikowanych prac nalezy oceni¢ wysoko. Laczna wartos¢ wspolezynnika oddziatywania
prac (impact factor) jest bardzo dobra i wynosi 97,816 (punktacja MNiSW 3230), w tym przed
uzyskaniem doktoratu 12,704 (590), a po uzyskaniu doktoratu 64,271 i w cyklu 20,841, czyli
lacznie po uzyskaniu doktoratu - 85,112, co wskazuje na bardzo wysoki wzrost wspdlezynnika
oddzialywania po doktoracie. W skiad dorobku wechodzi 7 prac oryginalnych przed uzyskaniem
doktoratu (w tym 4 jako pierwszy autor), 18 prac oryginalnych po uzyskaniu doktoratu (bez
pierwszego autorstwa) oraz 5 publikacji oryginalnych w cyklu sktadajacym sie na osiggnigcie
naukowe (w 3 pracach oryginalnych jako pierwszy autor). Habilitantka jest takze autorem 2

prac poglagdowych (z IF)) po uzyskaniu doktoratu i 2 publikacji kazuistycznych przed
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uzyskaniem doktoratu. Liczba cytowan wg Web of Science All Databases jest rowniez bardzo
wysoka (bez autocytowan) i wynosi 209 razy, za$ wartos¢ H-index wynosi 9.

Kandydatka jako kierownik projektu statutowego prowadzita i realizowata 5 projektow
badawczych w latach 2015-2022 dotyczacych niewydolnosci serca, oceny naczyn szyjnych
oraz tetniczego nadcisnienia plucnego w powigzaniu z tematyka cyklu publikacji
zakwalifikowanych do postgpowania na stopien doktora habilitowanego. Ponadto byla
wykonawca 40 projektow statutowych, a takze zlozyta 2 wnioski na realizacje pojedynczego
dzialania naukowego nie uzyskujac finansowania. Wspoétpracowata w wieloosrodkowym
rejestrze ostrej zatorowosci ptucnej ZATPOL II oraz wieloosrodkowych rejestrach BNP-PL
(tetnicze nadcisnienie plucne) i CAPSLOCH-HF (niewydolno$¢ serca z obnizong frakcjg
wyrzutowa). Wspotpracowata takze z osrodkami niemieckimi nad tworzeniem baz danych
populacji pacjentdéw z ostra zatorowoscig plucng. Jest autorem 27 komunikatow zjazdowych
krajowych i zagranicznych przed uzyskaniem doktoratu oraz 39 po uzyskaniu doktoratu.

Gléwnym nurtem badawczym Kandydatki jest poszukiwanie mechanizméw
odpowiedzialnych za rozwdj niewydolnosci serca lewokomorowej i prawokomorowej oraz
mechanizméw kontrolujgcych rozwoj niewydolnosci serca. Warto dodaé, ze zainteresowanie
Habilitantki  kardiologia datuje sie¢ od czasow studenckich, kiedy zostala czlonkiem
studenckiego kola naukowego.

Poczatkowa tematyka prac twoérczych Habilitantki skupiona byla glownie wokol
problematyki zwigzanej z czynnikami wplywajacymi na ryzyko pekniecia miesnia sercowego
w ostrej fazie zawatu migsnia sercowego, co skutkowato dwoma publikacjami z jej pierwszym
autorstwem w 2011 roku zamieszczonymi w Kardiologii Polskiej oraz Kardiochirurgii i
Torakochirurgii Polskiej. W retrospektywnej analizie Autorka wykazala istotne znaczenie
niepelnej reperfuzji wiencowej i reperfuzji miokardium w wystapieniu pekniecia mig¢snia
sercowego jako powiklania w przebiegu ostrej fazy zawatu miesnia sercowego.

Waznym tematem kolejnych badan naukowych Kandydatki byla niewydolnos$¢ serca.
Podstawa do nastgpnych publikacji byta stworzona przez Habilitantke baza pacjentow z
niewydolnos$cig serca z obnizong frakcja wyrzutowa, co zaowocowalo w przebiegu dziatalnosci
naukowo-badawczej Kandydatki uzyskaniem w 2016 roku stopnia naukowego doktora nauk
medycznych w zakresie medycyny na podstawie przedstawionej rozprawy doktorskiej pt.
» Regulacja odpowiedzi zapalnej u pacjentow z niewydolnoscig serca w zaleznosci od stanu

klinicznego z uwzglednieniem leczenia resynchronizujgcego”.



Nastgpne bazy danych, ktore Kandydatka wspottworzyla z innymi osrodkami dotyczyly
pacjentow hospitalizowanych z powodu ostrej zatorowosci ptucnej (rejestr ZATPOLII) oraz
tetniczego nadcisnienia phucnego (rejestr BNP-PL), co po uzyskaniu doktoratu zaowocowato
migdzy innymi wieloosrodkowa publikacja w 2017 roku dotyczaca korelacji zmian
elektrokardiograficznych i biomarkeréw w ostrej zatorowosci phucne;.

W kolejnych badaniach na podstawie rejestrow obejmujacym pacjentéw z niewydolnoscia
serca z uszkodzong lewg komorg Autorka przeprowadzila ocene jakosci zycia i kondycji
psychicznej pacjentéw, a wyniki zostaly zamieszczono w Kardiologii Polskiej i International
Journal of Cardiology w 2016 roku .

Ponadto po uzyskaniu doktoratu Dr n. med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska na
podstawie wieloosrodkowych rejestrow pacjentéw z tetniczym nadci$nieniem plucnym i
zakrzepowo-zarostowym byla wspolautorem kolejnych publikacji w latach 2019-2021 w
czasopismie Kardiologia Polska, Journal of Clinical Medicine, Therapeutic Advances in
Chronic Disease.

Cykl publikacji zakwalifikowanych do postepowania na stopieri doktora habilitowanego
pod tytutem ,, Przewlekia i ostra niewydolnosé serca — mechanizmy regulacji komérkowej i
obraz kliniczny” jest ukoronowaniem wezesniejszej i obecnej dziatalnosci Kandydatki na polu
badan nad niewydolnoscig serca.

Cykl publikacji zakwalifikowanych do postgpowania habilitacyjnego stanowi 5 prac
oryginalnych oraz 1 poglagdowa opublikowane w latach 2017-2022 w czasopismach z IF
(Advances in Medical Sciences, Cells, BioMed Research International i Therapeutic Advances
in Respiratory Disease). W 4 publikacjach ( w tym w 3 oryginalnych) Kandydatka jest
pierwszym autorem ze znaczacym wkladem wlasnym (60-70%). Laczny IF cyklu publikacji
jest wysoki i wynosi 20,841, zas laczna punktacja MNiSW jest takze bardzo dobra — 580
punktow.,

Celem interesdjatcego cyklu 6 publikacji byta analiza czynnikéw wptywajacych na stan
kliniczny i rokowanie pacjentéw z niewydolnoscia serca pod postacia przewleklej
niewydolnosci serca lewokomorowej lub prawokomorowej w przebiegu tetniczego
nadcisnienia ptucnego lub w ostrej zatorowosci ptucne;.

W skiad cyklu wehodzi 6 nastepujaeych publikacji:

1/ Chemokines profile in patients with chronic heart failure treated with cardiac
resynchronization therapy.

2/ Monocyte subsets in patients with chronic heart failure treated with cardiac

resynchronization therapy.



3/ Paroxysmal atrial fibrillation in the course of acute pulmonary embolism: clinical
significance and impact on prognosis.

4/ ECG in the clinical and prognostic evaluation of patients with pulmonary arterial
hypertension — an underestimated value.

5/ The strengths and weaknesses of non-invasive parameters obtained by echocardiography
and cardiopulmonary exercise testing on comparison with the hemodynamic assessment by the
right heart catheterization inpatients with pulmonary hypertension.

6/ Atrial fibrillation in patients with acute pulmonary embolism: clinical significance and
impact of prognosis.

W pierwszej z prac cyklu, opublikowanej w Advances in Medical Sciences w 2020 roku,
Autorka badata w obserwacji szesciomiesiecznej znaczenie rokownicze panelu chemokin z
wykorzystaniem techniki analizy mikromacierzy u 85  pacjentow z lewokomorowg
niewydolnoscig serca o fenotypie HFrEF poddanych zabiegowi terapii resynchronizujacej,
poréwnujgc wyniki do grupy kontrolnej. Habilitantka udowodnita, ze pacjenci z
niewydolnoscia lewokomorowg serca wykazujg zmiany profilu chemokin w poréwnaniu do
grupy kontrolnej. Analizy przeprowadzono w kontekscie stanu czynnosciowego, parametréw
echokardiograficznych oraz wskaznikow biochemicznych stosowanych w ocenie pacjentow z
niewydolnoscig serca. Odwrécenie przebudowy i dysfunkcji lewej komory (redukcja
koncowoskurczowej objetosci lewej komory oraz poprawa frakcji wyrzutowej lewej komory)
przez terapi¢ resynchronizujaca po szesciu miesigcach od jej przeprowadzenia spowodowata
zmiany stezenia chemokiny NAP-2, ale nie pozostalych chemokin. To wedtug Autorki sugeruje
potencjalny zwigzek aktywacji plytek krwi z rozwojem lewokomorowej niewydolnosci serca
oraz odpowiedzia na terapi¢ resynchronizujaca.

W drugiej pracy cyklu opublikowanej w renomowanym czasopismie Cells w 2021 roku
na tej samej grupie 85 pacjentow i grupie kontrolnej jak w pierwszej publikacji,
przeprowadzono badania nad kolejnymi mechanizmami aktywacji zapalnej w niewydolnosci
lewokomorowej typu HFrEF. Analizie poddano trzy podstawowe podtypy monocytéw oraz
wybrane cytokiny i ich receptory, a takze parametry gospodarki zelazowej. Habilitantka
udowodnita obecno$¢ zmian w czgstosci monocytdw w przebiegu niewydolnosci serca oraz
terapii resynchronizujacej, ktore zblizyly sie do warto$ci obserwowanych w grupie kontrolnej.
Autorka uwaza réwniez, ze mediatory aktywacji zapalnej (chemokiny i cytokiny) wykazywaty
zwigzek ze zmianami w podtypach monocytow, co laczylo si¢ ze stanem klinicznym

pacjentow. Wykazala tez, ze klasyczne monocyty moga mieé¢ zwigzek z gospodarkg zelazem u



chorych z niewydolnoscia serca typu HFrEF. Wnioski z pewnosécia moga mieé znaczenie
praktyczne w postgpowaniu z chorymi z niewydolnoscia serca o fenotypie HFrEF.

W trzeciej pracy cyklu opublikowanej w czasopismie Advances in Medical Sciences w
2020 roku Habilitantka zajeta si¢ przewlekla niewydolnoscia prawokomorowa w przebiegu
tetniczego nadcisnienia ptucnego. Celem badania byta analiza korelacji pomiedzy parametrami
oceny inwazyjnej uzyskanej w cewnikowaniu prawego serca i nieinwazyjnej (badanie
echokardiograficzne, 6-minutowy test korytarzowy i badanie ergospirometryczne) u 53
chorych z nadcisnieniem plucnym o réznej etiologii. Udowodnita miedzy innymi, ze
echokardiograficzne szacowanie ci$nienia w tgtnicy plucnej dobrze korelowato z bezposrednim
pomiarem inwazyjnym. W tej pracy wykazala, ze badania nieinwazyjne stosowane w
codziennej praktyce klinicznej sa przydatne do szacowania parametréow hemodynamicznych
zwigzanych z cewnikowaniem prawego serca (np. ci$nieniem skurczowym tetnicy phucnej).
Wielkg zastugg Autorki jest wykazanie zwigzku mig¢dzy parametrami hemodynamicznymi
ocenianymi inwazyjnie a stanem funkcjonalnym pacjentéw z nadcisnieniem ptucnym, zwiazku
migdzy zaawansowaniem nadcisnienia plucnego a dysfunkcjg prawej komory, a takze miedzy
uposledzeniem hemodynamiki krazenia plucnego a zaburzeniami wymiany gazowej w phucach.

W czwartej publikacji cyklu zamieszczonej w Therapeutic Advances in Respiratory
Disease w 2022 roku Habilitantka okreslata przydatnosé¢ badania elektrokardiograficznego w
retrospektywnej ocenie 26 pacjentdw z t¢tniczym nadci$nieniem plucnym. Udowodnita, ze
parametry elektrokardiograficzne wskazujace zwlaszcza na przerost miesnia sercowego
korelujg z parametrami echokardiograficznymi i inwazyjnymi u pacjentéw z tetniczym
nadcisnieniem ptucnym. Co wazne, elektrokardiogram okazal sie uzyteczny w praktyce
klinicznej do oceny zaawansowania tetniczego nadcisnienia ptucnego.

W piatej publikacji cyklu zamieszczonej w BioMed Research International w 2017 roku
Habilitantka zaj¢la si¢ analiza kliniczng 1 rokowaniem u 31 pacjentéw z napadowym
migotaniem przedsionkéw zwigzanym z zatorowoscia ptucna oraz 32 chorych z utrwalonym
migotaniem przedsionkéw sposréd wiaczonych do badania 391 pacjentéw z zatorowoscia
plucna. Pacjenci z napadowym migotaniem przedsionkéw zwigzanym z zatorowoscia ptucna
wykazywali bardziej zaawansowany wiek, wyzsze szacowane badaniem echokardiograficznym
cisnienie skurczowe w tgtnicy ptucnej oraz krotszy czas akceleracji przeptywu w tetnicy ptucnej
niz chorzy z utrwalonym migotaniem przedsionkéw lub rytmem zatokowym. Autorka
stwierdzila ponadto, ze u pacjentéw z napadowym migotaniem przedsionkéw czesciej
wystepowaly cechy ci¢zkiego przecigzenia prawej komory, co mialoby sugerowaé zwiazek z

wystapieniem arytmii i cigzszym przebiegiem zatorowosci plucnej i moze mieé¢ implikacje

5



praktyczne. Habilitantka zaobserwowata zwigzek napadu migotana przedsionkéw z WYZsz3
smiertelno$cig dtugoterminowa, natomiast bez wplywu na $miertelnogé wewnatrzszpitalng.

W szostej pogladowej publikacji zamieszczonej réwniez w BioMed Research International
w 2019 roku Habilitantka interesujaco i szczegétowo omawia zagadnienie migotania
przedsionkéw u chorych z zatorowoscia plicna w kontekécie znaczenia klinicznego i
prognostycznego arytmii. Opisuje role migotania przedsionkéw jako potencjalnej przyczyny
lub efektu zatorowosci phucnej. Podkresla role badan obrazowych w diagnostyce niewydolnosci

prawokomorowej i migotania przedsionkow.

Wyniki tych starannie przeprowadzonych, pionierskich badan z cyklu postgpowania
habilitacyjnego Dr. n. med. Katarzyny Ptaszynskiej-Kopczynskiej byly bardzo dobrze
udokumentowane i w klarowny sposob zilustrowane. Kandydatka w tych badaniach wykazata
znaczenie roznych czynnikéw wplywajacych na stan kliniczny i rokowanie pacjentéw z
niewydolnoscia serca pod postacia przewleklej lewokomorowej lub prawokomorowej
niewydolnosci serca w przebiegu tetniczego nadcisnienia plucnego lub w ostrej zatorowosci
ptucnej. Trzeba podkre$li¢, ze niektére wyniki badan Dr. n. med. Katarzyny Ptaszynskiej-
Kopczynskiej sa nowatorskie w skali nie tylko polskiej, ale europejskiej.

Jeszcze raz nalezy zauwazy¢, ze kazda publikacja zakwalifikowana do postepowania
habilitacyjnego pod tytutem ,, Przewlekla i ostra niewydolnosé serca — mechanizmy regulacji
komorkowej i obraz kliniczny” poczawszy od wybranej tematyki, poprzez realizacje,
przedstawienie informacji wprowadzajgcych, sformulowanie celow, zastosowana metodyke,
uzyskane wyniki i szczegotowa dyskusje stanowila bez watpienia nowatorskie i kompleksowe
opracowanie z dziedziny przewleklej i ostrej niewydolnosci serca lewokomorowej i
prawokomorowej z zastosowaniem nowoczesnej diagnostyki inwazyjnej i nieinwazyjnej. Cykl
publikacji wskazuje na duzg umiejetnosé Autorki samodzielnego programowania badan
naukowych i wyciggania oryginalnych wnioskéw mogacych mie¢ zastosowanie w praktyce
klinicznej i spetnia znakomicie warunki cyklu publikacji w recenzowanym postepowaniu

habilitacyjnym.



DZIALALNOSC DYDAKTYCZNO-WYCHOWAWCZA I ORGANIZACYINA

Dziatalnos¢ dydaktyczna i organizacyjna Habilitantki jest bogata. Od 2011 roku Dr n.
med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska prowadzi wyklady oraz zajecia praktyczne z zakresu
kardiologii i chorob wewnetrznych dla studentéw polskojezycznych i anglojezycznych dla
studentéw II, IV i VI roku Wydzialu Lekarskiego z Oddzialem Stomatologii i Oddzialem
Nauczania w Jezyku Angielskim, obecnie jako adiunkt w Klinice Kardiologii Uniwersytetu
Medycznego w Biatymstoku. Od 2011 roku jest opiekunem Studenckiego Kota Naukowego w
Klinice Kardiologii Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku. W latach 2016-2022
wspolorganizowala w ramach Kliniki Kardiologii w Biatymstoku coroczne Migdzynarodowe
Warsztaty Kardiologiczne Wschdd-Zachdd, co warte podkreslenia z udzialem naukowcdw zza
wschodniej granicy.

Habilitantka jest wspolautorem jednej monografii ,Niewydolno$¢ serca — co

?

cheielibyscie wiedzie¢, ale boicie si¢ zapyta¢..” ijednego rozdzialu w podreczniku.

Dr n. med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego, w tym kilku Sekcji i Asocjacji — Krazenia Plucnego, Echokardiografii,
Niewydolnosci Serca, Klubu 30 oraz Prewencji i Epidemiologii Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego. Ponadto jest cztonkiem Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego.

Od 2021 roku bedac sekretarzem Oddzialu Bialostockiego Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego organizuje posiedzenia naukowo-szkoleniowe dla kardiologow z
wojewodztwa podlaskiego. W 2013 roku byla wspodtorganizatorem III Konferencji Sekcji
Krazenia Plucnego w Bialymstoku oraz Konferencji Sekcji Prewencji i Epidemiologii
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego.

Dr n. med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska odbyla tylko kilkudniowy
zagraniczny staz naukowy we Francji w 2014 roku. W Polsce odbyla staze w Otwocku i
Warszawie. Natomiast w ramach swojej dziatalnosci naukowej prowadzita wspolprace z
wieloma osrodkami w Polsce, migdzy innymi w Otwocku, Warszawie, Katowicach, a takze w
Niemczech.

Habilitantka jest recenzentem Journal of Clinical Medicine, MDPI. Habilitantka
wyglosita 5 wykladéw na konferencjach krajowych. Jest autorem 66 doniesien na
konferencjach krajowych, w wigkszosci po uzyskaniu doktoratu.

Na koniec warto jeszeze podkresli¢, ze Dr n. med. Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska
otrzymata nagrod¢ naukows III i I stopnia Rektora Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku
(2020, 2021).



PODSUMOWANIE

Catoksztalt dziatalnosci naukowej, ale takze dydaktycznej i organizatorskiej Dr. n. med.
Katarzyny Ptaszynskiej-Kopczynskiej nalezy oceni¢ wysoko. Unikalny dorobek naukowy
Habilitantki obejmuje problemy zwigzane z przewlekla i ostrg niewydolnoscia serca w tym
mechanizmy regulacji komoérkowej i obraz kliniczny. Wszystkie badania naukowe zostaly
WwzOorowo zaprogramowane i wykonane. Przedstawione wyniki stanowig podstawe do ich
zastosowania w praktyce klinicznej u pacjentow kardiologicznych.

Zbidr publikacji wskazanych do postgpowania habilitacyjnego Dr. n. med. Katarzyny
Ptaszynskiej-Kopczyniskiej stanowi oryginalny i bardzo tworczy wkiad w rozwéj polskiej i
europejskiej kardiologii oraz odznacza si¢ znakomitym opanowaniem warsztatu badawczego
przez Habilitantkg. Dorobek szesciu publikacji wskazanych do postepowania habilitacyjnego
Dr. n. med. Katarzyny Ptaszynskiej-Kopczynskiej odpowiada wymogom stawianym przed
dorobkiem na stopien doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki medyczne.

Biorage pod uwage dotychczasowa dziatalno$¢ Kandydatki, jej bogaty nowatorski i
wartosciowy dorobek naukowy oraz wymienione wyzej walory publikacji wskazanych do
postgpowania habilitacyjnego wnoszg do Senatu Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku o
dopuszczenie Dr. n. med. Katarzyny Ptaszynskiej-Kopczytiskiej do dalszych etapow przewodu
habilitacyjnego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki
medyczne podstawa prawna: art.219 ustawy z dnia 20 lipca 2018 Prawo o szkolnictwie
WyZszym i nauce).
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Szczecin, dnia 02. 01. 2023 Profesor dr hab. n. med. Edyta Plonska-Gos$ciniak
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