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Ocena dorobku naukowego i rozprawy habilitacyjnej dr n med. Piotra Sobiczewskiego

Dr n med. Piotr Sobiczewski ukoriczyt studia na | Wydziale Lekarskim Akademii Medycznej w
Warszawie w 1984r uzyskujac tytut lekarza medycyny. W roku 1988 uzyskat pierwszy a
nastepnie w 1991 drugi stopien specjalizacji w zakresie ginel‘éologii i potoznictwa. Od 1991
roku jest zatrudniony w Klinice Ginekologii Onkologicznej Centrum Onkologii Instytucie im.
Marii Sktodowskiej Curie w Warszawie jako asystent a nastepnie starszy asystent. W 1599
roku uzyskat tytut doktora nauk medycznych nadany prze Rade Naukowg Centrum Onkologii
w Warszawie na podstawie rozprawy: ,, Analiza metod i wynikow leczenia chorych z
rozpoznaniem guzow jajnika o granicznej ztosliwosci”. W 2005 roku otrzymat tytut specjalisty
w zakresie ginekologii onkologicznej. Od 2000 roku do chwili obecnej jest adiunktem w
Klinice Ginekologii Onkologicznej Centrum Onkologii w Warszawie i aktualnie petni funkcje

Kooordynatora Oddziatu Zabiegowego.

Dorobek naukowy

Od poczatku pracy w Centrum Onkologii szczegdlnym zainteresowaniem habilitanta byly
zagadnienia zwigzane z guzami o granicznej ztosliwosci. We wspoéifpracy z Zaktadem Patologii
Centrum Onkologii prowadzit badania dotyczace potencjalnych czynnikéw prognostycznych
w tym m.in. analize ploidii DNA. Efektem przeprowadzonych badan o charakterze
retrospektywnym materiatu klinicznego Centrum Onkologii byta rozprawa doktorska
analizujgca metody leczenia chorych z guzami granicznymi jajnika. Uzyskane wyniki staty sie
podstawg do zmiany sposobu leczenia: rozszerzenia mozliwosci leczenia oszczedzajgcego

. oraz znacznego ograniczenia wskazan do leczenia uzupetniajacego. W latach 2002-2005 byt



kierownikiem projektu naukowego KBN ”Badanie czestosci wystepowania amplifikacji genu
HER2/neu w guzach jajnika o granicznej ztosliwosci, w poréwnaniu z rakiem jajnika i guzami
tagodnymi przy pomocy metod : FISH i immunohistochemicznej” ktérego celem byta analiza
HER2/neu jako potencjalnego czynnika predykcyjnego w guzach granicznych. Prowadzone
badania zaowocowaty publikacjami w impaktowanych czasopismach oraz szeregiem
wystagpien na zjazdach polskich i zagranicznych.

Rozprawa habilitacyjna jest wynikiem wieloletnich analiz przeprowadzanych przez
habilitanta, dotyczacych réznych aspektow diagnostyki i leczenia guzow granicznych jajnika i
zostanie oceniona w dalszej czesci recenzji.

Drugim kierunkiem zainteresowan habilitanta bylo zastosowanie metod mafoinwazyjne;
chirurgii w leczeniu nowotwordw ginekologicznych .

W latach 1994-1995 przebywat w czotowych osrodkach francuskich w ramach stypendium
Rzadu Francuskiego celem szkolenia w technikach chirurgii matoinwazyjnej. Nabyte
umiejetnosci, zwiaszcza opanowanie techniki limfadenekton:ii laparoskopowej w osrodku
prof. D.Querleu w Lille, daty mozliwos¢ szerokiego wdrozenia metod mafoinwazyjnej
chirurgii w Klinice Ginekologii Onkologicznej Centrum Onkologii w Warszawie.

Kolejnym etapem rozwoju habilitanta w tej dziedzinie byt cykl szkolen w referencyjnym
osrodku chirurgii matoinwazyjnej we Francji w Clermont- Ferrand prowadzonym przez prof.
M.Bruhat. Cykl ten zakoriczony zostat w 2000 roku ztozeniem stosownych egzaminow i
uzyskaniem Europejskiego Dyplomu Chirurgii Laparoskopowej w Ginekologii Uniwersytetu w
Clermont Ferrand.

Podsumowaniem wtasnych doswiadczen dotyczacych zastosowania chirurgii matoinwazyjnej
w ginekologii onkologicznej byty publikacje w znaczacych pismach z Listy Filadelfijskiej:
International Journal of Gynecologic Cancer oraz Gynecologic Oncology . Tematem dwéch prac
byta ocena wynikéw leczenia metodami chirurgii endoskopowej chorych z rakiem szyjki
macicy i rakiem trzonu macicy oraz poréwnanie tych wynikéw z wynikami leczenia metodami
chirurgii otwartej. Prace te byly pierwszymi publikacjami opartymi na polskim materiale a
wyniki wykazaty skuteczno$¢ metody matoinwazyjnej chirurgii i mozliwos¢ szerszego jej
zastosowania w leczeniu nowotwordw ginekologicznych.

Habilitant opisat réwniez wlasng metode laparoskopowego podwigzywania tetnic
podbrzusznych w przypadku zaawansowanego raka szyjki macicy. Metoda ta moze byc

zastosowana zamiast tradycyjnej laparotomii u chorych z obfitymi krwawieniami w



osrodkach, ktore nie maja dostepu do radiologii interwencyjnej i mozliwosci embolizacji
naczyn. Wyniki leczenia chorych metoda matoinwazyjna oraz wtasne techniki operacyjne byty
prezentowane przez habilitanta na licznych zjazdach polskich i miedzynarodowych towarzystw
naukowych np. Polskiego Towarzystwa Ginekologii Onkologicznej, American Association of
Gynecologic Laparoskopists, European Society for Gynecologic Endoscopy oraz International
Society for Gynecologic Cancer.

Kolejnym kierunkiem zainteresowan habilitanta byty zagadnienia zwigzane z leczeniem raka
jajnika.

Jako cztonek Polish Ovarian Cancer Study Group brat udziat w badaniach czynnikéw
molekularnych w raku jajnika i jest wspotautorem publikacji w tym temacie.

Jako klinicysta uczestniczyt w badaniach wieloosrodkowych prowadzonych przez Ovarian
Cancer Association Consortium i jest wspotautorem publikacji o znaczgcej wartosci

naukowej.

Podsumowujac ocene dorobku naukowego dr n med. Piotr Sobiczewskiego opartem sie na
analizie bibliometrycznej sporzgdzonej przez Biblioteke Gtéwnag Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego.

Habilitant jest autorem i wspotautorem 4 prac oryginalnych, 2 opisow przypadkow i 6 prac
pogladowych przed uzyskaniem stopnia doktora nauk medycznych. Po uzyskaniu stopnia
doktora znaczaco powiekszyt swoj dorobek naukowy; jest autorem i wspétautorem
kolejnych 29 publikacji oryginalnych, 8 opiséw przypadkéw oraz 4 prac poglgdowych.
Ponadto jest autorem i wspotautorem 8 rozdziatdéw w podrecznikach oraz 95 streszczen i
wystapien na zjazdach polskich i zagranicznych towarzystw naukowych.

Sumaryczny Impact Factor wynosi 37,628 punktéw a wedtug MNiSW 509 punktow.
Habilitant jest wspofautorem publikacji w ramach badan wieloosrodkowych o facznej
punktacji IF 8,591 ( nie uwzglednionej powyzej).

Liczba cytowan wedtug bazy Web of Science wynosi 96 , indeks Hirscha wynosi 6.

Dziatalnos$¢ dydaktyczna i organizacyjna

Habilitant byt instruktorem i wyktadowca na kursach laparoskopii, ktére byty organizowane
we wspotpracy z osrodkami francuskimi i niemieckimi w ramach tzw. Szkoty Endoskopii we

wspotpracy z Fundacjg Polsko Niemiecka. W ramach Szkoty Endoskopii prowadzit szkolenia



dla lekarzy z Polski i z zagranicy w zakresie chirurgii matoinwazyjnej w ginekologii
onkologicznej.

W ramach rozwoju metod endoskopowych wspotpracowat z czotowymi oérodkami we
Francji i w Niemczech ( Clermont-Ferrand, Lille , Kilonia).

W 2001 roku byt instruktorem i przeprowadzat pokazowe zabiegi operacyjne w ramach
Kongresu ,, Matoinwazyjna chirurgia bez granic”, odbywajacego sie w Ternopilu na Ukrainie.
W latach 2002-2007 byt wyktadowcg i prowadzit szkolenia praktyczne w ramach cyklicznych
kursow laparoskopowych w Centrum Onkologii w Warszawie.

Dr n med. Piotr Sobiczewski jest cztonkiem towarzystw naukowych : Polskiego Towarzystwa
Ginekologii Onkologicznej, International Gynecologic Cancer Society, American Association
of Gynecologic Laparoscopist, European Society for Gynecological Endoscopy.

Prowadzi wyktady w ramach kurséw CMKP w zakresie specjalizacji z ginekologii
onkologicznej oraz chirurgii onkologiczne;.

Prowadzi szkolenia studentow V i VI roku 1l Wydziatu Lekar;kiego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, jest kierownikiem specjalizacji 4 lekarzy w zakresie ginekologii

onkologicznej ( jednej zakoriczonej i trzech otwartych).

Ocena rozprawy habilitacyjnej

Na rozprawe habilitacyjng pt.,, Wybrane aspekty diagnostyki guzéw jajnika o granicznej
ztosliwosci oraz analiza czynnikéw rokowniczych i ryzyka nawrotu” sktada sie cykl 5
publikacji, w tym czterech oryginalnych i jednej przegladowe;j.

Sumaryczny Impact Factor przedstawionego cyklu publikacji wynosi 6,645 punktdw a
wedtug KBN/MNiSW 101 punktow.

Cele badan byty nastepujace:

1) Opracowanie metody réznicowania guzéw granicznych i wezesnych postaci raka jajnika na
podstawie wybranych parametréw ultrasonograficznych i badania poziomu markeréw
2) Analiza czynnikow prognostycznych

3) Poréwnanie guzéw pierwotnych i nawrotowych pod katem odmiennoéci
cytogenetycznych

4) Analiza kliniczna nawrotow

Cel pierwszy jest przedmiotem publikacji ,Evaluation of selected ultrasonographic

parameters and marker levels in the preoperative differentiation of borderline tumora and



ovarian cancers”opublikowanej w w Arch Gynecol Obstet w 2012 i kolejnej pracy
opublikowanej w 2015 roku w réwnie prestizowym periodyku - Eur J Obstet Gynecol Reprod
Biol ,Clinical value of human epidydimis protein 4 and the risk of ovarian malignancy
algorithm in differentiating borderline tumors from epthelial ovarian cancer in early stages.
W pierwszej publikacji, w ktérej dr n med. Piotr Sobiczewski jest pierwszym autorem
przeanalizowano wybrane parametry kliniczne, ultrasonograficzne oraz poziom markera
CA125 w grupie chorych z guzami granicznymi oraz z rakiem jajnika . Na podstawie
przeprowadzonej analizy statystycznej skonstruowano model oraz skale punktowg do oceny
poszczegolnych parametréw. Proponowany model jest jednym z pierwszych opisanych w
literaturze, ktéry pozwala przy pomocy metod powszechnie dostepnych ( badanie kliniczne,
ultrasonograficzne oraz badanie poziomu markera CA125) réznicowacd wczesne postaci raka
jajnika oraz guzy graniczne.

W drugiej ze wspomnianych powyzej prac przeanalizowang wartosc wspotczynnika ROMA w
réznicowaniu guzéw granicznych i raka jajnika w oparciu o analize duzego materiatu
klinicznego, liczgcego 205 pacjentek. Praca wykazata, ze wspoétczynnik ROMA charakteryzuje
si¢ najwyzszg czutoscig sposrdd analizowanych parametréw i powinien by¢ wykorzystywany
do réznicowania tych nowotwordéw w praktyce klinicznej.

»Comparison of cytogenetic changes between primary and relapsed patients with borderline
tumor of the ovary” to tytut kolejnego artykutu opublikowanego w Cancer Genetics and
Cytogenetics, bedacego czescig cyklu stanowiacego prace habilitacyjng. Wyniki pordwnania
zmian pierwotnych i nawrotowych przy pomocy analizy cytogenetycznej ujawnity
charakterystyczne roéznice zwigzane z rozwojem tych nowotworéw. Ponadto w pracy
stwierdzono, ze dodatkowe kopie CCND1 i MYC moga miec znaczenie rokownicze w guzach
0 granicznej ztosliwosci. Na podkreslenie zastuguje nowatorski charakter tej publikacji. Jest
ona bodaj pierwsza dostepng w piémiennictwie pracg, porownujgcg guzy graniczne
pierwotne i nawrotowe od strony cytogenetycznej.

Analiza czynnikdéw prognostycznych oraz analiza kliniczna nawrotow jest przedmiotem
opublikowanej w ubiegtym roku w doskonatym czasopismie Miedzynarodowego
Towarzystwa Ginekologii Onkologicznej (IGCS) - Int J Gynecol Cancer publikacji ,The
evaluation of risk factors associated with relapse and reccurence of borderline ovarian
tumors with long term follow up”. Praca oparta jest na analizie duzej grupy chorych (n=307),

poddanych wieloletniej obserwacji w ramach jednego oérodka ( Centrum Onkologii). Nalezy



podkresli¢, ze jest to jedna z najwigkszych opisanych w literaturze grup chorych z guzem o
granicznej ztosliwosci, rozpoznanym i leczonym w jednym osérodku. Dr med. Piotr
Sobiczewski, ktéry jest pierwszym autorem publikacji prowadzit zaréwno wieloletnie
obserwacje jak i leczenie, w tym réwniez nawrotdw, u pacjentek pozostajacych pod opieka
Centrum Onkologii w Warszawie. Celem oceny czynnikéw prognostycznych postuzono sie
metodg analizy jedno i wielowariantowej Coxa.

Z przeprowadzonych i opublikowanych w cyklu czterech wspomnianych powyzej publikagji
wynikaja niezwykle istotne wnioski oraz praktyczne implikacje kliniczne-

1. Ocena kliniczna, badanie ultrasonograficzne oraz badanie poziomu markerow i
wspotczynnika ROMA pozwalajg réznicowad guzy graniczne i wczesne postaci raka
jajnika.

2. Niezaleznymi czynnikami Prognostycznymi w guzach granicznych jajnika s3: obecnoié¢
implantéw poza narzadem rodnym, przejscie nacieku na powierzchnie zewnetrzng
guza oraz brak petnego stagingu co moze odzwierciedla¢ nieradykalny charakter
operacji. Chore z czynnikami ryzyka wymagaja zatem Czgstszej obserwacji.

3. Nawroty nieinwazyjne po leczeniu oszczedzajgcym moga byé skutecznie leczone,
réwniez oszczedzajaco, a metoda matoinwazyjnej chirurgii moze by¢ stosowana bez
podwyzszonego ryzyka dla pacjentki zaréwno w operacjach pierwotnych jak i w
przypadku zmian nawrotowych w wybranych Sytuacjach klinicznych.

4. Guzy pierwotne i nawrotowe charakteryzuja sie odmiennymi cechami
cytogenetycznymi co moze odzwierciedlaé procesy molekularne towarzyszace

progresji nowotworu

Ostatnia, pigta publikacja ,Guzy jajnika o granicznej ztosliwosci — diagnostyka, leczenie i
obserwacja po leczeniu” opublikowana w Current Gynecol Oncol w 2015 roku jest praca
przegladowa, w ktérej habilitant podsumowuje aktualny stan wiedzy w zakresie guzéw
granicznych i opierajac sie na wynikach swoich badan oraz pisSmiennictwa, proponuje

algorytmy postepowania oraz obserwacji chorych po leczeniu.

W podsumowaniu nalezy podkresli¢, ze przedstawiona mi do oceny rozprawa habilitacyjna
oOparta jest na wieloletnim do$wiadczeniu dr med. Piotra Sobiczewskiego w zakresie

diagnostyki i leczenia guzéw granicznych jajnika. Badania prowadzone przez kandydata oraz



uzyskane wyniki maja nowatorski charakter o czym moze tez Swiadczy¢ fakt, ze zostaty
opublikowane w pismach o miedzynarodowym zasiegu z Listy Filadelfijskiej. Dr Piotr
Sobiczewski cieszy sie w srodowisku polskich ginekologow onkologow uznaniem i opinig
najbardziej kompetentnego w kraju specjalisty w zakresie diagnostyki i leczenia guzéw
jajnika o ztosliwosci granicznej.

Reasumujgc, catoksztatt dorobku naukowego, jak réwniez dotychczasowg dziatalnosc
dydaktyczng dr med. Piotra Sobiczewskiego oceniam wysoko.

Uwazam, ze osiggniecie naukowe, a takze dotychczasowy dorobek naukowy spetniajg w
petni kryteria okreslone w art.16 ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i
tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U.Nr 65, poz 595 z pdzn.
zm.).

Wnosze zatem o dopuszczenie dr med. Piotra Sobiczewskiego do dalszych etapdw przewodu

habilitacyjnego.
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