DOKTOR NAUK MEDYCZNYCH JAKUB ANDRZEJ KUCHARZ

Ocena
dzialalnosci zawodowej, naukowej, dydaktycznej i organizacyjnej
oraz
osiggniecia naukowego pod tytulem
CZYNNIKI PREDYKCYJNE WYNIKOW LECZENIA PACJENTOW Z
PRZERZUTOWYM RAKIEM NERKOWO-KOMORKOWYM
INHIBITORAMI KINAZY TYROZYNOWEJ VEGFR

Dziatalnos¢ zawodowa

Dr n. med. Jakub Kucharz jest absolwentem Wydziatu Lekarskiego
Uniwersytetu Jagiellonskiego — Collegium Medicum (UJ-CM) w Krakowie
(data uzyskania dyplomu lekarza — 2009 rok). Dr n. med. Jakub Kucharz
posiada tytut specjalisty w dziedzinie onkologii klinicznej (data uzyskania tytutu
specjalisty — 2016 rok).

Obecnie dr n. med. Jakub Kucharz jest zatrudniony w Klinice
Nowotworow Uktadu Moczowego Centrum Onkologii-Instytutu im. Marii
Sklodowskiej-Curie w Warszawie, gdzie pelni obowigzki zastepcy kierownika
Oddziatu Zachowawczego (poprzednie miejsca zatrudnienia — Klinika
Nowotworéow Uktadowych i Uogdlnionych Centrum Onkologii-Instytutu w
Krakowie, Kliniczny Oddzial Onkologii UJ-CM, Zaktad Chirurgii
Doswiadczalnej 1 Klinicznej UJ-CM oraz Hospicjum Domowe Krdlowe]
Apostoléw w Krakowie).

Zawodowa dziatalnos¢ kliniczna dr n. med. Jakuba Kucharza jest
zwiazana — przede wszystkim — 2z postepowaniem diagnostyczno-

terapeutycznym w nowotworach litych, przy czym szczegdlne miejsce zajmuje



leczenie chorych na zaawansowanego raka nerkowo-komoérkowego 1 inne

nowotwory ukladu moczowo-plciowego. Istotna czes¢ dziatalnosci zawodowej

dotyczy réwniez postepowania wspomagajacego i paliatywnego u chorych na

nowotwory.

Dziatalnos¢ naukowa

Najwazniejszymi obszarami naukowej dziatalnosci dr n. med. Jakuba

Kucharza sa badania, ktérych celem jest:

wyjasnienie wptywu wybranych czynnikéw klinicznych i laboratoryjnych
oraz molekularnych na przebieg leczenia chorych na uogolnionego raka
nerkowo-komadrkowego;

okreélenie charakterystyki i klinicznego znaczenia hormonalnych
zaburzen obserwowanych u chorych na zarodkowe nowotwory jadra;
okredlenie uwarunkowan metabolomicznych w zaawansowanym raku
gruczotu krokowego;

scharakteryzowanie zaburzen seksualnych wystepujacych po leczeniu u
chorych na raka piersi;

wyjasnienie mozliwosei skuteczniejszego przeciwdziatania trzewnym
dolegliwosciom bolowym u chorych na nowotwory;

wskazanie istotnych zaburzen sercowo-naczyniowych pozostajacych w
zwiazku z przeciwnowotworowym leczeniem;

okreélenie trudnosci zwiazanych z przeciwnowotworowym leczeniem u
chorych w zaawansowanym wieku;

wskazanie nowych mozliwosci przeciwdziatania neuropatii zwigzane] z

pochodnymi platyny.



Wyniki badan nad znaczeniem wybranych czynnikow klinicznych i
laboratoryjnych w raku nerkowo-komérkowym sg podstawa rozprawy na
stopiei doktora nauk medycznych pod tytutem WYBRANE PARAMETRY
KLINICZNO-LABORATORYJNE A WYNIKI LECZENIA SUNITYNIBEM
ROZSIANEGO RAKA JASNOKOMORKOWEGO NERKI (data uzyskania
stopnia doktora nauk medycznych — 2014 rok).

Najwieksze znaczenie poznawcze i — trzeba podkresli¢ — rowniez istotne
pod wzgledem praktycznym maja wyniki badan nad optymalizacja leczenia
chorych na zaawansowanego raka nerkowo-komorkowego z wykorzystaniem
wielokinazowych inhibitorow o dziataniu antyangiogennym. Wspomniane
badania stanowia monotematyczny cykl publikacji pod tytutem CZYNNIKI
PREDYKCYJNE WYNIKOW LECZENIA CHORYCH Z PRZERZUTOWYM
RAKIEM NERKOWO-KOMORKOWYM INHIBITORAMI KINAZY
TYROZYNOWEJ VEGFR, ktory sklada sie na naukowe osiagnigcie 1 jest
podstawa ubiegania sie o stopien naukowy doktora habilitoWanego.

Badania prowadzone przez dr n. med. Jakuba Kucharza, ktorych wyniki
sg zawarte w wymienionym wyzej cyklu publikacji, dostarczaja istotnych w
praktyce wiadomosci na temat czynnikow predykcyjnych korzysci z leczenia
chorych na zaawansowanego raka nerkowo-komorkowego z wykorzystaniem
wielokinazowych inhibitorow angiogenezy. Wspomniane wyniki wskazuja, ze:

1. uzyskanie odpowiedzi obiektywnej po drugim cyklu leczenia sunitynibem
koreluje z mozliwoscia osiagniecia diuzszego czasu przezycia wolnego od
progresji choroby;

2. stwierdzenie stosunku liczby granulocytow obojetnochtonnych do liczby
limfocytow (NLR — neutrophil-to-lymphocyte ratio) ponizej 1,64 po 12-
tygodniowym okresie leczenia ma znaczenie predykcyjne dla
obiektywnych odpowiedzi oraz czasu przezycia wolnego od progresji

choroby 1 czasu przezycia catkowitego uzyskanych w nastepstwie
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stosowania sunitynibu, co jest pierwszym doniesieniem na temat

zaleznosci wyktadnikéw stanu zapalnego i wskaznikow przezycia;

3. stwierdzenie makrocytozy podczas stosowania sunitynibu moze by¢
markerem ekspozycji na lek oraz aktywnosci w organizmie oraz
prognozuje wydtuzenie czasu przezycia wolnego od progresji choroby;

4. wykazanie pozytywnego znaczenia prognostycznego dla czasu przezycia
wolnego od progresji choroby w przypadku wspotwystepowania
niepozadanych dziatan (nadcisnienie tetnicze, objawy zespolu .reka-
stopa”, neutropenia) zwiazanych z sunitynibem;

5. stwierdzenie pozytywnej zaleznosci miedzy niepozadanymi dziataniami
kabozantynibu (nadci$nienie tetnicze, niedoczynnos¢ tarczycy, biegunka i
objawy uszkodzenia czynnosci watroby) i czasem przezycia wolnego od
progresji choroby.

Uzupelnieniem — wymienionych wyzej prac oryginalnych — jest artykut
przegladowy na temat obecnych mozliwosci leczenia systemowego u chorych
na zaawansowanego raka nerkowo-komoérkowego, w ktorym zawarte s wazne —
pod wzgledem praktycznym - informacje zwigzane =z mozliwosciami
przewidywania korzysci terapeutycznych.

Wszystkie wymienione publikacje ukazaly si¢ w migdzynarodowych —
czasopismach recenzowanych o wspotczynniku oddziatywania (IF — impact
factor), a dr n. med. Jakub Kucharz pierwszym autorem w czterech artykutach
oraz drugim autorem w pracy przegladowej. Udziat dr n. med. Jakuba Kucharza
w wymienionych badaniach jest bardzo wysoki (wszystkie artykuly oryginalne —
po 80%, artykut przegladowy — 40%).

Badania prowadzone przez dr n. med. Jakuba Kucharza maja szczegolne
znaczenie wobec wzrastajacej czestosci wystgpowania raka nerkowo-
komorkowego (w tym — w stadium zaawansowanym) oraz coraz wiekszych

mozliwoéci systemowego leczenia (przede wszystkim — wielokinazowe



inhibitory angiogenezy) i koniecznosci dostosowania metod leczenia do
okreslonych sytuacji klinicznych.

Zwraca uwage ogromna konsekwencja dr n. med. Jakuba Kucharza w
planowaniu kolejnych etapow naukowej dziatalnosci i zaangazowanie w badania
nad mozliwosciami optymalizacji leczenia chorych na raka nerkowo-
komorkowego. Uzyskane wyniki badan sa wiarygodne pod wzgledem
zastosowanej metodyki badawczej oraz dokumentacji, a takze sa zestawione w
sposOb  wilasciwy z obserwacjami innych autorow (analiza odpowiednio
dobranego 1 obszernegoVpis'miennictwa_). Omowienie wynikow s$wiadezy o
wielkiej znajomosci tematyki 1 ma znaczenie dydaktyczne. Wnioski sa
wyciggane zgodnie z hipotezami badawczymi oraz uzyskanymi wynikami i
wzbogacaja stan wiedzy. Nie ulega watpliwosci nowatorski charakter badan
prowadzonych przez dr n. med. Jakuba Kucharza.

Dr n. med. Jakub Kucharz aktywnie uczestniczy w badaniach
prowadzonych w ramach wspotpracy z innymi osrodkami (np. Zaktad
Diagnostyki Katedry Biochemii Klinicznej UJ-CM — badania na temat
prognozowania ostrego uszkodzenia nerek, okreslenia markerdw uszkodzenia
ktebuszkdéw i cewek nerkowych i inne). Jest rowniez kierownikiem naukowym
projektu badawczego — finansowanego przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego (MNiSzW) — prowadzonego w celu okreslenia mozliwosci
zmniejszania smiertelnosci chorych na nowotwory w nastgpstwie utrzymania
prawidtowej kontroli gospodarki wodno-elektrolitowej, a takze jest
wspotwykonaweg innego projektu MNiSzW zwigzanego z poszukiwaniem
nowych metod leczenia przetok okotoodbytniczych. Dr n. med. Jakub Kucharz
uczestniczy w wielu prospektywnych badaniach klinicznych 2. 1 3. fazy nad
nowymi metodami przeciwnowotworowego leczenia. Wszystkie badania, w
ktorych uczestniczy dr n. med. Jakub Kucharz, maja istotne znaczenie naukowe

1 praktyczne.
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Wyniki badan dr n. med. Jakuba Kucharza sa przedstawiane podczas
krajowych i zagranicznych konferencji naukowych (ogotem — 18). Osiagnigcia
naukowe przedstawia rowniez w postaci pelnotekstowych publikacji
oryginalnych w recenzowanych czasopismach, ktére w wielu przypadkach
posiadaja IF — jest autorem lub wspdtautorem 28 publikacji (faczny IF —
43,376). Publikacje oryginalne sa opublikowane w wigkszosci w czasopismach
z IF (warto$¢ — 30,283). Uzupelnieniem sa artykuty przegladowe (8 — IF
11,703).

Poréwnanie osiagnie¢ naukowych przed i po uzyskaniu stopnia doktora
nauk medycznych wskazuje na znaczne zwiekszenie dorobku po doktoracie.

Liczba cytowan wedlug Web of Science oraz Google Scholar (bez
autocytowan) wynosi — odpowiednio — 28 i 52, a wskaznik Hirscha wedtug obu
zrodet ma — odpowiednio — wartos¢ 31 5.

Osiagniecia naukowe dr n. med. Jakuba Kucharza sg doceniane, czego
dowodem sa 2 nagrody przyznane przez Polskie Towarzystwo Urologiczne i

Polskie Towarzystwo Onkologii Kliniczne;.

Dziatalno$¢ dydaktyczna i organizacyjna

Dr n. med. Jakub Kucharz jest bardzo aktywny w ramach nauczania
podyplomowego — prowadzi wyktady podczas kursow specjalizacyjnych
organizowanych przez Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego 1
konferencji edukacyjnych Polskiego Towarzystwa Onkologii Kliniczne]. Jest
promotorem pomocniczym w przewodach doktorskich (2) 1 kieruje specjalizacja
w zakresie onkologii klinicznej (1). Jest rowniez recenzentem kilku czasopism
(w tym — czasopisma miedzynarodowe z IF). Wsrod dydaktycznych osiagniec
nalezy rowniez wspomnie¢ o nauczaniu studentow w okresie zatrudnienia w UJ-

CM.



Dr n. med. Jakub Kucharz uczestniczy réwniez bardzo aktywnie w
dziatalnosci edukacyjnej skierowanej do spoteczenstwa.

Dr n. med. Jakub Kucharz aktywnie uczestniczy w dziatalnosci wielu
naukowych towarzystw (Polskie Towarzystwo Onkologiczne, Polskie
Towarzystwo Onkologii Klinicznej, European Society of Medical Oncology).

Do$wiadczenie naukowe dr n. med. Jakuba Kucharza wynika z faktu
odbycia licznych szkolen zagranicznych i krajowych (miedzy innymi — naukowe
staze w renomowanych osrodkach europejskich — Royal Marsden Hospital w
Londynie, Instituto Nazionale dei Tumori w Mediolanie lub Charite w Berlinie)
— uzyskane wiadomosdci i umiejetnosci umiejetnie wykorzystuje w swoje]

dziatalnosci badawczej.
Podsumowanie oceny

Dojrzato$¢ badawcza i tworczy wklad w rozwdj wiedzy osiagniecia
naukowego pod tytutem CZYNNIKI PREDYKCYJNE WYNIKOW LECZENIA
CHORYCH 7 PRZERZUTOWYM RAKIEM NERKOWO-KOMORKOWYM
INHIBITORAMI KINAZY TYROZYNOWEJ VEGFR oraz dotychczasowe
dokonania zawodowe i naukowo-dydaktyczne w petni uzasadniajg nadanie dr n.

med. Jakubowi Kucharzowi stopnia doktora habilitowanego nauk medycznych.

Warszawa, 22 lipca 2019 roku. Prof, dr
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