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Osiagniecia naukowego oraz aktywnosci naukowej doktora nauk medycznych
Mateusza Spatka w postepowaniu habilitacyjnym prowadzonym przez Rade
Naukowg Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sklodowskiej-Curie -

Panstwowego Instytutu Badawczego

Doktor nauk medycznych Mateusz Spatek jest absolwentem Wydziatu Lekarskiego
z Oddziatem Lekarsko-Dentystycznym w Zabrzu Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w
Katowicach (SUM). Dyplom ukorniczenie studiéw otrzymat w 2012 roku. W 2019 roku
uzyskat dyplom specjalisty w dziedzinie radioterapii onkologicznej. Stopien doktora nauk
medycznych uzyskat w 2020 r. na podstawie rozprawy pt.: ,Wplyw przedoperacyjnej
radioterapii na obszar miednicy na tolerancje pdZzniejszej chemioterapii u chorych na raka
odbytnicy”.

W 2011 roku odbyt staz w The Royal Marsden NHS Foundation Trust w Londynie
na oddziale Clinical Oncology - Radiotherapy GI Unit, a w 2012 roku miesieczne praktyki
w szpitalu American University of Beirut Medical Center w Bejrucie. W roku 2012/2013
odbyt staz podyplomowy w Wojskowym Instytucie Medycznym w Warszawie.
Jednoczes$nie ukonczyt studia podyplomowe: Prowadzenie i monitorowanie badan
klinicznych na Akademii Leona Kozminskiego w Warszawie. W 2013 roku zostat
zatrudniony w Zaktadzie Teleradioterapii Centrum OnKologii-Instytutu im. Marii
Sktodowskiej-Curie w Warszawie na stanowisku miodszego asystenta-rezydenta. Po
zakonczeniu szkolenia specjalizacyjnego zostal zatrudniony na stanowisku starszego
asystenta, nastepnie adiunkta w Klinice Nowotworéw Tkanek Miekkich, Ko$ci i
Czerniakdbw Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie -
Panstwowego Instytutu Badawczego (KNTMKiC NIO-PIB). W 2020 roku ukonczyt studia
podyplomowe Biostatystyka - podstawy statystyki w badaniach medycznych na

Collegium Medicum Uniwersytetu Jagielloniskiego w Krakowie. W 2021 roku rozpoczat




studia podyplomowe Master of Business Administration - Zarzadzanie w Ochronie

Zdrowia na Collegium Humanum w Warszawie.

Ocena osiagniecia naukowego

Osiggnigcie naukowe zatytutowane: ,Charakterystyka i optymalizacja
wyKorzystania radioterapii w leczeniu chorych na zaawansowane miesaki tkanek
migkkich i kosci”, kandydat przedstawit w formie cyklu szeéciu oryginalnych oraz dwéch
pogladowych publikacji, ktére sg tematycznie powigzane.

Szes$¢ oryginalnych prac opublikowano w pismach recenzowanych (baza JCR) o
tgcznym IF = 35,988 (zakres: 3,302 - 8,168) oraz 1040 punktéw MNIE. Prace poglagdowa
wchodzgca w sktad osiggniecia naukowego o tacznym IF = 12,883 i 240 punktéw MNiE.

Publikacje ukazaty sie drukiem, wlatach 2020 - 2022. We wszystkich publikacjach
kandydat jest pierwszym autorem. Swoéj udziat w publikacjach oryginalnych kandydat
ocenia na 36-82%, w pogladowych 55-85%. Powyzsze fakty wskazuja na wiodaca role
Mateusza Spatka w przedstawionym cyklu publikacji.

Migsaki tkanek miekkich i kosci (MTMiK) stanowig heterogenna grupe
nowotwordw o agresywnym przebiegu. Pomimo znacznego postepu w zakresie terapii
onkologicznej wyniki leczenia u chorych na miejscowo zaawansowane i przerzutowe
migsaki sg niezadowalajace. Od wielu lat podejmowane sg préby ustalenia optymalnych
schematéw leczenia MTMIiK polegajace na taczeniu leczenia chirurgicznego z
dynamicznie rozwijajaca sie radioterapig i leczeniem systemowym. W celu poprawy
wynikéw terapii u chorych na MTMiK potrzebna jest miedzy innymi optymalizacja
wykorzystania radioterapii w leczeniu chorych na zaawansowane MTMiK.

W pierwszej publikacji pogladowej habilitant przedstawit wspétczesne opcje
leczenia neoadjuwantowego chorych na MTM. Przedstawit m.in. wyniki leczenia z
wykorzystaniem konwencjonalnie frakcjonowana radioterapig przedoperacyjna,
hipofrakcjonowanych schematéw radioterapii, chemioterapii czy skojarzonej
radioterapii z chemioterapia.

W drugiej pracy pogladowej kandydat skupit sie na roli hipofrakcjonowane;j
radioterapii w leczeniu chorych na MTM, ktéra jest metodg stosowana w nielicznych
o$rodkach na $wiecie a czesto wykorzystywana w Oérodku, w ktérym pracuje habilitant.

Autor podjat bardzo istotne zagadnienie jakim jest wykorzystanie tej metody leczenia w



warunkach pandemii SARS-CoV2. Metoda ta pozwala skrdci¢ czas leczenia zmniejszajac
ryzyko infekcji chorego w warunkach szpitalnych czynigc ja wartosciowa opcja
terapeutyczng szczegolnie w sytuacji pandemii. W dalszej cze$ci tekstu autor przedstawia
wyniki badan wskazujgcych na zblizone rezultaty w przypadku zastosowania
konwencjonalnie frakcjonowanych i hipofrakcjonowanych schematéw napromieniania u
chorych na MTM.

W  kolejnej publikacji kandydat zaprezentowal wlasne wyniki dotyczace
radioterapii 14 chorych na miesaki przestrzeni zaotrzewnowej. Byli to chorzy na
pierwotne lub nawrotowe nieresekcyjne czy resztkowe miesaki. Autorzy dokonujgc
przegladu literatury wykazali, Ze ich wyniki leczenia s3g zblizone do obserwowanych w
innych o$rodkach. Wnioski autoréw sg takie, ze stosowanie radykalnej radioterapii u
wybranych chorych na nieresekcyjne miesaki przestrzeni zaotrzewnowej jest skuteczne
i bezpieczne

W kolejnej pracy habilitant przeprowadzit retrospektywng analize obejmujacg
126 chorych na kostniakomiesaki, ktorzy byli leczeni w siedmiu polskich o$rodkach.
Wiekszo$¢ chorych byta leczona z intencjg paliatywna z powodu przerzutéw lub wznowy
miejscowej. Pozostate wskazania obejmowaty leczenie radykalne nieresekcyjnej choroby
zlokalizowanej, leczenie neoadjuwantowe, leczenie adjuwantowe po doszczetnym
wycieciu, leczenie adjuwantowe po nieradykalnej resekcji i choroby w stadium
ograniczonego rozsiewu (OMD) i oligoprogresji (OPD). Na podstawie wynikéw analizy
autorzy podkreslaja, ze radioterapia stanowi efektywna metode leczenia chorych na
kostniakomiesaki, pomimo powszechnie przyjetego pogladu o ich promienioopornoéci.
W ciggu ostatnich dwéch dekad nastgpita ewolucja w zakresie napromieniania tych
nowotworéow uwzgledniajaca nowoczesne techniki radioterapii, jak i nowoprzyjete
definicje OMD i OPD.

Celem kolejnej pracy byta ocena wynikéw leczenia u chorych na miesaki
indukowane radioterapig (RIS). Do retrospektywnej analizy wtaczono 58 chorych: 79%
MTM, 21% miesaki koSci. Czterdziestu o$miu chorych zakwalifikowano do leczenia
radykalnego, u 39 tych badanych wykonano resekcje, jeden chory byt radykalnie
napromieniony, a 8 nie zostato poddanych Zadnej z metod leczenia radykalnego z uwagi
na progresje po neoadjuwantowej chemioterapii lub radiochemioterapii. W podgrupie
chorych, u ktérych wykonano resekcje, 23 otrzymato okotooperacyjng chemioterapie, 10

okotooperacyjng radioterapie, 3 ratunkowa radioterapie z powodu wznowy, 12




paliatywng chemioterapie i 5 paliatywna radioterapie z powodu wznowy lub przerzutéw
odlegtych. U 18 chorych niepoddanych ostatecznie leczeniu radykalnemu, dwdéch
otrzymato paliatywng radioterapie, a 15 chemioterapie. Z analizy wynika, ze radioterapia
okotooperacyjna oraz paliatywna sg stosunkowo rzadko stosowane w leczeniu chorych
na miegsaki indukowane radioterapig. Autorzy podsumowuja, ze u powtornie
napromienianych chorych nie zaobserwowano jednak istotnych toksyczno$ci, co daje
podstawy do watpienia w stuszno$¢ braku kwalifikacji do radioterapii okotooperacyjnej
chorych na zlokalizowane RIS.

W kolejnej publikacji przedstawiono wyniki wtasnego niekomercyjnego badania
klinicznego. Habilitant jest gtéwnym badaczem, inicjatorem oraz osobg projektujgcy to
badanie. W badaniu stosowano leczenie przedoperacyjne u 46 chorych na granicznie
resekcyjne MTM (skojarzenie hipofrakcjonowanej radioterapii 5x 5 Gy z chemioterapia
opartg o schemat doksorubicyna-ifosfamid (AI)). Celem pracy byla ocena badanego
schematu w zakresie poprawy odsetka oszczedzajgcych operacji doszczetnych makro- i
mikroskopowo (R0). W badaniu wykazano zatozone zwiekszenie odsetka resekcji R0 z
45% (dane literaturowe i do$wiadczenia witasne) do 71,7% (zaktadano powyzej 70%).
Wyniki tego pionierskiego badania potwierdzity skuteczno$¢ zaproponowanego przez
kandydata schematu w poprawie wynikéw leczenia miejscowego chorych na granicznie
resekcyjne MTM.

W drugim zaprojektowanym i przeprowadzonym przez habilitanta badaniu I fazy,
grupe docelowa stanowili chorzy na granicznie resekcyjne i niesekcyjne MTM, ktérzy nie
byli kandydatami do chemioterapii przedoperacyjnej. Metoda opierata sie na potgczeniu
dziesigciu frakcji radioterapii (10 x 3,25 Gy) z czterema sesjami hipertermii regionalnej.
Pierwszorzedowym punktem oceny koricowej bytg wykonalno$é schematu leczenia.
Schemat leczenia cechuje sie dobra tolerancjg i wykonalno$cia w warunkach realnej
praktyki klinicznej. Wyniki przeprowadzonego badania klinicznego 11 fazy dostarczajg
pierwszych w literaturze dowoddw na mozliwoé¢ stosowania takiej kombinacji metod w
ramach leczenia przedoperacyjnego lub radykalnego chorych na MTM.

W kolejnej pracy ocenie poddano efektywno$¢ radioterapia stereotaktyczna u
chorych na MTMiK. Do analizy wtaczono 141 chorych, co stanowi najwieksza lub jedna z
najwiekszych kohort w dostepnej literaturze. Osiemdziesigt cztery SRT zastosowano z
powodu OMD, 127 z powodu oligoprogresji, a 22 procedury miaty na celu leczenie

choroby zlokalizowanej (ognisko pierwotne lub wznowa). Najczestsza lokalizacjg dla SRT



byty ptuca (57%). Ponad potowa chorych otrzymywata chemioterapie tuz przed, w
trakcie lub tuz po radioterapii. Na podstawie wynikéw leczenia autorzy wnioskuja, ze SRT
moze by¢ z powodzeniem stosowana u chorych na zaawansowane MTMiK jako cenna
opcja terapeutyczna, szczeg6lnie w leczeniu OMD i przerzutéw do ptuc.

Podsumowujgc, habilitant wykazat, ze: pomimo braku dowodéw z
prospektywnych badan klinicznych, radioterapia moze by¢ skuteczng metoda leczenia
radykalnego chorych na nieresekcyjne miesaki przestrzeni zaotrzewnowej; radioterapia
moze stanowic takze efektywng metode leczenia chorych na kostniakomiesaki, pomimo
powszechnie  przyjetego pogladu o ich promienioopornoéci; potaczenie
hipofrakcjonowanej radioterapii 5x 5 Gy z chemioterapig Al to wstepnie skuteczna
metoda leczenia chorych na granicznie resekcyjne MTM; skojarzenie umiarkowanie
hipofrakcjonowanej radioterapii 10 x 3,25 Gy z hipertermig regionalng wydaje sie
obiecujgcym schematem leczenia przedoperacyjnego lub radykalnego chorych na
granicznie resekcyjne lub nieresekcyjne zlokalizowane MTM, ktérzy nie sg kandydatami
do chemioterapii przedoperacyjnej; radioterapia stereotaktyczna cechuje wysoka
skuteczno$¢ miejscowa i dobra tolerancja, jest cenng opcja leczenia chorych, u ktérych
stwierdzono OMD i OPD.

Wyniki zaprezentowanych badan sg oryginalne, wnoszg nowe informacje do
piSmiennictwa Swiatowego i rozszerzajg naszg wiedze z zakresu leczenia miesakow

tkanek miekkich i ko$ci.

Ocena dorobku naukowego

Dorobek naukowy Dr Mateusza Spatka poza osiggnieciem naukowym obejmuje 23
oryginalne publikacje, w tym 17 opublikowanych w czasopismach z IF o warto$ci 82,718
(1849 punktéw MNIE). W 3 pracach z IF kandydat jest pierwszym lub drugim autorem.
Ponadto, dorobek naukowy obejmuje 18 prac poglagdowych, w tym 9 opublikowanych w
czasopismach z IF o wartosci 46,622 (1415 punktéw MNIE). W 2 pracach kandydat jest
pierwszym autorem. Ponadto habilitant jest autorem 5 rozdzialéw w monografiach
krajowych.

Liczba cytowan wynosi 362 (bez autocytowan:326), index Hirscha = 9 (wg Web of
Science).

Catkowity dorobek naukowy kandydata wynosi IF = 178,211, punkty MNIE = 4304.




Pozostate prace badawcze Dr Mateusza Spatka poza opisanym osiagnieciem
naukowym réwniez tematycznie dotyczylty MTMiK [8 publikacji, 2 rozdzialy w
monografiach]. Ponadto kandydat zajmowata sie m.in. tematyka zwigzang z: (i)
czerniakiem i rzadkimi nowotworami skéry [6 publikacji, 3 rozdziaty monografiach]; (ii)
przerzutami raka piersi do koéci [1 rozdziat monografii]; leczeniem skérnych odczynow
poporomiennych [2 publikacje] leczeniem raka odbytnicy [4 publikacje]

Habilitant brat udziat w licznych konferencjach, zjazdach, sympozjach i kongresach
migdzynarodowych oraz krajowych, gdzie wygtosit ponad 100 doniesien zjazdowych w
formie prezentacji ustnych i plakatowych. Szeéédziesigt pie¢ streszczeri zostato
opublikowanych w materiatach konferencyjnych. Wygtosit ponad 40 referatéw
(wyktadéw) podczas krajowych i zagranicznych wydarzen naukowych.

Kandydat jest kierownikiem projektu w ramach konkursu OnkoGranty IV Polskiej
Ligii Walki z Rakiem. Jest réwniez kierownikiem jednego grantu Narodowego Centrum
Badan i Rozwoju oraz kierownikiem jednego projektu Narodowego Centrum Nauki jak i
wspotrealizatorem jednego grantu Narodowego Centrum Nauki. Jest réwniez
kierownikiem oraz wspétrealizatorem dwéch grantéw wewnetrznych Centrum Onkologii
- Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie w Warszawie Dr Mateusz Spatek Jako
wspotbadacz brat réwniez udziat w licznych badaniach klinicznych niekomercyjnych i
komercyjnych.

Kandydat wykonat 72 recenzje 61 manuskryptéw prac naukowych dla czasopism
migdzynarodowych. Jest cztonkiem Rady Redakcyjnej (Editorial Board) czasopisma
Current Problems in Cancer: Case Reports oraz Rady Recenzentéw (Reviewer Board)
czasopism Current Problems in Cancer: Case, Cancers i Journal of Clinical Medicine.
Ponadto, jego dziatalno$¢ naukowa zostata wyrézniona licznymi nagrodami krajowymi i

zagranicznymi.

Osiggniecia dydaktyczne i propagowanie nauki

W latach 2016-2017 prowadzit zajecia z radioterapii dla studentéw I i Il Wydziatu
Lekarskiego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Jest wyktadowcg podczas
kursow Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego, gdzie uczestniczy w
ksztatceniu lekarzy specjalistéw. Jest promotorem pomocniczym jednego doktoratu.

Ponadto uczestniczyl w nagraniu serii podcastow i webinariéw dotyczacych



wielodyscyplinarnego leczenia chorych na przerzuty do kregostupa. Pemit funkcje
edytora portalu MEDTube, gdzie tworzyt i ttumaczyt opisy do edukacyjnych filmow
medycznych. Swoja dziatalno$¢ edukacyjng prowadzit takze na arenie miedzynarodowej,
miedzy innymi w postaci zaangazowania w ESTRO School gdzie brat udziat w
prowadzeniu warsztatow

Jest autorem licznych artykutéw popularyzujgcych podstawowa wiedze na temat
badan klinicznych, onkologii i radioterapii, zaréwno dla lekarzy innych specjalnoséci,
przedstawicieli profesji medycznych, jak i pacjentéw.

Jest cztonkiem licznych  onkologicznych  towarzystw  krajowych i
miedzynarodowych. Jest cztonkiem Stowarzyszenia Pomocy Chorym na Miesaki i

Czerniaki Sarcoma.

Osiagniecia organizacyjne

Dr Tomasz Spatek byt bardzo aktywny w dziatalno$ci organizacyjnej. Petnit
funkcje przewodniczgcego Studenckiego Kota Naukowego Patomorfologii, a nastepnie
cztonka Komisji Rewizyjnej Studenckiego Towarzystwa Naukowego Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego. W trakcie studiow medycznych aktywnie dziatat w ramach
Miedzynarodowego Stowarzyszenia Studentéw Medycyny IFMSA-Poland, petnigc funkcje
lokalne i krajowe, do Sekretarza Generalnego stowarzyszenia witgcznie. Jest delegatem na
Okregowy Zjazd Lekarzy VII kadencji 2018-2022 Okregowej Izby Lekarskiej w
Warszawie. W ramach dziatalno$ci w Izbie petnit funkcje cztonka Zespotu ds.
monitorowania naruszenn w ochronie zdrowia na okres VIII kadencji 2018 - 2022.
Ponadto, byt opiekunem Studenckiego Kota Naukowego Radioterapii.

Jednym z najwazniejszych osiggnie¢ kandydata jest dziatalno$¢ w ESTRO. 0d 2019
jest cztonkiem The Young ESTRO Committee jako jedyny reprezentanta Europy Srodkowo-
Wschodniej. Ponadto, cztonek grup roboczych: EORTC Radiation Oncology Group, Young
Radiation Oncology Group, Sarcoma Group oraz Melanoma Group. Jak réwniez cztonek
Rady Naukowej Radioterapii Onkologicznej EORTC. Wspoétprzedowniczacy Sekcji
Mtodych Polskiego Towarzystwa Radioterapii Onkologicznej. Cztonek grup roboczych
Onkodermatologii, Hemostazy i Ozdrowiencéw Miedzynarodowego Stowarzyszenia ds.

Leczenia Wspomagajgcego w Onkologii.




Whioski koficowe

Osiggnigcie naukowe kandydata jest oryginalne w skali §wiatowej o duzej warto$ci
poznawczej i aplikacyjnej. Catkowity dorobek naukowy jest wyrézniajacy. Osiggniecia
zawodowe, organizacyjne i dydaktyczne sa wysoce ponadstandardowe. W zwigzku z
powyzszym stwierdzam, ze doktor nauk medycznych Mateusz Spatek spetnia kryteria do
nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego. W zwigzku z powyzszym wnioskuje
do Wysokiej Rady Naukowej Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-
Curie - Panistwowego Instytutu Badawczego o nadanie Dr Mateuszowi Spatkowi stopnia
naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w

dyscyplinie nauk medycznych.
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