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Podstawowe dane o habilitancie

Dr n. med. Wojciech Weigl ukonczyt studia na I-szym Wydziale Lekarskim Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego (WUM) w roku 1999 i w latach 1999-2001 odbyt staz podyplomowy w Wojewddzkim
Szpitalu Chirurgii Urazowej sw. Anny przy ul. Barskiej w Warszawie. W latach 2002-2007 odbyt
szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie Anestezjologii i Intensywnej Terapii w ramach rezydentury w
Szpitalu Klinicznym Dziecigtka Jezus przy ul. Lindleya w Warszawie i w roku 2007 uzyskat tytut
specjalisty w dziedzinie Anestezjologii i Intensywnej Terapii. W latach 2002-2010 pracowat jako
mtodszy, a nastepnie starszy asystent w | Klinice Anestezjologii i Intensywnej Terapii w Szpitalu
Klinicznym Dziecigtka Jezus przy ul. Lindleya w Warszawie. W latach 2008-2012 brat udziat w
europejskim projekcie nEUROPt, WUM oraz pracowat od 2010 do 2012 w Oddziale Intensywnej
Terapii w Szpitalu Praskim p.w. Przemienienia Panskiego w Warszawie. W latach 2013-2023 pracowat
jako specjalista w Szpitalu Akademiska, Uppsala, Szwecja, a takze w latach 2016-2021 petnit nadzor
merytoryczny nad pododdziatem kliniki psychiatrii Szpital Akademiska, Uppsala, Szwecja, a w latach
2017 — 2021 petnit nadzér merytoryczny nad oddziatem portéw naczyniowych, Szpital Akademiska,
Uppsala, Szwecja. Od 2018 — do dzis jest konsultantem w Szpitalu Akademiskim, Uppsala, Szwecja oraz
od 2022 — do dzi$ pracuje jako specjalista w Narodowym Instytucie Onkologii im. Marii Sktodowskiej-

Curie, Panstwowy Instytut Badawczy w Warszawie.

W roku 2011 r. uzyskat tytut naukowy doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy p.t.: ,Ocena
skutecznosci analgetycznej réznych roztwordéw opioidéw zastosowanych drogg podpajeczynéwkowg w
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(Promotor: prof. dr hab. med. Ewa Mayzner-Zawadzka). W roku 2018 r. w Uniwersytecie w Uppsali,
Szwecja, po spetnieniu wymaganych kryteriow naukowych i dydaktycznych, uzyskat honorowy tytut

docenta.

Ocena bibliometryczna dorobku naukowego

Na dorobek naukowy habilitanta sktada sie 38 prac naukowych, z czego 28 oryginalne petnotekstowe
prace oraz 3 listy do redakcji posiadajg Impact Factor. Habilitant jest autorem 17 streszczen
zjazdowych. taczny IF dorobku wynosi: 105,725 (przed doktoratem 6,712). Punkty MNiSW: 1296,5
(przed doktoratem 85,5). Liczba cytowan: w oparciu o baze cytowan ,Web of Science” - 488 (bez
autocytowan - 399); indeks Hirscha - 16. W oparciu o baze cytowan ,Scopus” - 516 (bez autocytowan
— 448); indeks Hirscha — 15. Dane na dzien 29 listopada 2022 wedtug analizy bibliometrycznej
Biblioteki Uczelnianej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego podpisanej przez Dyrektora Biblioteki

Uczelnianej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego mgr Urmine Utrata.

Ocena osiagniecia naukowego

Jako osiggniecie naukowe habilitant przedstawit cykl publikacji pod tytutem:

»Zastosowanie metod optycznych opartych na spektroskopii w bliskiej podczerwieni w diagnozowaniu

zaburzen przeptywu mdzgowego”, na ktéry sktada sie piec¢ nastepujgcych publikaciji:

1. Weigl W, Milej D, Gerega A, Toczylowska B, Kacprzak M, Sawosz P, Botwicz M, Maniewski R,
Mayzner-Zawadzka E, Liebert A. Assessment of cerebral perfusion in post-traumatic brain
injury patients with the use of ICG-bolus tracking method. Neuroimage 2014

IF: 6,357 MNISW 45

2. Weigl W, Milej D, Gerega A, Toczytowska B, Sawosz P, Kacprzak M, Janusek D, Wojtkiewicz S,
Maniewski R, Liebert A. Confirmation of brain death using optical methods based on tracking
of an optical contrast agent: assessment of diagnostic feasibility. Sci Rep. 2018

IF: 4,011 MNISW 40

3. Weigl W, Milej D, Janusek D, Wojtkiewicz S, Sawosz P, Kacprzak M, Gerega A, Maniewski R,
Liebert A. Application of optical methods in the monitoring of traumatic brain injury: A review.
J Cereb Blood Flow Metab 2016

IF: 5,081 MNISW 40

4. Kacprzak M, Sawosz P, Weigl W, Milej D, Gerega A, Liebert A. Frequency analysis of oscillations
in cerebral hemodynamics measured by time domain near infrared spectroscopy. Biomed Opt
Express 2019

IF: 3,921 MNiSW 140
5. Gerega A, Milej D, Weigl W, Kacprzak M, Liebert A. Multiwavelength time-resolved near-
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infrared spectroscopy of the adult head: assessment of intracerebral and extracerebral
absorption changes. Biomed Opt Express 2018
IF: 3,910 MNISW 4
Opublikowanych w latach 2014-2018 o tacznym IF prac w cyklu = 23,28 i liczbie
punktow MNiSW = 305

Przedstawiony jako osiagnigcie naukowe dorobek naukowy habilitanta jest istotny
klinicznie, spdjny, logiczny i w pelni uzasadniony. Habilitant jest pierwszym autorem
trzech z pieciu prezentowanych prac, a w pozostatych dwoch jest trzecim autorem. W
pracy: Weigl W, Milej D, Gerega A, Toczylowska B, Kacprzak M, Sawosz P, Botwicz M,
Maniewski R, Mayzner-Zawadzka E, Liebert A. Assessment of cerebral perfusion in
post-traumatic brain injury patients with the use of ICG-bolus tracking method.
Neuroimage 2014 , w ktorej habilitant jest pierwszym autorem, do pomiaréw optycznych
wykorzystano prototypowe urzadzenieé oraz nowatorska metode czasowo-rozdzielczej
spektroskopii w bliskiej podczerwieni (NIRS). Dzigki technice czasowo-rozdzielczej
NIRS rejestrowano sygnat naptywu oraz klirensu zieleni indocyjaninowej (ICG) z glowy.
W opracowanej metodzie wyodrebniono dwa rézne parametry naplywu obserwowanego
na podstawie zarejestrowanego wzrostu absorbcji i wzrostu sygnatu fluorescencji podczas
przeptywu ICG. Podczas pomiaru czasowo-rozdzielczego NIRS rejestrowane byly
krzywe naptywu i klirensu ICG (analiza pierwszego przejscia) dla sygnatow V (wariancji
rozktadu czasow przelotow fotonow) i N (catkowita liczba fotonéw). Autorzy przyjeli
zatozenie, ze naptyw $§rodka kontrastujacego do warstwy zewnatrzmdzgowej nie jest
zaburzony w chorobach pierwotnie dotyczacych mozgu, a maksimum sygnatlu
zwigzanego z tym naplywem mozna uzy¢ jako zamiennik tetniczej funkcji wejscia dla
przeptywu méozgowego. W eksperymencie wzieli udziat pacjenci po urazach czaszkowo-
moézgowych. Wykazano opdznienia w naptywie do kory mozgowej znajdujacej sie
zarobwno w sgsiedztwie krwiaka jak 1 w czesciach objetych obrzekiem. Opisane powyzej
badanie byto jednym z pierwszych tego typu (badanie NIRS u pacjentéw po urazach
czaszkowo-moézgowych z wykorzystaniem dozylnego podania ICG) i obarczone bylo
szeregiem ograniczen, o ktorych Autorzy obszernie informuja w teks$cie pracy. Druga
praca cyklu: Weigl W, Milej D, Gerega A, Toczytowska B, Sawosz P, Kacprzak M,
Janusek D, Wojtkiewicz S, Maniewski R, Liebert A. Confirmation of brain death using
optical methods based on tracking of an optical contrast agent:. assessment of
diagnostic feasibility. Scientific Reports 2018 dotyczy badan przeprowadzonych u
pacjentow po stwierdzonej $mierci mozgu. Pomiary przeprowadzone byly po podpisaniu

protokolu §mierci mézgowej 1 po uznaniu pacjenta za zmartego, ale przed odtgczeniem



od respiratora. Dodatkowym warunkiem byto zachowane krazenie bez istotnej hipotensji.
Przyjeto zatozenie, ze u pacjenta zachowane jest krazenie pozamdzgowe, natomiast
nieobecne krazenie wewnatrzmédzgowe (jak to ma miejsce w przypadku $mierci
mozgowej). Metodologia badania byta podobna do badania pacjentow po urazach gtowy.
Uzyskano umiarkowanie dobry rozdziat pacjentow ktorego doktadno$¢ wynosita w
zaleznos$ci od wprowadzonej kombinacji parametréw przeptywu 77.3-89.3% (czutosé
66.7-92.9%, swoistos¢ 81.8-92.9%). Poniewaz obecnic uwaza si¢, ze badania obrazowe
potwierdzajace $mier¢ moézgowa powinny mie¢ wysoka czulo$¢ i niemal 100%
swoisto$¢, badana metoda optyczna nie spetnita wysokich kryteriow stawianych
badaniom potwierdzajgcym $mier¢ mozgows. Wobec ciggle niskiej czutoSci innych
metod takich jak tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny, metody optyczne
majg potencjal stania si¢ prosta metoda przytozkowa stuzaca w przysztosci do screeningu
i by¢é moze beda pozwalaly na szybsze podejmowanie decyzji dotyczacych
przeprowadzania badania klinicznego $mierci méozgowej. Podobnie jak w pierwszej
pracy, Autorzy jasno okreslili ograniczenia wynikow swych obserwacji. W kolejnej
pracy cyklu: Weigl W, Milej D, Janusek D, Wojtkiewicz S, Sawosz P, Kacprzak M,
Gerega A, Maniewski R, Liebert A. Application of optical methods in the monitoring of
traumatic brain injury: A review. J Cereb Blood Flow Metab 2016 Autorzy dokonali
Systematycznego przegladu literatury na temat zastosowania rdznego rodzaju metod
optycznych opartych na spektroskopii w bliskiej podczerwieni u pacjentdéw z urazowym
uszkodzeniem moézgu. Praca stanowi obszerne zestawienie literatury na ten temat i
zostala opublikowana w prestizowym czasopi$mie Journal of Cerebral Blood Flow &
Metabolism. Omoéwiono role NIRS w wykrywaniu krwiakow wewnatrzczaszkowych,
ocene oksymetrii moézgowej po urazie glowy oraz proby wykorzystania Stosowanej
techniki do pomiaréw perfuzji moézgowej. Ponadto opisano proby zastosowania NIRS do
oceny autoregulacji przeptywu mozgowego u pacjentdow z urazowym uszkodzeniem
modzgu oraz pomiaru metabolizmu moézgowego. Dodatkowo, opisano proby zastosowania
NIRS w neurorehabilitacji po uszkodzeniu mézgu oraz zastosowania tych metod w
szczegolnych okolicznosciach, jak np. urazow glowy u dzieci. W pracy: Kacprzak M,
Sawosz P, Weigl W, Milej D, Gerega A, Liebert A. Frequency analysis of oscillations in
cerebral hemodynamics measured by time domain near infrared spectroscopy. Biomed
Opt Express 2019 analizowano dane pozyskane w pomiarach przeprowadzonych na 22
zdrowych ochotnikach oraz 10 pacjentach oddziatu intensywnej terapii z cigzkimi
zaburzenia krazenia moézgowego o réznej etiologii. Celem pracy byla ocena na ile
czasowo-rozdzielcza metoda NIRS pozwala na okreslenie zaburzenia autoregulacji

krazenia mozgowego. Pomiary wykonywano na gltowie pacjentoéw/ochotnikéw przez ok.
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20 min. (bez podawania optycznego $rodka kontrastujacego). Podobnie jak w
poprzednich badaniach wyznaczono z mierzonych sygnaléw parametry czute na
przeplyw zewnatrzmézgowy oraz parametry czule na przeptyw wewnatrzmozgowy. W
badaniu po wykonaniu spektrogramu z relatywnie dlugo zbieranego sygnalu
zaobserwowano, ze parametry przeptywu zewnatrzmozgowego wykazuja oscylacje o
niskiej jak 1 wysokiej czestotliwosci zaréwno u zdrowych ochotnikéw jak 1 pacjentéow z
zaburzeniami przeptywu mozgowego. Natomiast oscylacje w parametrach przeptywu
wewnatrzmozgowego byly wytlumione u zdrowych ochotnikéw (co oznaczato
zachowang autoregulacj¢ przeptywu mézgowego) natomiast byly znacznie podwyzszone
u pacjentow, co §wiadczylo o pasywnym przenoszeniu zmian przeptywu systemowego do
krazenia mézgowego (a wigc o utracie autoregulacji). Proporcja amplitud oscylacji o
niskiej czgstotliwosci do tych o wysokiej moze stanowi¢ parametr pozwalajacy na oceng
stopnia zaburzenia autoregulacji przeplywu mézgowego. Ostatnia praca cyklu- Autorow:
Gerega A, Milej D, Weigl W, Kacprzak M, Liebert A. Multiwavelength time-resolved
near-infrared spectroscopy of the adult head: assessment of intracerebral and
extracerebral absorption changes. Biomed Opt Express 2018 stanowi uzupetnienie cyklu
I poswigcona jest udoskonaleniu testowanej metody optycznej polegajacej na
wykorzystaniu sygnaléw optycznych uzyskiwanych z badanej tkanki dla wielu dlugosci
fali $wietlnej. W badaniu zastosowano impulsowe zrodto §wiatta biatego. Wykorzystano
takze czasowo-rozdzielczy ukiad detekcyjny pozwalajacy na rejestracj¢ sygnatu
reflektancyjnego podczas przeptywu ICG przez glowe osoby badanej. Polgczenie technik
czasowo-rozdzielczej i spektroskopowej pozwolito na zaproponowanie nowego sposobu
obliczania zmian stezenia ICG zachodzacych na réznych glebokosciach w badanych
tkankach. Dzialanie nowego algorytmu obliczeniowego zostalo dodatkowo
zweryfikowane w eksperymencie na fantomie fizycznym tkanki. W pierwszej fazie
oddzielnie symulowano naplyw ICG do mozgu a nastgpnie do tkanek pozamozgowych.
W kolejnym etapie symulowano naptyw do obu tych warstw, ale z niewielkim
przesunigciem czasowym, tak aby przypominato to rzeczywistg kinetyke naptywu 1
klirensu srodka kontrastujacego w glowie czlowieka. W pomiarze na glowie
zaobserwowano  dynamiczny  wzrost  stezenia ICG  w  kompartmencie
wewnatrzmozgowym z szybkim spadkiem wartosci st¢zenia do wartosci wyjsciowej.
Naplyw $rodka kontrastujacego do tkanek zewnatrzmoézgowych byt nieznacznie
opozniony, a jego klirens z tych tkanek byt wolniejszy. Potwierdzono wigc wczesniejsze
zatozenia dotyczace roéznic w kinetyce naptywu i klirensu ICG w tkankach wewnatrz- i

zewnatrzmézgowych. Zaobserwowano takze brak przepuszczalnosci bariery krew-mozg



u zdrowych ochotnikow oraz nieznaczne fizjologiczne wynaczynianie ICG w pozostatych

tkankach.

Podsumowujac osiagniecie naukowe habilitanta, stwierdzam, iz przedstawiony przez

dr Wojciecha Weigla cykl prac wnosi do nauki nowe oryginalne obserwacje w postaci:

e Wykazania uzytecznosci nowoczesnej czasowo-rozdzielczej optycznej metody badania
zaburzen przeptywu mdzgowego u pacjentéw oddziatu intensywnej terapii

e Wykazania bezpieczenstwa podania kontrastu optycznego (indocyanine green ICG) u
pacjentéw z zaburzeniami perfuzji mézgowe]

e Wykazania mozliwosci wykorzystania uzytej w badaniach aparatury do pomiaru
zaburzen przeptywu mdézgowego u pacjentdw po urazach czaszkowo-mdzgowych

e Wykazania mozliwosci wykorzystania uzytej w badaniach aparatury do oceny zaniku
krgzenia mozgowego u pacjentéw z podejrzeniem Smierci mozgowej

e Wykazania mozliwosci uzycia nowej metody oceny zaburzen autoregulacji przeptywu
mozgowego u ludzi przy uzyciu czasowo-rozdzielczych metod optycznych

Przedstawione osiagni¢cie naukowe calkowicie spelnia kryteria rozprawy

habilitacyjnej.

Ocena dorobku naukowego (poza ujetym w cyklu prac)

Poza zaprezentowanym osiggnieciem naukowym, Kandydat posiada bardzo bogaty dorobek
naukowy, na ktory sktadajg sie publikacje w szeregu obszarach badan, z ktérych wymienie w

mojej ocenie najwazniejsze:

e Prace powigzane tematycznie z cyklem prac osiagni¢cia naukowego byly
wykonywane u pacjentow, z udziatem ochotnikow i z wykorzystaniem modelu
eksperymentalnego, badania post mortem, badania na zwierzetach oraz badania
przeprowadzone w Oddziale Stymulacji Mézgu. Z tego zakresu tematycznego pragne

wyr6zni¢ nastepujace:

Badania u pacjentéw w Oddziale Intensywnej Terapii

Liebert A, Milej D, Weigl W, Gerega A, Kacprzak M, Maniewski R. Fluorescence-based method for

assessment of blood-brain barrier disruption. Conference proceedings: 35th Annual International

Conference of the IEEE Engineering in Medicine and Biology Society. IEEE Engineering in Medicine and

Biology Society. Conference 2013:3040-3042; Osaka, Japan DOI:10.1109/EMBC.2013.6610181. Praca

zostata przedstawiona na konferencji poswieconej inzynierii biomedycznej (IEEE Engineering in
Medicine and Biology Society) w Osace i opublikowana jako artykut w materiatach konferencyjnych
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https://www.researchgate.net/publication/journal/Conference-proceedings-Annual-International-Conference-of-the-IEEE-Engineering-in-Medicine-and-Biology-Society-IEEE-Engineering-in-Medicine-and-Biology-Society-Conference-1557-170X
https://www.researchgate.net/publication/journal/Conference-proceedings-Annual-International-Conference-of-the-IEEE-Engineering-in-Medicine-and-Biology-Society-IEEE-Engineering-in-Medicine-and-Biology-Society-Conference-1557-170X
https://www.researchgate.net/publication/journal/Conference-proceedings-Annual-International-Conference-of-the-IEEE-Engineering-in-Medicine-and-Biology-Society-IEEE-Engineering-in-Medicine-and-Biology-Society-Conference-1557-170X
http://dx.doi.org/10.1109/EMBC.2013.6610181

(uzyskata 12 cytowan w bazie Scopus). Badanie zostato przeprowadzone u 3 pacjentow z przerwang
barierg krew — modzg. Wyniki pomiaréw NIRS zostaty poréwnane do wynikéw uzyskanych od 3
zdrowych ochotnikéw. Ocenianym parametrem byto tempo klirensu ICG z mdzgu. Zauwazono wyrazne

opdznienie procesu klirensu srodka kontrastujgcego u pacjentéw z przerwang barierg krew-mazg.

Badania z udziatem ochotnikdw oraz z wykorzystaniem modelu eksperymentalnego

Sawosz P, Kacprzak M, Zolek M, Weigl W, Wojtkiewicz S, Maniewski R, Liebert A. Optical system based
on time-gated, intensified charge-coupled device camera for brain imaging studies. Journal of
Biomedical Optics 2010. W pracy omowiono sposéb wykonania oraz pierwsze doswiadczenia nad
urzadzeniem do wykonywania czasowo - rozdzielczych pomiardow optycznych zawierajgcym kamere
CCD (charge-coupled device) u ochotnikow. Kamera CCD pozwala precyzyjnie zamieni¢ padajgce na nig
Swiatto na sygnat elektryczny, ktory moze by¢ nastepnie poddawany doktadnej analizie. Ruch palcami
prowadzit do wzrostu przeptywu krwi przez obszar kory ruchowej odpowiedzialnej za ruchy reka i
zwigzany z tym wzrost stezenia hemoglobiny utlenowanej. W efekcie obserwowano wzrostem

absorbcji S$wiatta w tej czesci mdzgu co udato sie uwidoczni¢ kamerg CCD.

Badania z udziatem chorych w Oddziale Stymulacji Mézgu (Brain Stimulation Unit, Uppsala University

Hospital, Sweden)

Struckmann W, Persson J, Gingnell M, Weigl W, Wass C, Bodén R. Unchanged Cognitive Performance
and Concurrent Prefrontal Blood Oxygenation After Accelerated Intermittent Theta-Burst Stimulation in

Depression: A Sham-Controlled Study. Front Psychiatry 2021.

W pracy wykazano nizszg sprawnos$¢ poznawczg u osob z depresjg w pordwnaniu do zdrowych
ochotnikéw. Nie zauwazono natomiast spodziewanej hipoaktywnosci kory przedczotowej w pomiarze

NIRS u pacjentéw.

e Prace niepowigzane tematycznie z cyklem prac osiggniecia naukowego

Waznym nurtem badawczym habilitanta bedacego juz pracownikiem Uniwersytetu w Uppsali, byto
opisanie réznych aspektéw funkcjonowania Oddziatdéw Intensywnej Terapii w Polsce i za granica.
Wyniki badan tych kilku prac odbity sie szerokim echem w $rodowisku anestezjologicznym i doczekaty
sie odpowiedzi w postaci listéw do redakcji oraz artykutéw, jak rowniez konferencji, ktére odbyty sie w

latach pdzniejszych. Dwa listy do redakcji majg najwieksze znaczenie:



Weigl W, Adamski J, Gorynski P, Kariski A, Hultstrém M. Mortality rate is higher in Polish intensive care

units than in other European countries. Intensive Care Med 2017

Knapik P, Krzych tJ, Weigl W, Adamski J, Hultstrém M. Mortality rate in Polish intensive care units is
lower than predicted according to the APACHE |l scoring system. (correspondence) Intensive Care Med

2017

Aktywnos$é naukowa we wspdtpracy z krajowymi i zagranicznymi uczelniami i organizacjami

Badania gtéwnego nurtu zainteresowan habilitanta prowadzone byty w Klinice WUM, a nastepnie w
Szpitalu Praskim p.w. Przemienienia Panskiego w Warszawie. Obydwa Szpitale $cisle wspotpracowaty z
Instytutem Biocybernetyki i Inzynierii Biomedycznej im. Macieja Natecza PAN w Warszawie (IBIB PAN)
biorgcego udziat w projekcie nEUROPt oraz bedacego gtdwnym partnerem w gtédwnym nurcie
badawczym. Cze$¢ badan prowadzona byta lub powstawata z ramienia Szpitala Uniwersyteckiego w
Uppsali (Akademiska Hospital) w Szwecji. Niezwykle aktywna wspotpraca naukowa habilitanta w kraju i

za granicg obejmowata nastepujgce osrodki badawcze:

e |l Klinika Potoznictwa i Ginekologii Akademii Medycznej w Warszawie, ul. Karowa

e | Klinika Potoznictwa i Ginekologii Akademii Medycznej w Warszawie (obecnie Uniwersyteckie
Centrum Zdrowia Kobiety | Noworodka Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego).

e Zaktad Medycyny Nuklearnej WUM

e Katedra i Zaktad Medycyny Sadowej WUM oraz Zaktad Anatomii Prawidtowej i Klinicznej
Centrum Biostruktury WUM

e Department of Medical Biophysics, Western University, London, Ontario oraz Imaging Division,
Lawson Health Research Institute, London, Ontario, Kanada

e Instytut Podstaw Informatyki PAN.

e Institute of Measurement Science, Slovak Academy of Sciences, Bratislava, Slovakia;
Department of Cardiology, Central Clinical Hospital of Medical University of Warsaw; IBIB PAN;
Uppsala University.

® Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Paristwowy Zaktad Higieny.

e Katedra Anestezjologii i Intensywnej Terapii, Uniwersytet Warminsko - Mazurski w Olsztynie.

e Department of Intensive Care Medicine, Satakunta Central Hospital, Pori, Finland.

e Department of Anaesthesiology and Intensive Care Medicine, Kuopio University Hospital,
Kuopio, Finland,

e Faculty of Health Sciences, School of Medicine, Institute of Clinical Medicine, University of

Eastern Finland, Kuopio, Finland



e Department of Intensive Care Medicine, Central Hospital of Middle Ostrobothnia, Kokkola,
Finland

e (Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii Centralnego Szpitala Satakunta, Pori, Finlandia;
Oddziat Chordb Zakaznych Centralnego Szpitala Satakunta, Pori, Finlandia.

e (Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii Mikkeli Central Hospital, South Savo, Finland.

e (Oddziat Stymulacji Mdzgu, Szpital Psychiatryczny, Szpital Akademiska w Uppsali.

Ocena dziatalnosci dydaktycznej, organizacyjnej oraz popularyzujgcej nauke

e Dziatalnos¢ dydaktyczna
Od poczatku pracy zawodowej habilitant prowadzit zajecia dla studentéw | i Il Wydziatu Lekarskiego,
Wydziatu Nauki o Zdrowiu oraz English Division WUM z zakresu anestezjologii, intensywnej terapii i
resuscytacji, szkolenia podyplomowego z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii oraz szkolenie
lekarzy oraz pielegniarek w zakresie leczenia bélu ostrego w ramach programu “Szpitala bez bdélu”, a
takze regularne zajecia ,przy tézku chorego” ze studentami na bloku operacyjnym z zakresu
anestezjologii oraz wyktady, zajecia praktyczne, workshopy i ¢wiczenia na manekinach ze scenariuszem
w zakresie zaktadania wktu¢ obwodowych, trudnych dréog oddechowych, urazéw wielonarzgdowych w
centrum treningowym. W roku 2016 ukoniczyt 5-tygodniowego kurs pedagogiczny (Academic
Teacher Training Course, 5 tyg) na Uniwersytecie w Uppsali, zakonczony dyplomem. W 2018 uzyskat
honorowy tytut docenta w Uniwersytecie w Uppsali, Szwecja. Ponadto byt opiekunem specjalizacji 2

rezydentéw.

e Dzialalno$¢ organizacyjna

W okresie prowadzenia badan zakonczonych doktoratem w Uniwersyteckim Centrum Zdrowia Kobiety
i Noworodka WUM habilitant zorganizowat i przeprowadzit szkolenie dla lekarzy oraz pielegniarek w
zakresie leczenia bdélu ostrego w ramach programu “Szpital bez bélu”. Szkolenia oraz wdrozenie
odpowiednich procedur leczenia bdlu zakorczone zostato uzyskaniem w 2010 r. certyfikatu “Szpital
bez bdélu”. W latach 2008 — 2012 reprezentowat WUM w europejskim projekcie nEUROPt (Non-
invasive imaging of brain function and disease by pulsed near infrared light) prowadzonego w ramach
7 Programu Ramowego Komisji Europejskiej. Byt gtéwnym badaczem medycznym ze strony polskiej,
ktéry od podstaw zorganizowat przeprowadzenie badan klinicznych z wykorzystaniem przygotowane;
przez IBIB aparatury pomiarowej. Uzyskat szereg zgdd bioetycznych na przeprowadzone badan,
prowadzit bezposredni nadzér merytoryczny nad wszystkimi przeprowadzonymi badaniami na
ochotnikach i pacjentach. W latach 2010-2012 petnit funkcje zastepcy Oddziatu Intensywnej Terapii w
Szpitalu Praskim p.w. Przemienienia Panskiego w Warszawie. W latach 2016-2021 petnit nadzér
merytoryczny nad pododdziatem kliniki psychiatrii (terapia elektrowstrzagsami) w Szpitalu Akademiska,

Uppsala, Szwecja. W latach 2017-2021 petnit nadzér merytoryczny nad oddziatem portow
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naczyniowych w Szpitalu Akademiska, Uppsala, Szwecja. Byt cztonkiem wewnatrzszpitalnej grupy do
spraw zapobiegania zakazeniom wkiu¢ centralnych (projekt CRISS (CVK-Relaterade Infektioner Ska

Stoppas: Zatrzymac infekcje zwigzane z wktuciami centralnymi).

e Dziatalnos$¢ popularyzujaca nauke
a) Recenzowanie publikacji w czasopismach indeksowanych na liscie JCR
Tytuty czasopism, w ktérych habilitant recenzowat prace (zrédto Web of Science ResearcherlD: B-

4294-2015 (dawniej https://publons.com/a/1345583)):

e American Journal of Case Reports (3)

e Journal of Medical and Biological Engineering (2)

e Journal of Neurosurgical Anesthesiology (2)

e Journal of Obstetrics and Gynaecology (2)

e Acta Anaesthesiologica Scandinavica

e Anaesthesiology Intensive Therapy / Anastezjologia Intensywna Terapia
e Experimental Biology and Medicine

e Intensive Care Medicine

e Journal of Behavioral and Brain Science

e Journal of Biophotonics

e Pain Research and Treatment

b) Krajowe i zagraniczne konferencje naukowe i doniesienia zjazdowe
Wyniki prac, ktérych habilitant byt autorem lub wspdétautorem byty przedstawiane na krajowych i
miedzynarodowych zjazdach odbywajgcych sie w 12 krajach: USA, Kanada, Japonia, RPA, Argentyna,

Brazylia, Niemcy, Wegry, Anglia, Szwecja, Francja Litwa.

c) Projekty naukowe

e Habilitant byt gtéwnym badaczem reprezentujgcym WUM w projekcie nEUROPt (Non-invasive
imaging of brain function and disease by pulsed near infrared light). Projekt 7 Ramowego
Programu Zdrowie (Grant no. 201076) sponsorowany przez UE. Wspétpraca z osrodkami z
Niemiec, Wtoch oraz Anglii. Efektem tego projektu jest cykl publikacji bedacy osiggnieciem
naukowym, o ktérych mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy. 113 100 EUR (WUM), catosé
ponad 7 min EUR
https://cordis.europa.eu/project/rcn/88164_en.html

e Wspodtuczestniczyt ponadto w projekcie w szpitalu uniwersyteckim w Uppsali:
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Magnetic stimulation of the brain in schizophrenia and depression (MA-SCH-DEP), registration

number: RFR-550091) — 200 000 SEK (https://www.researchweb.org/is/rfr/ansokan/550091)

Whiosek koricowy

Podsumowujgc catoksztatt dziatalnosci naukowej, dydaktycznej, organizacyjnej oraz ocene osiggniecia
naukowego dr Wojciecha Weigla stwierdzam, ze habilitant posiada istotny i wszechstronny dorobek
naukowy, dydaktyczny i organizacyjny oraz wieloletnie doswiadczenie w prowadzeniu badan
naukowych. Osiggniecia Kandydata catkowicie spetniajg kryteria okreslone w art. 219 ust. 1 pkt. 21i 3
ustawy z dn. 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. W petni przekonany popieram

wniosek o nadanie dr Wojciechowi Weiglowi stopnia doktora habilitowanego.

Signature Not \erified
Dokument podeSfP) przez Janusz

Czestaw Andres |
Data: 2023.12.20-48:31:56 CET

Prof. dr hab. med. Janusz Andres
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