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L. OCENA DOROBKU NAUKOWEGO

Dane osobowe
Dr n med. Agnieszka Kolasinska-Cwikla ukonczyla Wydzial Lekarski Akademii Medycznej w

Warszawie i otrzymala dyplom 14 stycznia 1998 1.

W Szpitalu Klinicznym im A. Mazowieckiej w Warszawie. Klinika Ginekologii i Poloznictwa

w Warszawie odbyla roczny staz podyplomowy. W kolejnych latach pracowala jako asystent w
wymienionym szpitalu, a nastepnie w Klinice Nefrologii. Chorob Wewngtrznych i Medycyny
Rodzinnej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w Warszawie. Od 2004 roku do dzisiaj jest
zatrudniona jako starszy asystent w Klinice Onkologii i Radioterapii; Centrum Onkologii-Instytucie,
obecnie NIO PIB im. Marii Sklodowskiej-Curie w Warszawie.

W marcu 2003 r. uzyskala stopieni naukowy Doktora nauk medycznych na podstawie dysertacji pt.
“Rola scyntymammografii i mammografii w wykrywaniu wznowy nowotworow ztosliwych gruczotu

piersiowego", ktorej promotorem byt Prof. dr hab. n. med. Leszek Krolicki.

W pazdzierniku 2003 r. uzyskata Dyplom Drugiego Stopnia Specjalizacji w dziedzinie Medycyna
Rodzinna, a w listopadzie 2011 roku Dyplom z Wyroznieniem Drugiego Stopnia Specjalizacji w

dziedzinie Onkologia Kliniczna CMKP Warszawa.

Od 2006 roku jest konsultantem onkologii w Klinice Endokrynologii i Chorob Wewnetrznych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w Warszawie, a w latach 2009 — 2021 byla konsultantem
onkologii w Klinice Chirurgii Ogolnej, Naczyniowej i Onkologicznej Szpitala Wolskiego

w Warszawie.

Od 2019 r. do dzisiaj jest Profesorem Spolecznej Akademii Nauk oraz Wizytujacym Profesorem Clark
University Oddzial w Polsce.

Podsumowujac, dr n med. Agnieszka Kolasinska-Cwikla wykazywala zainteresowanie
onkologia juz w czasie studiéw i kontynuowala je pracujac w Centrum
Onkologii-Instytucie w Warszawie od 20 lat i zdobywajac Specjalizacje w

dziedzinie Onkologii Klinicznej oraz tytul naukowy dr nauk medycznych w tej dziedzinie.

Dane bibliometryczne

Habilitantka jest autorem i wspotautorem 68 publikacji naukowych: oryginalnych, opracowan
eksperckich krajowych oraz prac przegladowych. a takze opisow przypadkow.

Impact Factor (IF) wynosi 147,887, punktacja MNSiW 2863

Ogolna liczba cytowan wynosi 401 wg bazy Web of Science (WoS) oraz 446 wg Scopus..

Index Hirsha=12 (h-index) wg WoS oraz Hirsha=13 wg Scopus.



Habilitantka jest wspotautorem 32 oryginalnych prac oryginalnych, 7 przed uzyskaniem
tytulu naukowego dr n med. i 25 w pozniejszym okresie.

Jest autorem i wspotautorem 6 rozdzialéow w ksiazkach i opracowaniach monograficznych,
dotyczacych nowotworéw ukladu wydzielania wewnetrznego.

Jest promotorem pomocniczym trzech doktoratow. jednego zakonczonego w 2021 r. oraz
dwoch pozostatych w trakcie realizacji. przed zlozeniem pracy do recenzentow.
Podkreslenia wymaga bardzo aktywny Jej udzial w pracach zespolow interdyscyplinarnych.
szczegolnie w dziedzinie nowotworow narzadow endokrynnych w tym nowotworow
neuroendokrynnych ukladu pokarmowego, tarczycy i nadnerczy. Owocem tej wspotpracy jest
wspolautorstwo 21 prac pogladowych oraz zbiorowych zwiazanych z opracowaniem zalecen
i rekomendacji krajowych w postepowaniu diagnostyczno-terapeutycznym u chorych na
nowotwory neuroendokrynne (NEN) w ramach Polskiej Sieci Guzow Neuroendokrynnych,
rakOow tarczycy oraz wspolpraca w przygotowywanych do publikacji zalecen zgodnych z
Narodowa Strategia Onkologiczna dotyczacych leczenia raka kory nadnerczy.

Dr n med. Agnieszka Kolasinska-Cwikla posiada szczegdlng umiejetnosé laczenia pracy
klinicznej i naukowej. co szczegodlnie przynosi obustronne korzysci. z jednej strony wzbogaca
Jej wiedze diagnostyczno-leczniczg, z drugiej za$ strony wprowadza do nauki bardzo wazne
i obicktywne dane kliniczne. Wymieniona dzialalnos¢ przeklada sie na staly aktualizacje
wiedzy, czego wyrazem jest Jej aktywny udzial i prezentacja wynikdéw badan w czasie krajowych
i zagranicznych kongresow 1 konferencji naukowych (Kongresy Amerykanskiego Towarzystwa
Medycyny Nuklearnej i Molekularnego Obrazowania (SNMMI), Europejskiego Towarzystwa
Onkologii Klinicznej (ESMQ), Polskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej (PTOK), Europejskiej
Organizacji na rzecz Badan i Leczenia Raka (EORTC), Europejskiego Stowarzyszenie Medycyny
Nuklearnej (EANMMI), Europejskiego Towarzystwa Guzow Neuroendokrynnych (ENETS) Polskiej
Sieci Guzéw Neuroendokrynnych. Wynikiem tej niezmiernie aktywnej dzialalnosci jest Jej
autorstwo i wspdlautorstwo 89 prac i doniesien zjazdowych prezentowanych na kongresach
krajowych i miedzynarodowych opublikowanych w czasopismach. W okresie po uzyskaniu
doktora nauk medycznych opublikowala 51 doniesien zjazdowych, w wigkszosci w poczytnych
periodykach o zasiegu migdzynarodowym jak: Annals of Oncology, Jouwrnal of Nuclear.

Medicine, Neuroendocrinology, Pancreas, European Journal of Nuclear Medicine and Molecular
Imaging, Journal of Neuroendocrinology.

Podsumowujac, laczny dorobek naukowy wynikajacy z okolo 20 lat pracy wyniosl;

Impact Factor =147,887, punktacji MNSiW 2863, liczba cytowani 401 wg bazy Web of



Science (WoS) oraz 446 wg Scopus, Index Hirsha=12 (h-index) wg WoS oraz Hirsha=13

wg Scopus.

Dotychczasowe zainteresowania Kandydatki koncentrowaly si¢ na zagadnieniach
zwiazanych z pracy diagnostyczno-kliniczng w przebiegu 20 lat jako onkologa
klinicznego w jednym o$rodku klinicznym Centrum Onkologii-Instytucie, a po Zmianie
nazwy NIO-PIB w Warszawie. Wokél Habilitantki koncentrowal si¢ zespol
wspélpracujacych lekarzy i pracownikéw naukowych skupionych na rozpoznawaniu,
leczeniu i monitorowaniu chorych, szczegélnie na nowotwory neuroendokrynne ukladu

pokarmowego. Do zagadnien, ktorym poswigcila szczeg6lng uwage mozna zaliczy¢;

1. Umiejetnosé stosowania zaawansowanych terapii, zarowno systemowych, jak lokoregionalnych
oraz szukanie ich optymalnej sekwencji w zaawansowanych procesach nowotworowych, szczegolnie
nalezacych do grupy choréb rzadkich stanowi glowny atut Habilitantki. Zainteresowanie grupa
chorob rzadkich. do ktorych zaliczono nowotwory neuroendokrynne ukladu pokarmowego (GEP-
NEN- gastro-entero-pancreatic neuroendocrine neoplasms), obejmujacych zarowno postaci
sekrecyjne z nadezynnoécia hormonalna. jak i formy bez czynnosci sekrecyjnej, bez widocznej
nadprodukeji hormonalnej oraz o typowym i nietypowym umiejscowieniu stalo sie wiodgcym
kierunkiem w dzialalnosci naukowej z przelozeniem na klinike. W zlozonym procesie
diagnostyczno-terapeutycznym jest zaangazowana w standardowe i niestandardowe. czesto
pionierskie terapie chorych na zaawansowane, progresujace postaci NEN. Wiedza oraz umiejetnosci
stosowania zaawansowanych terapii, zaréwno systemowych, jak i lokoregionalnych oraz szukanie
ich optymalnej sekwencji w zaawansowanych procesach nowotworowych stanowi J ej glowny atut.
Dziatalno$¢ kliniczna i naukowa dr n. med. AgnieszKi Kolasinskiej-Cwikly znalazla si¢ w
$wiatowym nurcie rozpoznawania i leczenia wymienionej grupy nowotworow, ktorych terapia
radykalnie zmienila sie od 2000 roku. kiedy wprowadzono terapie syntetycznymi analogami
somatostatyny ukierunkowanej na receptory somatostatynowe na komorkach guzow
neuroendokrynnych spowodowalo radykalne zmiany w diagnostyce i leczeniu chorych na
wymieniona grupe nowotworow. Wyjatkowe doswiadezenie kliniczne i naukowe przeklada
na pozytywne efekty leczenia chorych wprowadzajac terapie z wykorzystaniem pelnego
instrumentarium onkologii klinicznej i radioterapii oraz metod terapii radioligandowe; (RLT/PRRT),
dalsze prowadzenie klinicznie po leczeniu systemowym, czy lokoregionalnym

2. Kolejnym zagadnieniem, ktéremu Habilitantka poswigcila duzo uwagi. to nowotwory
neuroendokrynne w lokalizacjach poza ukladem pokarmowym jak w ukladzie oddechowym (typowy
i atypowy rakowiak oskrzela, rak neuroendokrynny olbrzymiokomorkowy (LCNEC) 1

drobnokomérkowy (SCNEC)), lub w innych wyjatkowo rzadkich umiejscowieniach na przyklad w



narzadzie moczowo-plciowym lub narzadzie rodnym kobiecym. W kregu Jej zainteresowan znajduja
si¢ rowniez rzadkie nowotwory gruczolow wydzielania wewnetrznego jak: rak rdzeniasty tarczycy
(MTC), guzy o typie pheochromocytoma/paraganglioma (PPGL), zarowno postaci sporadyczne oraz
zwiazane z mutacjami germinalnymi. Szczegolng uwage w dziatalnosci kliniczne] 1 naukowej
Habilitantki znalazly zaawansowane postaci raka kory nadnercza. Leczenie systemowe i prowadzenie
chorych z tym rozpoznaniem we wspolpracy z wybitnymi endokrynologami z calej Polski oraz
onkologami dziecigcymi z Centrum Zdrowia Dziecka (CZD). a takze Instytutu Matki i Dziecka
zaowocowalo osiggnieciami w poprawie wynikdw leczenia i przezycia chorych oraz przelozylo sig na
wspélne publikacje. Niniejsze do$wiadczenie zostalo docenione przez zespoly interdyscyplinarne
wlaczajge Habilitantke jako eksperta do udzialu w opracowywaniu zalecen diagnostyczno-
terapeutycznych, zgodnych z Narodowa Strategia Onkologiczng w leczeniu raka Kory nadnerczy.
Umiejetnos¢ znalezienia alternatywnego schematu po wyczerpaniu standardowych opeji w rzadkich
schorzeniach, znajduje swoje odzwierciedlenie w cyklicznych spotkaniach konsultacyjnych
Habilitantki z zespolami wielospecjalistycznymi lekarzy z calej Polski, w czasie ktorych dyskutowane
sa mozliwe opcje terapeutyczne dla najtrudniejszych pacjentow. Kolejnym zagadnieniem w Kkregu
zainteresowan 1 dzialalnosci naukowo-badawczej dr n. med. Agnieszki Kolasinskiej-Cwikly sa
zaawansowane postaci guzow neuroendokrynnych, zwiazane z zespolami genetycznymi (SDHXx).
MENI, MEN2, VHL, NFI etc.). Aktywnie wspolpracuje z wiodacymi instytucjami w tej dziedzinie
jak Klinikg Nadcisnienia Tetniczego Instytutu Kardiologii w Warszawie, Klinika Endokrynologii
CMKP w Warszawie, Klinika Endokrynologii WUM oraz mnymi czolowymi osrodkami
endokrynologicznymi i onkologicznymi w Polsce i zagranica.

3. W kregu zainteresowan Habilitantki znalazla si¢ ocena wykorzystania klinicznego
specyticznych transkryptow genowych w diagnostyce guzow neuroendokrynnych (NET/NEN), w
ocenie stadium zaawansowania oraz odpowiedzi na leczenie chorych na NEN, obegjmujace GEP-NEN,
NEN ukladu oddechowego oraz zmiany o typie PPGL sporadyczne i germinalne. W ramach
niniejszych badan prowadzila owocna wspolprace z Wren Laboratories. Branford, CT 1 University of
Yale, New Haven, CT. Zdobyte doswiadczenie przelozyly si¢ na aktywny udzial w projekcie NCBiR
7 zastosowaniem leczenia RL'T skojarzonego z chemioterapia wg. schematu CAPTEM. Jednym z
zagadnien realizowanych w ramach grantu NCBIR jest analiza specyficznych gendw
eksprymowanych réznicowo na podstawie analizy NGS, w miejsce wezesnie] wykorzystywane;j
analizy RT-PCR transkryptow genowych, w ocenie wczesnej odpowiedzi na leczenie skojarzone z
uzyciem RLT 1 leczenia cytotoksycznego. Publikacje sg w trakcie opracowania.

W podsumowaniu zainteresowan Habilitantki nalezy zwrodci¢ uwage bardzo aktywny
udzial w procesie diagnostyczno-leczniczym z wykorzystaniem stale aktualizowanych osiagnieé¢
naukowych w dziedzinie nowotwordw rzadkich typu nowotworow neuroendokrynnych ukladu
pokarmowego, pluca i w innych lokalizacjach. Gléwnym Jej atutem jest poszukiwanie nowych

metod leczenia, zwlaszeza zaawansowanych nowotworow. Dr n. med. Agnieszki Kolasinska-



Cwikla realizuje swoje zamierzenia dzialajac jako ekspert w zespolach wielodyscyplinarnych o
profilu endokrynnym, onkologii Klinicznej, diagnostycznym patomorfologicznym i badan

obrazowych oraz dziedziny medycyny nuklearnej.

II. OCENA OSIAGNIECIA NAUKOWEGO

Przedstawione do oceny osiagniecie naukowe stanowiace rozprawe habilitacyjna nt.

wLeczeni ukierunkowane na receptor somatostatynyny, z
wykorzystaniem analogow i ich koniugatéw, chorych na
zaawansowang postaé¢ nowotworow neuroendokrynnych”

jest podstawa do ubiegania si¢ o stopien naukowy doktora habilitowanego przez dr n med.
Agnieszke Kolasinskg-Cwikle. Sklada sie ono z cyklu pigciu publikacji naukowych w
dyscyplinie nauki medyczne opublikowanych w latach 2015 — 2022 o tagcznym Impact Factor:
8,267 i lacznej liczbie punktow MNiSW 520. We wszystkich pracach Habilitant jest pierwszym
autorem. Badania zostaly opublikowane w czasopismach anglojezycznych o zasiggu
miedzynarodowym: Oncology in Clinical Practice (dwie publikacje), Nuclear Medicine Review,
Journal of Clinical Medicine (dwie prace). Podkreslenia wymaga, iz zaréwno w pracach pogladowych
(dwie z nich). jak i w trzech oryginalnych Habilitnatka prezentuje pionierskg wiedze. poczawszy od
2015 r.. wynikajaca z pierwszych doswiadczen na temat terapii chorych na nowotwory
neuroendokrynne ukladu pokarmowego.

W pierwszej pogladowej publikacji ,Antiproliferative effect of somatostatin analogues in
gastrenteropancreatic neuroendocrine tumours. Oncology in Clinical Practice 2015" bardzo
obszernie przedstawita wiedze podstawowa na temat dziatania analogéw Somatostatyny i korzysci z
zastosowania ~w  leczeniu  oktreotydem  LAR  wysokozroznicowanych — nowotworow
neuroendokrynnych. Jako lekarz onkolog z duzym doswiadczeniem klinicznym trafnie przedstawila
wskazania, przeciwwskazania, przebieg leczenia i powiklania w czasie terapii omawiajgc
wieloogrodkowe badania PROMID. a nastepnie CLARINET. w ktérym wziglo udzial 204 pacjentow
z nieczynnymi hormonalnie, nieresekcyjnymi guzami neuroendokrynnymi jelita i trzustki (EP-
enetero-pancreatic - NET) o stopniu zroznicowania G1 lub G2. indeksie proliferacji Ki-67
wynoszacym <10%. Praca AgnieszKi Kolasinskiej-Cwikly jest niewatpliwie jedng z pierwszych
publikacji w polskim anglojezycznym czasopismie medycznym na temat korzystnego efektu w
leczeniu zarowno hormonalnie czynnych, jak i nieczynnych GEP-NET. Przedstawiona szeroka wiedza
Autorki potwierdza wezesniejsze obserwacje dotyczace antyproliferacyjnego dziatania SSTA, ktore

sa w stanie zahamowa¢ wzrost guza i stabilizowac chorobg.



Druga pogladowa praca pt. , Peptide Receptor Radionuclide Therapy for Advanced
Gastroenteropancreatic Neuroendocrine Tumors - from oncology perspective” zostala opublikowana
w  Nuclear Medicine Review w 2018, Wprowadza nowa wiedze na temat terapii radioligandowe;j
(RLT) z wykorzystaniem znakowanvch radioizotopowo syntetycznych analogow rec. SST., wczesnigj
uzywanym terminem tego typu terapii bylo PRRT (Peptide Receptor Radionuclide Therapy).
RLT(PRRT) jest formg terapii ukierunkowanej molekularnie. Terapia RLT(PRRT), integralnie
zwigzana z medycyna nuklearna. W pracy omowiono szczegotowo leczenie RLT(PRRT), prezentujac
we wstepnie podstawy terapii z ocena wykorzystania roznych radioizotopow oraz réznych ligandow.,
glownie w oparciu o analogi receptora SST. W dalszej czesci zaprezentowano skutecznos¢ terapii
RLT(PRRT) na podstawie dostgpnej literatury oraz na podstawie jedynego badania klinicznego
randomizowanego III fazy. Omdwiono wskazania, metody kwalitikacji chorych i wyniki leczenia.
Dodatkowo zwrocono uwage na kierunki dalszego rozwoju terapii radoizotopowych poprzez
wykorzystanie leczenia skojarzonego z zastosowaniem chemioterapii. wykorzystanie polaczenia RLT
oraz dotetniczej radioemblizacji (RE) ze sferami znakowanymi itrem [*Y] lub holmem ['*°Ho]. Temat
terapii radioligandowej Habilitantka kontynuowata w biezacej publikacji pt.” Terapia radioligandowa-
personalizacja leczenia chorveh z nowotworami neuroendokrynnymi” Onkol Prakt Klin Edu 2023, co
$wiadczy o waznym nurcie tych zagadnien w Jej pracy naukowej i badaniach klinicznych. Trwaja
obecnie intensywne prace badawcze nad terapiami skojarzonymi wykorzystujgcymi RLT w
polaczeniu z chemioterapia w celu poprawy skutecznoscei. Obie cytowane prace pokazuja doskonale
rozwdj metod leczenia zle rokujacych NEN, w ktérych Habilitantka pozostaje osobg wiodaca.

Kolejne trzy prace sa publikacjami oryginalnymi powstatymi we wspolpracy z ekspertami w
badanych dziedzinach.

Pierwsza z nich pt. " A Clinical Efficacy of PRRT in Patients with Advanced, Nonresectable,
Paraganglioma-Pheochromocytoma, Related to SDHx Gene Mutation” opublikowana w Journal of
Clinical Medicine w 2019. dotyczy terapii radioligandowej (RLT/PRRT) w grupie rzadkich
nowotwordw neuroendokrynnych pochodzacych z autonomicznego ukladu nerwowego typu
paraganglioma (PGL) i pheochromocytoma (PPC), znanych jako PPGL. W grupie tych chorob
znaczny odsetek stanowily przypadki zwiazane z germinalnymi mutacjami genetycznymi. najczesciej
dotyczgce mutacji genu dehvdrogenazy bursztynianowej (SDH). W pracy zawarto doswiadczenia
wiasne zwiazane z terapig RLT (PRRT) chorych na zaawansowana posta¢ PPGL z mutacja SDHx. We
wnioskach pracy stwierdzono. ze terapia RLT (PRRT) z zastosowaniem [ “Y]Y DOTATATE u
pacjentow z zaawansowang postacia PPGL, z mutacjami SDHx: SDHB (PGL4) i z SDHD (PGL1).
stanowi dobrze tolerowang opcje leczenia. szczegdlnie w przypadku braku innych terapii. Ponadto jest
ona skuteczna niezaleznie od statusu sekrecyjnego guza. Znaczenie takich obserwacji wynika
bezposrednio z koncepcji medycyny spersonalizowanej, ktéra ma wyjatkowa wartos¢ u pacjentow z

rzadkimi zespolami chorobowymi w tym ze zmianami germinalnymi.



Druga oryginalna praca pt. ,.Radiological and Clinical Efficacy of Intra-Arterial Y.
DOTATATE in Patients with Unresectable, Progressive, Liver Dominant Neuroendocrine Neoplasms™
opublikowana w Journal of Clinical Medicine w 2021 dotyczy analizy materialu badawczego
prospektywnego, wstepnego badania interwencyjnego, jednoosrodkowego. jednoramiennego z
podaniem dotetniczym radiofarmaceutyku [*Y]Y DOTATATE u éhorych na zaawansowane,
nieresekcyjne, nowotwory neuroendokrynne ukladu pokarmowego (GEP-NET) z dominujacym
zajeciem watroby. Do badania wlaczono 39 chorych z potwierdzonymi histopatologicznie NEN:
NETGI lub NETG2, w 2 przypadkach NETG3, z obecnymi dominujgeymi przerzutami do watroby z
zaawansowanym.  nieresekcyjnym.  progresujgcym  na  poprzednich liniach  leczenia
przeciwnowotworowego NET. Punktem koficowym badania byla ocena odpowiedzi radiologicznej na
podstawie klasyfikacji RECIST 1.0. W podsumowaniu pigtej pracy. takze oryginalnej, stwierdzono.
ze bezposrednie podanie dotetnicze (i.a) jako forma terapii radioligandowej (RLT) z wykorzystaniem
[Y]Y DOTATATE w dawce skumulowanej 3,13 GBq, podawane co 6-9 tygodni moze by¢ rownie
skuteczne jak standardowe leczenie dozylne (i.v.) z wykorzystaniem az 28.0 GBq [""Lu]Lu
DOTATATE] lub 140 GBq [*Y]Y DOTATATA podawanych w okresie szesciu miesigey.
Zasugerowano takze konieczno$¢ przeprowadzenia wigkszego wieloosrodkowego badania w celu
ustalenia. czy takie podejscie powinno by¢ rozwazane jako alternatywna, czy jako konsolidujaca forma
standardowej RLT, u chorych na nieresekcyjne. progresujagce GEP-NET z dominujacym procesem
chorobowym w watrobie.

Trzecia praca oryginalna pt. Evaluation of Survival outcomes in patients with soradic,
advanced, unresectable, well differentiated pancreatic neuroendocrine tumors treated initially with
octreotide LAR and subsequent therapeutic approaches on relapse. A real world data set”
opublikowana w Oncology in Clinical Practice w 2022 podsumowuje dlugoletnie doswiadczenia
Habilitantki w terapii celowanej z uzyciem jednego z 2 dostgpnych na rynku analogow receptora SST
w nowotworach neuroendokrynnych z punktem wyjscia w trzustee (pancreatic: panNET). Sposrod 374
chorych na panNET aktywnie leczonych w ciagu ostatnich 15 lat przez Habilitantke do badania
wlaczono 41 chorych na nieresekycjne, sporadyczne panNET; 13 (32%) chorych na panNET G1 1 28
(68%) na panNET G2. We wnioskach z badania stwierdzono. ze octreotide LAR wykazuje
umiarkowana aktywnos¢ antyproliferacyjna w panNET. w poréwnaniu do znacznie lepszych wynikow
osiggnietych z uzyciem lanreotide AG, na podstawie danych z dostgpnych randomizowanych badan
klinicznych. W przypadku stsowania octreotide LAR korzystny wplyw teraputyczny pod postacia
wydluzonej mediany PFS mozna osiggna¢ u chorych z rozpoznanym nowotworem neuroendokrynnym
trzustki G 1 oraz bez zmian metastatycznych w watrobie lub z mala objetoscia przerzutow w watrobie.
Drn. med. Agnieszka Kolasinska-Cwikla wykazala si¢ w niniejszej pracy duza wiedza i umiej¢tnoscia
praktyczng w doborze metod leczenia i wyboru optymalnej metody leczenia panNET. Generalnie
rézne opcje terapii panNET umozliwily Jej uzyskanie mediany OS wynoszacej 105.4 m iesiecy w

badanej populacji.



Prace stanowiace rozprawe habilitacyjna uzupelniaja 104 trafnie wybrane, aktualne i trafnie
wybrane pozycje pismiennictwa.

W podsumowaniu nalezy zaznaczy¢, ze osiagni¢cie naukowe przedstawione przez
Habilitantke jest przykladem wzorowo podsumowanej Jej wieloletniej pracy klinicznej
jako onkologa klinicznego w polaczeniu z aktualizacja wiedzy uzupelnianej na bazie
nowych doniesien naukowych i wspélpraca z ekspertami wielospecjalistycznych
zespoléow naukowo-badawczych. Jej praca naukowo-badawcza i kliniczna Scisle
odzwierciedlaja dokonujacy si¢ postep w diagnostyce i leczeniu heterogennej grupy
rzadkich nowotworéow neuroendokrynnych pod wzgledem typu histologicznego, jak i

stopnia zaawansowania, szczegélnie umiejscowionych w ukladzie pokarmowym.

II. STAZEISZKOLENIA W ZAGRANICZNYCH I KRAJOWYCH
OSRODKACH NAUKOWYCH

Dr n med. Agnieszka Kolasinska-Cwikta odbyla cztery staze naukowe za granicg w
czasie Studiow w latach 1992 r. do 1995 r.. kazdy po 2 miesigce. w Department of Surgery
Bart’s Hospital London, UK (jeden raz) i Department of Hematology and Oncology 1
Department of Clinical Pathology MGH/Harvard Medical School w Bostonie w USA (trzy
razy). Kolejny staz naukowy odbyta po studiach w 1999 r. w Department of Nuclear

Medicine, Gastroenterology and Neuroendocrine Tumors Royal Free Hospital, Londyn UK.

III. UDZIAL W PROJEKTACH BADAWCZYCH

Habilitantka byla kierownikiem projektu i wspotbadaczem nizej wymienionych badan klinicznych
oraz glownym wykonawca grantu NCBIR:

2006-2009 Badanie kliniczne I1I fazy pt: Clinical Study Phase III in the indication "Oral navelbine in
the treatment of breast cancer". Projekt komercyjny. Wspdlbadacz. Projekt zakonczony.

2007-2009 Badanie kliniczne 111 fazy. A Phase III Clinical Trial Evaluating TheraSphere® in Patients
with Metastatic Colorectal Carcinoma of the Liver who have Failed First Line Chemotherapy. Projekt
komercyjny. Kierownik projektu. Projekt zakonczony.

2014-2019 Projekt pt. Analiza ilosciowa PCR molekul nowotworéw neuroendokrynnych we krwi
obwodowej, u chorych na zaawansowana nieresekcyjna posta¢ nowotworéw neuroendokrynnych
pochodzenia zoladkowo-jelitowo-trzustkowego (GEP-NEN). Badanie w kooperacji z Wren
Laboratory, Branford CT oraz Yale University School of Medicine, New Haven CT. Badanie

prospektywne. Wspolbadacz. Projekt zakonczony



2015-2025 Projekt pt. Wykorzystanie ..nomogramu™ w analizie przezycia chorych na nowotwory
neuroendokrynne, wigczajae nowotwory o pochodzeniu zotadkowo-jelitowo-trzustkowym (GEP -
NEN), oskrzelowo-plucnym (Broncho-pulmonary) oraz nowotworéw neuroendokrynnych o innym
pochodzeniu (NET/NEN). Badanie niekomercyjne. Wspotbadacz. Projekt w trakcie realizacji.
2016-2019 Badanie klinicznie 111 fazy pt: “Efficacy and safety of lanreotide Autogel™ 120 mg
administered every 14 days in well differentiated, metastatic or locally advanced, unresectable
pancreatic or midgut neuroendocrine tumours having progressed radiologically while previously
treated with lanreotide Autogel® 120 mg administered every 28 days. Nr Protokotu badawczego 8-79-
52030-326. (Ipsen. CLARINET FORTE). nr protokotu 8-79-52030-326. Wspolbadacz. Projekt
zakonczony.

2016-2020 Badanie klinicznie I1I fazy. A Phase 3, prospective, randomized, double-blind, multi-center
study of the efficacy and safety of lanreotide Autogel/Depot 120 mg plus BSC vs. placebo plus BSC
for tumor control in subjects with well differentiated, metastatic and/or unresectable, typical or
atypical, lung neuroendocrine tumors. Nr Protokolu badawczego: A-US-52030-328 EudraCT: 2015-
004992-62; (Ipsen NI, USA SPINET. Wspolbadacz. Projekt zakonczony.

2018-2020 Projekt miedzynarodowy w ramach badan EORTC (IRAS Project No: 197984) pt.
,,Development of an EORTC quality of life questionnaire for patients with Pancreatic Neuroendocrine
tumours: PHASE 1-3". Projekt opracowany przez grupe badajaca jakos¢ zycia EORTC. Wspotbadacz.
Projekt zakonczony.

2019-2023 Grant NCBIR nr POIR.01.01.01-00-1318/17, pt: Opracowanie innowacyjnej
spersonalizowanej ustugi - terapii skojarzonej u chorych na zaawansowane, nieresekcyjne,
progresywne nowotwory neuroendokrynne (NEN). Glowny wykonawca. Projekt w trakcie realizacji.
2020-2022 Badanie kliniczne 111 fazy. TAVT45C02. Phase 3 study investigating the efticacy and
safety of TAVT-45 (abiraterone acetate) Granules for Oral Suspension (a novel abiraterone acetate
formulation) relative to a reference abiraterone acetate formulation in patients with metastatic Castrate
Sensitive Prostate Cancer (mCSPC) and metastatic Castrate Resistant Prostate Cancer (mCRPC).

Kierownik. Projekt zakonczony.

IV. CHARAKTERYSTYKA DOROBKU DYDAKTYCZNEGO

Lista wykladow obejmuje aktywnosci na zaproszenie oraz w ramach kursow atestacyjnych CMKP,
kurséw doskonalacych CMKP oraz innych kursow i szkolen, nie tylko dla lekarzy. ale takze dla
pielegniarek. po uzyskaniu tytulu doktora nauk medycznych, wyglosilam 56 wykladow w sesjach
plenarnych na kongresach w kraju i zagranica oraz 100 prezentacji naukowych w ramach wyktadow

na zaproszenie. W okresie tym. miatam dodatkowo 55 wykladow edukacyjnych w ramach kursow
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atestacyjnych i doszkalajacych CMKP w dziedzinie onkologii klinicznej. radioterapii, endokrynologii.

diabetologii, radiologii, hipertensjologii oraz innych dyscyplin medycznych.

Podsumowujac, dorobek dydaktyczny Habilitantki jest efektem Jej codziennej pracy z
mlodszymi lekarzami i polega na przekazywaniu im wiedzy merytorycznej dotyczjcej
pracy z chorymi na nowotwory w zakresie profilaktyki, diagnostyki, leczenia i
monitorowania przebiegu choroby. Podkreslenia wymaga tez bardzo aktywna jej
dzialalnos$é¢ szkoleniowa w ramach kurséw realizowanych w N1IO-PIB jak i CMKP dla

szkolacych sie¢ lekarzy.

V. DZIALALNOSC ORGANIZACYJNA I WSPOLPRACA Z
TOWARZYSTWAMI NAUKOWYMI

Habilitantka jest czlonkiem krajowych i miedzynarodowych towarzystw naukowych miedzy
Innymi:
Polskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej, PTOK, Europejskiego Towarzystwa Guzow
Neuroendokrynnych, ENETS (czlonek), Europejskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej, ESMO
(czlonek), Europejskiej Organizacji do Badan i Leczenia Raka — EORTC (cztonek sekcji przewodu
pokarmowego oraz guzow NET).

W ramach dzialalnosci naukowej i edukacyjnej uczestniczylam w pracach Kkomitetu
naukowego. lub/i organizacyjnego, jak rowniez przewodniczytam sesjom naukowym w ramach
spotkan naukowych dotyczacych guzéw neuroendokrynnych. organizowanych przez Narodowy
Instytut Onkologii oraz Stowarzyszenie Pacjentow i Osob Wspierajacych Chorych na Guzy
Neuroendokrynne, Polskie Towarzystwo  Onkologii  Klinicznej, Polskic  Towarzystwo
Endokrynologiczne, Polskie Towarzystwo Diabetologiczne oraz Europejskie Towarzystwo Onkologil
(ESMO). W ramach konferencji ESMO Sarcoma and Rare Cancers 2023 w Lugano zostalam
zaproszona do wspolprzewodniczenia sesji  naukowej oraz wygloszenia komentarza do
prezentowanych prac na temat nowotworéw neuroendokrynnych (NEN) oraz raka kory nadnercza
(ACC). ‘

Aktywnie uczestniczyla w przygotowaniu rekomendacji przez panel ekspertow Polskiej Sieci
Guzow Neuroendokrynnych w kolejnych edycjach od 2017 roku do 2022. Z ramienia Polskiego
Towarzystwa Onkologii Klinicznej, w przygotowaniu zalecen i rekomendacji dotyczgcych
postepowania w zréznicowanych rakach tarczycy. Zalecenia byly sukcesywnie wydawane w
Endokrynologii Polskiej.

Byla czlonkiem komitetéw naukowych 9 Kongresoéw roznych Towarzystw Naukowych oraz
przewodniczacy sesji ESMO Rare Lugano 2023 i Invited discussant podczas Mini Oral Session:

Neuroendocrine Neoplasms; Adrenal Carcinoma w dniu 22.3.2023.
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VII. DZIALALNOSC NA RZECZ POPULARYZACJI NAUKI

Habilitantka w latach 2016 — 2023 uczestniczyla w 16 aktywnosciach na rzecz
popularyzowania wiedzy glownie z dziedziny nowotworéw neuroendokrynnych ukladu
pokarmowego. ale takze raka watrobowokomorkowego. raka jelita grubego i raka kory
nadnercza. Mialy one forme spotkan z pacjentami z przedstawianiem przebiegu historii ich
choroby oraz nagrywaniem wykladow, udzial w programach radiowych i przygotowywaniem

tekstow do broszur.

Podsumowujgc, dr n. med. Agnieszka Kolasinska-Cwikla bardzo aktywnie dziala
zaréwno w grupach pacjenckich przyblizajac im problemy zwiazane z przebiegiem ich choroby,
jak i prowadzac szeroks dzialalno§¢ popularyzatorsks pod postacig nagranych wykladow i tresci
w ogolnodostepnych s$rodach przekazu. Bedac czlonkiem wielu towarzystw polskich i
zagranicznych aktywnie uczestniczy w zjazdach i konferencjach naukowych z jednej strony
promujac polskie osiggniecia naukowe, z drugiej zas wspolpracuje z ekspertami zagranicznymi

poszerzajac wiedz¢ merytoryczna.

WNIOSEK KONCOWY

Dr n. med. Agnieszka Kolasinska-Cwikla bardzo skutecznie i z duzym efektem laczy
dziatalno$¢ kliniczna, naukowa i dydaktyczna. W ciggu 20 lat pracy jako starszy asystent w
Klinice Onkologii i Radioterapii; Centrum Onkologii-Instytut, obecnie NIO-PIB im. Marii
Sklodowskiej-Curie w Warszawa osiggnela wysoki poziom naukowy, ktory obiektywnie
podsumowujg dane bibliometryczne: jest autorem i wspotautorem 68 publikacji naukowych:
oryginalnych. opracowan eksperckich krajowych oraz prac przegladowych. a takze opisow
przypadkéw o tacznym wskazniku Impact Factor (IF 147,887), oraz punktacji MNSIW 2863 z
ogdlng liczba cytowani wynoszaca 401 wg bazy Web of Science (WoS) oraz 446 wg bazy Scopus,
odpowiednio index Hirsha=12 (h-index) wg WoS oraz Hirsha=13 wg Scopus. W Jej dorobku
znalazlo si¢ autorstwo i wspolautorstwo 6 rozdzialow w ksiazkach i opracowaniach monograficznych,
dotyczgeych nowotwordw ukladu wydzielania wewnetrznego oraz 89 prac i doniesien zjazdowych

prezentowanych na kongresach krajowych i migdzynarodowych opublikowanych w czasopismach.

Habilitantka jest wysoko cenionym onkologiem klinicznym co przeklada si¢ na Jej
uczestnictwo w interdyscyplinarnych grupach eksperckich w ramach towarzystw naukowych

polskich i zagranicznych, co przeklada si¢ na wymiang doswiadczen oraz przygotowywanie
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zalecen diagnostyczno-terapeutycznych. Bierze aktywny udzial w szkoleniu mtodych pokolen

lekarzy.

Wysoko oceniam przedstawione do recenzji osiagniecie naukowe, ktore ma przetozenie
kliniczne. Jej dziatalno$¢ diagnostyczna, terapeutyczna i naukowa w diiedzinie nowotworow
neuroendokrynnych. szczegdlnie uktadu pokarmowego, ktora przekiada si¢ jednoznacznie na
rozwdj metod leczenia i poprawe przezycia chorych na NEN w ostatniej dekadzie.
Osiggniecia naukowe Kandydata odpowiadaja wymaganiom okreslonym w art. 219 ust. 1 pkt

2 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.

Whiosek do Rady Naukowej Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii

Sklodowskiej-Curie- Panstwowego Instytutu Badawczego w Warszawie

Z przyjemnos$cig wnosze o nadanie dr n. med. Agnieszce Kolasinskiej-
Cwikle doktora habilitowanego nauk medycznych w dziedzinie nauk

medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne

Anna Nasierowska-Guttmejer
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