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RECENZIJA
osiggnie¢ naukowych i aktywnosci naukowej Pani dr Irminy Marii Michatek
sporzadzona w postepowaniu o nadanie stopnia doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne

Stosownie do dyspozycji z art. 221 pkt 8 ustawy z dnia 20 lipca 2018r. — Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (tj.: Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z pdin. zm.) przedstawiam ocene osiggnieé
naukowych i aktywnosci naukowej Pani dr Irminy Marii Michatek.

Dr Irmina Marii Michatek zdobyta tytut lekarza w 2016 na Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym a rok péiniej ukoriczyta studia podyplomowe z zakresu metodologii badan
klinicznych. Prace doktorska w dziedzinie epidemiologii obronita z wyrdznieniem na
Uniwersytecie w Tampere w Finlandi w 2019. Jej tytut to : Occupational exposures and risk of
kidney and renal pelvis cancer in the Nordic countries (pol. Czynniki narazenia zawodowego a
ryzyko raka nerki i raka miedniczki nerkowej w krajach nordyckich). Praca powstata pod opieka
prof. Eero Pukkala, a promotorem pomocniczym byta prof. Tarja Kinnunen.

Habilitantka po studiach cze$¢ stazu podyplomowego odbyta z Hochgebirgsklinik w Davos w
Szwajcarii. Kontynuowata edukacje na studiach doktoranckich, podczas ktorych brata udziat w
stazu naukowym w Katedrze Epidemiologii Harvard T.H. Chan School of Public Health w
Bostonie. W 2020 roku, miata okazje pracowac w Szwajcarii jako Chargée de recherche w
Laboratorium Badari Pofoiniczych w Szpitalu Uniwersyteckim w Lozannie. Od roku 2020
pracuje w Narodowym Instytucie Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie Paistwowym
Instytucie Badawczym w Warszawie. Aktualnie petni funkcje Kierownika Polskiego Rejestru
Onko-Hematologicznego przy Krajowym Rejestrze Nowotwordw.



Dr Michatek wzieta udziat w szeregu szkolen i kurséw zwigzanych z nadzorem nad zdrowiem
publicznych, ewaluacjg etyczng badan, czy funkcjonowaniem rejestréw nowotworowych.

Osiggniecie naukowe bedace podstawg wszczecia procedury o nadanie stopnia doktora
habilitowanego, o ktérym mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo
o szkolnictwie wyZszym i nauce (tj.: Dz. U. 2 2023 r. poz. 742 z p6in. zm.)

Przedmiotem osiggniecia naukowego okreslonego w art. 219 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 20 lipca
2018r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (tj.: Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z pdin. zm.) jest
monotematyczny cykl czterech oryginalnych prac zatytutowany: ,Ryzyko samobdjstwa po
zdiagnozowaniu nowotworu ztosliwego — identyfikacja grup ryzyka i najlepszego czasu na
interwencje: seria kompleksowych epidemiologicznych badan populacyjnych.”.

Prace zostaty opublikowane w latach 2020-2022 we wptywowych pismach miedzynarodowych
(IF od 3,106 do 4,616). taczny IF tych publikacji wynosi 16,097 (punktacja MEiN — 420 pkt.).
We wszystkich 4 pracach habilitantka jest pierwszym autorem, odpowiadajgc zaréwno za
koncepcje przeprowadzenia badan ich interpretacje oraz opracowanie pierwszej i ostatecznej
wersji publikacji. Wskazany cykl spetnia kryterium formalne zgodnie z art. 219 prawa o
szkolnictwie wyzszym i nauce.

Przedstawiony cykl pierwszoautorskich prac prezentuje wyniki badan, ktore byty
rezultatem realizacji projektu Polish Suicidality in Cancer Patients (PolSCa), na ktérego
realizacje autorka pozyskata cze$ciowe finansowanie w drodze konkursowej z Polskiej Ligii
Walki z Rakiem (Konkurs Onkogranty — Grant nr. 4/2022) .

Seria podjetych w projekcie badan epidemiologicznych wykorzystuje dane z Krajowego
Rejestru Nowotwordéw i obejmowato 1,4 miliona 0séb zdiagnozowanych z nowotworem
ztosliwym w okresie od 2009 do 2019 roku. Nalezy uznaé, ze jest to bardzo logicznie
zaplanowana praca, ktéra kompleksowo przedstawia problematyke samobdjstw u oséb z
rozpoznang chorobg nowotworowa.

Publikacja 1 zatytutowana "Suicide after a diagnosis of cancer: Follow-up of 1.4 million
individuals, 2009-2019" zostata opublikowana w czasopismie Cancers wydawnictwa MDPI i
stanowi gtoéwne osiggniecie projektu badawczego Polish Suicidality in Cancer Patients
(PolSCa). W badaniu uwzgledniono wszystkich pacjentéw wigczonych do projektu PolSCa, tj.
1,4 miliona pacjentow zdiagnozowanych w Polsce z nowotorem ztosliwym przynajmniej raz w
latach 2009-2019. Obszerna praca prezentuje pokazna liczbg zestawien tabelarycznych i analiz
obrazujacych wartos¢ wskaznika Standardized Mortality Ratio (SMR) dla samobdstw
wzgledem rdinych rozpoznan nowotworowych, zmiennych demograficznych (wiek i ptec),
czasu od rozpoznania. Na podstawienie wynikéw habilitantka wnioskuje, ze pacjenci



onkologiczni w Polsce charakteryzuja sie istotnie zwiekszonym ryzykiem popetnienia
samobodjstwa w porédwnaniu z ogdlng populacjg, majg najwyzsze ryzyko samobdjstwa w
okresie pierwszych szesciu miesiecy po diagnozie oraz, ze najwigksze ryzyko samobéjstwa po
diagnozie nowotworu (niezaleznie od czasu, ktdry uptynat od jego rozpoznania) istnieje w
przypadku nowotwordw przetyku, szyjki macicy oraz nowotwordw gtowy i szyi.

Uzyskane wyniki nalezy uzna¢ za ogromnie donioste dla nauki i mozliwosci podejmowania
dziatan profilaktycznych.

Publikacja 2 zatytutowana " Suicide risk among adolescents and young adults after cancer
diagnosis: analysis of 34 cancer groups from 2009 to 2019" miata na celu zidentyfikowanie
grup o szczegdlnie zwiekszonym ryzyku samobdjstwa po rozpoznaniu nowotworu ztosliwego
wsrdd pacjentow w wieku adolescencji i mtodych dorostych (AYA), tj w wieku od 15 do 39 Iat.
Zostata opublikowana w czasopismie Journal of Cancer Survivorship wydawnictwa Springer.
Praca prezentuje zblizone do pracy 1 analizy — zawezone do grupy AYA. Na postawie
przeprowadzonych obliczen habilitantka wnioskuje, ze (1) ryzyko samobdjstwa po diagnozie
nowotworu u pacjentéw AYA byto 2.39-krotnie wyzsze niz w przypadku ogdlnej populacji AYA,
(2) ryzyko to byto wyzsze u kobiet niz u mezczyzn, (3) ze wzgledu na lokalizacje nowotworu,
istotnie wyzsze ryzyko samobdjstwa stwierdzono u mezczyzn z rakiem jadra.

Szczegdlnie drugi wynik wydaje sie bardzo interesujgcy w Swietle statyk dla populacji
ogoblnej co powinno by¢ przedmiotem dalszych, pogtebionych analiz — co autorka celnie
wychwytuje i komentuje.

Publikacja 3, zatytutowana " Risk of suicide in patients with cancer aged 75 years or more -
Follow-up of over 400 000 individuals" skupia sie na populacji pacjentow, u ktérych
rozpoznano nowotwor ztosliwy w wieku 75 lat lub pdiniej. Badanie opublikowano w
czasopi$mie Maturitas wydawnictwa Elsevier.

Pozyskane z Centralnego Rejestru Nowotwordw dane umozliwity habilitantce tym
razem poddac analizie najstarszg grupe oséb, u ktérych postawiono rozpoznanie nowotworu.
Autorka podaje najwazniejsze wyniki:

e Ogdlny wskaZznik SMR w tej grupie wiekowej wynosit 1.64 (95% Cl 1.43-1.87).

e Analizujgc wyniki pod katem pfci, stwierdzono istotnie wyzsze ryzyko samobdjstwa
tylko u mezczyzn

e W3rdd meziczyzn istotnie zwiekszone ryzyko samobdjstwa obserwowano po
rozpoznaniu chioniaka oraz nowotwordéw ptuc, nerki, jelita grubego, uktadu
moczowego i prostaty

e Najwyzsze ryzyko samobodjstwa u mezczyzn obserwowano w ciggu 6 miesiecy od
diagnozy

Publikacja 4, zatytutowana " Socioeconomic factors and suicide risk in Polish cancer patients
— a population-based cohort study exploring associations and implications” zostata
opublikowana w czasopismie Epidemiologia nowotworéw / Cancer epidemiology



wydawnictwa Via Medica. Autorka analizuje w niej potencjalne korelacje miedzy wybranymi
zmiennymi socjoekonomicznymi w populacji ogdlnej a ryzykiem zgonu z powodu samobdjstwa
wsrdd pacjentéw z rozpoznaniem onkologicznym. Jakkolwiek zaktadam mozliwos¢ takiej
estymacji — z wuiyciem zaawansowanych metod statystycznych — nie znalaztem
wystarczajgcego uzasadnienia dla ich zastosowania w przedmiotowych analizach. Nadto,
wymaga podkresdlenia, ze analizy moga by¢ obarczone btedem, gdyz dane o zmiennych
socjoekonomicznych nie byly zbierane bezposrednio od pacjentéw a jedynie uzyskane z
danych dla populacji ogdinej. Nie znalaztem opisu tego znaczgcego ograniczenia w pracy.
Dopiero w autoreferacie habilitantka odniosta sie powyiszego.

Whioski w powyzszych pracach wnioski nalezy uzna¢ za wazne w $wietle probleméw zdrowia
publicznego w Polsce. Mogg one stanowic istotne wytyczne dla decydentdw i organizatoréw
systemu zdrowotnego w Polsce, w szczegélnosci, w opiece onkologicznej oraz prewencji
samobdjstw.

Podsumowujgc mojg opinie o catym cyklu nalezy wskazaé, ze wszystkie prace cechuje
rygoryzm metodologiczny, przejrzystos¢ wywodu, kompleksowe spojrzenie, bogate i szerokie
dyskusje, dojrzatos¢ spojrzenia na wyniki, zdolnos¢ do dostrzegania (w wiekszosci) ograniczen
badan.

Cykl habilitacyjny dr Irminy Michatek, nalezy uzna¢ go jako znaczacy wktad w rozwéj dyscypliny
naukowe] jakag sg nauki o zdrowiu i zdrowie publiczne. Potwierdza to wykazanie sie przez
Habilitantke istotng aktywnoscig naukowsa.

Pozostate osiggniecia naukowo-badawcze

Pozostate zagadnienia podjete przez Habilitantke w swoich dociekaniach naukowych
koncentruja sie wokot epidemiologii nowotwordw. Ma réwniez w swoim dorobku publikacje
dot. kontroli wyrobow tytoniowych, aktywnosci fizycznej u kobiet w cigzy i opieki
okotoporodowej. Autorka pomagata w wielu badaniach miedzynarodowych projektéw i jest
wymieniona w dodatkach wielu prac o znacznym wskazniku wptywu (m.in. w kilku pracach
opublikowanych w Lancet). Warte podkreSlenia sg kompetencje przy wykonywaniu
przeglagddéw systematycznych, w tym pierwsze autorstwo w tego typu pracach.

Odnoszac sie do catego dorobku habilitantki nalezy wskaza¢ jej wysokie wskazniki
bibliometryczne. Jej caty dorobek stanowi 39 artykutéw naukowych, sumaryczny IF 116,8 oraz
indeks cytowan Hirsha — 24, za$ cytowania siegajg liczby 16 317 (bez autocytowan). Od
uzyskania stopnia doktora opublikowata 24 prace o sumarycznym IF 68.1.



Osiggniecia dydaktyczne, organizacyjne oraz popularyzujgce nauke

Podkreslenia wymaga aktywnos$¢ miedzynarodowa habilitantki. Podejmowata ona aktywnos¢
naukowa w Szwaijcarii, USA, Finlandii. Otrzymywata liczne stypendia wyjazdowe, ktére
umozliwiaty jej krotsze i diuzsze pobyty, w tym udziat w wielu miedzynarodowych
konferencjach. Prowadzita zajecia i kursy dla studentéw oraz pracownikéw biur rejestracji
nowotwordw. Byfa réwniez cztonkiem kilku zespotéw realizujgcych miedzynarodowe projekty
naukowe, w tym z funduszy europejskich. Byta ekspertem oceniajgcym wnioski grantowe,
cztonkiem paneli eksperckich, redaktorem i recenzentem w czasopismach oraz cztonkiem
wielu towarzystw naukowych. Za swojg aktywnos$¢ naukowg otrzymywata nagrody.
Dziatalno$¢ popularyzatorska nauki stoi na wysokim poziomie.

Konkluzje — ocena koricowa

Osiagniecie Habilitantki, jakim jest przedstawiony cykl powigzanych tematycznie artykutéw
naukowych opublikowanych w czasopismach naukowych, zdecydowanie mozna uzna¢ za
znaczny wktad autora w rozwoj uprawianej przez niego dyscypliny oraz stwierdzi¢, ze
kandydatka wykazuje sie istotng aktywnoscig naukowg. Po dokonaniu szczegétowej analizy
dorobku habilitantki dr Irminy Michatek dokonanym w réznych aspektach tj. naukowo-
badawczym, dydaktyczno-organizacyjnym, a takze w zakresie popularyzacji nauki oraz
wspotpracy miedzynarodowej, zdecydowanie pozytywnie oceniam przedmiotowy dorobek,
jako spetniajgcy kryteria merytoryczne i formalne w postepowaniu o nadanie stopnia doktora
habilitowanego. Tym samym rekomenduje nadanie dr Irminie Michatek stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauk
medycznych. Nadto uwazam, ze osiggniecie naukowe Habilitantki z uwagi na doniostos¢ badan
i wnioskdéw, precyzje wywodu naukowego i skuteczno$¢ publikacyjng, zastuguje na
wyréznienie.




