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2. Posiadane dyplomy, stopnie naukowe/ artystyczne — z podaniem nazwy, miejsca i roku ich

uzyskania oraz tytutu rozprawy doktorskiej:
1999 — lekarz medycyny (Wydziat Lekarski, Akademia Medyczna w Gdarsku)
2009 — specjalista Radiologii i Diagnostyki Obrazowej

2011 — doktor nauk medycznych (Wydziat Nauk o Zdrowiu, Gdanski Uniwersytet Medyczny).
Tytut rozprawy doktorskiej: ,,Ocena zmian parametréow perfuzji tkanek mézgu w
wielorzedowej tomografii komputerowej u pacjentéw poddanych zabiegowi stentowania

tetnic szyjnych”. Promotor: Prof. dr hab. med. Michat Studniarek

3. Informacje o dotychczasowym zatrudnieniu w jednostkach naukowych/ artystycznych.
1999 - 2001 staz podyplomowy w Akademickim Centrum Klinicznym w Gdansku.
2001-2002 przedstawiciel medyczny

2002 - 2004 mtodszy asystent w | Klinice Choréb Wewnetrznych i Ostrych Zatru¢ Akademii
Medycznej w Gdansku.

2004- 2009 lekarz rezydent, Zaktad Radiologii, Gdanski Uniwersytet Medyczny.
2009 - 2013 asystent, Zaktad Radiologii Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

0d 2013 roku do chwili obecnej adiunkt w 1l Zaktadzie Radiologii i Diagnostyki Obrazowe;j

Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

4. Wskazanie osiggniecia* wynikajgcego z art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o
stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. nr

65, poz. 595 ze zm.):
A) tytut osiggniecia naukowego/artystycznego

Nowe zastosowania technik tomografii komputerowej w diagnostyce oraz w ocenie

patomechanizmow przewlektego niedokrwienia mézgu




B) (autor/autorzy, tytut/tytuty publikacji, rok wydania, nazwa wydawnictwa),
Osiggniecie stanowi jednotematyczny cykl 5 publikacji.
Publikacje wchodzgce w sktad osiggniecia, tytut oryginatu:

1. Arkadiusz Szarmach, Mariusz Kaszubowski, Agnieszka Sabisz, Andrzej F.
Frydrychowski, Grzegorz Halena, Maciej Piskunowicz, Jarostaw Dzierzanowski, Michat
Studniarek, Edyta Szurowska, Pawel J. Winklewski, Regional resting state perfusion
and delayed cerebrovascular reactivity in subjects with chronic carotid artery
stenosis, Acta Biochim Pol. Epub: No 2018 2581 Vol. 65, 2018
https://doi.org/10.18388/abp.2017 (Impact Factor 1,159/MNiSW 15)

2. Arkadiusz Szarmach, Grzegorz Halena, Mariusz Kaszubowski, Maiej Piskunowicz,
Michat Studniarek, Piotr Lass, Edyta Szurowska, Pawet Winklewski, Carotid Artery
Stenting and Blood-Brain Barrier Permeability in Subjects with Chronic Carotid Artery
Stenosis, Int J Mol Sci. 2017 May 8;18(5):1-14 (Impact Factor 3.226/MNiSW 30)

3. Arkadiusz Szarmach, Pawet Winklewski, Grzegorz Halena, Mariusz Kaszubowski, Jarostaw
Dzierzanowski, Maciej Piskunowicz, Edyta Szurowska, Andrzej Frydrychowski, Morphometric
evaluation of the delayed cerebral arteries response to acetazolamide test in patients with
chronic carotid artery stenosis using computed tomography angiography, Folia Morphol.
2017;76(1):10-14. (Impact Factor 0.341/MNiSW 15).

4. Arkadiusz Szarmach, Grzegorz Halena, Mariusz Kaszubowski, Maciej Piskunowicz,
Edyta Szurowska, Andrzej Frydrychowski, Pawet Winklewski, Perfusion computed
tomography: 4 cm versus 8 cm coverage size in subjects with chronic carotid artery
stenosis, Br J Radiol. 2016 Oct;89(1066):1-9 (Impact Factor 2.050/MNiSW 25).

5. Andrzej Frydrychowski, Pawet Winklewski, Arkadiusz Szarmach A, Grzegorz Halena,
Tomasz Bandurski, Near-infrared transillumination back scattering sounding--new
method to assess brain microcirculation in patients with chronic carotid artery

stenosis, PLoS One. 2013 Apr 17;8(4):1-8 (Impact Factor 3.534/MNiSW 40).

Jestem pierwszym autorem czerech publikacji sktadajgcych sie na osiggniecie naukowe. tgczny
Impact Factor prac sktadajgcych sie na osiggniecie wynosi 10,310 punktow.

taczna liczba punktéw MNISW prac sktadajacych sie na osiggniecie wynosi 125 punktéw.




Wszystkie wymienione wyzej prace powstaty po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych.

C) omdwienie celu naukowego/artystycznego ww. pracy/prac i osiggnietych wynikow wraz z

omdwieniem ich ewentualnego wykorzystania.

W latach osiemdziesigtych ubiegtego wieku radiologia wzbogacita sie o nowg technike
obrazowania czynnosciowego noszgcg nazwe perfuzyjnej tomografii komputerowej (ang.
Computed Tomography Perfusion - CTP). W metodzie tej wykorzystywane jest zjawisko zmiany
wspotczynnika ostabienia liniowego po dozylnym lub (znacznie rzadziej) wziewnym podaniu
srodka kontrastowego umozliwiajgce precyzyjng ocene przeptywu krwi w badanym obszarze.
Nowoczesne programy komputerowe przetwarzajg dane otrzymane w trakcie skanowania
tak, aby zobrazowac jedynie pierwsze przejscie srodka kontrastowego. Pozwala to na znaczne
zmniejszenie  objetosci dozylnie podanego sSrodka kontrastujgcego oraz dawki
promieniowania jonizujgcego. '

Pomiary wspdtczynnika ostabienia w duzych naczyniach tetniczych i zylnych umozliwiajg ocene
nastepujacych parametréw: objetosci krwi w obszarze pomiaru (ang. regional Cerebral Blood
Volume- rCBV), regionalnego przeptywu modzgowego (ang. regional Cerebral Blood Flow-
rCBF), Sredniego czasu przejscia (ang. Mean Transit Time- MTT), czasu dojscia Srodka
cieniujgcego do obszaru pomiaru (ang. Time To Peak- TTP), czy przepuszczalnosci bariery
krew- mozg (ang. permeability surface area product- PS). Wszystkie wymienione wyzej
parametry mogg by¢ podawane liczbowo badz zobrazowane w postaci kolorowych map.
Metoda ta pierwotnie powstata z myslag o diagnostyce schorzen centralnego uktadu
nerwowego. Jednak juz w latach 90-tych poszerzono zakres jej zastosowan o ocene narzgdow
jamy brzusznej (watroba, trzustka, gruczot krokowy) czy klatki piersiowej (serce, ptuca).
Aktualnie, perfuzja tomografii komputerowej jest technikg stosowang gtownie w
neuroradiologii u chorych z ostrymi zaburzeniami ukrwienia modzgu. Znajduje takze
zastosowanie w neuroonkologii w ocenie przed- i pooperacyjnej guzow modzgu, czy tez
neuropsychologii w badaniach nad réznymi typami otepien i zaburzen poznawczych.
Prowadzone sg réwniez badania nad wykorzystaniem perfuzji TK w grupie pacjentow ze
zwezeniami tetnic szyjnych w celu ich kwalifikacji do leczenia oraz oceny pooperacyjne;.
Niestety, hemodynamike krazenia mdézgowego w tej grupie chorych charakteryzuje duza

zmiennos¢ i nieprzewidywalnos¢ wynikajgca miedzy innymi z zaburzenia autoregulacji w
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zakresie naczyn mozgowych oraz wspotwystepowania rozlicznych chordéb towarzyszgcych
(np.: cukrzyca, nadcisnienie, hiperlipidemia). W zwigzku z tym dotychczasowe kryteria
wigczenia do zabiegu chirurgicznego oraz oceny efektywnosci udroznienia tetnicy szyjnej
wydaja sie by¢ nie w petni wystarczajace.

Wobec powyzszych watpliwosci zasadnymi, a zarazem interesujgcymi wydajg sie by¢ badania
nad ponadstandardowymi mozliwosciami wykorzystania perfuzji tomografii komputerowej
(CTP) i angiografii tomografii komputerowej (Computed Torﬁography Angiography- CTA) w
ocenie zaburzen naczyniowych, zwtfaszcza u chorych starszych ze zwezeniami w zakresie tetnic
domdzgowych, dodatkowo obarczonych szeregiem chordb i czynnikow ryzyka.

Dwie z prac osiggniecia habilitacyjnego dotyczg doswiadczen wiasnych zwigzanych z
zastosowaniem perfuzji tomografii komputerowej oraz angiografii tomografii komputerowe;j
w badaniach nieopisywanej dotychczas opdznionej reaktywnosci naczyn tetniczych kota
Willisa po dozylnym podaniu inhibitora anhydrazy weglanowej u pacjentéow starszych, z
wieloletnim zwezeniem tetnic szyjnych wewnetrznych.

W kolejnej pracy, sktadajgcej sie na osiggniecie naukowe, przedstawiono
doswiadczenia wtasne dotyczace poréwnania dwdch réznych zakreséw i technik skanowania
mdzgowia w perfuzji TK w ocenie krgzenia mdézgowego u chorych ze stenozg tetnic szyjnych.

Kolejna praca dotyczy nieopisywanego dotychczas w literaturze zastosowania
ponadstandardowych aplikacji perfuzji tomografii komputerowej w ocenie zmian
przepuszczalnosci bariery krew-mdzg w obrebie mikrokrgzenia mézgowego u chorych ze
zwezeniem tetnicy szyjnej wewnetrznej po zabiegu stentowania naczynia.

W ostatniej pracy sktadajgcej sie na cykl dorobku naukowego analizowano zaleznosci
pomiedzy zmianami parametrow perfuzji tomografii komputerowej, szerokosci przestrzeni
podpajeczynéwkowej oraz pulsacjg tetnic opony miekkiej u pacjentdow z wieloletnim

zwezeniem tetnicy szyjnej po dozylnym podaniu inhibitora anhydrazy weglanowe;j.

Publikacja nr 1. Regional resting state perfusion and delayed cerebrovascular

reactivity in subjects with chronic carotid artery stenosis

Wieloletnie zaburzenia przeptywu krwi, bedace efektem zwezenia tetnicy szyjnej moga
prowadzi¢ do uposledzonej autoregulacji w zakresie naczyrn modzgowych skutkujgcej

pojawieniem sie uporczywych objawdw neurologicznych.




Wigczona do badana grupa pacjentéow byta dosé¢ specyficzna. U wszystkich
obserwowano niskie wartosci CBV i CBF oraz brak istotnych statystyczne réznic w zMTT, CBV i
CBF pomiedzy podtkulg ipsilateralng (zaopatrywang przez zwezone naczynie domdzgowe) i
contralateralng (zaopatrywang przez tetnice bez hemodynamicznie istotnej stenozy).
Wprawdzie, podobne grupy chorych zostaty juz opisane pod katem perfuzji i zaburzen
metabolizmu mdzgu, jednakze dotychczas brakowato analiz dotyczacych zaréwno regionalnej
oceny perfuzji jak i reaktywnosci naczyrn mézgowych (CVR) u tych pacjentéw.

Reaktywnos$¢ naczyn krwionosnych mozna oceni¢ z wykorzystaniem perfuzji tomografii
komputerowej po dozylnym podaniu acetazolamidu (odwracalny inhibitor anhydrazy
weglanowej).

Jak dotychczas, badania z zastosowaniem inhibitora ahhydrazy weglanowej w korelacji
z oceng krazenia mozgowego w perfuzji TK prowadzone byty w przedziale czasowym 15-20
minut od podania leku.

W prezentowanej pracy, w grupie pacjentdow z istotnym hemodynamicznie zwezeniem
(290%) jednej z tetnic szyjnych wewnetrznych po raz pierwszy oceniano dziatanie
acetazolamidu po 60 minutach od jego podania. Analizie poddano podstawowe parametry
perfuzji TK (MTT, TTP, CBV, CBF) mierzone w rdznych regionach mdzgowia przed i po
stymulacji acetazolamidem.

Otrzymane wyniki wskazujg na kilka interesujgcych zjawisk. W grupie badanej zaobserwowano
niskie, wyjsciowe (tj. przed testem z acetazolamidem) wartosci CBF w zakresie kory ptatow
czotowych, skroniowych i ciemieniowych, z jednoczesnie wysokim poziomem CBF w obrebie
wyspy oraz mozdzku. Powyzsze zmiany sg prawdopodobnie wynikiem obecnosci sprawnie
dziatajgcego krazenia wyrdwnawczego (kompensacja niskich przeptywdow w innych regionach
mozgowia).

W badanej populacji istota szara wykazuje sie zwiekszong reaktywnoscig wobec prowokacji
acetazolamidem w porédwnaniu z istotg biatg i pniem modzgu. Powyzszych zaleznosci nalezy
dopatrywac sie¢ w ewolucji- starsze filogenetycznie regiony (np.: pien mdzgu) sg bardziej
odporne na zaburzenia perfuzji niz struktury wyksztatcone najpdzniej (np.: kora ptatow
czotowych).

Ponadto, dos¢ jednolita odpowiedZ na prowokacje acetazolamidem wydaje sie potwierdzac
dobrze rozwinigete zabezpieczenie przeptywu krwi u 0séb z przewlektym zwezeniem tetnicy

szyjnej.




Natomiast catkowita nowoscig w niniejszej pracy jest zaobserwowany oddalony efekt
dziatania inhibitora anhydrazy weglanowej na krazenie mézgowe. Tak zmodyfikowany test z
acetazolamidem wydaje sie by¢ bardzo uzyteczny narzedziem do oceny reaktywnosci u 0sob
z przewlektym zwezeniem tetnicy szyjnej, zwtaszcza w kontekscie ich kwalifikacji do zabiegu

poszerzenia tetnicy domdzgowe;.

Publikacja nr 2. Carotid Artery Stenting and Blood-Brain Barrier Permeability in

Subjects with Chronic Carotid Artery Stenosis

Bariera krew- mozgu (ang. Blood-Brain Barier- BBB) stanowi wazny sktadnik mikrokrgzenia
mozgowego, ktory reguluje wymiane czgsteczek miedzy przestrzenig krwi i mozgiem.
Stanowi ona fizyczng i enzymatyczng granice pomiedzy naczyniami krwiono$nymi a tkanka
nerwowa. Ma na celu zabezpieczy¢ osrodkowy uktad nerwowy (OUN) przed szkodliwymi
czynnikami, a takze umozliwia selektywny transport zwigzkéw kragzgcych we krwi do tkanki
mozgowej. Oprocz funkcji ochronnej bierze udziat w utrzymaniu sprawnej homeostazy.
Uszkodzenie bariery krew-mdzg jest krytycznym czynnikiem w powstawaniu oraz progresji
wielu chordb osrodkowego uktadu nerwowego (np.: ostry udar niedokrwienny czy tez choroby
matych naczyn). Przewlekta hipoperfuzja modzgowia, bedaca skutkiem zwezenia tetnic
domodzgowych takze pogarsza funkcjonowanie powyzszej bariery. Naturalnym staje sie wiec
pytanie czy poprawa domdzgowego naptywu krwi wptywa na przepuszczalnos¢ bariery krew-
mozg?

Obiektywna ocena funkcjonowania bariery krew-moézg jest duzym wyzwaniem dla
wspotczesnej medycyny. Jedng z technik dajgcych pewne mozliwosci na tym polu jest perfuzja
tomografii komputerowe] przedstawiana jako PS (ang. permeability surface area product).
Celem pracy byto oszacowanie wczesnych efektow stentowania tetnicy szyjnej wewnetrznej
na podstawie parametréw perfuzji (MTT, TTP, CBV, CBF) oraz przepuszczalnosci bariery krew
mozgu (PS) w populacji chorych z wieloletnim, istotnym hemodynamicznie (>70%) zwezeniem
w zakresie pojedynczej tetnicy domdzgowe;.

W efekcie przeprowadzonego badania, po raz pierwszy na sSwiecie zaobserwowano
zmniejszenie przepuszczalnosci bariery krew- mdézgu po zabiegu stentowania tetnicy szyjnej.
U podstaw powyzszego zjawiska wydaje sie leze¢ pooperacyjny spadek przewlekitej hipoksji

i ograniczenie procesu zapalnego.




Zauwazono, ze efekt ten jest podobny w obu pédtkulach mézgu tj. ipsilateralnej-
zaopatrywanej przez zwezong tetnice i contraletaralnej- zapatrywanej przez naczynie o
prawidtowej $rednicy. Przyczyn tego stanu nalezy doszukiwac sie w dobrze rozwinietym

krgzeniu obocznym w badanej populacji chorych.

Publikacja nr 3. Morphometric evaluation of the delayed cerebral arteries response
to acetazolamide test in patients with chronic carotid artery stenosis using computed

tomography angiography.

W pracy, z wykorzystaniem angiografii tomografii komputerowej analizowano srednice naczyn
krwionosnych kota Willisa u pacjentow z krytycznym (>90%) zwezeniem w zakresie jednej z
tetnicy szyjnych wewnetrznych, przy jednoczesnie wspotistniejgcej nieistotnie
hemodynamicznej (<50%) stenozie tetnicy contralateralnej.

Pomiaréw naczyn dokonywano dwukrotnie: przed i po dozylnym podaniu inhibitora
anhydrazy weglanowej (acetazolamid) '

W dotychczasowych badaniach dominowat poglad, ze reakcja naczyrnn krwionos$nych na
acetazolamid utrzymuje sie 20-30 minut po jego podaniu.

Omawiana praca jest pierwszym badaniem, w ktérym przedstawiono opdzniony (60 minut)
efekt dziatania leku na naczynia tetnicze kota Willisa.

Kolejnym, nowym zagadnieniem w w/w. pracy jest zaobserwowana rdina odpowiedz
wewnagtrzczaszkowych naczyn krwionosnych na podany lek. Zauwazono silniejszg
reaktywnos$¢ tetnic krgzenia przedniego (tetnica przednia i srodkowa) mdzgu niz naczyn
krazenia tylnego (tetnica tylna i podstawna). Powyzsze zmiany najprawdopodobniej wigzac
nalezy z efektem podkradani krwi z powodu wyzszej reaktywnosci na dwutlenek wegla (CO.)
w tetnicach krgzenia nadnamiotowego.

Ponadto zwraca uwage odmienna odpowiedz tetnic wewnairzczaszkowych (mierzonych ich
srednicg) w zaleznosci od strony stenozy. Statystycznie istotnie wiekszg wrazliwos$¢ na
acetazolamid notowano w obrebie tetnic zaopatrywanych przez krytycznie zwezone naczynie
domodzgowe. Przyczyny tak odmiennej rekcji naczyn krwionosnych mozna upatrywac w
efekcie Bayliss’a bedgcego wyrazem odpowiedzi naczyn krwionosnych na zwiekszong

szybkos¢ przeptywu krwi.




Praca zostata cytowana 2 razy.

Publikacja nr 4. Perfusion computed tomography: 4 cm versus 8 cm coverage size in

subjects with chronic carotid artery stenosis.

Celem pracy byta analiza wptywu wielkosci obszaru skanowania mdzgowia (4 cm vs 8 cm) na
doktadnos¢ oceny parametréw perfuzji tomografii komputerowej (MTT, TTP, CBF, CBF).

W pracy, po raz pierwszy na $wiecie zastosowano ocene poréwnawczg w/w. technik w grupie
pacjentow z wieloletnim zwezeniem w zakresie tetnic szyjnych wewnetrznych
zakwalifikowanych do zabiegu stentowania.

Wyniki pracy jednoznacznie wskazujg, ze wielkos¢ obszaru skanowania ma istotne znaczenie
dla doktadnosci oceny parametréw perfuzji. | tak, przy zastosowaniu skanowania na obszarze
4 cm zaobserwowano wyzsze wartosci CBF, CBV, rMTT i rTTP w poréwnaniu do 8 cm obszaru
akwizycji.

Powyzsze roznice sg efektem wieloczynnikowym, na ktory sktadajg sie miedzy innymi: grubos¢
warstwy, napiecie lampy rentgenowskiej, rozdzielnos¢ czasowa czy tez typ skanowania (cine
mode dla perfuzji 4 cm i volume shuttle mode dla perfuzji 8 cm).

Omawiana praca pozwolita na postawienie tezy, ze miedzy innymi ze wzgledu na wiekszg
gestos¢ skandw, perfuzja tomografii komputerowej o obszarze skanowania szerokosci 4 cm
wydaje sie by¢ lepszym narzedziem do wykrywania nawet dyskretnych zmian w zakresie
parametrow perfuzji niz badanie obejmujgce swoim zasiegiem obszar 8 cm.

W codziennej praktyce klinicznej perfuzja 4 cm jest badaniem wygodniejszym i mniej
czasochtonnym w procesie post-processingu na konsoli diagnostycznej, co bezposrednio
przektada sie na szybkos$¢ postawienia trafnej diagnozy a co za tym idzie wdrozenia
prawidtowego leczenia.

Kolejnym, waznym spostrzezeniem wynikajgcym z powyzej pracy jest informacja, by w celu
jak najlepszego zobiektywizowania efektow leczenia (w naszym przypadku stentowania tetnic
szyjnych) stosowaé zawsze ten sam typ perfuzji ograniczony do tozsamych obszaréw

skanowania.

Praca byta cytowana 1 raz.




Publikacja nr 5. Near-infrared transillumination back scattering sounding--new

method to assess brain microcirculation in patients with chronic carotid artery stenosis.

W grupie pacjentow z jednostronnym zwezeniem (>90%) tetnicy szyjnej wewnetrznej,
poddanych testowi z dozylnym podaniem anhydrazy weglanowej, analizowano zaleznosci
pomiedzy parametrami perfuzji tomografii komputerowej (MTT, TTP, CBV, CBF) i maksymalnej
predkosci skurczowej (PSV) mierzonej w badaniu dopplerowskim, a szerokoscig przestrzeni
podpajeczynowkowej (sas-TQ) i pulsacjg naczyn tetniczych opony miekkiej (cc-TQ) ocenianej
technika transluminacji w bliskiej podczerwieni ze zwrotnym rozpraszaniem- NIR-T/BSS (ang.
near-infrared transillumination/backscattering sounding).

Pacjenci wtgczeni do badania charakteryzowali sie niskim wartosciami CBF i CBV oraz wysokim
stosunkiem CBF/CBV juz przed podaniem acetazolamidu, co przemawiata za ich dobrym
zaadoptowaniu sie do niskich przeptywéw krwi przez mdzg. Ponadto brak istotnych
statystycznie rdéznic w parametrach perfuzji i szerokosci przestrzeni podpajeczyndwkowej
pomiedzy pdétkulami mézgu dodatkowo potwierdza teze o dobrej ich kompensacji.

W analizach po podaniu acetazolamidu, opierajgc sie na stosunku wartosci cc-TQ pomiedzy
potkulg ipsi- a contralateralng, mozna wyrdzni¢c dwie grupy pacjentow o réznych
witasciwosciach hemodynamicznych, ktére znajdujg potwierdzenie w perfuzji TK i badaniu
dopplerowskim.

I tak, wskaznik cc-TQ 2 1 (ipsi-/contralateral) koreluje z niskimi wartosciami TTP (perfuzja TK),
PSV (doppler) i sas-TQ w potkuli contralateralnej, przy jednoczesnym umiarkowanym wzroscie
wartosci CBV i CBF.

Natomiast w grupie chorych charakteryzujgcych sie wskaznikiem cc-TQ<1 wartosci CBF i CBV
znaczgco wzrosty po prowokacji acetazolamidem, podczas gdy zmiany w TTP, sas-TQ i PSV nie
byty istotne statystycznie.

Jednym z wnioskéw niniejszej pracy jest teza, iz grupy pacjentéw z takimi réznicami w
odpowiedzi na test acetazolamidu najprawdopodobniej réznig sie pod wzgledem rokowania
co do skutecznosci przeprowadzonego leczenia poprawiajgcego domdzgowy naptyw krwi.
Powyzsze narzedzie wydaje sie by¢ uzyteczne w kwalifikacji chorych do tego typu zabiegow.
Badania te bedg kontynuowane na duzo wiekszej grupie chorych, tgczne zastosowanie perfuzji

tomografii komputerowej i NIR-T/BSS jest przedmiotem aplikacji o grant NCN nr




2017/25/B/NZ5/00106 ,Zastosowanie nowych metod diagnostycznych i matematycznych w
celu lepszego monitorowania i kwalifikacji do leczenia chorych ze zwezeniem tetnicy szyjnej”.

Praca byta cytowana 5 razy.

Podsumowanie

Prezentowany cykl publikacji dotyczacy zastosowan perfuzji tomografii komputerowej
oraz angiografii tomografii komputerowej w diagnostyce przed- i pooperacyjnej w populacji
chorych z wieloletnig stenozag tetnic szyjnych pokazuje mozliwosci ponadstandardowych
zastosowan tych metod.

Wktadem autora w Swiatowg nauke jest opisanie po raz pierwszy zjawiska
utrzymujgcego sie, opdznionego dziatania inhibitora anhydrazy weglanowej na sciany naczyn
tetniczych kota Willisa oraz odmienna reaktywnos¢ réznych regionéw mozgowia na podany
lek (publikacje 1,2). Powyisze wyniki mogg postuzy¢ do modyfikacji protokotu badawczego z
uzyciem acetazolamidu w kwalifikacji chorych do zabiegu poszerzanie zwezonego naczynia
tetniczego.

Teza o nieopisywanym wczesniej u ludzi wptywie stentowania tetnic szyjnych na
spadek przepuszczalnosci bariery krew—modzg wydaje sie by¢ bardzo interesujgca w
kontekscie stale wzrastajacej na swiecie ilosci zabiegow tego typu (publikacja 3). Dowodem
na nowatorstwo pracy jest duze zainteresowanie nig oraz czeste kierowane do autora prosby
0 jej szersze udostepnienie.

Mnogos$¢ modyfikacji protokotow badawczych perfuzji TK sktonita autora do prac nad
zaletami i wadami wybranych technik. Efektem badan jest publikacja 4, ktéra wykazuje, ze w
codziennej praktyce klinicznej bardziej zasadnym wydaje sie stosowania badania
ograniczonego do wezszego obszaru skanowania.

Prawidtowa, bezpieczna i niskokosztowa kwalifikacja chorych do zabiegéw poszerzania
zwezonych tetnic domdzgowych sktonita autora do pracy nad oceng pordwnawczg kilku
metod diagnostycznych (perfuzja TK, doppler, NIR-T/BSS). Efektem badan jest publikacja 5, w
ktérej wykazano zasadnos¢ stosowania techniki rejestracji w bliskiej podczerwieni jako

metody uzytecznej w ocenie krazenia mézgowego w badanej populacji.

5. Omdwienie pozostatych osiggnie¢ naukowo - badawczych (artystycznych).
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a) Analiza bibliometryczna (szczegotowa w Zatgczniku 2):

Sumaryczna wartos¢ Impact Factor (wraz z pracami z cyklu habilitacyjnego) — 39,297
Sumaryczna liczba punktéw MNIiSW (wraz z pracami z cyklu habilitacyjnego) — 500
Wartos¢ Impact Factor za prace, w ktdrych jestem pierwszym autorem — 10,183
Liczba cytowan wedtug bazy Web of Science (na dzien 13.03.2018) -28

Indeks Hirscha wedtug bazy Web of Science (na dzieri 13.03.2018) - 3

Liczba cytowani wedtug bazy Scopus (na dzier 13.03.2018) - 49

Indeks Hirscha wedtug bazy Scopus (na dzien 13.03.2018) -5

b) Opis pozostatego dorobku i osiggnie¢ naukowych

W dorobku naukowym autora dominuja prace dotyczace szeroko pojetej
neuroradiologii ze szczegdlnym nastawieniem na ocene krgzenia mozgowego.

Niezmiernie ciekawg grupg chorych, z punktu widzenia krgzenia mdzgowego, s3
pacjenci cierpigcy z powodu zespotu bezdechu sennego. Wystepujg u nich, zwigzana z
okresowymi bezdechami, duza niestabilnos¢ krazenia médzgowego, zmiany dotyczace
reaktywnosci naczyn mozgowych oraz przewlekty stan zapalny. W pracy przegladowe;j
Wszedybyl-Winklewska M, Wolf J, Szarmach A, Winklewski PJ, Szurowska E, Narkiewicz K.
Central sympathetic nervous system reinforcement in obstructive sleep apnoea. Sleep Med Rev
2017; doi: 10.1016/j.smrv.2017.08.006. (Impact factor: 8.958) podsumowano mechanizmy
prowadzgce do zmian strukturalnych i funkcjonalnych w obrebie mézgu oraz opisano metody
diagnostyki obrazowej stosowane w badaniach u tych chorych.

Z kazdym rokiem wazrasta ilos¢ badan rezonansu magnetycznego wykonywana z
wykorzystaniem obrazowania tensora dyfuzji (Diffusion Tensor Imaging- DTI). Zatem
zasadnym wydaje sie przeprowadzenie gtebszej walidacji tej techniki badawczej. W pracy
przegladowej Winklewski PJ, Sabisz A, Naumczyk P, Jodzio K, Szurowska E, Szarmach A.
Understanding the Physiopathology Behind Axial and Radial Diffusivity Changes — What Do We
Know? Frontiers in Neurology 2018 doi: 10.3389/fneur.2018.00092 (impact factor: 3.552)
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przyblizono czytelnikowi techniczne aspekty DTI. Omdwiono takze najwazniejsze badania,
ktére utorowaty droge do uznania dyfuzji osiowej (A ||) i radialnej (A1) za potencjalnie
przydatne markery uszkodzenia aksondw i mieliny. Nastepnie przedstawiono problemy przy
interpretacji dyfuzyjnosci osiowej i radialnej w warunkach klinicznych zwigzanych ze stanem
zapalnym, obrzekiem i przebiegiem wtdkien istoty biatej mézgu. Na koniec pokuszono sie o
przeanalizowanie perspektyw dalszych zastosowan tej metody badawcze;.

W nastepnych dwdch praca omdéwiono anatomie naczyn tetniczych kota Willisa na

podstawie zmodyfikowanych technik pomiaru w angiografii tomografii komputerowej (ang.
Computed Tomography Angiography-CTA) i Cyfrowej Angiografii Subtrakcyjnej (ang. Digital
Subtraction Angiography- DSA) w kontekscie zastosowan klinicznych oraz anatomii.
Dzierzanowski J, Szarmach A, Bascik B, Czapiewski P, Muc A, Piskunowicz M, Krakowiak M,
Szmuda T, Stoniewski P, Szurowska E, Winklewski PJ. Intracranial region of the vertebral artery
- morphometric study in the context of clinical usefulness. Folia Morphol. 2017;76(3):379-387
(Impact Factor: 0.341).
Dzierzanowski J, Szarmach A, Stoniewski P, Czapiewski P, Piskunowicz M, Bandurski T, Szmuda
T. The posterior communicating artery: morphometric study in 3D angio-computed
tomography reconstruction. The proof of the mathematical definition of the hypoplasia. Folia
Morphol. 2014 Aug;73(3):286-91 (Impact Factor: 0.336)

Kolejna z prac dotyczy badan nad szerokoscig przestrzeni podpajeczynéwkowej u
zdrowych, mtodych ochotnikdéw. Pomiary wykonywane byly z wykorzystaniem specjalnie
zmodyfikowanego protokotu badawczego w rezonansie magnetycznym. Otrzymane wyniki
korelowano z pomiarami uzyskanymi w tej populacji z wykorzystaniem techniki transluminacji
w bliskiej podczerwieni ze zwrotnym rozpraszaniem- NIR-T/BSS (ang. near-infrared
transillumination/backscattering sounding).

Frydrychowski AF, Szarmach A, Czaplewski B, Winklewski PJ. Subarachnoid space: new tricks
by an old dog. PLoS One. 2012;7(5):1-15 (Impact Factor: 3.730).

Metoda NIR-T/BSS jest nowg metodg, opracowang wspdlnie przez naukowcow GUMed
i Politechniki Gdanskiej. W pracy przegladowej Gruszecki M, Nuckowska MK, Szarmach A,
Radkowski M, Szalewska D, Waskow M, Szurowska E, Frydrychowski AF, Demkow U,
Winklewski PJ. Subarachnoid space width oscillations as a potential marker of cerebrospinal
fluid pulsatility. doi:10.1007/5584_20018_155 (Impact Factor: 1.881) opisano wyniki

dotyczace zmian szerokosci przestrzeni podpajeczyndwkowej (mierzonych przy pomocy NIR-
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T/BSS) w warunkach zaburzonego odptywu zylnego, hipoksji i hiperkapnii w kontekscie

podobnych badan wykonywanych na swiecie z zastosowaniem rezonansu magnetycznego.

Wspotczesna medycyna stale boryka sie z obiektywnym zdefiniowaniem, a co za tym
idzie stwierdzeniem Smierci mdzgu. Zagadnienie to pozostaje niezmiernie istotne ze wzgledow
etyczno-prawnych w kontekscie zasadnosci prowadzenia uporczywe;j terapii czy tez decyzji o
pozyskiwaniu narzgddw do transplantacji. Opisany i wnikliwie dyskutowany przypadek
kliniczny oraz aktywny udziat autora w pracach zespotu ds. orzekania przyczynit sie do
dalszych badan na tym polu.

Wujtewicz MA, Szarmach A, Chwojnicki K, Sawicki M, Owczuk R. Subtotal Cerebral Circulatory
Arrest With Preserved Breathing Activity: A Case Report. Transplant Proc. 2016 Jan-
Feb;48(1):282-4 (Impact Factor: 0.908).

Kolejne dwie prace dotyczg przeglagdu metod obrazowych w diagnostyce
najwazniejszych patologii centralnego uktadu nerwowego. Prace te nie tylko sg przegladem
metod diagnostycznych, ale takze stanowig swoiste rekomendacje dla lekarzy klinicystow i
radiologdw w ich codziennej praktyce klinicznej.

Szurowska E, Szarmach A. Dubaniewicz-Wybieralska M, Swierkocka-Miastkowska M,
Sutdniarek M. Diagnostic imaging approaches to cerebral sinus venous thrombosis. Udar
Mozgu 2009;11(1): 13-22.

Szarmach A, Szurowska E, Kozera G, Studniarek M. Current diagnostic imaging approaches to
acute stroke of the posterior fosse. Udar Mdzgu 2008;10(1):27-39.

Nastepny cykl publikacji dotyczy przydatnosci i bezpieczerstwa stosowania dozylnie
podawanych ultrasonograficznych srodkéw kontrastujgcych w diagnostyce schorzen uktadu
moczowego u dzieci. Podczas prowadzonych badan zaobserwowano nieopisywane wczesniej
zjawisko niszczenia mikropecherzykéw srodka kontrastujgcego, ktére wykryto w 7.8% badanej
populacji. W trakcie analizy badan jednoznacznie stwierdzono, ze niszczenie
mikropecherzykéw nie wynika z btedéw metodologicznych. Wystepowato ono wytgcznie w
grupie bardzo niespokojnych, ptaczacych podczas badania niemowlakéw i mtodszych dzieci
oraz u dzieci starszych, ktore kilkukrotnie podejmowaty nieskuteczng probe mikcji. Jedng z
hipotez, wymagajacq jednak dalszych badan, jest mechanizm niszczenia mikropecherzykow
ultrasonograficznego $rodka kontrastujgcego, ktérego sitg sprawcza moze by¢ wielokrotna

zmiana ci$nien w obrebie pecherza moczowego u badanych pacjentéw towarzyszaca stresowi.
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Przedwczesne niszczenie mikropecherzykdw jest wazinym, nieopisywanym do tej pory
zjawiskiem, majgcym implikacje kliniczne. Uniemozliwia bowiem ocene fazy czynnej w
badaniu cystouretrografii mikcyjnej z uzyciem ultrasonograficznego $rodka kontrastujgcego u
niespokojnych, dtugo ptaczacych w trakcie badania dzieci oraz w grupie starszych dzieci
podejmujacych kilkukrotnie nieudane préby mikgji.

Piskunowicz M, Swieton D, Rybczynska D, Szarmach A, Szurowska E, Pruijm M. Premature
Destruction of Microbubbles during Voiding Urosonography in Children and Possible
Underlying Mechanisms: Post Hoc Analysis from the Prospective Study. BioMed Res. Int. 2016;
vol. 2016, art. ID 1764692, s. 1-7 (Impact Factor: 2.476).

Piskunowicz M, Swietor D, Rybczyriska D, Czarniak P, Szarmach A, Kaszubowski M, Szurowska
E. Comparison of voiding cystourethrography and urosonography with second-generation
contrast agents in simultaneous prospective study. J Ultrason. 2016 Dec;16(67):339-347.
Piskunowicz M, Kosiak W, Batko T, Adamkiewicz-Drozyriska E, Szarmach A. Intravenous
ultrasound contrast agents versus other imaging methods in pediatric patients with neoplastic
diseases - a comparison. J Ultrason. 2013 Dec;13(55):438-45.

Istotnym osiggnieciem naukowym autora jest publikacja powstata we wspodtpracy z
ortopedami. W pracy tej po raz pierwszy wykazano scistg korelacje pomiedzy wartosciami kata
nachylenia tgkotki (ang. slope angle), a MBA (ang. mienisuc-bone angle) oraz MCH (ang.
meniscus-cartilage height) w ocenie prawdopodobienstwa wystgpienia ekstruzji tgkotki
bocznej. Wprowadzenie powyzszych parametrow do analizy radiologicznej stawu kolanowego
pozwala wyodrebnié grupe pacjentow o zwiekszonym ryzyku powstania tej patologii.
Szarmach A, Luczkiewicz P, Skotarczak M, Kaszubowski M, Winklewski PJ, Dzierzanowski J,
Piskunowicz M, Szurowska E, Baczkowski B. Assessment of the Relationship between the Shape
of the Lateral Meniscus and the Risk of Extrusion Based on MRI Examination of the Knee Joint.
PLoS One. 2016 Jul 14;11(7):1-12 (Impact Factor: 2.806).

Aspekt bezpieczenstwa w stosowaniu promieniowania jonizujgcego oraz szeroko
pojete zagadnienie Swiadomosci zdrowotnej sg dla autora bardzo istotne.

Efektem zainteresowan w tym obszarze sg dwie publikacje, ktére budzg zywe zainteresowanie
w Srodowisku medycznym.
Szarmach A, Piskunowicz M, waietori D, Muc A, Mockatto G, Dzierzanowski J, Szurowska E.

Radiation safety awareness among medical staff. Pol J Radiol. 2015 Feb 1,80:57-61.
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Chodorowski Z, Sein Anand J, Ciechanowicz R, Szarmach A, Wnuk K. Acute ethanol and drug
poisoning in alcohol abusers. Przegl Lek. 2000;57(10):558-60.

Wspétpraca autora z zespotem naukowcoéw z Politechniki Gdanskiej zaowocowata
cyklem publikacji z zakresu bioinzynierii medycznej, w ktdrej dane otrzymywane w badaniach
perfuzyjnych tomografii komputerowej mozgu cztowieka postuzyty do wyznaczania oporéw
naczyniowych tkanki mdzgowe]j oraz nowych technik edukacji w ksztatceniu inzynieréw na
Woydziale Elektrotechniki i Automatyki tejze Uczelni.

Muc A, Szarmach A, Szurowska E, Dzierzanowski J. The use of the synthesis and analysis of the
electrical circuits for determining the brain tissue vascular resistance. PAR Pomiar. Automat.
Robot. 2014;18(3):107-111 (Zastosowanie syntezy i analizy obwoddw elektrycznych do
wyznaczania oporéw naczyniowych tkanki mdzgowej).

Muc A, Szarmach A, Matulewicz W. Teaching bioengineering using computer tools and
methods used in electrics and bonds graphs. Zesz. Nauk. Wydz. Elektrotech. Automat. Politech.
Gdan. 2014,;37:109-113.

W dorobku autora nalezy takze wspomnie¢ o dwdch pracach dotyczgcych chordb jamy
brzusznej.

Choroba refluksowa przetyku (ang. gastroesophageal reflux disease -GERD) ma

negatywny wptyw na jakosc¢ zycia pacjentdw. We wspétpracy z zespotem chirurgédw powstata
praca omawiajgca jakos¢ zycia pacjentow podanych inwazyjnemu leczeniu refluksu
przetykowo-zotgdkowego za pomocg funduplikacji metodg Nissena.
Kobiela J, Kaska t, Pindel M, Szarmach A, Janiak M, Proczko-Markuszewska M, Stefaniak T,
taski D, tachinski A, Sledziriski Z. Dynamics of quality of life improvement after floppy Nissen
fundoplication for gastroesophageal reflux disease. Videosurgery 2015;10(3):389-397.
(Impact Factor: 0.920).

Natomiast wspdlne badania z gastroenterologami zaowocowaty czesto cytowang
publikacja pordwnujacg mozliwosci diagnostyczne magnetycznego rezonansu jagdrowego i
tomografii komputerowej w wykrywaniu naczyniakdw watroby.

Szurowska E, Nowicki T, Izycka-Swieszewska E, Wypych J, Drobinska-Jurowiecka A, Markiet K,
Szarmach A, Studniarek M. Is hepatotropic contrast enhanced MR a more effective method in
differential diagnosis of hemangioma than multi-phase CT and unenhanced MR? BMC

Gastroenterology 2011;11(43):1-10. (Impact Factor: 2.422).
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c) wygtoszenie referatow na miedzynarodowych lub krajowych konferencjach tematycznych.
Jestem autorem i wspotautorem 25 referatéw przedstawianych na konferencjach w
kraju i za granica.
Wyktady na zaproszenie:
1. ,Przydatnos¢ perfuzji TK i angio-TK w diagnostyce udaru niedokrwiennego mdzgu”-
Forum diagnostyczne Radiologia i Medycyna Ratunkowa (Ustka 2013)
2. ,Neurobrozowanie w toksykologii” -Radiologia i Medycyna Ratunkowa — Ostre stany
neurologiczne (Gdynia 2014)
3. Wybrane patologie narzagdéw jamy brzusznej w badaniu rezonansem magnetycznym-
PSTE (L6dz 2015)
4. Przydatnos¢ obrazowania MR w ocenie stawdw koriczyny gérnej PSTE (Smardzewice
2016)

5. Liczne wyktady na zebraniach Polskiego Lekarskiego Towarzystwa Radiologicznego
(PLTR)

d) kierowanie miedzynarodowymi lub krajowymi projektami badawczymi lub udziat w takich

projektach,
Kierownik w projekcie badawczym Narodowego Centrum Nauki ,,Wptyw wysitku fizycznego

na zmiany funkcjonalne w mdzgu u oséb starszych” Nr. 2017/01/X/Nz4/00779

Wspétbadacz w projekcie badawczym Narodowego Centrum Nauki ,Zastosowanie
funkcjonalnego rezonansu magnetycznego do oceny skutecznosci zabiegu udroznienia tetnicy
szyjnej” Nr. 2017/01/X/NZ5/00909

Wspotbadacz w projekcie badawczym Narodowego Centrum Nauki ,,Ocena wptywu wysitku
fizycznego na metabolizm miesni uda z zastosowaniem spektroskopii fosforowej rezonansu
magnetycznego” Nr. 2017/01/X/NZ3/01061

Wspoétbadacz w projekcie badawczym OPUS Narodowego Centrum Nauki ,Suplementacja
karnityng a funkcja miesnia szkieletowego w starzeniu” Nr. 2014/15/B/NZ7/00893
Wykonawca w projekcie badawczym OPUS Narodowego Centrum Nauki ,,Ultrasonograficzne
$rodki kontrastujace drugiej generacji jako dodatkowy element diagnostyczny, monitorujgcy
odpowiedz na leczenie badZ obserwowane skutki uboczne terapii u dzieci ze schorzeniami

onkologicznym” Nr. DEC-2012/05/B/NZ5/01554.
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Autor materiatéw do podyplomowego kursu internetowego ,Diagnostyka radiologiczna”
realizowanego w ramach projektu KNOW realizowanego przez AM w Gdansku i Politechnike

Gdanska No. 2/2.22/11/22.1/1/04

e) Otrzymane nagrody i wyrdznienia,

2013, 2014 Nagrody Zespotowe I-stopnia Rektora Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego za
cykl publikacji dotyczacych obrazowania mézgowia w potgczeniu z roznymi aspektami fizjologii

i patofizjologii mdzgu.

f) staze w zagranicznych lub krajowych osrodkach naukowych lub akademickich,

1. Stypendysta programu Erasmus (Nuclear Medicine Department, High Institute for Allied
Health Technologies of Porto - Polytechnic Institute of Porto) Portugalia; 2017

2. Siemens Education Centrum, London, UK; 2014
3. Deutsche Akademie fur Mikrotherapie, Magdeburg, Germany; 2012
4. Division of Clinical Neurosciences, The University of Edenburg, England; 2007

g) recenzowanie projektow miedzynarodowych lub krajowych oraz publikacji w czasopismach

miedzynarodowych i krajowych

Jestem recenzentem prac w trzech czasopismach z listy filadelfijskiej:
1) Neuroradiology (IF= 2.093)- 2 recenzje
2) BMC Health Services Research Journal (IF= 1.827)- 1 recenzja
3) International Journal of Molecular Sciences (IF= 3.226)- 1 recenzja

4) Neuropsychiatric Disease and Treatment (IF= 2.198)- 1 recenzja

h) osiggniecia dydaktyczne i w zakresie popularyzacji nauki,

Od 2015 roku jestem wyktadowcg na kursach Polskiego Stowarzyszenia Technikéw
Elektroradiologii

Prowadze wyktady w ramach kurséw specjalizacyjnych CMKP:
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1. ,Podstawy ultrasonografii” dla lekarzy specjalizujgcych sie w chorobach wewnetrznych

2. ,Podstawy ultrasonografii dopplerowskiej” dla lekarzy specjalizujgcych sie w radiologii
i diagnostyce obrazowej

3. "Diagnostyka radiologiczna w stomatologii" dla lekarzy stomatologéw i chirurgéw

szczekowo-twarzowych

Jestem cztonkiem komitetu naukowego i organizacyjnego miedzynarodowej
konferencji medycznej 1st International Neuroradiology and Neuroanatomy Conference
(Charlotta k/Stupska 2018).

Wspotpracowatem przy organizacji miedzynarodowego, dorocznego spotkania Szkoty
Rezonansu Magnetycznego dziatajgcego w ramach Europejskiego Towarzystwa Rezonansu
Magnetycznego w Medycynie i Biologii w Gdarnsku w 2009 roku (ESMRMB).

Bratem udziat w pracach komitetu organizacyjnego IX Ogdlnopolskiego Zjazdu Naukowego
Sekcji Geriatrycznej Polskiego Towarzystwa Lekarskiego (Gdansk 1999) oraz  zjazdu
Europejskiego Towarzystwa Radioterapii Onkologicznej (ESTRO Gdarnsk 1998).

Jestem konsultantem w zakresie diagnostyki obrazowej schorzen narzadu ruchu dla
Kliniki Ortopedii i Traumatologii GUMed. Ponadto, konsultuje badania z zakresu patologii
naczyniowych dla Kliniki Neurologii Dorostych GUMed oraz Kliniki Neurochirurgii GUMed.

W Zaktadzie Radiologii GUMed, miedzy innymi jestem odpowiedzialny za
wprowadzanie nowoczesnych technik obrazowania w zakresie tomografii komputerowej,
magnetycznego rezonansu jgdrowego oraz ultrasonografii. W swojej macierzystej placdwce
zapoczgtkowatem i rozwingtem ultrasonograficzng diagnostyke oraz zabiegi inwazyjne w
zakresie narzgdu ruchu.

Prowadze wyktady, seminaria i ¢wiczenia dla studentéw Il roku Oddziatu
Stomatologicznego GUMed, studentéw IV i V roku Wydziatu Lekarskiego, IV i V roku English
Division, 1 i Il roku studidw magisterskich stacjonarnych i niestacjonarnych kierunku

Fizjoterapia Wydziatu Nauk o Zdrowiu GUM-ed.

Jestem promotorem pomocniczym przewodu doktorskiego lekarz Moniki Skotarczak
zatytutowanego: ,Wartos¢ diagnostyczna obrazowania tensora dyfuzji u pacjentow z

klinicznymi objawami mielopatii szyjnej”.
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Ponadto jestem promotorem i recenzentem prac licencjackich i magisterskich na
Wydziale Nauk o Zdrowiu z Oddziatem Pielggniarstwa i Instytutem Medycyny Morskiej i

Tropikalnej Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

Jestem kierownikiem specjalizacji dwoch lekarzy rezydentéw radiologii i diagnostyki

obrazowej.
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