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Ocena dorobku naukowego, dydaktycznego 1 organizacyjnego
Dr n. med. Marcina Markuszewskiego

W sprawie postgpowania o nadanie tytulu naukowego doktora habilitowancgo

Przebieg pracy zawodowe;j

Dr n. med. Marcin Markuszewski ukonczyt studia na Wydziale Lekarskim Akademii
Medyczne] w Gdansku w 1991 roku. Po zakonczeniu studiéw staz podyplomowy odbyt w
Klinice Urologii Akademii Medycznej w Gdansku. Od roku 1994 do 1998 pracowal jako
asystent i nastepnie w latach 1998-2007 jako starszy asystent w Klinice Urologii Akademii
Medycznej w Gdansku.

W roku 2007 zostal zatrudniony na stanowisku adiunkta, a w roku 2012 stal sie

zastegpeg Kierownika Kliniki Urologii Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

W roku 1994 uzyskal dyplom specjalizacji T stopnia z chirurgii ogolnej, a w roku 1998
zdal egazmin specjalizacyjny z urologii. Dodatkowo w roku 1999 uzyskal tytul specjalisty
europejskiego (Fellow of the European Board of Urology-FEBU).

W 2007 roku Rada Wydzialu Lekarskicgo Akademii Medycznej w Gdansku (obecnie
Gdanski Uniwersytet Medyczny) nadata Marcinowi Markuszewskiemu stopient doktora nauk
medycznych po obronie pracy doktorskiej zatytulowanej , Wyniki leczenia operacyjnego
zwezenia potgezenia miedniczkowo-moczowodowego zmodyfikowanym sposobem Andersona i
Hynesa z zastosowaniem szwu cigglego u chorych leczonyeh w Klinice Urologii Akademii
Medycznej w Gdansku w latach 1991-2001". Promotorem rozprawy doktorskiej byt prof.
Kazimierz Krajka.

W latach 2013-2015 przeprowadzil i prezentowal kilka operacji pokazowych w
Bydgoszczy, Koscierzynie, Grudziadzu i Olsztynie. ktére popularvzowaly maloinwazyjna
technike T-LESS (laparoendoscopic single-site surgery).

Odbyl wiele szkolen i stazy naukowych w renomowanych osrodkach urologicznych w
Europie (Mediolan, Bruksela, Salzburg, Elancourt, Paryz, Manchester, Amsterdam, Lille) w
latach 1997-2019. Staze dotyczyly przede wszystkim nowoczesnych technik zabiegowych w
urologii, m.in. techniki jednoportowej (LESS), technik hemostazy, czy biopsji fuzyjnej

stereza.



Ocena osiggni¢eia naukowego, jako podstawy wniosku o nadanie stopnia dr hab. n. med.

Swoje osiggnigeie naukowe, kiore jest podstawa do zloZzenia wniosku o postepowanie
habilitacyjne, Iabilitant zatytulowal: ,,Ocena wartosci uwidaczniania (mapowania) wezléw
chlonnych z  uiyciem zieleni indocyjaninowej, ze szczegdlnym uwszglednieniem
uwidaczniania wezla wartowniczego w wybranych nowotworach urologicznych”

Osiagnigciem naukowym jest cykl powiazanych tematycznic czterech artykuléw
naukowych opublikowanych w czasopismach z Listy Filadelfijskiej. Sumaryczny Tmpact
Factor (IF) przedstawianych publikacji wynosi 13,019 pkt, za$ punktéw MEiN-185. W dwéch
publikacjach Habilitant jest pierwszym autorem, a w pozostatych dwoch - drugim autorem.

Celem dociekan naukowych Ilabilitanta bylo poszukiwanie optymalnego sposobu
wykrywania weztow chionnych okreslonych jako wartownicze (sentinel lymph nodes. SNL).
czyli pierwszych, w ktérych pojawiaja si¢ przerzuty w przebiegu choroby nowotworowej.
Badania dotyczyty réznych urologicznych schorzen onkologicznych (w tym raka pracia i raka
pecherza moczowego) i roznych technik obrazowania przerzutow weztowych.

Pierwsza praca z cyklu artykuldw poswigcona byla mozliwosciom zwickszenia
skutecznosci lokalizowania wezla wartowniczego u chorych na raka pracia. Autor poréwnat
efekty podawania radioznacznika “"Tc-nanocolloid) w odniesieniu do skutecznosci
odnajdowania wezidw chlonnych z uzyciem zieleni indocyjaninowej (ICG). Habilitant
wykazal, zc obic metody cechowala pordwnywalna efektywnosé, jednak metoda 7
wykorzystaniem ICG okazata sie tansza i prostsza w rutynowym stosowaniu w poroéwnaniu
do zastosowania radioznacznika.

Praca zostala opublikowana w czasopismic Clin Genitourin Cancer w roku 20135, z
punktacja [F'=2.599 oraz MEIN=25.

Druga praca zajmowala si¢ ocena mozliwosci mapowania drog odprowadzajacych
chlonke u pacjentow z rakiem pgcherza moczowego naciekajacym blong migéniowg (MIBC-
muscle invasive bladder cancer). W publikacji tej Autor poréwnal dwie metody $ledzenia
sptywu chionki. Pierwsza byla limfoscyntygrafia SPECT/CT z wykorzystaniem ~™ Te-
nanocolloidu. Nastepnic Habilitant zastosowal srddoperacyjna weryfikacje drog splywu
chtonki z uzyciem gamma-kamery. Autor ocenil. ze splyw limfatyczny z pecherza
moczowego jest roznokierunkowy 1 zlozony, a proby dokladnej oceny drog sptywu chtonki
moga pomodc odnalezé tzw. .gorace punkty™ 1 ulatwi¢ przeprowadzenie skuteczniejszej i

bardziej bezpiecznej limfadenektomii.
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Pracg opublikowano w czasopismie Clin Nucl Med w roku 2016, z punktacja IF=4.563
oraz MEIN=35.

Trzecia praca stanowila kontynuacje poprzedniej i rowniez dotyczyla pordéwnania
dwoch metod lokalizacji sptywu chlonki u pacjentéw z rakiem pecherza moczowego.
Ponownic zastosowano ~™ Te- nanocolloid, ktorego rozmieszezenic oceniano sonda do
detekcji promieniowania gamma. Roéwnolegle obrazowano polozenie zicleni indocyjaninowej
wykorzystujagc w tym celu kamere fluorescencyjng na podczerwien. Ilabilitant wykazat, ze
metoda fluorescencyjna z wykorzystaniem ICG pozwala na wykrycie wiekszej ilosci weztow
chtonnych w poréwnaniu do techniki z wykorzystaniem radiokoloidu. Jako przyczyne tego
zjawiska Autor przyjal tatwiejszy pasaz mnicjszych czasteczek zieleni indocyjaninowej do
kolejnych grup weztow chlonnych, niz to obserwowano w przypadku radiokoloidu.

Praca zostata opublikowana w czasopismie Clin Genitourin Cancer w roku 2017, z
punktacja IF=2.539 oraz MEIN=25.

W czwartej swojej pracy IHabilitant postanowil rozwingé dociekania naukowe
rozpoczete w czasie badan, ktorych dotyczyla poprzednia publikacja. Projekt ten zaktadat
przeprowadzenie badan in vitro, w czasie ktérych dobierano stezenie zieleni indocyjaninowej,
tak aby otrzymac optymalne polaczenic tego zwiazku 7 czasteczka albuminy ludzkicj (HSA-
human serum albumin). Autorzy zbadali wplyw ste¢zenia molowego ICG na jego zdolnosé do
tworzenia kompleksu z HSA. Dokonano takze pomiaréw luminescencji barwnika oraz
zbadano stabilnos¢ kompleksu ICG:HSA. Wykazano, zc polaczenie barwnika ICG i albuminy
ludzkiej w proporcji 3:1 umozliwilo wykrycie §wiecenia o najlepszej jakosci i przedhuzonej
widocznosci.

Praca zostala opublikowana w czasopismie Arch Med Sci w roku 2022, z punktacja
IF=3.318 oraz MLIN=70).

Przedstawiony cykl czterech publikacji jest spdjny i logiczny. Habilitant skupia sie na
ocenie przydatnosei i dokladnosci kazdej z ocenianych technik obrazowania drég sptywu
chlonki i wezléw chlonnych. Najogélniej poréwnuje jakos¢ metody izotopowej z
wykorzystaniem *™ Tc-nanocolloidu oraz metody fluorescencyjnej z zastosowaniem zieleni
indocyjaninowej (ICG). Autor podnosi problem istotnych ograniczen zastosowania techniki z
wykorzystaniem radioizotopu z uwagi na koniecznodé stosowania zasad ochrony
radiologicznej w czasie kazdej operacji, co w praktyce nie jest latwe do zrealizowania. Takich
ograniczen i utrudnien nie spotyka si¢ przy zastosowaniu zieleni indocyjaninowej, a wiec

techniki fluorescencyjnej. Co wigeej metoda ta wykrywa wiecej wezlow i obrazuje szerszy
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zakres drog sptywu chtonki w poréwnaniu do zastosowania radiokoloidu. Z drugiej strony
szerokie obrazowanie wszystkich obszaréw sptywu chlonki nickoniecznie musi przekladaé sic
na lepsze rozumienic wlasciwego zakresu limfadenektomii u pacjentéw z nowotworem, a
zakres wycigeia struktur chfonnych moze by¢ nawet niepotrzebnie szeroki.

Rozumiejac ten problem Habilitant zrealizowat projekt opisany w pracy nr 4, ktory
zakiadal ocen¢ in viro przydatnosci polaczenia zieleni indocyjaninowej z czasteczka
albuminy ludzkicj w celu optymalnego uwidocznienia drog chionnych. Polaczenie barwnika
ICG i albuminy ludzkicj w odpowiednich proporcjach umozliwilo poprawe jakosci
obrazowania oraz wydluzenic czasu luminescencji, co potencjalnie zwigksza precyzje

operacji 1 ogranicza mozliwe powiklania.

Uwazam, ze osiagnigcie naukowe, jakim jest cykl powiazanych tematycznie czterech
artykulow to dziefo niewatpliwie wyjatkowe, rzetelnie opracowane i bardzo potrzebne w
momencic dynamicznego wzrostu zachorowalnosci na nowotwory urogenitalne. Nalezy
pamigtac, ze onkologia urologiczna odpowiada za leczenic ok. 1/3 wszystkich nowotwordéw
ztosliwych wystepujacych u mezezyzn. Zdecydowana wickszo$é nowotwordw ukladu
moczowo-plciowego powinna by¢ leczona operacyjnie, ale w miar¢ mozliwodei z
zastosowaniem technik o malej inwazyjnosci. Lekarz podejmujgcy wspdlnie z pacjentem
decyzjg o rodzaju i zakresie zabiegu bierze zawsze pod uwage planowany efekt onkologiczny
(wyleczenie z choroby nowotworowej). ale tez mozliwe konsekwencje dla jakosci zycia
pacjenta po operacji. Badania Habilitanta przyczyniaja si¢ do lepszego zrozumienia zakresu
operacji onkologicznej, po to, zeby byla ona przeprowadzona radykalnie, ale bez

niepotrzebnego zwigkszania ryzyka powiktan.

Ocena istotnej dzialalnosci naukowej Habilitanta

Dorobek naukowy dr n. med. Michata Markuszewskiego jest wartosciowy i zwigzany
z roznorodnoscia poruszanych tematow naukowych. Wedlug oceny bibliometryczne;
sporzadzonej przez Bibliotcke Glowng Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego dorobek
naukowy Ilabilitanta obejmuje 26 oryginalnych prac pelnotekstowych, 8 opisow przypadkow

oraz 6 prac pogladowych.

Laczna suma TF prac oryginalnych wynosi 67,156 pkt, a punktacja wg. MEIN - 938

punktow.



W okresic calej swojej dziatalnosci naukowej 123 razy wystepowal na krajowych oraz
82 razy na micdzynarodowych zjazdach i konferencjach naukowych. Czternastokrotnie
prezentowal wystapienie na zaproszenie organizatoréw wydarzenia naukowego.

Warto podkreslic te niemierzalne punktacja osiagniccia. zwlaszcza dotyczace
dzialalnosci naukowej w czasie licznych kongreséw i zjazdéw micdzynarodowych. Fakt
wygloszenia 14 wykladow na zaproszenie, jak réwniez przewodniczenie wielu sesjom na
zjazdach o charakterze miedzynarodowym s$wiadezy o istotnej i waznej pozycji dr n.med.
Marcina Markuszewskiego nie tylko w urologii polskiej, ale takze poza granicami naszego

kraju.

taczna suma wszystkich uzyskanych punktéw 2z prac pelnotekstowych:
oryginalnych, pogladowych = 1095 punktéw wg. MEiN oraz IF = 78,659 pkt. Bardzo
wazna z punktu widzenia ocenv dorobku naukowego dr n. med. Marcina Markuszewskiego
Jest liczba cytowan Jego publikacji, ktéra wynosi 394 wg bazy Web of Science, a wartosé
indeksu Hirscha = 10. Liczba cytowan wg bazy Scopus wyniosla 436, za$ indcks Hirscha
wg tej bazy-11.
Pozostaly dorobek naukowy dr n. med. Marcina Markuszewskiego oceniam bardzo
pozytywnie nie tylko ze wzgledu na jego warto$¢ naukowa jak i réwniez z powodu

roznorodnosci poruszanych tematéw naukowych.

Na wyréznienie zastluguja publikacje naukowe, ktére dotyczyly nastepujacych
zagadnien klinicznych oraz z zakresu nauk podstawowych:
1/ wykorzystanie laparoskopii przez pojedynczy port (laparoscopic single-site surgery,
LESS).
2/ poszukiwanie potencjalnych biomarkerow raka ukladu moczowo-pleiowego,

3/ zastosowanie innowacyjnych technik chirurgicznych i ich wariantow.

Szczegolnic obszermy okazuje si¢ dorobek dotyczacy zastosowania innowacyjnych
technik chirurgicznych. Nowe i modyfikowane metody operacyjne dotyczyly uroonkologii,
urologii rekonstrukcyjnej, uroginekologii oraz operacji transscksualizmu. Wiekszosé
opracowan dotyczacych tej tematyki przybrato postaé filméw naukowych i dydaktycznych. W
okresie od 1993 do 2019 roku Habilitant byt autorem i wspolautorem 75 filmow

przedstawiajaych rézne aspekty urologii. Dorobek ten by} prezentowany na wielu kongresach
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krajowych i micdzynarodowych m.in. w czasie obrad Video Urology World Congress oraz
kongreséw SIU. Za caloksztalt aktywnosci w zakresie filmografii Habilitant otrzymat w roku

2014 nagrodg Rektora Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

Dziatalno$¢ naukowa dotyczaca poszukiwania potencjalnych biomarkeréw raka
ukladu moczowo-piciowego obejmowata zastosowanic analiz metabolomicznych oraz
przeprowadzenia zaawansowanej statystycznej analizy danych. Badania byly realizowane w
ramach wspolpracy z Katedra Biofarmacji i Farmakodynamiki Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego. Z tego okresu pochodzi 10 publikacji o wysokich wspolczynnikach wplywu
(IF) oraz wysokicj punktacji MEIN. Pierwsza grupa publikacji dotyczy zastosowania
celowanych analiz metabolomicznych do poszukiwania potencjalnych biomarkeréw chordb
nowotworowych z prébek moczu. Sposrod 17 oznaczonych metabolitow wyselekcjonowano
10 0 najwickszym potencjale prognostycznym w raku pecherza moczowego. Druga grupa
publikacji dotyczy zastosowania strategii niecelowanej analizy metabolomicznej, tzw.,
metabolomicznego  odcisku palea (Metabolite fingerprinting) w  celu poszukiwania
wskaznikow diagnostycznych w roéznych rodzajach raka ukladu moczowo-plciowego.
Potwierdzono uzytecznos¢é N-2metyloguanozyny oraz N.N-dimetyloguanozyny jako
potencjalnych markeréw zwiazanych z duzym ryzykiem wystapienia choroby NOWOtWOrowe;j.

Dorobek naukowy dotyczacy zastosowania technik laparoskopowych przez
pojedynczy port (LESS) obejmuje 9 publikacji. w ktérych Habilitant jest drugim autorem.
Nowatorskie techniki operacyjne wykonywane byly wraz z prof. Markiem Roslanem.
Autorzy opracowali i wykorzystali metodg jednoportowego dostepu do pecherza moczowego
w celu wycigcia uchytka pecherza moczowego, przeszezepienia moczowodu i celem naprawy
przetoki pecherzowo-pochwowej. Dostep ten zostal wykorzystany po raz pierwszy na
Swiecie, a technika zabiegu i wyniki leczenia pacjentow prezentowane byly na wielu
micdzynarodowych kongresach naukowych oraz publikowane w takich czasopismach jak .J.

Endourol, Videosurgery czy Int Braz J Urol.

Ocena osiggnieé organizacyjnych i dydaktycznych Habilitanta

Do osiagnig¢ naukowych i organizacyjnych nalezy zaliczyé¢ udziat IHabilitanta w 2
projektach badawczych Narodowego Centrum Nauki realizowanych w  Gdarskim
Uniwersytecie Medycznym. Pierwszy projekt to grant Sonata realizowany w latach 2015-

2020, dotyczacy analizy metabolomicznej w raku gruczolu krokowego. Drugi projekt
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realizowany byl w latach 2013-2016 (grant Opus 3) i dotyczy! badania profili metabolicznych
w raku pecherza moczowego. W obu projektach naukowych Habilitant byt wspolbadaczem.

Autor jest obecnic koordynatorem krajowym projektu CLINMARK. ktory jest
randomizowanym. podwdjnie za$lepionym, tréjramiennym. wicloosrodkowym badaniem
klinicznym typu non-inferiority, oceniajacym bezpieczenstwo i skutecznosé DEBN (drug
eluting biopsy needle) u pacjentéw poddawanych przezodbytniczej biopsji stercza, w
“poréwnaniu z grupa kontrolng, u ktérych zastosowano rozszerzona profilaktyke powiklan
infekeyjnych.

Poza tym Habilitant uczestniczy! jako wspoibadacz w 3 badaniach III fazy
dotyczacych leczenia zespolu pecherza nadaktywnego z wykorzystaniem fezoterodyny,

darifenacyny i tolterodyny.

Dr n. med. Marcin Markuszewski byt wspotorganizatorem 20 zjazdow i sympozjow
naukowych, m.in. 25 Zjazdu Polskiego Towarzystwa Urologicznego w Gdansku.
Jest takze wspohtworca 75 filmow naukowo-dydaktycznych stuzacych studentom

medycyny, lekarzom w trakcie specjalizacji oraz specjalistom w dziedzinie urologii.

Od roku 1992 jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Urologicznego, a od roku 1996
Europejskicgo Towarzystwa Urologicznego. Jest cztonkiem Sckcji Endourologii PTU od roku
1998.

Whiosek koficowy i podsumowanie

W podsumowaniu recenzji po zapoznaniu si¢ z cyklem powiazanych tematycznie
czterech artykuléw zatytulowanym ,,Ocena wartosci uwidaczniania (mapowania) wezléw
chlonnych z uiyciem zieleni indocyjaninowej, ze szczegélnym uwzglednieniem
uwidaczniania wezla  wartowniczego w  wybranych nowotworach urologicznych”
wskazanym przez Habilitanta jako Jego ,.osiagniecie  naukowe™ oraz pozostatymi
publikacjami naukowymi i dokonaniami stwicrdzam, Ze dorobek naukowy i dydaktyczny dr
n. med. Marcina Markuszewskiego jest znaczny i wystarczajacy do ubiegania si¢ o tytul
naukowy doktora habilitowanego. Jestem przekonany, ze Tabilitant posiada umiejetnosci

planowania | realizowania oryginalnych badan, jest samodzielnym badaczem posiadajacym



dorobek naukowy swiadczacy o jego pracowitosci, sumicnno$ci i dociekliwosci. Jego
nowatorskie publikacje stanowia istotny wklad w rozwoju i postepie urologii.

W powszechnej opinii srodowiska urologicznego z Jego miedzy innymi nazwiskiem
kojarzone beda prace dotyczace tematyki mapowania weziow chlonnych u pacjentéow z
nowotworami ukladu moczowo-piciowego oraz publikacje dotyczace zastosowania techniki
Jjednoportowej w urologii.

Dzialalnos¢ dr n med. Marcina Markuszewskiego bardzo dobrze stuzy wizerunkowi
polskiej urologii i medycyny réwniez na forum miedzynarodowym, a wiele Jego prac jest
indeksowanych w bazie Pubmed. W zwigzku z tym uwazam, ze osiggniceie naukowe bedace
podstawa habilitacji jak i catoksztalt pracy naukowej. dydaktycznej i organizacyjnej spetniaja
kryteria wymagane do nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego.

7. przekonaniem przedkladam swoja oceng Komisji Habilitacyjnej powolancj przez
Rad¢ Nauk Medycznych Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego, ze dorobek naukowy dr n.
med. Marcina Markuszewskiego spetnia warunki okreslone w art. 219 ustawy Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20.07.2018 (Dz.U. 2022. poz. 574 z pdzn. zm. i

- wnioskuj¢ o przeprowadzenie dalszych etapéw przewodu habilitacyjnego.
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Prof. dr hab. n. med. Zbigniew Jablonowski

I Klinika Urologii Uniwersytetu Medycznego w Lodzi




