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Recenzja
dorobku naukowego dr. n. med. Jana Tomasza Zabrzynskiego oraz cyklu publikacji pt.
»Badania nad przewleklymi chorobami $ci¢gien z uwzglednieniem roli palenia tytoniu w
ich patogenezie oraz oceng przydatnos$ci aktualnych metod diagnostycznych i

terapeutycznych ”

I. Przebieg pracy zawodowej

Pan dr Jan Tomasz Zabrzynski uzyskal tytut lekarza w 2012 roku, na Wydziale
Lekarskim, Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu.

W 2018 roku otrzymat stopien doktora nauk medycznych, na podstawie rozprawy
doktorskiej pt.: ,,Ocena patologii $ciegna glowy dlugiej migsnia dwuglowego ramienia w
przebiegu procesu tendinopatii z wykorzystaniem ultrasonografii, artroskopii, mikroskopii
swietlnej oraz elektronowej”, wykonanej pod kierunkiem prof. Dr. hab. n. med. Dariusza
Grzanki z Katedry Patomorfologii Klinicznej Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w
Bydgoszczy. Nalezy nadmieniC, ze niniejsza praca doktorska zostata wyrdzniona przez Rade

Wydziahu Lekarskiego, Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu.



W 2019 r. roku Habilitant uzyskat dyplom specjalisty w zakresie Ortopedii i
Traumatologii Narzadu Ruchu.

0d 2020 r., w ramach wolontariatu, prowadzi wyktady fakultatywne z zakresu histologii
tkanki Sciggnistej, dla studentéw I roku kierunku lekarskiego, Uniwersytetu Mikotaja
Kopernika w Toruniu, oraz wyktady i1 seminaria na temat regeneracji tkanek oraz patologii
uktadu miesniowo-szkieletowego dla studentow II, III oraz IV roku Wydziatu Lekarskiego.

Od 2020 roku pracuje w ramach wolontariatu w Klinice Ortopedii Ogdlnej,
Onkologicznej 1 Traumatologii, Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w

Poznaniu.

I1. Ocena dorobku naukowego

Zgodnie z zestawieniem, potwierdzonym przez Biblioteke Medyczng Collegium
Medicum Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, dorobek naukowy Habilitanta
obejmuje 31 oryginalnych, pelnotekstowych prac naukowych. Przed uzyskaniem stopnia
doktora dr Zabrzynski byl pierwszym autorem 5 prac petnotekstowych. Kolejnych 5 publikacji,
w ktérych dr Zabrzynski byl pierwszym autorem, stanowito podstawe rozprawy doktorskiej,
obejmujace] wielokierunkows oceng patologii Sciggna glowy diugiej migénia dwugtowego
ramienia w przebiegu tendinopatii. W ujgciu parametrycznym, skumulowany impact factor
tych publikacji wynosi 3,985 1 107 punktéw wg MEIN. Ponadto Habilitant jest w tym okresie
autorem lub wspétautorem 7 doniesient zjazdowych.

Po wuzyskaniu stopnia doktora kandydat byt autorem oraz wspétautorem 21
petnotekstowych publikacji, z ktorych 5 stanowi cykl powigzanych ze soba artykutow
wchodzacych w skiad gléwnego osiggniecia naukowego. Prace te zostaly opublikowana w
uznanych , impaktowanych czasopismach o zasiggu miedzynarodowym o profilu klinicznym a
Habilitant byt we wszystkich pierwszym 1 korespondencyjnym autorem. Sumaryczny
wspolczynnik odzialywania IF, publikacji wchodzgcych w sktad gléwnego osiagnigcia
naukowego wynosi 21,34 1 630 punktéw wg MEIN. Poza glownym osiggnieciem naukowym
Habilitant byl autorem lub wspétautorem 16 publikacji naukowych o sumarycznym IF =
54.582 1 1376 wg MEIN.

Ponadto na dorobek Pana dr. Zabrzyniskiego sktada si¢ wspotautorstwo rozdzialu w

monografii naukowej, wydanej przez wydawnictwo ujgte w wykazie, sporzadzonym zgodnie z
Y
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przepisami wydanymi na podstawie p.s.w.n. art. 267 ust. 2 pkt 2 oraz czynny udzial w 17
konferencjach krajowych jak i zagranicznych.

W ujeciu parametrycznym skumulowany impact factor wszystkich publikacji
habilitanta wynosi 79,910 w tym 75,925 po doktoracie, a faczna liczba punkéw KBN/MNiSW,
dla przedstawionego dorobku 2113.000 . Wedtug naukowej bazy Web of Science oraz Scopus

prace Habilitanta cytowano odpowiednio 78 i 80 razy, a indeks Hirscha wynosi 6.

Ia. Ocena merytoryczna dorobku naukowego poza cyklem publikacji skiadajqcych si¢ na

gléwne osiggnigcie naukowe

Dr Jan Tomasz Zabrzynski rozpoczal prace naukowa bedac jeszcze studentem kierunku
lekarskiego Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera, Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w
Toruniu. W ramach zajeé dodatkowych, prowadzonych w Katedrze Patomorfologii Klinicznej,
zdobyt pierwsze umiejetnosci z zakresu technik mikroskopowych oraz analizy i interpretacji
obrazu mikroskopowego. Powyzsze umiej¢tnosci, w polaczeniu ze zdobywanym
do$wiadczeniem klinicznym, zaowocowaty pierwszymi publikacjami poswigconymi patologii
$ciegna migsnia dwugtowego ramienia. Rosnace zainteresowania Habilitanta zagadnieniami
zwigzanymi z medycyng sportowg oraz maloinwazyjnymi technikami leczenia schorzen
narzadu ruchu spowodowaly, ze postanowit skoncentrowa¢ swoje badania nad zagadnieniami
zwigzanymi z patologig $ciggien. Wspolpraca z zespolem prof. Aliny Grzanki z Katedry
Histologii i Embriologii Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy pozwolila
kandydatowi na rozszerzenie zakresu umieje¢tnosci o oceng struktury $ciggna na poziomie
mikroskopu elektronowego, co zaowocowato publikacjami dotyczacymi patogenezy chordb
$ciegna. Zagadnienia w nich poruszane staly si¢ podstawa pracy doktorskiej, opartej na cyklu
pieciu publikacji o sumarycznym IF = 3,985 i 75 punktach wg MEIN. W powyzszym cyklu
prac autor skupit sie na ocenie odpowiedzi zapalnej oraz ocenie procesu neowaskularyzacji
$ciegna w przebiegu tendinopatii. Dr Zabrzynski poddat badaniu wewnatrzstawowe fragmenty
$ciegien pobranych od chorych z rozpoznaniem tendinopatii $ciggna glowy dlugiej migsnia
dwugtowego ramienia, ktérzy zostali zakwalifikowani do leczenia operacyjnego. Zostaly one
ocenione poprzez analize z zastosowaniem standardowych metod barwienia histologicznego
oraz marker6w immunohistochemicznych, przy pomocy mikroskopu swietlnego 1

transmisyjnego mikroskopu elektronowego. Powyzsza analiza wykazala zaawansowane
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zmiany zwyrodnieniowe $ciegien z cechami apoptozy tenocytéw i chaotycznym rozplemem
kapilar. Sformutowany na podstawie prac wniosek wskazujacy na brak zaleznosci pomiedzy
dolegliwosciami bélowymi i zmianami zapalnymi w badanych tkankach jest bardzo cenny z
klinicznego punktu widzenia i byl wielokrotnie cytowany w publikacjach o zasiegu
miedzynarodowym.

Podstawowy profil badawczy dr. Zabrzyfiskiego, po uzyskaniu stopnia naukowego
doktora nauk medycznych, dotyczyt dalszych badan poswigconych patologii $ciegien miesnia
dwugtowego ramienia i stosowanych metod ich leczenia. W powyzszym zakresie opublikowal,
jako pierwszy autor, pracg po$wigcong autotenodezie Sciegna glowy dhugiej mieénia
dwuglowego ramienia po zabiegu artroskopowej tenotomii. Kolejne dwie prace byly
poswigcone ocenie wplywu palenia tytoniu na zmiany zwyrodnieniowe $ciegna mieénia
dwuglowego ramienia i szeroko rozumianej patologii $ciegna mieénia podkolanowego. Druga
z wymienionych publikacji w sposéb wielowymiarowy podejmuje temat patologii $ciegna
migsnia podkolanowego. Powyzszy problem jest znacznym wyzwaniem diagnostycznym i
terapeutycznym dla klinicystow. Przedstawienie w kompleksowy sposob aktualnego stanu
wiedzy w tym zakresie jest bardzo cenne z klinicznego punktu widzenia i pozwala uznaé autora
za eksperta w obszarze wymienionego zagadnienia. Kolejna praca, w ktorej Habilitant byt
wspolautorem dotyczyta mini-inwazyjnej techniki przezsk6mego szycia uszkodzonego $ciegna
Achillesa. Przedstawiono w niej unikatowe zastosowanie $rodoperacyjnego badania USG
celem lokalizacji nerwu tydkowego, co pozwolito na znaczng redukcje uszkodzen tego nerwu.

Wspotpraca z naukowcami z Kliniki Ortopedii Ogélnej, Onkologicznej i Traumatologii,
Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu zaowocowata
wspdtautorstwem w pracach poswigconych problemowi zuzycia endoprotez i antybakteryjnych
wiasciwosci implantéw, ktére to badania byly finansowane z grantéw badawczych. W tym
miejscu nalezy podkresli¢, wyjatkows umiejetnosé Habilitanta do nawigzywania efektywne;
wspOltpracy z zewngtrznymi jednostkami badawczymi co §wiadczy, miedzy innymi, o duzej
atrakcyjnosci proponowanej tematyki badan i potencjatu naukowego kandydata. Wspétpraca z
Klinikg Ortopedii Ogolnej, Onkologicznej i Traumatologii, Uniwersytet Medyczny im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu zaowocowata takze szeregiem prac klinicznych poswieconych
zastosowaniu technik artroskopowych w leczeniu schorzen stawu kolanowego. Habilitant jest
wspolautorem endoskopowe]j metody ewakuacji krwiaka tydki, w asyécie badania
endoskopowego. Jest takze wspdtautorem pracy podsumowujgcej 10 letni okres obserwacii
pacjentow leczonych z powodu zapalenia fatdu przysrodkowego blony maziowej

powodujgcego tzw. konflikt szelfowy. Wnioski z pracy, przedstawiajgce zwigzek dolegliwosci



bélowych ze stabg kontrola motoryczng rzepki, zostaly opublikowane w prestizowym
czasopi$mie o zasi¢gu migdzynarodowym. Kolejna wieloosrodkowa praca, w ktérej Habilitant
jest wspolautorem, zostala poswiecona wynikom klinicznym pierwotne] naprawy
uszkodzonego wiczadla krzyzowego przedniego. Autorzy poréwnuja w pracy wyniki
rekonstrukcji wigzadla krzyzowego przedniego z zastosowaniem autograftu z wynikami
pierwotnej naprawy wig¢zadta. W 2 letnim okresie obserwacji nie zaobserwowali istotnych
r6znic pomigdzy poréwnywanymi grupami wskazujac na przydatnosé stosowanej techniki
pierwotnej naprawy uszkodzonego wigzadta.

Wspdtautorstwo w dwoch pracach przegladowych, poswigconych leczeniu choroby
zwyrodnieniowej stawdw przy zastosowaniu osocza bogatoptytkowego oraz terapii genowej,
potwierdza szerokie spektrum zainteresowan naukowych habilitanta i zaangazowanie w bardzo
aktualng problematyke leczenia szeroko rozumianych proceséw degeneracyjnych narzadu
ruchu.

W ramach badan prowadzonych w Katedrze Patomorfologii Klinicznej habilitant byt
takze zaangazowany w prace dotyczace poszukiwania markeréw prognostycznych raka
trzustki. We wnioskach sformutowanych na podstawie prowadzonych badan stwierdzono, ze
ekspresja biatek KIF 11, KIF 14 oraz cyklin F, RRM2, and SPLD1 korelowata z wynikami
klinicznymi leczenia oraz przezywalnoscig pacjentéw. Zajecie si¢ powyzszym zagadnieniem
$wiadczy o szerokich zainteresowaniach naukowych kandydata, ktére wykraczaja poza gtéwne
kierunki badan.

Ostatnim z etapdéw pracy badawczej sa dos§wiadczenia poswigcone patologii srédblonka
naczyn. Otwierajg droge do dalszych badann w zakresie neoangiogenezy w $ciegnach, ktére z
pewnoscig w przyszlosei zaowocujg interesujagcym i warto$ciowymi wynikami.

Podsumowujac, lata pracy dr Zabrzynskiego, poczawszy od momentu zakonczenia
studiéw do chwili obecnej, uwazam za owocne. Biorgc pod uwage przedstawione osiagniecia
nalezy uznaé, ze Habilitant stat si¢ ekspertem w zakresie badan poswieconych schorzeniom
degeneracyjnym narzadu ruchu. Omoéwione powyzej wyniki badan pozwalaja uzna¢, ze
kandydat wniést w tym zakresie znaczny wkiad w rozwoj nauk medycznych. Wiekszos¢
wymienionych powyzej badan realizowal we wspélpracy z Klinika Ortopedii Ogolnej,
Onkologicznej i Traumatologii, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w
Poznaniu oraz Katedrg Patomorfologii Klinicznej, Collegium Medicum, Uniwersytetu
Mikotaja Kopernika w Toruniu. Nalezy zatem uzna¢, ze spelnia tym samym wymog zawarty w

w art. 219 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r.- Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce, dotyczacy
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istotnej aktywnosci naukowej realizowanej w wigcej niz jednej uczelni.



IIb. Ocena cyklu publikacji stanowigcych podstawe habilitacji
11b.1. ocena formalna

Cykl 5 prac pt. ,,Badania nad przewlektymi chorobami $ciggien z uwzglednieniem roli
palenia tytoniu w ich patogenezie oraz oceng przydatnosci aktualnych metod diagnostycznych
1 terapeutycznych” zostal opublikowany w czasopismach o zasiggu miedzynarodowym, takich
jak: Therapeutic Advances in Choronic Disease- Sage Journals (2 publikacje), Journal of
Clinical Medicine - MDPI (1 publikacja), Applied Sciences - MDPI (1 publikacja) oraz Journal
Of Clinical medicine - MDPI (1publikacja). Wszystkie wymienione czasopisma znajduja sie na
liscie Journal Citation Reports a taczny wspotczynnik oddziatywania (IF) dla powyzszych prac
wynosi: 21,343 1 630 pkt. MNiSW.

Deklarowany, w zataczonych oswiadczeniach, udziatl wspétautoréw niniejszych prac
wskazuje na wiodgca rolg Habilitanta w: formutowaniu probleméw badawczych, opracowaniu
koncepcji pracy, zbieraniu danych, analizie statystycznej, interpretacji wynikéw, edycji
manuskryptéw, przygotowaniu manuskryptow do wystania oraz poprawkach artykutéw
zgodnie z otrzymanymi wskazéwkami od edytora i recenzentow.

Pod wzglgdem formalnym nalezy uzna¢ przedstawiony dorobek naukowy za powazny i dobrze
udokumentowany a wszystkie artykuly stanowiagce osiagnigcie zostaly opublikowane w
czasopismach  ujetych w wykazie sporzgdzonym zgodnie z przepisami wydanymi na
podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym

1 nauce

I1b.2. ocena merytoryczna

Dolegliwosci bolowe stawu ramiennego sg czestym klinicznym problemem dotyczacym
prawiel/4 populacji 0séb powyzej 70 roku zycia. W tej grupie chorych zmiany degeneracyjne
glowy dlugiej migsnia dwuglowego ramienia wystepuja u  znacznego odsetka pacjentow i
nadal stanowia istotny problem zaréwno diagnostyczny jak 1 terapeutyczny. Mimo
wprowadzenia nowoczesnych technik leczenia artroskopowego nadal u prawie 1/4 leczonych
pacjentéw z rozpoznaniem tendinopatii $ciegna gtowy diugiej miesnia dwugtowgo ramienia
wyniki leczenia nie s3 zadowalajace a rola degeneracyjnie zmienionego $ciggna w powstawaniu

dolegliwosci bolowych jest nie do kofica wyjasniona. Wzrost ekspresji gendéw
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odpowiedzialnych za syntez¢ prozapalnych cytokin takich jak 111B, IL1B, TNF oraz enzymow
katabolicznych obserwuje si¢ jedynie w czesci komérek izolowanych ze zmienionych
degeneracyjnie $ciegien. Jednoczesnie czgsto wskazuje si¢ na zwigzek migdzy powstawaniem
dolegliwosci boélowych a procesem neowaskularyzacji sciggna. W $wietle tym podjets
tematyka badan mozna uznaé nie tylko za uzasadniong ale takze bardzo aktualna.

Cel badan, ktorych wyniki Habilitant opublikowat w cyklu pigciu prac zostal
sformutowany jasno. Pierwszy obszar prac dotyczyt zaleznosci pomi¢dzy paleniem tytoniu, a
procesem neowaskularyzacji i zmianami degeneracyjnymi tkanki $ciggnistej w przewlekle)
tendinopatii $ciegna glowy dtugiej migénia dwuglowego ramienia. Drugi obszar badan dotyczyl
modyfikacji protokotéw terapeutycznych w patologii sciegien barku w celu poprawy wynikow
klinicznych leczenia.

W pierwszej pracy z cyklu, Habilitant poddat badaniu materiat tkankowy pochodzacy
od 40 pacjentéw, ktérzy poddani zostali artroskopii stawu ramiennego z powodu przewlekle;
tendinopatii $ciggna mig$nia dwugltowego ramienia. W analizie dr Zabrzynski uwzglednil dane
dotyczace statusu palenia, ilosci wypalanych papierosdéw oraz wskaznik paczko-lat. Bazujgc
na zdobytym wczesniej do$wiadczeniu zwigzanym z  zastosowaniem metod
immunohistochemicznych w ocenie patologicznego tozyska naczyniowego $ciggien Habilitant
wykazal, ze index ggstosci kapilar w tkance Sciggnistej byl najwyzszy u pacjentow
niepalgcych, a najnizszy u aktywnych palaczy. W badaniu mikroskopowym u palaczy
zaobserwowatl obszary zdezorganizowanej tkanki §ciegnistej o amorficznej strukturze, bogatej
w gesto upakowane niekolagenowe skladniki macierzy pozbawione naczyn krwionos$nych.
Przy uzyciu wymienionych metod nie udato si¢ jednak wykazaé korelacji palenia tytoniu z
przedoperacyjna oceng funkcjonalng pacjentéw. Nie udato si¢ réwniez wykazaé zwigzku
pomiedzy badanymi wskaznikami funkcjonalnymi i nat¢zeniem procesu neowaskularyzacji.

W kolejnej pracy Habilitant rozszerzyt zakres badan pobranych srédoperacyjnie
fragmentéw $ciegien. Poza ustaleniem stopnia natgzenia procesu neowaskularyzacji ocenit
dodatkowo morfologie tenocytéw, architekture kolagenu i akumulacje sktadnikéow
niekolagenowych macierzy. Do oceny powyzszych struktur zastosowata skale Bodnar, ktora
zostalg dla potrzeb badania zmodyfikowana. Dzigki temu udato si¢ Habilitantowi wykazaé
zwiazek nasilenia zmian degeneracyjnych w zmodyfikowanej skali Bodnar ze wskaznikami
palenia uwzglgdniajacymi liczbe lat palenia, ilo$¢ papieroséw wypalanych dziennie oraz
wskaznikiem paczko-lat. Wprowadzona modyfikacja pozwolila na potwierdzenie zaleznosé
pomiedzy rozlegtoscig uszkodzenia Sciggien stozka rotatoréw a z wynikiem funkcjonalnym

wg skali ASES. Dzigki temu Habilitant sformutowat bardzo wartosciowe z klinicznego punktu
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widzenia hipotezy, ze prawidlowa angiogeneza jest istotnym czynnikiem decydujacym o
wyniku leczenia uszkodzen stozka rotatorow. Nalezy podkredlié, ze wnioski z omawianej
pracy, wskazujace na zwigzek pomiedzy paleniem papieroséw i wynikiem leczenia
operacyjnego, sg wnioskami oryginalnymi, ktére zostaly opublikowane po raz pierwszy.

W kolejnej pracy dr Zabrzyniski ocenit wptyw palenia tytoniu na wyniki funkcjonalne
po artroskopowych naprawach uszkodzen wielo$ciegnistych stawu ramiennego. Do badania
zakwalifikowano 59 pacjentéw z rozpoznaniem uszkodzenia $ciegien stozka rotatordéw oraz
Sciggna migsnia dwuglowego ramienia. Pooperacyjne wyniki funkcjonalne zostaty oceniane z
uzyciem American Shoulder and Elbow Surgeons Score (ASES) oraz University of California
at Los Angeles (UCLA) Shoulder Score. Dodatkowo analizie poddano natezenie dolegliwogci
bélowych na podstawie skali VAS. W wyniku przeprowadzonych badan stwierdzono zwiazek
wskaznikéw palenia ze stopniem nat¢zenia bolu w oparciu o skale VAS. W ocenie wynikéw
funkcjonalnych leczenia nie udato sig wykaza¢ statystycznie znamiennych réznic pomiedzy
grupg palaczy i niepalgcych ale potwierdzono statystycznie istotne zaleznosci palenia tytoniu z
wystepowaniem masywnych uszkodzen stozka rotatorow. Nalezy w tym miejscu podkreslic,
ze jest to pierwsze badanie, ktérym opisano wplyw palenia tytoniu na wyniki po
kompleksowych naprawach ztozonych uszkodzen stozka rotatorow.

Czwarta praca z cyklu jest praca przegladowa. Autorzy ocenili w niej aktualny stan
wiedzy na temat zastosowania skali Bodnar w histopatologicznej ocenie postepéw
terapeutycznych, po zastosowaniu terapii osoczem bogatoptytkowym. Wnioski sformulowane
na podstawie badania potwierdzajg zasadno$¢ przeprowadzonej przez Habilitanta modyfikacji
skali Bodnar.

W ostatniej publikacji oceniono wplyw modyfikacji metod operacyjnych oraz
protokotu pooperacyjnego rehabilitacji na wyniki klinicznie u pacjentéw z przewlekla
tendinopatia $ciggna miesnia dwuglowego ramienia. Poréwnujac grupe chorych u ktérych
dokonano tenotomii z grupg u ktérych wykonano zabieg tenodezy stwierdzono, ze pacjenci
poddani tenotomii  zglaszali czedciej powrét do poprzedniej aktywnosci sportowe;.
Jednoczesnie w grupie, w ktdrej wykonano zabieg tenotomii czedciej zaobserwowano
wystepowanie bolow nocnych ramienia i dodatnich testéw charakterystycznych dla patologii
sciegna miesnia dwuglowego ramienia.

Podsumowujac, warto$¢ naukows przeprowadzonych przez dr. Zabrzynskiego badan
oceniam wysoko zaréwno pod wzgledem poznawczym jak i aplikacyjnym. W obszarze badan
dotyczacych zaleznosci pomiedzy paleniem tytoniu, a procesem neowaskularyzacji i zmianami

degeneracyjnymi tkanki $ciggnistej, w przewleklej tendinopatii sciggna glowy dtugiej miesnia



dwuglowego ramienia, habilitant wykazat, Ze palenia tytoniu uposledza procesu tworzenia sieci
kapilar i zaburza proces prawidlowej regeneracji tkanki $ciggnistej. Zmiany degeneracyjne w
tkance $ciegnistej, wg. oceny w oparciu o autorsko-zmodyfikowana skal¢ Bonar, korelowaty
ze wskaznikami palenia, wynikiem funkcjonalnym wg skali ASES oraz stopniem rozlegtosci
uszkodzenia Sciegien stozka rotatoréw. W drugim obszarze badan, dotyczacym modyfikacji
protokotéw terapeutycznych w patologii $ciggien barku, Habilitant wykazal, ze artroskopowa
tenotomia $ciegna bicepsa warto$ciowa procedura a wzbogacona o spersonalizowany protokot
rehabilitacji pooperacyjny, zapewnia bardzo dobre wyniki funkcjonalne, szczegolnie w grupie
pacjentéw po 50 roku zycia. Na plaszczyznie metodologicznej, prowadzac poszezegdlne
eksperymenty, Habilitant poruszal si¢ swobodnie w obszarze stosowanych technik
analitycznych. Przedtozony do oceny cykl 5 publikacji jest powigzany tematycznie i jest
dowodem dojrzatosci naukowe]j wyrazajacej sie w formutowaniu oraz realizacji interesujacych
projektéw badawczych.

Ocena dorobku naukowego Habilitanta nie bylaby pelna gdybym pomingt elementy
stabsze do ktérych nalezy z pewnoscig stabo zaznaczona spdjnos$¢ przedstawionego cyklu prac
z niejasno sformulowang hipotezg catego projektu badawczego. Wymienione przeze mnie
uwagi nie wptywaja natomiast w zaden istotny sposéb na wysoka oceng prowadzonych badan

oraz uzyskanych rezultatow, ktore nalezy uznaé za wartosciowe.

III. Ocena dzialalnosci dydaktycznej i organizacyjnej

Pan dr. n. med. Jan Tomasz Zabrzynski posiada bogate doswiadczenie dydaktyczne.
Bedac zatrudnionym w kolejnych jednostkach uniwersyteckich, w charakterze wolontariusza,
prowadzit wyklady i seminaria w Klinice Ortopedii Ogélnej, Onkologicznej i Traumatologii
dla studentéw Wydziatu Lekarskiego. W ramach pracy w Katedrze Histologii i Embriologii,
Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu prowadzit wykltady fakultatywne z zakresu
histologii tkanki $ciegnistej, dla studentéw I roku Wydziatu Lekarskiego. W ramach umowy
cywilno-prawnej prowadzit zajecia w Katedrze Patomorfologii dla studentéw II, III oraz IV
Wydziatu Lekarskiego. Ponadto, brat czynny udziat w ksztatceniu podyplomowym lekarzy,
specjalizujacych sie w ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, prowadzac wykiady w ramach
kursu specjalizacyjnego CMKP pt. ,,Chirurgia kolana”. Niestety Habilitant nigdzie nie podat

wymiaru godzinowego prowadzonych zaj¢¢. W ramach aktywnosci popularyzujacej nauke dr
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Zabrzyntiski wykazat si¢ aktywnoscig publikujac liczne prace popularno-naukowe w serwisach
internetowych.

Habilitant, w ramach dzialalnosci organizacyjnej, byt czlonkiem komitetu
organizacyjnego Sympozjum ,,Wiktora Degi Ortopedia i Rehabilitacja - co rezydent i
specjalista wiedzie¢ powinni. Leczenie naprawcze i rekonstrukeyjne w traumatologii sportowej
— wybrane zagadnienia” 2019r. Waznym elementem sylwetki dr. Zabrzyfiskiego sg réwniez
Jego prace na rzecz Srodowiska naukowego, w wymiarze krajowym i miedzynarodowym. Byt
recenzentem 45 prac naukowych opublikowanych w 16 czasopismach, peit funkcje edytora
goscinnego w czasopismach Applied Science oraz Osteology. Ponadto, byt recenzentem jednej
pracy magisterskiej. Od 2013 roku do chwili obecnej jest cztonkiem Polskiego towarzystwa
Ortopedycznego. Poza tym jest cztonkiem European Society for Sports Traumatology, Knee
Surgery and Arthroscopy, Polskiego Towarzystwa Artroskopowego, European Society for
Surgery of the Shoulder and the Elbow oraz European School for Training in Orthopaedics.
Przedstawione powyzej osiggniecia wskazuja na znaczne zaangazowanie dr.Zabrzyniskiego w
dzialalnos¢ dydaktyczng oraz organizacyjna, nie tylko w obrebie macierzystych uczelni ale
przede wszystkim w szeroko rozumianym krajowym oraz miedzynarodowym srodowisku

naukowym.

IV. Wniosek koncowy

Podsumowujac, pragne podkresli¢, ze dorobek naukowy dr. n. med. Jana Tomasza
Zabrzynskiego, w tym przede wszystkim cykl pieciu publikacji stanowigcych osiggniecie
naukowe pt. ,Badania nad przewlektymi chorobami $ciggien z uwzglednieniem roli palenia
tytoniu w ich patogenezie oraz oceng przydatnosci aktualnych metod diagnostycznych i
terapeutycznych” oceniam wysoko. Zainteresowania naukowe Habilitanta wpisuja sie w nurt
nowoczesnych nauk medycznych, rozwijajacych sie na granicy obszaréw badawczych zaréwno
podstawowych jak 1 klinicznych. Badania prowadzone przez dr Zabrzyfiskiego uwazam za w
pelni uzasadnione a przedstawione wyniki oraz wnioski za znaczace w kwestii poznawczej i
aplikacyjnej. W mojej ocenie Habilitant, w swoim rozwoju naukowym, osiagnat wysoki

poziom samodzielnosci intelektualnej, zaréwno w zakresie poszukiwania probleméw
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naukowych, ich rozwigzywania oraz formulowania wnioskéw o charakterze zaréwno

szczegbtowym jak i ogblnym.

Dorobek naukowy dr. n. med. Jana Tomasza Zabrzynskiego, przedstawione osiggniecie
badawcze oraz aktywno$cig naukows realizowang w wiecej niz jednej uczelni, spelniaja
warunki okre§lone w art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce. Z tego wzgledu wnioskuje¢ o dopuszczenie dr. n. med. Jana

Tomasza Zabrzynskiego do dalszych etapéw przewodu habilitacyjnego.

dr hab. n. med. Piotr Luczkiewicz
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