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Recenzja

caloksztaltu dorobku naukowo-badawczego oraz cyklu jednotematycznych publikacji
p.t. .. Uzyteczno$¢ kliniczna nowych czynnikéw prognostycznych
w ostrym udarze niedokrwiennym mézgu”
w postepowaniu habilitacyjnym dr n. med. Mileny Switonskiej

Jako recenzent powolany do oceny dokonan dr n. med. Mileny Switonskiej, ubiegajacej sie o
stopieft naukowy doktora habilitowanego w oparciu o art. 219 ust. z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478). w sprawie kryteriow
osiggni¢é osoby ubiegajacej si¢ o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych 1 nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu, przedstawiam swoje
opracowanie w oparciu o dostarczone dokumenty:
- rozw¢j kariery naukowej i zawodowej Kandydata zawarty w Autoreferacie
- osiggni¢cia naukowo-badawcze przedstawione w dokumencie ,,Wykaz osiggnieé
naukowych albo artystycznych, stanowiacych znaczny wkiad w rozwoéj dyscypliny”
- zgromadzonego dorobku naukowego w postaci wszystkich publikacji, ktérych wykaz
zawarty zostal w nadestanej dokumentacji.

l. Informacje podstawowe o Kandydacie

Dr n. med. Milena Switofiska ukonczyla w 1996 roku Wydzial Lekarski Akademii Medycznej
w Bydgoszezy uzyskujac tytutu lekarza. W 2000 roku uzyskala specjalizacje 1. stopnia,
a w 2004 roku 2. stopnia w dziedzinie neurologii. W 2015 roku Kandydatka uzyskata stopien
doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy: ,Potencjal prokoagulacyjny
mikroczgsteczek komoérkowych u pacjentéw z udarem niedokrwiennym mozgu”. Praca zostala
wykonana pod kierunkiem prof. dr hab. Wladystawa Sinkiewicza. Dr n. med. Milena
Switoniska prace zawodowa zwiazala ze szpitalem im. dr J. Biziela w Bydgoszczy (aktualnie:
Szpital Uniwersytecki nr 2 im. dr J. Biziela w Bydgoszczy), gdzie od 1996 roku pracowala
Jako asystent stazysta, mlodszy asystent i starszy asystent w oddziale neurologii - aktualnie
pracuje jako starszy asystent w Centrum Interwencyjnego Leczenia Udarow Mozgu tego
szpitala. Od 2018 roku Kandydatka jest tez zatrudniona na stanowisku adiunkta w Katedrze
Neurochirurgii i Neurologii na Wydz. Nauk o Zdrowiu CM UMK w Toruniu.
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2. Charakterystyka dorobku naukowego

Wykaz publikacji dr n. med. Milena Switonska obejmuje 28 pozycji, wliczajac w to: 14
artykutow oryginalnych (w tym 4 bedace podstawa ubiegania si¢ o stopien naukowy doktora
habilitowanego), 2 opisy przypadkow, 4 prace pogladowe, 8 streszczen zjazdowych
opublikowanych w suplementach czasopism lub materiatach zjazdowych. Dorobek naukowy
uzupelniajg 2 rozdzialy monografii.

Laczna punktacja Impact Factor calego dorobku wynosi 40,239 oraz 1162 punkty MNiSW.
Laczna liczba cytowan wedlug bazy Web of Science: Core collection: 134 (bez autocytowan
131), indeks Hirsha wg Web of Science na dzien zlozenia dokumentow wynosit 7,
a wg Scopus: 6. Zdecydowana wigkszo$¢ dorobku powstata w okresie po uzyskaniu stopnia
doktora. Przed uzyskanie stopnia doktora Habilitantka opublikowala 3 artykuly o lacznej
punktacji MNiSW= 43 1 [F=3,956.

W dorobku naukowym Kandydatki przed i po uzyskaniu stopnia doktora znajduja si¢ przede
wszystkim prace zajmujgce si¢ szeroko pojetg problematyka udaru mézgu (tematyce tej jest
tez poswiecony jednotematyczny cykl prac stanowigcy podstawg do wnioskowania o
uzyskanie stopnia doktora habilitowanego).

Dr n. med. Milena Switonska poczatkowo zainteresowala si¢ patofizjologia udaru
niedokrwiennego mézgu i rolg mikroczgsteczek komoérkowych w tym procesie. Wynikiem
tych badan, prowadzonych we wspolpracy z Zakladu Zaburzen Hemostazy Katedry
Patofizjologii CM UMK byta praca doktorska wyrdzniona przez Rade Wydzialu Nauk o
Zdrowiu Collegium Medicum UMK w Toruniu oraz publikacja w renomowanym czasopismie:
European Journal of Neurology.

Po uzyskaniu stopnia doktora Kandydatka konsekwentnie kontynuowata badania nad udarem
niedokrwiennym mozgu oceniajgc uzytecznos¢ wybranych biomarkeréw zapalnych i
analizujac skuteczno$¢ leczenia przyczynowego w tej chorobie oraz poszukujac predyktorow
weczesnych powiklan po takim leczeniu. Interesowala si¢ rowniez wykorzystaniem
noweczesnych metod neuroobrazowania, tj. traktografia, w monitorowaniu rehabilitacji
poudarowe;j.

Poza tematyka udaru mézgu dr n. med. Milena Switoriska zajmowala sie takze zagadnieniem
wplywu glebokiej stymulacji struktur mézgowych wykorzystywanej w leczeniu choroby
Parkinsona na metabolizm Zelaza i1 wybrane parametry zapalne. Badata takze wykorzystanie
stymulacji kory mozgowej w leczeniu przewleklego bolu neuropatycznego.

Podsumowujac: Dr n. med. Milena Switonska jest naukowcem, angazujacym si¢ W rozwoj
dziedziny naukowej, ktoéra si¢ zajmuje czego wyrazem sa publikacje, przygotowywane we
wspolpracy z jednostkami badawczymi krajowymi i zagranicznymi oraz aktywny udzial w
zjazdach i konferencjach. Habilitantka poczatkowo koncentrowal si¢ na pracy zawodowej
(uzyskala specjalizacje¢ z neurologii i certyfikat umiejetnosci Sekcji Neurosonologii Polskiego
Towarzystwa Neurologicznego, przeszta szkolenia dotyczace leczenia spastycznosci
poudarowej toksyna botulinowg oraz kwalifikacji pacjentoéw z chorobg Parkinsona do leczenia
za pomocg: glebokiej stymulacji moézgu i terapii infuzyjnych) - jej kariera naukowa
przyspieszyla dopiero po uzyskaniu stopnia doktora. Dorobek naukowy dr n. med. Mileny
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Switonskiej nie jest bogaty, ale jest spéjny tematycznie, a indeks Hircha 7 wskazuje na
znaczny wkiad Kandydatki w zagadnienia dotyczace etiopatogenezy i terapii udaru mozgu.
Majac na wzgledzie informacje przytoczone powyzej uwazam dorobek Kandydatki za
odpowiedni.

3. Ocena cyklu publikacji bedacych podstawg do wnioskowania o uzyskanie stopnia doktora
habilitowanego

Do oceny przediozono cykl 4 prac stanowiacy osiggnigcie naukowe pod tytutem ,,Uzytecznosé
kliniczna nowych czynnikéw prognostycznych w ostrym udarze niedokrwiennym moézgu” o
sumarycznym wspotczynniku oddziatywania IF =7,798; liczba punktéw MNiSW= 260.

1) Stomka A, Switonska M, Zekanowska E. Hepcidin Levels Are Increased in Patients
with Acute Ischemic Stroke: Preliminary Report. J Stroke Cerebrovasc Dis. 2015
Jul;24(7):1570-6. doi: 10.1016/j.jstrokecerebrovasdis.2015.03.031. Epub 2015 Apr 14.
PMID: 25881778.

2) Switonska M, Slomka A, Korbal P, Piekus-Stomka N, Sinkiewicz W, Sokal P,
Zekanowska E. Association of Neutrophil-to-Lymphocyte Ratio and Lymphocyte-to-
Monocyte Ratio with Treatment Modalities of Acute Ischaemic Stroke: A Pilot Study.
Medicina (Kaunas). 2019 Jul 5:55(7):342. doi: 10.3390/medicina55070342. PMID:
31284487; PMCID: PMC6680974.

3) Switofiska M, Piekus-Slomka N, Stomka A, Sokal P, Zekanowska E, Lattanzi S.
Neutrophil-to-Lymphocyte Ratio and Symptomatic Hemorrhagic Transformation in
Ischemic Stroke Patients Undergoing Revascularization. Brain Sci. 2020 Oct
23;10(11):771.  doi:  10.3390/brainscil0110771. PMID: 33114150; PMCID:
PMC7690817.

4) Switonska M, Stomka A, Piekus-Stomka N, Zekanowska E, Meder G, Sokal P,
Lattanzi S. Does ASTRAL score at hospital admission predict symptomatic
haemorrhagic transformation in acute ischaemic stroke after revascularisation? A pilot
single-centre  study.  Neurol  Neurochir Pol.  2022;56(2):171-177.  doi:
10.5603/PJNNS.a2022.0018. Epub 2022 Feb 14. PMID: 35156689.

Wymienione powyzej prace Kandydatka opublikowata w latach 2015-2022, w 3 z nich jest
pierwszym, a w 1 drugim autorem. Zgodnie z wymogami formalnymi wszyscy wspotautorzy
opublikowanych prac zlozyli oswiadczenia odnosnie udzialu kazdego z nich w powstaniu
poszczegdlnych opracowan. Z os$wiadczen wspotautorow wynika, ze dr n. med. Milena
Switonska miata wiodacy udzial w powstaniu ww. publikacji, na co skladal sie udzial w
stworzeniu koncepcji badania i zaplanowaniu pracy, doborze metod badawczych, wykonaniu
wigkszosci badan 1 ich koordynacji, przegladzie pismiennictwa, analizie i interpretacji
wynikow oraz napisaniu manuskryptow.

Pierwsza publikacja z w/w listy powstala w 2015 roku, bezposrednio po uzyskaniu przez
Kandydatke tytulu doktora. W pracy oceniano osoczowe stezenia hepcydyny (polipeptydu
syntetyzowanego w hepatocytach, zaangazowanego w regulacje homeostazy zelaza) u
pacjentow z udarem niedokrwiennym mozgu, w zaleznosci od stosowania trombolizy
dozylnej, 1 w grupie kontrolnej. Wykazano istotnie wyzsze osoczowe stezenie hepcydyny u

str. 3

x




chorych z udarem niedokrwiennym mdzgu niz w grupie kontrolnej, przy czym chorzy leczeni
podaniem dozylnym tkankowego aktywatora plazminogenu ( rtPA) mieli, w 7. dobie od
zachorowania, to stezenie wyzsze niz pacjenci, ktérzy takiego leczenia nie otrzymali.
Zaobserwowano réwniez wplyw podawanej heparyny drobnoczasteczkowej na st¢zenie
hepcydyny, w zwiazku z czym postulowano potrzebg zbadania wptywu heparyny na poziomy
hepcydyny w wigkszej populacji 0séb z udarem niedokrwiennym moézgu. Nie co dziwi, ze w
ciggu 7 lat od opublikowania artykutu nie podje¢to takich badan.

Publikacje 2. i 3., ktére uwazam za najwartosciowsze z calego cyklu, dotycza badan nad
znaczeniem wskaznika neutrofilowo-limfocytowego (NLR) jako markera stanu zapalnego w
ostrej fazie udaru niedokrwiennego moézgu. Uzyskane wyniki wskazuja, ze pacjenci z wysokim
NLR mieli bardziej nasilony udar, ale jednoczesnie stwierdzono tez, ze NLR byl istotnie
wyzszy u pacjentdw leczonych jednoczesnie trombolizg i trombektomia mechaniczna, w
porownaniu do pacjentow leczonych samg tromboliza dozylna oraz tych, u ktorych nie
stosowano ani trombolizy, ani trombektomii. W mojej ocenie konieczne sa dalsze badania, aby
jednoznacznie oceni¢ przydatnosé¢ NLR jako biomarkera stanu zapalnego w ostrej fazie udaru
niedokrwiennego mozgu. Z kolei w publikacji nr 3 wykazano, ze oznaczenie NLR w
pierwszej dobie po leczeniu przyczynowym moze pozwoli¢ na przewidywanie wtdrnego
ukrwotocznienia u pacjentdéw z ostrym udarem niedokrwiennym moézgu poddanych leczeniu
rewaskularyzacyjnemu.

Publikacja nr 4 (short communication) miala na celu oceng¢ czy mozna wykorzysta¢ skale
klinimetryczng do przewidywania wczesnego objawowego ukrwotocznienia po leczeniu
przyczynowym udaru niedokrwiennego mozgu. Badano czy skala ASTRAL (The Acute Stroke
Registry and Analysis of Lausanne ), ktora zostata stworzona w celu przewidywania efektow
klinicznych u chorych po przebyciu ostrego udaru niedokrwiennego moézgu, moze by¢
narzedziem wykorzystywanym do przewidywania objawowego ukrwotocznienia u pacjentow
po zastosowanej trombektomii, trombolizie i trombektomii oraz samej trombolizie. Uzyskane
wyniki wykazaly, ze rezultat w skali ASTRAL pozwala przewidzie¢ wtdrne ukrwotocznienie u
pacjentow z ostrym udarem niedokrwiennym poddawanych rewaskularyzacji. Tym samym
wydaje si¢, ze skala ASTRAL jest uzytecznym narzedziem w przewidywaniu wtoérnego
ukrwotocznienia, ale jak zaznaczono w publikacji - konieczne sa dalsze badania.

Na podstawie przeprowadzonych badan Kandydatka sformulowata 4 wnioski. Niestety trudno
mi jest zgodzi¢ sie, z pierwszym z nich: ,, Stwierdzenie istotnego zwigzku miedzy wyzszym NLR
a rodzajem zastosowanego leczenia i nasileniem udaru jest potwierdzeniem uzytecznosci
klinicznej tego biomarkera. Wprowadzenie NLR do codziennej prakiyki w celu ularwienia
oceny ryzyka i poprawy rokowania u pacjentow w ostrej fazie udaru niedokrwiennego
mozgu”.

W mojej ocenie, przeprowadzone badania (publikacja nr 2) nie wykazaly jednoznacznie czy
podwyzszona warto$¢ NLR jest markerem ci¢zkiego przebiegu udaru, czy tez wzrost wartosci
NLR jest bezposrednio spowodowany zabiegiem trombektomii mechaniczne;.

Natomiast za najwazniejsze osiggniecie przedstawionego cyklu prac uwazam wskazanie
wskaznika neutrofilowo-limfocytowego i wyniku w skali ASTRAL jako potencjalnie
uzytecznych predyktorow wtérnego objawowego ukrwotocznienia u pacjentdéw w ostrej fazie
udaru niedokrwiennego mézgu, poddanych leczeniu rewaskularyzujacemu.

Podsumowujac: Przedstawiony cykl prac dotyczy ostrej fazy udaru niedokrwiennego mozgu

i tworzy tematyczng catos¢. Istotnie wplywa na stan wiedzy nt. czynnikow predykcyjnych

przebiegu ostrej fazy udaru niedokrwiennego mozgu. Temat badawczy podjety przez

Habilitantk¢ uwazam za wazny zardwno z poznawczego jak i czysto praktycznego punku
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widzenia. Mimo postepu jaki dokonal si¢ w ostatnich latach w leczeniu udaru
niedokrwiennego moézgu, nadal rokowanie w tej chorobie jest bardzo niepewne.

4. Ocena dorobku dydaktycznego

Dr n. med. Milena Switonska od 2018 roku prowadzi zajecia dydaktyczne na Wydziale Nauk o
Zdrowiu CM UMK w Toruniu, na nastgpujacych kierunkach: Pielggniarstwo, Ratownictwo,
Poloznictwo, Fizjoterapia i Dietetyka. Prowadzi tez wyktady z neurologii w jezyku angielskim
na kierunku: Pielggniarstwo.

W latach 2019-20 byta opiekunka Studenckiego Kola Naukowego Neurologiczno-
Neurochirurgicznego , Wydzialu Nauk o Zdrowiu CM UMK. Jest tez autorka cyklu
wyktadow kursowych dla studentéw Wydziatu Nauk o Zdrowiu ,,Funkcjonowanie mozgu na
przyktadzie wad mozgowia. Doswiadczenia wiasne’.

Kandydatka jest promotorem pomocniczym w przewodzie doktorskim lek. med. Pauliny
Sobieszak- Skury pt.: ,,Ocena interleukiny 33 na tle wybranych parametrow stanu zapalnego u
pacjentow z ostrym udarem niedokrwiennym moézgu”, na Wydziale Nauk o Zdrowiu CM
UMK w Toruniu. Wielokrotnie pelnita funkcje promotora i recenzenta prac licencjackich. Jest
tez kierownikiem 2 specjalizacji z neurologii.

Dr n. med. Milena Switonska jest rowniez autorka rozdziatu poswigconego $piaczce i $Smierci
mozgu w ksigzce pt. ,, Efyczne, medyczne i prawne dylematy wokol smierci mézgu”, wydanej
przez Komisj¢ Bioetyczng Bydgoskiej Izby Lekarskiej i Collegium Medicum UMK, w 2017 r.

Habilitantka wielokrotnie, w ramach wspolpracy ze srodowiskiem pediatrycznym, wyglaszata
wyklady 1 prowadzila szkolenia nt. wrodzonej wady moézgu - agenezji ciata modzelowatego.

Podsumowujac: Dr n. med. Milena Switoriska posiada do$wiadczenie dydaktyczne. W
procesie dydaktycznym Habilitantka wykorzystuje swoje doswiadczenie zawodowe i
dokonania naukowe.

& Dziatania innowacyjne i wdrozeniowe
Brak
6. Wspolpraca krajowa i migdzynarodowa, staze naukowe

Dr n. med. Milena Switonska prowadzi wspolprace naukowa, czego wynikiem sa wspolne
publikacje, z:

- Prof. Simona Lattanzi, Department of Clinical and Experimental Medicine, Marche
Polytechnic University, (Ancona Wtochy) - realizacja projektu: skala ASTRAL i wskaznik
NLR jako predyktory zlego rokowania w udarze niedokrwiennym moézgu.

- Prof. P. Sylaja, Sree Chitra Tirunal Institute for Medical Sciences and Technology,
(Trivandrum , Indie) -realizacja projektu ,, The Role of Circulating Biomarkers in Thearly
Prediction of Hemorrhagic Transformation in Acute Ischemic Stroke™.




- Dr Joao Pedro Marto, Deparment of Neurology, Hospital de Egas Moniz (Lizbona,
Portugalia) — realizacja projektu “Safety and outcomes of acute revascularization treatment in
COVID patients: an international comparative study”.

Kandydatka odbyla tez 2 kilkudniowe szkolenia w osrodkach zagranicznych: w 2020 roku w
ECMT Deep Brain Stimulation in Movement Disorders - Kiel (Niemcy) szkolila sie w
kwalifikowaniu pacjentéw z choroba Parkinsona do DBS i w 2019 roku w Hospital du Jura
Porrentruy (Szwajcaria) w podawaniu toksyny botulinowej pacjentom ze spastycznoscig
poudarowa.

Dr n. med. Milena Switoniska jest gléownym badaczem, bedacego w trakcie realizacji grantu
- Wplyw mechanicznej trombektomii na wybrane parametry ukiadu krzepniecia krwi u
pacjentow z dokonanym udarem niedokrwiennym moézgu” (MN1/WF/2019).

1. Wyrodznienia i odznaczenia, recenzje prac, udzial w konferencjach

Wyréznienie rozprawy doktorskiej przez Rad¢ Wydziatu Nauk o Zdrowiu z dn. 14.05.2015 1.
Dwukrotnie stypendia Rektora UMK w Toruniu za wysoko punktowane publikacje naukowe.

Odznaka za zashugi dla Zwigzku Kombatantow Rzeczypospolitej Polskiej i Bylych Wigzniow
Politycznych, Leg. Nr 30282

Dr n. med. Milena Switonska jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Neurologicznego (PTN)
i jego Sekcji: Schorzen Pozapiramidowych i1 Neurosonologii, a od 2021 roku jest
przewodniczacg Oddziatu Kujawsko- Pomorskiego PTN. Nalezy réwniez do Infernational
Parkinson and Movement Disorder Society i European Society of Neurosonology and
Cerebral Hemodynamics.

Kandydatka recenzuje publikacje w czasopismach o zasiggu miedzynarodowym, tj.: Journal
of Clinical Medicine, Applied Sciences, Brain Sciences, Medicina, Life, Sustainability,
International Journal of General Medicine i BMC Neurology.

W ramach podnoszenia kwalifikacji zawodowych Habilitantka brala udzial w kongresach
zagranicznych i konferencjach krajowych z zakresu neurologii.

Dr n. med. Milena Switofiska jest tez biegtym sadowym przy Sadzie Okregowym w
Bydgoszczy z zakresu neurologii. Pelnila rowniez obowiagzki audytora wewngtrznego w
Szpitalu Uniwersyteckim nr 2 w Bydgoszczy.

2. Whniosek koncowy

Biorge pod uwage caloksztalt dorobku naukowego, a w szczegdlnosci warto$¢ poznawcza
cyklu prac, przedstawionych przez Habilitantke stwierdzam, ze dr n. med. Milena Switonska
jest przygotowana do prowadzenia samodzielnej dziatalnosci naukowo-badawczej. Cykl
publikacji wskazanych jako osiagniecie naukowe, jak rowniez pozostaly dorobek dr n. med.
Mileny Switonskiej, opublikowany w czasopismach o zasiegu miedzynarodowym i krajowym,
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stanowi znaczacy wklad w dziedzing medycyny, ktérg zajmuje sie Kandydatka, ze
szczegbdlnym uwzglednieniem badan dotyczacych etiopatogenezy i terapii udaru mozgu. Na
uwage zashuguje fakt spojnosci pracy naukowej Kandydatki. Dr n. med. Milena Switofiska
posiada tez do$wiadczenie dydaktyczne i umie kierowa¢ zespotami badawczymi.

Podsumowujac: dr n. med. Milena Switonska spetnia wymagania wynikajace z art. 219
ustawy dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz.
478) o stopniach naukowych i tytule naukowym doktora habilitowanego. Przedkiadam
Komisji Habilitacyjnej, wniosek o przeprowadzenie kolejnych etapéw postepowania
habilitacyjnego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o

zdrowiu.

N AN A S
b

Prof. dr hab. med. Alina Kulakowska

prof/dr hap Alina Bor:
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