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1. Imie i nazwisko.

Damian Czarnecki

2. Posiadane dyplomy, stopnie naukowe lub artystyczne — z podaniem podmiotu

nadajacego stopien, roku ich uzyskania oraz tytulu rozprawy doktorskiej.

W 2003 roku uzyskatem tytul zawodowy magistra pielegniarstwa na Wydziale Nauk o
Zdrowiu, Collegium Medicum w Bydgoszcz, Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu
(tytul pracy: ,,Situational Confidence Questionnaire jako narzedzie mierzace zmiany poczucia
radzenia sobie w sytuacjach ryzyka picia podczas czterotygodniowego pobytu pacjenta na

oddziale odwykowym”).

W 2011 roku uzyskatem dyplom specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego
zdajac egzamin panstwowy organizowany przez Centrum Ksztalcenia Podyplomowego

Pielegniarek i Poloznych w Warszawie.

14 lutego 2013 roku uzyskatem stopien doktora nauk o zdrowiu nadany decyzja Rady
Wydzialu Nauk o Zdrowiu, Collegium Medicum w Bydgoszczy, Uniwersytetu Mikolaja
Kopernika w Toruniu (tytut pracy: ,,.Bariery w dostepie do $wiadczen zdrowotnych osob

uzaleznionych od alkoholu”) (Zalacznik 1).
Szkolenia/warsztaty:

W 2009 roku uczestniczylem w szkoleniu ,,Leczenie zespotu uzaleznienia od tytoniu”, ktore

bylto organizowane w Toruniu przez Centrum Onkologii — Instytut w Warszawie.

W 2010 roku uzyskatem certyfikat uczestnictwa w warsztacie ,,Motivational Interviewing”
organizowanego przez dr Ralfa Denmela, z Polsko-Niemieckiego Towarzystwa Zdrowia

Psychicznego.



W 2017 roku ukonczylem warsztat szkoleniowy ,Slady traum i praca z bolesnymi
doswiadczeniami 0s6b uzaleznionych w podejsciu skoncentrowanym na emocjach (EFT),

prowadzonym przez psychoterapeutg, superwizora PARPA, i grupowego treningu PTP.

W 2018 roku ukonczylem warsztat treningu balintowskiego prowadzonego przez lidera

Polskiego Stowarzyszenia Balintowskiego.

W 2020 roku ukonczylem szkolenie z zakresu prowadzenia zaje¢ metoda symulacji medycznej

w Centrum Symulacji Medycznej Collegium Medicum w Bydgoszczy.

W 2020 roku ukonczylem warsztat z zakresu réznic kulturowych dla kadry naukowo-
dydaktycznej — przygotowanie do pracy w srodowisku wielokulturowym, projekt
»INternationalisation aCtions at University — NCU 4U” Uniwersytetu Mikofaja Kopernika w

Toruniu.

W 2021 roku ukonczytem warsztat z zakresu ,,Analiza statystyczna wynikow badan naukowych
— mozliwo$ci zastosowania rozwigzania PS IMAGO PRO” organizowany przez Predictive

Solution z Krakowa.

W 2022 roku uczestniczytem w warsztacie pt. ,,Porada pielegniarska w zarzadzaniu objawami
ze strony uktadu oddechowego” w zakresie przygotowania si¢ do spotkania i efektywnego
przeprowadzenia edukacji z pacjentem z POCHP i w Long COVID. Warsztat byl organizowany
przez Fundacj¢ Florencja dr Doroty Kilanskiej z L.odzi.

3. Informacja o dotychczasowym zatrudnieniu w jednostkach naukowych lub
artystycznych.

Od 2004 roku bylem zatrudniony na stanowisku asystenta, a od 2013 roku do dnia

dzisiejszego pracuj¢ na stanowisku adiunkta w Zakladzie Pielegniarstwa Psychiatrycznego,

Katedry Pielegniarstwa Zachowawczego, Wydziatu Nauk o Zdrowiu, Collegium Medicum w

Bydgoszczy, Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu.



4. Omowienie osiagnie¢, o ktorych mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 20
lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478 z
pozn. zm.). Omowienie to winno dotyczy¢ merytorycznego ujecia przedmiotowych
osiagnied, jak i w sposob precyzyjny okresla¢ indywidualny wklad w ich powstanie,
w przypadku, gdy dane osiagniecie jest dzielem wspotautorskim, z uwzglednieniem

mozliwosci wskazywania dorobku z okresu calej kariery zawodowe;j.

Tytul osiagni¢cia naukowego:

Uwarunkowania biochemiczne, genetyczne i psychologiczne glodu alkoholowego u osob

uzaleznionych od alkoholu

Na osiggnigcie naukowe sktadajg sie 4 prace, ktore powstaty na bazie dwdch gtownych nurtow

badan interdyscyplinarnych.
Praca 1.

Ziotkowski M, Czarnecki D, Budzynski J, Rosinska Z, Zekanowska E, Géralczyk B. Orexin
in Patients with Alcohol Dependence Treated for Relapse Prevention: A Pilot Study. Alcohol
Alcohol. 2016 Jul;51(4):416-21. Doi: 10.1093/alcalc/agv129. Epub 2015 Nov 22. PMID:
26597795. [IF 2,757, punkty MEIN 30, liczba cytowan wedlug Web of Sciences to 16]

Praca 2.

Czarnecki D, Ziotkowski M, Chodkiewicz J, Dlugosz A, Feldheim J, Waszkiewicz N, Kutak-
Bejda A, Gorzkiewicz M, Budzynski J, Junkiert-Czarnecka A, Siomek-Gorecka A, Nicpon K,
Kawala-Sterniuk A, Ferri R, Pelc M, Walecki P, Laskowska E, Gorzelanczyk EJ. Initial Study
on COMT and DRD2 Gene Polymorphisms as Well as the Influence of Temperament and
Character Trait on the Severity of Alcohol Craving in Alcohol-Dependent Patients. J Clin Med.
2021 Dec 15;10(24):5892. Doi: 10.3390/jcm10245892. [IF 4,964, punkty MEIN 140, liczba

cytowan wedlug Web of Sciences 4]
Praca 3.

Czarnecki D, Ziotkowski M, Chodkiewicz J, Gorzkiewicz M, Waszkiewicz N, Dlugosz A,
Budzynski J, Junkiert-Czarnecka A, Kulak-Bejda A. The Lack of Influence of Homozygous
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Long Allele of the S-HTTLPR Gene on the Severity of Alcohol Craving During 6 Weeks of
Rehab Hospitalisation in Comparison to Not Homozygous and Homozygous Short Alleles —
Preliminary Report. Psychology Research and Behavior Management. In Press 2023, 16: 497—
507. Doi: 10.2147/PRBM.S384935 [IF 3,974, punkty MEiN 100, liczba cytowan 0]

Praca 4.

Czarnecki D, Zidétkowski M, Chodkiewicz J, Dlugosz A, Budzynski J, Waszkiewicz N, Kutak-
Bejda A. Confusion of Alcohol Craving With Food Hunger in Alcohol-Dependent Individuals
Entering In-Patient Drug Treatment. Alcohol Alcohol. 2023 Jan 9:agac072. Doi:
10.1093/alcalc/agac072. [IF 3,913, punkty MEiN 100, liczba cytowan 0].

Prace powstaty w latach 2016 do 2023 i dotyczyly analiz biochemicznych, genetycznych oraz
psychologicznych czynnikdw powstawania glodu alkoholu jako jednej z najwazniejszych
przyczyn nawrotu picia u 0sob uzaleznionych od alkoholu. Wyniki badan, ktore przedstawilem
w pracach mogg mie¢ bezposrednie przetozenie na praktyke kliniczng, gdyz moga byc¢

przydatne w procesie diagnozy, terapii oraz w realizacji opieki nad pacjentem uzaleznionym.

Laczny wskaznik wptywu Impact Factor (IF) przedstawionych prac osiggnigcia naukowego
liczy 15,608 punktow, liczba punktow MEIN to 370. Dwie prace (pozycje pierwsza i druga)
bytly cytowane facznie 20 razy. Pozostatle dwie prace (pozycja trzecia i czwarta) nie byty

cytowane poniewaz zostaty opublikowane na poczatku 2023 roku.

Moj wkiad w realizacje badan i przygotowanie artykulow obejmowal niemal kazdy etap

powstawania prac, jak:

— opracowanie koncepcji badan,

— sformutowanie hipotez badawczych,

— wykonanie badan (pobranie materialu  biologicznego, wykonanie badan
kwestionariuszowych, przygotowanie bazy danych),

— wykonanie analiz wynikow (w tym analiz statystycznych),

— przygotowanie manuskryptu (w tym tabel, wykresow, rysunkow),

— wnioskowanie o finansowanie badan (przygotowanie wnioskow),

— przygotowanie raportow badan oraz rozpowszechnianie wynikow badan, co

wspOtpracownicy potwierdzili podpisem (Zalacznik 2).

Trzy, sposr6d wymienionych artykutdw (pozycje 2-3) zawieraja wyniki badan uzyskane w

ramach wieloosrodkowego projektu, ktory zainicjowalem wraz z Panem dr hab. n. med.
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Marcinem Zidtkowskim, Prof. UMK., pod tytulem: ,.Zwigzek odczuwania gtodu alkoholu i
glodu przedpositkowego przez osoby leczone odwykowo z powodu uzaleznienia od alkoholu z
wybranymi cechami obrazu klinicznego i stanu odzywienia oraz z polimorfizmami genow”
numer 74/44/3.4.3/18/DEA. W powyzszym projekcie pelnilem funkcje¢ kierownika. Badanie
bylo prowadzone w latach 2018 - 2019 r. i bylo finansowane z Narodowego Programu

Zdrowia/Panstwowa Agencja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

Czwarty artykut z cyklu publikacji wchodzacych w skiad osiagnigcia naukowego (pozycja 1)
przygotowalem na podstawie badan finansowanych z funduszy wewnetrznych Uniwersytetu

Mikotaja Kopernika w Toruniu (UMK).

Kazdy z artykutéw stanowigcych osiggniecie naukowe w postepowaniu habilitacyjnym
powstat na bazie badan realizowanych we wspoipracy wieloosrodkowej (tzn. wspotpracy
jednostek miedzywydzialowych UMK lub jednostek zewnetrznych). Wieloletnig wspoltprace
realizuje z badaczami z jednostek UMK (Prof. dr hab. Jacek Budzynski - Katedra Chorob
Naczyn i Chorob Wewnetrznych, Prof. dr hab. Ewa Zekanowska — Katedra Patofizjologii, dr n
med. Marta Gorzkiewicz — Katedra Genetyki Sadowej) oraz osrodkdéw zewnetrznych, jak
Politechnika Bydgoska, dr hab. Anna Diugosz, Prof. PBS - Wydziat Technologii i Inzynierii
Chemicznej, Zaktad Technologii i Inzynierii Przemystu Spozywczego), Uniwersytet L.odzki (dr
hab. Jan Chodkiewicz, Prof. UL - Zakfad Psychologii Klinicznej i Psychopatologii, Wydziat
Nauk o Wychowaniu), Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku (Prof. dr hab. Napoleon
Waszkiewicz — Klinika Psychiatrii).

Atutem omawianych przeze mnie prac badawczych, ktore stanowig osiggnigcie naukowe jest:

— wieloosrodkowos$¢ (dotyczy trzech prac, gdzie badania wykonano w jednostkach
szpitalnych 1 terapeutycznych: 3 w kujawsko-pomorskim, 1 w podlaskim, 1 w t6dzkim
wojewodztwie),

— ich charakter prospektywny (badania wykonywatem w dwodch punktach czasowych —
na poczatku terapii odwykowej 1 po czterech tygodniach od pierwszego badania),

— zastosowanie sprawdzonych i1 wystandaryzowanych skal psychologicznych, ktore
uzytem do oceny zmiennych klinicznych (we wczesniejszych badaniach wybrane skale
psychologiczne zostaly przettumaczone, zaadaptowane i walidowane na jezyk polski
Penn Alcohol Craving Scale (PACS) oraz Yale-Brown Obsessive-Compulsive Scale
(YBOCS-hd-PL),

— zastosowanie co najmniej kilku metod statystycznych dla wykluczenia lub

potwierdzenia zaloZzonych hipotez badawczych,



— uzycie renomowanych narzgdzi badawczych np. do oceny skladu ciala metoda
bioelekrycznej impedancji,
— udziat w projektach badawczych wysokiej klasy specjalistow, od lat zajmujacych sie
nie tylko prowadzeniem badan naukowych, ale réwniez terapig oséb uzaleznionych od
alkoholu, co pozwalato uzasadnia¢ postulaty badawcze obserwacjami i do§wiadczeniem
klinicznym.
Warto$¢ naukowa publikacji ujetych w cyklu monotematycznych prac stanowigcych
osiggniecie naukowe w postgpowaniu habilitacyjnym podnosi rowniez to, ze byly one
przeprowadzane w warunkach kontrolowanych (uczestnicy badan-pacjenci uczestniczyli w
standardowej stacjonarnej terapii odwykowej). Badania laboratoryjne przeprowadzono w
Katedrze Patofizjologii oraz Katedrze Medycyny Sadowej Collegium Medicum w Bydgoszczy.

Dodatkowo, w omawianych pracach poruszam zagadnienie ,,nawrotu” (,,nawrotu picia
alkoholu”), ktory nalezy rozumie¢ jako zlamanie abstynencji. Zjawisko to okreslam takze
terminem ,,ryzyko nawrotu”, ktdrego nie badam bezposrednio, a poprzez zastosowanie narzedzi
lub pytan kierowanych do os6b badanych np. stosuje kwestionariusz oceniajgcy nasilenie gtodu
alkoholu PACS, ktérego wysokie wyniki uznaje si¢ za marker nawrotu. Im pacjent uzyskuje

wyzszy wynik tej skali, tym jest w wyzszym ryzyku zlamania abstynencji (czyli nawrotu).
Uzasadnienie podjecia badan

Jako osoba opiekujaca si¢ na co dzien pacjentami uzaleznionymi od alkoholu obserwuje
ich zmaganie z problemem utrzymania abstynencji i powaznymi powiktaniami zdrowotnymi

oraz spotecznymi choroby alkoholowe;.

Nawrdt picia jest czgstym problemem terapii uzaleznienia od alkoholu [1]. Natomiast
gtdd alkoholu jest istotnym czynnikiem prowokujacym nawrot picia alkoholu, co wywotuje
powazne szkody zdrowotne 1 spoteczne u osoby pijacej. Poszukiwanie podloza powstawania
gtodu alkoholowego, w obszarach biologicznym, psychologicznym, czy spotecznym wydaje
si¢ istotnym kierunkiem rozwoju terapii uzaleznienia od alkoholu, gdyz, mimo stosowania
wielu sposobow zapobiegajacych i minimalizujacych gldéd alkoholu, takich jak: wczesna
diagnostyka ryzyka nawrotu, nauka umiejetnosci zaradczych czy leczenie farmakologiczne,

skuteczno$¢ terapii 1 edukacji w prewencji nawrotu picia jest jednak ciagle niezadowalajaca.

Znaczacy wzrost zainteresowania badaczy glodem alkoholu rozpoczat si¢ pod koniec
XX wieku, w tym okresie powstato wiele koncepcji 1 modeli gtodu [2]. Badania nad glodem

alkoholu w znaczacy sposob zaczely uzupetniaé teorie nawrotu picia, ktérego zagadnienie



badacze analizowali juz znacznie wczesniej [3]. Szczegolnie interesujace z punktu widzenia
praktycznego wydaja si¢ by¢ modele poznawcze i psychobiologiczne glodu alkoholu [2], do
ktorych nawigzuja prace badawcze, ktére zrealizowalem. W koncepcji poznawczej glodu
alkoholu uwzglednia si¢ to, jak osoba uzalezniona interpretuje, np. fakt abstynencji, czy
przebieg glodu alkoholu. Natomiast w koncepcjach psychobiologicznych (w ktérych punktem

wspolnym sg dysfunkcje szlakéw neuronalnych mézgu (np. w uktadzie nagrody), uwzglgdnia

si¢ [2]:

— poszukiwanie nowosci, jako cech¢ temperamentalng, warunkowang dysregulacja
dopaminowg 1 zwigzang z zachowaniami impulsywnymi, antyspolecznymi czy
drazliwoscia,

— chec¢ doznania ulgi, ktérg warunkujg dysfunkcje neurondow GABA-ergicznych,

— nadmierne natr¢tne myslenie o spozyciu alkoholu, ktére moze by¢ warunkowane

niedoborem neuroprzekaznika serotoniny.

Uwaza sig¢, ze zachowania apetytywne czyli te, ktore zwigzane sg z poszukiwaniem pokarmu,
innych doznan zwigzanych z odczuciem przyjemnosci, czy potrzebg unikania szkody maja
wspodlne podloze neurobiologiczne [4]. Dodatkowo zwigzane sg one z okreslonymi emocjami
(emocje, jako motywator dziatania lub braku dziatania), a takze procesami poznawczymi [5].
Szczegdlng rolg w regulowaniu zachowan apetytywnych petni w mozgu uktad nagrody z takimi

strukturami jak np. uktad limbiczny, hipokamp, plat czotowy, jadro potlezace czy wzgorze [4].

W publikacjach ujetych jako osiggnigcie naukowe w postgpowaniu habilitacyjnym
analizowatem znaczenie kliniczne czynnikow biochemicznych (oreksyna) i genetycznych
(polimorfizmy COMT, DRD2, 5-HTTLPR), ktére w sposob bezposredni zwigzane sg z
aktywnos$cig wyzej wymienionych uktadow mozgu, co przeklada si¢ na odczuwanie glodu
przed positkiem, odczucie sytosci, przyjemnosci z jedzenia i picia, zaspokojenia tych pragnien,

a w konsekwencji wptywaja na okreslone zachowanie, emocje, czy procesy poznawcze.
Aspekt biochemiczny:

Mozliwy udziat ukladu neuronalnego oreksynowego w modulowaniu glodu alkoholu mozna

przedstawi¢ nastgpujaco:

a. Oreksyny (hipokretyny) sa neuropeptydami. Oreksyny typ A i B, s3 syntetyzowane
m.in. w neuronach bocznego podwzgorza. Obecny stan wiedzy pozwala wnioskowac,

ze neurony oreksynowe odpowiadaja za regulacje funkcji organizmu, jak sen i



czuwanie, zachowania zwigzane z poszukiwaniem pozywienia, utrzymywaniem
homeostazy energetycznej. Oreksyny wywieraja takze wpltyw na system nagrody,
moduluja nastrdj 1 funkcje poznawcze [6].

b. Regulacja przyjmowania pokarmu, gdyz dostrzezono, ze oreksyna A jest silnym
stymulatorem przyjmowania pokarmu. Dhugotrwate podawanie oreksyny do komory
modzgu powoduje pobudzenie zachowania zwigzanego z pobieraniem pozywienia [7, 8].
Neurony oreksynowe wykazuja polaczenia z regionami mézgu odpowiedzialnymi za
regulacje nastroju oraz funkcje poznawcze. Dotyczy to np. polaczen z hipokampem,
gdzie oreksyny reguluja neurogeneze 1 tym samym poprawiaja zdolnosci uczenia si¢
przestrzennego, wptywaja na procesy pamiegci deklaratywnej, w tym zapamigtywanie
materiatu o r6znej modalnos$ci, a takze reguluja nastrdj. Przeciwnie, deficyt oreksyn
powoduje ostabienie zdolno$ci uczenia sig, trudnosci w zapamigtywaniu oraz wywotuje
stany depresyjne [6].

c. Neurony oreksynowe w korze infralimbicznej odgrywaja role w reakcjach wywotanych
stresem. Na przyktad w modelach zwierzecych wykazano, ze blokada receptorow
oreksyny zapobiega poszukiwaniu alkoholu po bodzcu stresowym u zwierzat

uzaleznionych [1].

Badacze podkreslaja duza role systemu oreksynowego w projektowaniu nowych metod
terapeutycznych celem zmniejszenia ryzyka nawrotu picia, poprzez na przyklad
optymalizowanie reakcji na stres, czy minimalizowanie gltodu alkoholu [9]. Podkresla si¢, ze
system oreksynowy zwigzany jest z poszukiwaniem nagrody, z wyrazistoscig odczuwania
glodu alkoholu, czy nawet motywacja do zachowan apetytywnych, jak spozywanie alkoholu, a

w konsekwencji z uzaleznianiem od niego [9].
Aspekt genetyczny:

Mozliwy udziat COMT, DRD2 i 5-HTT w modulowaniu glodu alkoholu mozna przedstawi¢

nastepujaco:

Katecholo-O-metylotranferaza kodowana przez gen COMT oraz receptor dopaminowy
kodowany przez gen DRD2, naleza do uktadu dopaminowego, ktdry ma projekcje neuronalne
miedzy innymi w ukladzie nagrody [10]. Natomiast bialkowy transporter serotoniny
(kodowany przez gen 5-HTT) odpowiedzialny jest za skutecznos$¢ transportu zwrotnego

serotoniny z przestrzeni synaptycznej do kolby presynaptycznej, a w konsekwencji wzrost



stezenia neuroprzekaznika [11]. W moich badaniach zajalem si¢ zwigzkiem polimorfizmu tych

genow z réznymi aspektami glodu alkoholowego.

a.

COMT jest enzymem, ktory dezaktywuje katecholaminy, w tym dopaming. Zmiany w
aktywnosci tego enzymu moga by¢ determinowane genetycznie, na przykitad w wyniku
polimorfizmu (c.472G>A, p.Vall58Met) genu kodujacego COMT (genotyp AA).
Substytucja aminokwasu waliny przez metioning ma charakter funkcjonalny i prowadzi
do obnizenia aktywnos$ci enzymu [12]. W konsekwencji, zmniejszenie aktywnos$ci
COMT powoduje wydhuzenie okresu pottrwania katecholamin (w tym dopaminy), co
skutkuje zwiekszeniem stgzenia tego neuroprzekaznika w osrodkowym ukladzie
nerwowym (OUN). Zwiekszenie stg¢zenia dopaminy w korze przedczolowej moze
poprawia¢ funkcjonowanie poznawczo-emocjonalne cztowieka, wptywa¢ na ogolne
jego aktywnosci, zachowania 1, co wazne, odczuwanie sytosci i glodu. Z badan wynika,
ze osoby bedace nosicielami homozygotycznego wariantu polimorfizmu c.472G>A
(genotyp AA) moga miec lepszg pami¢¢ robocza 1 funkcje wykonawcze, lepsza
sprawno$¢ pamigci epizodycznej, ale tez dostrzega si¢ u nich wigksza sklonnos¢ do
zachowan bulimicznych [13-15], co z kolei moze sugerowac znaczenie polimorfizmu
genu kodujacego COMT w etiologii zaburzen zachowan apetytywnych.

Polimorfizm DRD2, podobnie jak polimorfizm COMT wptywa na aktywno$¢ uktadu
dopaminowego. Na przyktad w polimorfizmie ¢.2137G>A (p.Glu713Lys), gdzie na
skutek podstawienia guaniny przez adening dochodzi do zamian w budowie bialka.
Obecnos¢ aminokwasu lizyny (Lys) zamiast kwasu glutaminowego (Glu) prowadzi do
zmniejszenia gegstosci receptorow dopaminowych D2, przy jednoczesnym braku zmiany
powinowactwa tych receptorow dla dopaminy [12, 16].

Polimorfizm 5-HTTLPR jest polimorfizmem o zmiennej liczbie powtdrzen
tandemowych w regionie promotora genu transportera serotoniny (5-HTT).
Polimorfizm ten polega na delecji lub insercji 44 par zasad, co skutkuje powstaniem
dwdoch alleli: ,,s” (short) oraz ,,I” (long) rdznigcych si¢ dlugoscia tancucha. Kazdy z tych
alleli zwigzany jest z r6zng aktywno$cia transkrypcyjng i poziomem ekspresji biatka, co
prowadzi do zmian wychwytu zwrotnego serotoniny [11]. Krotszy wariant, ,.short” jest
zwigzany z nizszymi poziomami ekspresji genu 5-HTT. Powoduje to, Zze powstaly przez
ten polimorfizm transporter, wychwytuje zwrotnie mniejsza ilo$¢ serotoniny, co
skutkuje wzrostem poziomu serotoniny w przestrzeniach synaptycznych. Badania

dowiodly, Ze obecno$¢ w genie allelu ,s” koreluje z wystgpowaniem zaburzen



afektywnych, takich jak depresja, ale takze mania [11, 17]. Dowiedziono réwniez, ze
obecno$¢ allelu ,s” w genie transportera serotoniny zwicksza podatno$¢ na
wystepowanie reakcji stresowych, lgkowych i1 depresyjnych [11, 18].

Obecno$¢ allelu diugiego ,,long” (1) zwicksza ekspresje genu 5-HTT 1 w konsekwencji
wzmacnia wychwyt zwrotny serotoniny. Badania nad rolg wariantu ,,long” wskazaly,
ze jest on odpowiedzialny za zmniejszone st¢zenie serotoniny w przestrzeni
synaptycznej, co w konsekwencji moze objawiaé si¢ nadmierng impulsywnoscia, ale
rowniez wigkszg skfonnoscig do uzaleznien [19, 20]. Badania z 2019 roku w populacji
biatoruskiej nie potwierdzity, aby wystepowat istotny statystycznie zwigzek allelu ,,s”
lub ,,I” z ryzykiem uzaleznienia od alkoholu [21]. Podobnie w badaniach w populacji
wloskiej nie stwierdzono korelacji polimorfizmem genu 5-HTT a uzaleznieniem [22].
Jednakze wcze$niejsze badania sugerowaty zwigzek polimorfizmu 5-HTTLPR nie tyle
z ryzykiem rozwoju uzaleznienia od alkoholu, co z samym procesem uzaleznienia np. z
glodem alkoholu. Co wazne, wskazano, ze pacjenci uzaleznieni od alkoholu, ktérzy byli
homozygotami ,long/long”, zglaszali wyzsze nasilenie glodu w poroéwnaniu z
pacjentami, ktorzy byli nosicielami wariantu ,,short/short” ale wyniki nie byty istotne
statystycznie [23]. Natomiast sugestia badaczy niemieckich byta jednoznaczna, ze to
wariant ,long” a nie inne warianty polimorfizmu 5-HTTLPR, jest zwigzany z
intensywnym glodem alkoholu u pacjentow rozpoczynajacych terapi¢ odwykowa [24].
Z kolei Belgowie sugerowali, ze wariant ,,s” polimorfizmu 5-HTTLPR jest powigzany
z ryzykiem nawrotu picia u abstynentow uzaleznionych od alkoholu [25].

Przytoczony przeglad pismiennictwa wskazal, ze wyniki badan w zakresie zwigzku
polimorfizmu 5-HTTLPR z aspektami uzaleznienia od alkoholu, w tym z glodem
alkoholu byly niejednoznaczne, co w peni uzasadnialo prowadzenie kolejnych badan
w tym obszarze. W istniejaca luk¢ wiedzy na temat biochemicznych 1 genetycznych
aspektow glodu alkoholowego doskonale wpisaty si¢ wyniki moich badan, ktore byty
podstawg przygotowania omowionego ponizej cyklu jednotematycznych publikacji

stanowigcych osiggnigcie naukowe w postepowaniu habilitacyjnym.
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Wplyw cyklu monotematycznych publikacji stanowiacych osiagni¢cie w postepowaniu

habilitacyjnym na rozwdj dyscypliny (omowienie badan):
Aspekt biochemiczny
Ad. Praca 1

Celem pracy byla ocena st¢zenia hormonu pobudzajacego potrzebe spozywania positkow,
oreksyny we krwi i jej zwigzku z wybranymi czynnikami klinicznymi u pacjentow

uzaleznionych od alkoholu, ktorzy byli leczeni stacjonarnie odwykowo.
Osoby badane i metody:

Badaniem prospektywnym objeto 32 mezczyzn hospitalizowanych z powodu uzaleznienia od
alkoholu oraz 23 zdrowych mezczyzn stanowigcych grupe kontrolng. Pomiar st¢Zenia oreksyny
w surowicy krwi wykonano na poczatku leczenia (po ustgpieniu objawow abstynencyjnych) a
nastepnie po 4 tygodniach terapii. Stezenie oreksyny zostalo oznaczone metodg
immunoenzymatyczng ELISA. U kazdego z badanych przeanalizowano zmienne kliniczne np.
intensywnos$¢ spozywania alkoholu, w tym liczbe dni picia, nasilenie glodu alkoholu na skali
0-10 punktéw (0 oznaczato brak glodu a 10 bardzo silny gtod), glebokos¢ uzaleznienia, ktorg
oceniono kwestionariuszem Short Alcohol Dependence Data (SADD) 1 zmienne
antropometryczne (masa ciata, wzrost, BMI). Udziat antropometrycznych wskaznikéw stanu
odzywienia pacjenta wsrdd parametrow ocenianych w badanej grupie mial na celu okreslenie
zwigzku psychometrycznych wskaznikéw uzaleznienia i poszukiwania alkoholu nie tylko z
glodem alkoholowym, ale takze jego mylenia z potrzebg zaspokajania potrzeb zywieniowych

organizmu.
Omowienie wynikow:

Na poczatku terapii pacjenci uzaleznieni od alkoholu mieli istotnie wyzsze st¢zenie
oreksyny we krwi niz grupa kontrolna (czyli osoby nieuzaleznione od alkoholu). Po 4
tygodniach terapii stezenie oreksyny we krwi pacjentdw obnizylo si¢ istotnie, do wartosci
zblizonej do poziomu grupy kontrolnej. Na poczatku hospitalizacji, u pacjentow z glebokim
uzaleznieniem od alkoholu wykazano znacznie wyzsze st¢zenie oreksyny we krwi niz u 0sob z
umiarkowanym nasileniem uzaleznienia. Analiza prospektywna pokazala, ze po 4 tygodniach
abstynencji stezenie oreksyny we krwi byto podobne w obu grupach pacjentéw uzaleznionych

od alkoholu (tzn. u tych z umiarkowanym i gigbokim uzaleznieniem od alkoholu).
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Poréwnanie grup pacjentow podzielonych ze wzgledu na poziom stezenia oreksyny w surowicy
krwi pokazato, Ze pacjenci z wyzszym stezeniem oreksyny w krwi istotnie statystycznie byli
mlodsi, spozywali alkohol przez dtuzszy czas przed hospitalizacja, czgsciej odczuwali nagly
gtod przed positkiem oraz czgséciej zgtaszali uporczywe mysli o alkoholu (gtod alkoholu), niz
pacjenci z nizszym stezeniem oreksyny. Wyniki te sugerowaly zaangazowanie neurondow
oreksynowych, ktorych biomarkerem miatoby by¢ wyzsze stezenie oreksyny we krwi po
okresie naduzywania alkoholu, zar6wno w blgdne koto picia alkoholu, jak i procesy regulujace
glebokos¢ uzaleznienia od alkoholu. Nalezy podkresli¢, ze stezenie oreksyny we krwi badanych
0sOb uzaleznionych od alkoholu nie miato zwigzku z iloscig spozycia alkoholu, parametrami
stanu odzywienia czy st¢zeniem lipidow we krwi, co moglo sugerowal, ze oreksygeniczny
efekt oreksyny jest najprawdopodobniej specyficzny dla nadmiernego spozywania alkoholu 1
mozliwe, ze nie jest powigzany z potrzebg spozywania pokarméw w okresie pézniejszym niz
sam poczatek abstynencji, co wigzaloby si¢, ze wzrostem wartos$ci antropometrycznych i
biochemicznych wskaznikéw stanu odzywienia oraz wzrostem udziatu tkanki ttuszczowej w

masie ciala w badaniu metodg bioelektrycznej impedanc;ji.
Wplyw uzyskanych wynikow na rozwdj dyscypliny (praktyczne zastosowanie badan):

Oreksyna lub jej receptory moga by¢ potencjalnym celem leczenia hamujacego ich
aktywnos¢, ktore na bazie wyzej przedstawionych przestanek powinno zapobiega¢ nawrotom
picia alkoholu. Wynika to z faktu, ze moje badania wykazaly zwigzek stezenia oreksyny we
krwi z czestszym uporczywym mysleniem o spozyciu alkoholu i zwigkszonym nasileniem
glodu przed positkiem. Potrzebne sg jednak dalsze badania obejmujace diugoterminowa
obserwacje pacjentow, aby sprawdzi¢ przydatnos¢ oznaczania oreksyny w surowicy krwi, jako
markera glodu alkoholu, a co za tym idzie, zwigkszonego ryzyka nawrotu picia. Bytyby one
dobra baza dla wdrozenia badan nad lekami modyfikujacymi uczucie glodu alkoholowego z
uwzglednieniem patofizjologicznego znaczenia oreksyny w tym zakresie. Szczegolnie, Ze
ostatnie doniesienia z badan wyraznie podkreslajg znaczenie uktadu oreksynowego jako celu
terapeutycznego uzaleznien [26]. W publikacji z 2022 roku, ktéra opisuje badania
eksperymentalne z zastosowania konkretnej substancji dla minimalizowania ryzyka
uzaleznienia od alkoholu cytuje moje doniesie badawcze podkreslajac moje sugestie odnosnie

rozregulowania neuronalnego systemu oreksynowego w uzaleznieniu [1].

W 2016 roku publikacja byta jedng z pierwszych opisujacych zwiazek stezenia oreksyny z
wybranymi zmiennymi klinicznymi i antropometrycznymi u osob uzaleznionych od alkoholu.
Do dnia 09.03.2023r., wedlug Web of Sciences artykut byt juz 16 razy cytowany (dane z
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9.03.2023). Dodam, ze oznaczenie stezenia oreksyny w krwi 0s6b uzaleznionych od alkoholu
powtdrzono pod koniec 2022 roku, w wigkszej populacji niz w prezentowanej pracy (okoto 180
badanych kobiet i mgzczyzn) w subpopulacjach pacjentéw z kilku regionow kraju. Badania
maja podobnie jak prezentowana praca charakter prospektywny (pomiary zostaly wykonane w
dwoch punktach czasowych zwigzanych z stacjonarnym leczeniem odwykowym). Badania sg
nadal w opracowaniu, poniewaz wymagaja szczegblowej analizy z uwagi na zastosowane w

nich inne, liczne narzgdzia badawcze niz te, ktoére zaprezentowalem w powyzej omowionej
pracy.

Analiza zwigzku st¢zenia oreksyny z glodem alkoholu i taknieniem stata si¢ podwaling do
dalszego poszukiwania zwigzku tych dwoch zjawisk, ktore zegzemplifikowano w pracy nad

myleniem glodu alkoholu 1 faknienia (artykut z pozycji 4 osiggnigcia naukowego).
Aspekt genetyczny
Ad. Praca 2

Celem pracy byla ocena zwigzku polimorfizméw gendéw COMT (c.472G> A, p.Vall58Met) 1
DRD2 (c.2137G> A, p.Glu713Lys, TaqlA) wraz z cechami temperamentu i charakteru z

nasileniem glodu alkoholowego u 0s6b uzaleznionych od alkoholu.
Osoby badane i metody:

W badaniu uczestniczylo 89 mezczyzn oraz 16 kobiet uzaleznionych od alkoholu, leczonych
stacjonarnie odwykowo. Sredni wiek badanych wynosit 38 lat. Do oceny nasilenia glodu
alkoholu zastosowano kwestionariusz Short Alcohol Dependence Data (SADD), Skale Glodu
Alkoholu Penn (PACS) oraz Inwentarz Temperamentu i Charakteru (TCI). Polimorfizm SNP

analizowanych gendéw okreslono za pomocg reakcji Real Time PCR.
Omowienie wynikow:

Badanie pokazalo, ze polimorfizm COMT A/A nie byt skorelowany z nasileniem glodu
alkoholu, poniewaz czesto$¢ wystepowania tego polimorfizmu w subpopulacji pacjentow z
bardzo silnym glodem alkoholu (wynik PACS powyzej 10 punktéw) wyniosta 25%, natomiast
w grupie kontrolnej 40% (w grupie kontrolnej gtdd alkoholu byt niski, przedziat punktéw PACS
0-3). Nalezy zaznaczy¢, ze nie wykazano istotnej statystycznie rdznicy miedzy tymi
czesto$ciami. W pracy wykazatem mozliwy zwigzek polimorfizmu DRD2 z glodem alkoholu.
To znaczy, opisatem réznice w czgsto§¢ wystepowania polimorfizmu DRD2 A/A u pacjentow

z niskim poziomem glodu alkoholu (PACS 0-3 punktéw) w pordwnaniu do pacjentéw z silnym
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glodem alkoholu (wynik PACS powyzej 10 punktow). Czestosci wynosity odpowiednio 15 i
0% (p=0,07). Taka r6znica w czestosci zasugerowata mi, ze obecno$¢ polimorfizmu DRD2
A/A moze by¢ zwigzana ze stabszym odczuwaniem intensywno$ci glodu alkoholowego,

przekiadajac sie na ochronne dziatanie wzgledem ryzyka nawrotu picia.

W badaniu przeprowadzono takze analiz¢ prospektywng zmian nasilenia gtodu alkoholu
w ciggu 4 tygodni hospitalizacji w zalezno$ci od polimorfizméw COMT czy DRD2.
Wykazatem, ze u pacjentéw z polimorfizmem COMT A/A oraz DRD2 A/A nasilenie glodu
alkoholu bylo nizsze niz u pacjentow z polimorfizmami COMT G/G oraz DRD2 G/G. W pracy
opisalem ponadto, ze polimorfizm DRD?2 jest bardziej zwigzany z glodem alkoholu niz
polimorfizm COMT. Sugestie innych badaczy sa podobne, poniewaz w innych badaniach
wykazano, ze wystepuje zwigzek miedzy redukcja receptorow DRD2 a zwigkszonym ryzykiem

spozycia alkoholu i1 glodem alkoholu [27].

Podsumowujac, wyniki badania przyniosty ciekawe praktyczne spostrzezenia majace

istotny wplyw na rozwdj wiedzy w dziedzinie patofizjologii gtodu alkoholowego:

— ryzyko zlamania abstynencji wyrazone posrednio odczuwaniem silnego gtodu alkoholu
(punktacja PACS powyzej 10), moze by¢ szczegdlnie prawdopodobne u pacjentow z
polimorfizmem DRD2 G/G Iub G/A, ale wymaga to dalszej obserwacji prospektywnej
w celu potwierdzenia zwigzku statycznego poszczegdlnych polimorfizméw i stopnia
nasilenia gtodu alkoholowego z incydentem zlamania abstynecji alkoholowej,

— silne odczuwanie glodu alkoholu (dokladnie wyrazone w wartosciach skali PACS
powyzej 10 punktéw), ktoére posrednio wigze si¢ ze zwickszonym ryzykiem nawrotu
picia, koresponduje z takimi cechami temperamentu jak: niska ekspresja cechy
»Wytrwalo$¢” oraz cechy charakteru ,,Samoakceptacja” diagnozowanych Inwentarzem
Temperamentu 1 Charakteru (kwestionariusz TCI wedlug Hornowskiej) [28],

— wykazatem, ze homozygotyczny polimorfizm DRD2 A/A byl zwigzany z wyzsza
ekspresja cech temperamentu ,,Wytrwalo$¢” i cechg charakteru ,,Samoakceptacja”,
ktore, jak wynika z powyzszego wniosku, moze wskazywaé¢ na patomechanizm
neurobiologicznego dziatania tego polimorfizmu na redukcje nasilenia uczucia glodu

alkoholu, a tym samym ryzyka nawrotu picia.
Wplyw uzyskanych wynikow na rozwoj dyscypliny (praktyczne zastosowanie badan):

Przedstawiona praca w znaczacy sposob sugeruje zwiazek genetyki i wybranych cech

charakteru oraz temperamentu z glodem alkoholu. Musze podkresli¢, ze wyniki badania moga
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by¢ przydatne w identyfikacji pacjentow z poszczegdlnymi polimorfizmami genow, a dzigki
temu w stratyfikacji pacjentow wedlig ryzyka nawrotu picia alkoholu, co z kolei moze mie¢
wplyw na dobor, intensywno$¢, czas trwania metod terapeutycznych w pracy z pacjentem,
ktoéry nie radzi sobie z glodem alkoholu. Ocena glodu alkoholu w aspekcie cech charakteru, czy
temperamentu  oraz  genetycznego  uwarunkowania  funkcjonowania  ukladoéw
neuroprzekaznikowych jest bardzo wazna w praktyce klinicznej ze wzgledu na powigzanie z
bardziej spersonalizowanym podejsciem do pacjentéw uzaleznionych od alkoholu. Dla
potwierdzenia powyzszych wynikow badan, nalezy wspomnie¢, ze w innych krajach
wprowadza si¢ juz narzedzia pre-screeningowe np. Genetic Addiction Risk Score (GARS))

[29].

Dzigki moim badaniom, moge zdecydowanie wskaza¢, ze z punktu widzenia praktyki
klinicznej kolejnym kierunkiem badan powinno by¢ dostosowanie lub opracowanie narzedzi
psychometrycznych, ktére diagnozuja fenotyp osob uzaleznionych od alkoholu. Jednym z
argumentéw przemawiajacych za tego typu badaniami jest aspekt ekonomiczny wynikajacy z
drogiej diagnostyki genetycznej. Diagnostyka genetyczna, oparta np. o wykryte w pracy
polimorfizmy lub wspomniany Genetic Addiction Risk Score (GARS), moze mie¢ kolosalne
znaczenie w prewencji uzaleznienia alkoholu u czlonkow rodzin oséb uzaleznionych.
Identyfikacja mlodziezy zagrozonej uzaleznieniem od alkoholu, pozwolitaby wdrozy¢
dziatania prewencyjne, zanim dojdzie do psychologicznych i1 narzadowych powiktan

naduzywania alkoholu.

Dodatkowo waznym wnioskiem tych badan jest argument wdrozenia kwestionariuszy w
oddziatywania interdyscyplinarnych zespotow (lekarskich, psychologicznych,
psychoterapeutycznych, pielegniarskich). Kazdy z tych zespoldéw poprzez zastosowanie
kwestionariuszy (np. znanego od dawna TCI) moglby poznaé pacjenta uzaleznionego lub
pacjentdw z innymi zaburzeniami psychicznymi pod katem temperamentu, charakteru, co jak
podkreslono w badaniach zwigzane jest z uwarunkowaniami genetycznymi i przeklada si¢ na
ogolnie rozumiane zachowanie pacjenta, a w tym takze utrzymanie abstynencji i podejmowanie
staran w utrzymaniu zmiany stylu zycia. Kazdy z zespolow moégltby wdrozy¢ celowane
dziatania terapeutyczne 1 edukacyjne z posrednim uwzglednieniem uwarunkowan

genetycznych [30].
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Ad. Praca 3

Celem pracy byla ocena zmian nasilenia glodu alkoholu w zalezno$ci od wariantow
polimorfizmu genu 5-HTTLPR ich zwigzku z wybranymi zmiennymi klinicznymi u pacjentow
uzaleznionych od alkoholu. Przestanka do podjecia tego badania, byty wczesniejsze dane
wskazujace na zwigzek wariantu long/long genu transportera serotoniny (5-HTTLPR) z

wysokim ryzykiem ztamania abstynencji alkoholowe;.
Osoby badane i metody:

W badaniu uczestniczyto 130 pacjentéw leczonych stacjonarnie odwykowo (12 kobiet
i 118 mezczyzn). Sredni wiek badanych wynosit 43 lata. Pacjenci byli badani w drugim i
szOostym tygodniu stacjonarnej terapii uzaleznienia od alkoholu. U pacjentéw oceniono
glebokos¢ uzaleznienia kwestionariuszem Short Alcohol Dependence Data (SADD), nasilenie
glodu alkoholu Skalg Glodu Alkoholu Penn (PACS) oraz obecnos¢ zaburzen afektywnych
Inwentarzem Depresji Becka (BDI). Od kazdego z badanych pobrano wymaz do badan
genetycznych. Z wyizolowanego DNA oznaczono polimorfizm genu kodujacego transporter
serotoniny 5-HTTLPR (SLC6A4) 1 przeanalizowano jego homozygotyczne warianty

,short/short” lub ,,long/long” oraz heterozygotyczne ,,short/long”.
Omowienie wynikow:

Przypomne, ze w badaniach wiasnych wskaznikiem ryzyka ztamania abstynencji byty
wysokie wyniki kwestionariusza mierzacego nasilenie glodu alkoholu (PACS). Wyniki badan
wlasnych oraz wyniki innych autoréw, np. sugeruja, ze osoby z wariantem ,Jlong/long”
polimorfizmu 5-HTTLPR genu transportera serotoniny sg szczegdlnie narazone na ztamanie
abstynencji (nawrot). W populacji latynoskiej wykazano, ze osoby z wariantem ,,long/long” lub
long/short genu 5-HTT mialy znaczne nasilenie glodu alkoholowego niz z wariantami
short/short [31]. Bleich i wsp., wykazali, ze wystepuje zwiazek wariantu ,,long” polimorfizmu
5-HTTLPR z kompulsyjnym, a nie obsesyjnym glodem alkoholu [24]. Inni badacze,
podkreslali, ze wyniki kwestionariuszy mierzacych obsesyjno-kompulsyjne picie (np.
Obssesive-Compulsive Drinking Scale) wydaja si¢ by¢ czute na nasilenie uzaleznienia [32]. W
odniesieniu do powyzszego, nalezy doda¢, ze w moim badaniu do oceny glodu alkoholu uzytem
skali PACS, ktora nie mierzy wprost kompulsyjnych i obsesyjnych aspektow glodu alkoholu.
Stad wysunalem bardzo wazny wniosek, ze nie tylko kompulsyjno$¢, ale takze inne cechy glodu
alkoholu, takie jak czestotliwo$¢, intensywnos¢ lub stopien oparcia si¢ pokusie picia moze by¢

uwarunkowany homozygotycznym wariantem ,long” polimorfizmu genu 5-HTTLPR.
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Obserwacje te, wedlug mojej wiedzy poczynitem z zespotem, jako jeden z pierwszych w

pismiennictwie §wiatowym.

Jedno z wczesniejszych badan innych autoréw nie wykazato zwigzku polimorfizmu 5-
HTTLPR z glodem alkoholu [23]. Nalezy podkresli¢, ze byly to badania przekrojowe.
Natomiast moje badanie bylo prospektywne, co zmienia perspektywe analizy gltodu alkoholu
do kategorii zmian tego zjawiska w jednostce czasu i zwigkszylo warto$¢ naukowa obserwacji.
Zgodnie z wynikami innych badaczy, moje badanie takze wskazato na chroniczne narazenie na
gtdd alkoholu (a tym samym na ryzyko nawrotu), jakiego moze doswiadczy¢ pacjent w trakcie
leczenia odwykowego [23]. W przedstawianej pracy wykazatem ponadto, ze polimorfizm w
genie 5S-HTTLPR nie ma prostego przelozenia na wystgpowanie glodu alkoholu, ale moze
determinowac raczej pewne czynniki neurobiologiczne z nim powigzane, jak na przykiad cechy
temperamentu, czy reakcje na sytuacje trudne inicjujace wystgpienie glodu alkoholu, co

sugerowali tez inni autorzy [33].

Co istotne, w moim badaniu nie stwierdzilem roéznic w czestosci stosowania
okreslonych grup lekéw psychotropowych oraz w wynikach Inwentarza Depresji Becka
pomiedzy podgrupami oséb z réznymi wariantami alleli polimorfizmu genu 5-HTTLPR
(mozliwe, ze analiz¢ nalezaloby powtérzy¢ na wigkszej grupie badanych). Oznacza to, ze
pacjenci niezaleznie od polimorfizmu 5-HTTLPR zglaszali zaburzenia depresyjne w takim
samym stopniu 1 nie rdéznili si¢ czestoscig przyjmowania lekow przeciwdepresyjnych,
przeciwpadaczkowych, przeciwlekowych czy przeciwpsychotycznych (fakt przyjmowania
przez osoby badane lekow psychotropowych moze stanowi¢ ograniczenie sity wnioskowania
na podstawie uzyskanych wynikow). Wyniki innych badan sugeruja, ze u mtodych dorostych
naduzywajacych alkoholu, ktorzy doswiadczajg stresu lub depresji, zaburzenia w
przyjmowaniu alkoholu, mogg wynika¢ po cz¢séci z powodu zwigkszonego glodu alkoholu lub
mniejszej wrazliwosci tych osob na skutki picia [34]. Wskazano roéwniez, Zze depresja i
negatywny nastrdj byly zwigzane z czestszym oraz silniejszym pragnieniem picia alkoholu

[35].
Wplyw uzyskanych wynikow na rozwoj dyscypliny (praktyczne zastosowanie badan):

Wyniki badan przedstawionych w omawianej publikacji (pozycja 3) wykazaly, ze u
pacjentow uzaleznionych od alkoholu z wariantem polimorficznym ,long/long” w genie
transportera serotoniny 5-HTTLPR, gldéd alkoholu utrzymuje si¢ na podobnym poziomie

podczas czterech tygodni hospitalizacji. U pacjentéw z polimorfizmem 5-HTTLPR (wariant
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,long/long”) zar6wno na poczatku, jak i po czterech tygodniach stacjonarnego leczenia
uzaleznienia od alkoholu, gtdd alkoholu byt na podobnym poziomie, inaczej niz u pacjentow z
innymi wariantami polimorfizmu tego genu. Jest to bardzo istotne osiggni¢cie badawcze z
punktu widzenia powodzenia terapii, poniewaz intensywny giéd alkoholu jest silnym
czynnikiem ryzyka zlamania abstynencji. Zapewne badania wymagaja dalszych analiz nad
przydatnoscig uzyskanych wynikéw w leczeniu uzaleznien, ale juz na tym etapie moje
spostrzezenia sg bardzo interesujace, poniewaz dodatkowo zauwazylem, ze poprawa, czyli
obnizenie sity glodu alkoholu, wystapita w wiekszym stopniu wsrod osob z tagodniejszym niz
glebszym uzaleznieniem od alkoholu. Dodatkowg sugestig z badan jest to, ze edukacja oraz
treningi nabywania umiejetnosci w zakresie radzenia sobie z glodem alkoholu powinny by¢
skierowane w pierwszej kolejnosci do osob z glebszym uzaleznieniem, poniewaz u tych osob
gtdd alkoholu bedzie znacznie wolniej si¢ zmniejszaé. Wniosek ten ma istotne implikacje
kliniczne poniewaz w lecznictwie odwykowym jest mozliwo$¢ zastosowania znanych skal
psychologicznych stosowanych do pomiaru nasilenia uzaleznienia od alkoholu, co z jednej
strony mogtoby poprawi¢ skutecznos$¢ terapii, a z drugiej zmniejszyloby ponoszone w zwigzku
z nig koszty ekonomiczne. Wyniki moich badan, istotnie uzupetniajg sugerowane w literaturze
znaczenie polimorfizmu 5-HTTLPR w leczeniu uzaleznien, gdzie wskazuje si¢ na interakcje
tego polimorfizmu z efektami terapii poznawczo-behawioralnej lub z reakcja na leczenie
farmakologiczne. Muhonen 1 wsp. oraz Serretti i wsp. wykazali, ze pacjenci uzaleznieni od
alkoholu z dodatkowym rozpoznaniem depresji 1 wariantem polimorfizmu ,,long” byli bardziej
podatni na efekty psychofarmakoterapii lekami przeciwdepresyjnymi z grupy wychwytu
zwrotnego serotoniny [36]. Natomiast u 0s6b uzaleznionych od alkoholu z polimorfizmem 5-
HTTLPR, ,,short/short” wykazano lepszg odpowiedz na leczenie naltreksonem 1 interwencje

psychospoteczne [37].

Ad. Praca 4

Celem pracy bylo porownanie subpopulacji 0s6b deklarujacych mylenie gtodu alkoholu
z glodem przed positkiem pod katem wybranych zmiennych np. ryzyka nawrotu, glgbokosci
uzaleznienia od alkoholu, nasilenia taknienia i glodu alkoholu, nasilenia objawéw depresyjnych
i stanu odzywienia. Zdecydowanie powinienem podkresli¢, ze z punktu widzenia praktycznego
oraz innowacyjnosci w zakresie terapii uzaleznien i opieki nad pacjentem uzaleznionym od
alkoholu, ta praca jest najwazniejszym osiggni¢ciem mojej pracy badawczej. Zwiazek glodu
przed positkiem i glodu alkoholu jest dostrzegany w praktyce klinicznej, jednak nie znalazt
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stosownego miejsca w dotychczas przeprowadzanych badaniach naukowych. U oséb
uzaleznionych od alkoholu juz wczesniej obserwowalem mylenie uczucia glodu przed
jedzeniem z glodem alkoholu, co podkreslatem w doniesieniach konferencyjnych. To zjawisko
sygnalizowatem ze wspoltpracownikami podczas konferencji migdzynarodowych w roku 2017
i 2018. Ma ono takze odzwierciedlenie w sktadowych akronimu HALT, ktéry promuja
srodowiska abstynenckie. Litera ,,H” z wymienionego akronimu, odnosi si¢ do angielskiego
stowa ,Hungry” i dotyczy zasady unikania glodowek, prawidlowego i systematycznego
odzywiania si¢ celem niedopuszczenia do wystapienia glodu alkoholu. Zasade HALT stosuja
pacjenci uzaleznieni od alkoholu 1 wedtug mojej wiedzy, nie byta ona weryfikowana naukowo.
W niniejszej pracy nawigzano tematycznie do zasady HALT, chociaz nie zweryfikowano jej
bezposrednio. Praca znalazta uznanie redakcji czasopisma Alcohol and Alcoholism (w tym
samym czasopiSmie opublikowatem z wspotpracownikami artykut z pierwszej pozycji
artykutdw z listy osiggnigcia naukowego), ktore jest oficjalnym czasopismem The Medical

Council on Alcohol oraz European Society for Biomedical Research on Alcoholism.
Osoby badane i metody:

W badaniu uczestniczylo 179 pacjentow (163 me¢zczyzn 1 16 kobiet) leczonych
stacjonarnie z powodu uzaleznienia od alkoholu. Srednia wieku badanych osob wyniosta 43
lata. Metoda oceny mylenia rodzaju glodu, polegala na zadaniu pacjentom prostego pytania
»czy pacjent myli gtdd alkoholu z glodem przedpositkowym” (pacjent mégt odpowiedzie¢ tak
lub nie). Kolejnym krokiem byto poréwnanie subpopulacji pacjentow, ktorzy deklarowali badz
negowali mylenie glodu alkoholu z glodem przed positkiem, pod katem wybranych zmiennych
klinicznych oraz objawow towarzyszacych gtodowi alkoholu i1 glodowi przed positkiem (m.in.
silna potrzeba picia alkoholu z checig zrealizowania, drzenie rgk, odczuwanie smaku lub
zapachu alkoholu). Wyodrebnione subpopulacje poroéwnano takze w zakresie wieku,
zmiennych socjodemograficznych 1 klinicznych, np. czasu uzaleznienia od alkoholu,
glebokosci uzaleznienia mierzonej kwestionariuszem Short Alcohol Dependence Data
Questionnaire (SADD), czy wynikami podstawowych badafh laboratoryjnych, a takze
zmiennych antropometrycznych (np. BMI, zawarto$¢ tluszczu w ciele). Obie subpopulacje
oceniono kwestionariuszami psychologicznymi, jak Skala Glodu Alkoholu Penn (PACS),
Inwentarz Depresji Becka, skala oceny funkcji poznawczych Mini-Mental State Examination

(MMSE).
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Wplyw uzyskanych wynikow na rozwoj dyscypliny (praktyczne zastosowanie badan):

Wyniki prezentowanej pracy, pokazaly, ze blisko 1/3 badanych pacjentéw
uzaleznionych od alkoholu leczonych stacjonarnie odwykowo myli gtéd alkoholu z uczuciem
glodu przed positkiem (faknieniem). Co wigcej, pacjenci uzalezni od alkoholu, ktérzy mylili
gtod alkoholu z glodem przedpositkowym, charakteryzowali si¢ silniejszym glodem alkoholu,
nasilonym glodem przedpositkowym, bardziej nasilonymi objawami depresji oraz czestszym
wystepowaniem objawow wspotwystepujacych z glodem alkoholu, ktére moga towarzyszy¢

glodowi przed positkiem w poréwnaniu do osob, ktore nie mylity tych glodow.

Dodatkowo na poczatku terapii pytano pacjentdow o ich subiektywne odczucia w
zakresie potencjalnego zwigzku ,,nierozrdézniania objawow glodow” i ,,mylenia glodow” z

ryzykiem ztamania abstynencji. Dokonano nast¢pujacej obserwaciji:

— osoby uzaleznione od alkoholu, ktore mylg gtéd alkoholu z gtodem przed positkiem
miaty nizsze poczucie pewnosci co do utrzymania abstynencji w obliczu mylenia

glodow niz osoby, ktore glodow nie mylity.

Jest to niezmiernie istotne odkrycie, ktore nalezy rozpatrywa¢ w odniesieniu do planowania 1
realizacji terapii, w ktorej nalezaloby dokona¢ gradacji grupy oso6b uzaleznionych
rozpoczynajacych terapiec odwykowa pod katem ryzyka nawrotu picia, czy ryzyka zmian w
stanie odzywienia, ze wzgledu na zwigkszony gldd przedpositkowy, ktory wykazatem u osob
mylacych glody. Moje badanie stanowi niewatpliwie znaczace uzupehienie badan
prowadzonych nad zwiagzkiem faknienia z glodem alkoholu, zwlaszcza, ze juz wczesdniej
podkreslano, iz silna potrzeba wypicia alkoholu wzmaga taknienie [38]. Obserwacje pacjentow,
ktorzy przerwali ciggi picia alkoholu pokazuja, ze maja oni znacznie zwigkszone
zapotrzebowanie na jedzenie [39] i w celu minimalizacji glodu alkoholu uzywaja substytutow

alkoholu (np. kawa, palenie, stodycze) [40].

Dodatkowo moje badania wyraznie unaocznily wspdlne tlo powstawania glodu alkoholu i
taknienia. W pracy podkreslam, ze osoby uzaleznione moga mie¢ problem z rozrdéznianiem
doznan zwigzanych z glodem alkoholu i1 laknieniem, poniewaz neurobiologicznie, gtod
alkoholu jest inicjowany w tych samych strukturach neuronalnych, co poczucie glodu [41].
Wydaje sig, ze relacje glodu alkoholu z glodem przed positkiem mozna wyttumaczy¢ takze
mechanizmem regulacji obu glodéw stezeniem greliny, ktory jest czynnikiem oreksygennym
[42]. Co wigcej, aspekt udzialu greliny m.in. w modulowaniu glodu alkoholu badalem

wczesniej, przedstawiajac wyniki w artykule opublikowanym w czasopi$mie polskim
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Alkoholizm i Narkomania, ktére jest oficjalnym pismem Instytutu Psychiatrii i Neurologii
(artykut jest przedstawiony w czesci dorobku naukowego). Moje badania pokazaty takze, ze
doznania zwigzane z odczuwaniem laknienia i glodu alkoholu nalezatoby rozpatrywac takze w
kontekscie aleksytymii u 0s6b uzaleznionych od alkoholu. W pracy rozpatruj¢ ten aspekt jako
jedng z przyczyn mylenia glodéw, podazajac za sugestiami innych autoréw, ktorzy wskazali,
ze osoby z deficytami poznawczymi lub z cechami aleksytymii moga mie¢ zaburzony wglad

we wlasne doznania psychosomatyczne wynikajace z odstawienia alkoholu [43].
Praktyczne zastosowanie badan:

Badania pozwolily unaoczni¢ zjawisko mylenia glodu alkoholu z glodem przed
positkiem, ktore jako problem terapeutyczny nie bylo dotychczas poruszane na tamach
czasopism naukowych. Mylenie glodow jest opisywane w specjalistycznych publikacjach, ale
ma ono zwykle wymiar nienaukowy, zwigzany z doswiadczeniami specjalistow praktykow i
samych pacjentow, dlatego moja praca wypehila t¢ luke w pisSmiennictwie $wiatowym
poswigconym zagadnieniom uzaleznienia od alkoholu 1 ryzyka zlamania abstynencji

alkoholowe;.

Uwzglednienie wyzej omodwionego problemu w praktyce klinicznej lekarzy,
psychoterapeutow, pielggniarek, a nawet dietetykow pozwoli na wzmocnienie zasobow
pacjenta w procesie zdrowienia (np. utrzymywania abstynencji, utrzymania masy ciala w

granicach normy).

Przede wszystkim wyniki moich badan sugeruja, aby w terapii odwykowej podejmowac
dziatania diagnostyczne wyodrgbniajace subpopulacje 0osob uzaleznionych od alkoholu, ktore
maja problemy z identyfikacja objawow glodu alkoholu i1 glodu przedpositkowego, ale
weryfikacja tej hipotezy na temat takiej formy personalizacji leczenia pacjentow z
uzaleznieniem od alkoholu wymaga oceny w kolejnych badaniach. Jest to niezmiernie wazne
w ujeciu realizowanych celéw terapeutycznych, gdyz subpopulacja os6b mylacych glody,
wydaje si¢ by¢ narazona na wyzsze ryzyko nawrotu picia, takze z uwagi na swoja niepewnos¢
odno$nie utrzymania abstynencji. Wydaje si¢, ze szczegdlnie w tej populacji osob
uzaleznionych od alkoholu wprowadzenie dziatan psychoedukacyjnych z zakresu
rozpoznawania objawOw psychosomatycznych, nawrotu picia, wzmacniania poczucia wlasnej
skuteczno$ci w radzeniu sobie z nawrotem oraz korzysci ze zbilansowanej energetycznie diety

1 monitorowania stanu odzywiania, pozwoliloby zwigkszy¢ szanse utrzymania abstynencji 1
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zdrowia somatycznego. Wymaga to dalszych badan, lecz moje badania stworzyly teoretyczng

platforme do ich przeprowadzenia.
Podsumowanie istotnosci wplywu cyklu monotematycznych prac na rozwdj dyscypliny:

— jako jeden z pierwszych wraz ze wspdtpracownikami wykazatem, ze st¢zenie oreksyny
w surowicy krwi pacjentow poddanych leczeniu odwykowemu moze by¢ biomarkerem
glebokosci uzaleznienia oraz nasilenia glodu alkoholu,

— poprzez nowatorskie ujecie znanego tematu uwarunkowan genetycznych i1
temperamentu wykazatem, Zze polimorfizm DRD2 determinuje nasilenie glodu
alkoholowego, co moze mie¢ znaczenie zarowno w personalizacji metod leczenia 0séb
uzaleznionych od alkoholu, a w przysztosci nawet identyfikacji cztonkoéw rodzin osob
uzaleznionych w celu wdrozenia dziatan prewencyjnych,

— jako jeden z pierwszych badaczy poprzez wykorzystanie badan prospektywnych
wykazatem, ze polimorfizm genow receptora serotoniny moze mie¢ zwigzek nie tylko
z nasileniem depresji, ale takze moze modulowa¢ nasilenie glodu alkoholu, co moze
mie¢ zwigzek z ryzykiem zlamania abstynencji alkoholowej podczas terapii
odwykowej,

— w pionierskich badaniach wykazatem, ze pacjenci uzaleznieni od alkoholu myla gtod
alkoholu z glodem przed positkiem, a takze, ze zaburzenie to moze mie¢ podloze
neurobiologiczne, a kluczowe znaczenie moga mie¢ w tym zakresie przedstawione
czynniki biochemiczne i genetyczne,

— poczynione obserwacje moga mie¢ wptyw na personalizacj¢ metod terapeutycznych
0sOb uzaleznionych oraz na prewencje¢ uzaleznienia w ich §rodowisku zycia, dlatego

powinny by¢ przestankg do dalszych badan nad tym waznym zagadnieniem.
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5. Informacja o wykazywaniu si¢ istotna aktywnoscia naukowa albo artystyczna
realizowang w wiecej niz jednej uczelni, instytucji naukowej lub instytucji kultury,

w szczegoOlnosSci zagranicznej.

Publikacje wchodzgce w sktad aktywnosci naukowej przedstawiam w kolejnosci zgodnej z ich
wartoscig wkltadu do dorobku naukowego w zakresie tresci i punktacji IF, pozostate wybrane

artykuly i wystgpienia konferencyjne grupuje zgodnie z opisywang w nich problematykq.

Przed uzyskaniem stopnia doktora (lata 2006-2012)

W tym okresie koncepcja badan nad glodem alkoholu, jako czynnika nawrotu picia dopiero si¢
rozwijala. Opublikowalem ze wspolpracownikami kilka artykuldéw oraz inicjowalem nowy
kierunek badan w tym zakresie. To czas podjecia wspdipracy m.in. z psychologiem i
psychoterapeutg uzaleznien oraz badaczem uzaleznien dr hab. Janem Chodkiewiczem, Prof.
UL z Uniwersytetu Lodzkiego (w zakresie aspektow psychologicznych uzaleznien) oraz
zespolem dr hab. Anna Dtugosz, Prof. PBS, mgr Zofiag Rosinska (w aspekcie stanu odzywienia
1 antropometrii  0s0b uzaleznionych), Prof. Jackiem Budzynskim (w aspekcie
interdyscyplinarnej oceny pacjenta), Prof. Ewa Zekanowska, mgr Barbara Goralczyk (w

aspekcie biochemii odzywiania).

Artykuly i badania realizowane w okresie (2006-2012)
Juz w tym okresie moje badania i opisane wyniki badan nawigzywaty do problemu nawrotu
picia, odczuwania gtodu alkoholu u 0séb uzaleznionych od alkoholu. Przedstawione badania
umozliwity zastosowanie waznych pod katem przeciwdziatania nawrotowi picia skal
psychologicznych w polskiej populacji (Situational Confidence Questionaire i Inventory of
Drinking Situations). Przedstawilem réwniez koncepcje zwiazku glodu przed positkiem z
aspektami glodu alkoholu oraz glodu alkoholu z lekkimi stanami hipoglikemicznymi u oséb
uzaleznionych od alkoholu, co wyraznie korespondowalo z dalszym moim rozwojem
naukowym. Warto§¢ metryczna dorobku z tego okresu dotyczaca wskazanych publikacji
wynosi 7 punktéw MEIN:
1. Chodkiewicz J., Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian, Markowska Anita,
Augustynska Beata, Opozda Krzysztof. Zastosowanie Inwentarza Sytuacji zwigzanych

z Piciem (IDS) oraz Kwestionariusza Radzenia sobie w Sytuacjach Ryzykownych
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(SCQ) w badaniach 0s6b uzaleznionych od alkoholu.: Alkohol. Narkom. 2009 : T. 22,
nr 3, s. 271-285.
Punktacja MEiN: 4.000

2. Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Begbnista Grazyna, Dlugosz Anna, Rosinska
Zofia. Odczuwanie glodu alkoholu przez osoby uzaleznione. W: Leczenie alkoholikow
i cztonkéw ich rodzin: perspektywa badawcza i praktyczna. Red. nauk. K. Gasior i J.
Chodkiewicz. Kielce: Jednos$¢, 2010, s. 75-88.
Punktacja MEiIN: 3.000

Wplyw uzyskanych wynikdéw na rozwdj dyscypliny (praktyczne zastosowanie badan):
— wzbogacenie badan nad uzaleznieniami w Polsce o mozliwosci diagnostyczne
w terapii odwykowej poprzez zastosowanie narzedzi oceny ryzyka nawrotu
picia alkoholu (SCQ 1 IDS),
— uwrazliwienie S$rodowiska badaczy 1 praktykow terapii uzaleznien na
powigzanie glodu alkoholu z aspektami glodu przedpositkowego (lekkie stany
hipoglikemiczne, taknienie, wspotwystepowanie objawdéw glodu alkoholu z

silnym taknieniem).
Po uzyskaniu stopnia doktora nauk o zdrowiu (2013-2023)

W tym okresie we wspoélpracy wieloosSrodkowej wraz z dr hab. Marcinem
Zi6tkowskim, Prof. UMK (UMK w Toruniu, Collegium Medicum w Bydgoszczy), dr hab.
Janem Chodkiewiczem, Prof. UL (Uniwersytet L.odzki), dr hab. Krzysztofem Ggsiorem
(Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach), dr Arturem Juczynskim (Akademia Nauk
Spotecznych w Lodzi), dr Katarzyng Nowakowskg-Domagala (Uniwersytet £.6dzki), mgr
Agata Biedrzycka (Regionalne Publiczne Centrum Opieki Psychiatrycznej w Radomiu) inicjuje
badania w ramach projektu finansowanego ze $rodkéw zewnetrznych pochodzacych z
Panstwowej Agencji Rozwigzywania Problemow (temat badan: ,,Odczuwanie glodu alkoholu
przez osoby uzaleznione. Polska adaptacja narzgdzi pomiaru i ich upowszechnienie”; numer

projektu - B141180000050.03).

Podjatem wspodlprace z prof. dr n. med. Napoleonem Waszkiewiczem (Uniwersytet Medyczny
w Biatymstoku), dr n med. Martg Gorzkiewicz (UMK w Toruniu, Collegium Medicum w
Bydgoszczy), prof. Agnieszka Siomek-Gorecka (UMK w Toruniu, Collegium Medicum w
Bydgoszczy), dr Malgorzata Michalska (UMK w Toruniu, Collegium Medicum w Bydgoszczy)
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oraz dr hab. Dariuszem Nowakiem, prof. UMK (UMK w Toruniu, Collegium Medicum w
Bydgoszczy).

L.aczna punktacja publikacji w zakresie aktywnos$ci naukowej po uzyskaniu stopnia doktora i
poza osiggnieciem naukowym to IF 18,617 punktow, liczba punktow MEIN 330, liczba
cytowani wedlug Web of Sciences 17, (w zestawieniu artykuldéw podalem w pozycji 10
publikacje przyjeta do druku (nie opublikowang w czasie sktadania autoreferatu) o punktacji IF
4,093 i MEIN 140, wigc calosciowo punktacja dorobku naukowego po opublikowaniu
wymienionego artykulu bedzie wynosi¢ IF 22,71, a punktacja MEiN 470.

Wyniki badan z przedstawionych publikacji (pozycje artykutdéw przedstawionych w dorobku
naukowym 1-3 1 8-9) dotycza zwigzku glodu alkoholu z mys$lami 1 zachowaniami
samobojczymi oraz co bardzo istotne w rozwoju obszaru badan nad diagnostyka gtodu alkoholu
adaptacji do warunkow polskiej populacji skal psychologicznych opisujacych gtod alkoholu.
W dwéch artykutach (pozycje artykutdw przedstawionych w dorobku naukowym 4 1 5) zostat
przedstawiony zwigzek stezenia glukozy we krwi oraz rola rownowagi oksydoredukcyjnej w
patomechanizmach uzaleznienia od alkoholu z nawrotem picia. Wyniki wyzej przytoczonych
badan w =znaczacy sposob przyblizyly biochemiczng etiologie nawrotu picia u 0sOb
uzaleznionych od alkoholu. W jednej z publikacji przedstawianego dorobu naukowego sugeruje
jako wspotautor, wazng wskazowke praktyczng dla terapeutéw uzaleznien o konieczno$ci
dostosowania terapii odwykowej do stopnia radzenia sobie ze stresem pacjenta, co powinno
zaleze¢ rowniez od nasilenia uzaleznienia od alkoholu i by¢ ukierunkowane na odczuwanie
glodu alkoholu. Jako wspotautor kolejnej publikacji sugeruje wazng implikacj¢ kliniczng dla
procesu terapeutycznego tj., ze radzenie sobie z glodem alkoholu nalezy rozpatrywacé
uwzgledniajac wiek osob uzaleznionych od alkoholu. W pracach tych, m.in. jako ostatni w
szeregu wspotautoréw [4-7], nadzorowatem przebieg badan oraz przygotowanie manuskryptu.
W pozycji 10 jako wspodtautor, wraz z gldwnym autorem zasugerowaliSmy, ze przyjmowanie
napojow energetyzujacych predysponuje do spozywania alkoholu i jego laczenia z napojami
energetyzujacymi. Co powinno skutkowaé monitorowaniem spozycia napojow energetyzujacych, jako

najwczesniej podjeta metoda dziatan profilaktycznych w walce z uzaleznieniem od alkoholu.

1. Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian, Chodkiewicz Jan, Ggsior Krzysztof,
Juczynski Artur, Biedrzycka Agata, Gruszczynska E., Nowakowska-Domagata
Katarzyna. Suicidal thoughts in persons treated for alcohol dependence: the role of
selected demographic and clinical factors. Psychiatry Res. 2017: Vol. 258, s. 501-505.
Impact Factor: [2.223]
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Punktacja MEiN: 30.000

DOI: 10.1016/j.psychres.2017.08.089

. Chodkiewicz Jan, Ziélkowski Marcin, Czarnecki Damian, Gasior Krzysztof,
Juczynski Artur, Biedrzycka Agata, Nowakowska-Domagata Katarzyna. Walidacja
polskiej wersji Skali Glodu Alkoholu Penn (Penn Alcohol Craving Scale — PACS).
Psychiatr. Pol. 2018: T. 52, nr 2, s. 399-410.

Impact Factor: [1.311]

Punktacja MEiN: 15.000

DOI: 10.12740/PP/OnlineFirst/40548

. Nowakowska-Domagata Katarzyna, Chodkiewicz Jan, Ziétkowski Marcin, Czarnecki
Damian, Gasior Krzysztof, Juczynski Artur, Biedrzycka Agata. The Polish version of
the Yale-Brown Obsessive-Compulsive Scale, Modified to Reflect Obsessions and
Compulsions Related to Heavy Drinking (YBOCS-hd-PL). Alcohol. Clin. Exp. Res.
2016: Vol. 40, nr 2, s. 401-407.

Impact Factor: [2.716]

Punktacja MEiN: 40.000

DOI: 10.1111/acer.12954

. Budzynski Jacek, Zidtkowski Marcin, Klopocka Maria, Czarnecki Damian. Blood
glucose and lipid concentrations after overload are not associated with the risk of
alcohol relapse. Drug Alcohol Depend. 2016: Vol. 161, s. 356-362.

Impact Factor: [3.222]

Punktacja MEiN: 40.000

DOI: 10.1016/j.drugalcdep.2016.02.029

. Budzynski Jacek, Ziotkowski Marcin, Klopocka Maria, Czarnecki Damian.
Tytul oryginalu: Oxidoreductive homeostasis in alcohol-dependent male patients and
the risk

of alcohol drinking relapse in a 6-month follow-up. Alcohol 2016: Vol. 50, s. 57-64.
Impact Factor: [2.778]

Punktacja MEiIN: 25.000

DOI: 10.1016/j.alcohol.2015.10.004

Siomek-Gorecka Agnieszka, Dlugosz Anna, Czarnecki Damian. The molecular basis
of alcohol use disorder (AUD) : genetics, epigenetics, and nutrition in aud: an amazing
triangle. Int. J. Mol. Sci. 2021 : Vol. 22, nr §, s. 1-24, 4262.

Impact Factor: [6.208]
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Punktacja MEiN: 140.000
DOI: 10.3390/ijms22084262

7. Chodkiewicz Jan, Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian. Personlichkeitsmodell nach
Cloninger und Hochrisiko-Ruckfallsituationen bei alkoholabhangingen Mannern.
Suchttherapie. 2014 : Vol. 15, s. 130-136.
Impact Factor: [0.159]
Punktacja MEiN: 15.000

8. Gasior Krzysztof, Biedrzycka Agata, Chodkiewicz Jan, Zi6tkowski Marcin, Czarnecki
Damian, Juczynski Artur, Nowakowska-Domagala Katarzyna. Alcohol craving in
relation to copin with stress and satisfaction with life in the addicted. Health Psychol.
Rep. 2016 : Vol. 4, nr 1, s. 65-77.
Punktacja MEiN: 12.000
DOI: 10.5114/hpr.2016.54399

9. Juczynski Artur, Chodkiewicz Jan, Gasior Krzysztof, Zidtkowski Marcin, Czarnecki
Damian, Biedrzycka Agata, Nowakowska-Domagala Katarzyna. Craving sensation in
the assessment of alcohol-dependent persons. Alkohol. Narkom. 2016 : Vol. 29, nr 3, s.
153-170.
Punktacja MEiN: 13.000
DOI: 10.1016/j.alkona.2016.09.002

10. Nowak Dariusz, Czarnecki Damian, Swiqtek Agnieszka, Ziotkowski Marcin. Effect of
various factors on energy drinks consumption and their connection with alcohol
consumption. Addiction Biology - artykut przyjety do publikacji w 2023 r.
Impact Factor: [4.093]
Punktacja MEiIN: 140.00 (Zalacznik 3)

Wplyw uzyskanych wynikéw na rozwaoj dyscypliny (praktyczne zastosowanie badan):

— wzbogacenie badan nad uzaleznieniami w Polsce o mozliwos$ci diagnostyczne w
terapii odwykowej poprzez:
o wskazanie markeréw socjodemograficznych i klinicznych ryzyka
samobojczego u 0sob uzaleznionych od alkoholu,
o wskazanie markeréw socjodemograficznych i klinicznych ryzyka powstawania
glodu alkoholu,
o zastosowanie narzedzi oceny gtodu alkoholu (PACS 1 Y-BOCS),
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o wprowadzenie diagnozy pacjentow w zakresie osobowosci (zastosowanie
Inwentarza Temperamentu i Charakteru, TCI) i sytuacji wysokiego ryzyka
nawrotu w celu optymalizacji psychoterapii uzaleznien,

o wskazanie nowych patofizjologicznych markerow ryzyka stanu zdrowia i
nawrotu picia u 0s6b uzaleznionych od alkoholu,

o wskazanie markeréw klinicznych (przyjmowanie napojow energetycznych i

alkoholu) ryzyka uzaleznionych od alkoholu.

Pozostale publikacje, ktore wyodrebnilem z obszaru aktywnosci naukowej i pozwolilem

sobie przedstawi¢ jako wazny element mojej pracy badawczej:

Wyniki badan w przedstawionych publikacjach dotyczg zwigzku stezen adipokin w

surowicy krwi (greliny, wisfatyny) oraz palenia tytoniu, z aspektami klinicznymi uzaleznienia

od alkoholu, w tym z glodem alkoholu oraz ze zmiennymi antropometrycznymi u osob

leczonych stacjonarnie odwykowo. W 3 z czterech wymienionych prac jestem pierwszym

autorem 1 moj udziat w ich przygotowaniu polegat na:

opracowaniu koncepcji badan,

podjeciu wspolpracy w realizowaniu badan,
rekrutacji osob badanych,

przeprowadzeniu badan,

napisaniu artykutow

rozpowszechnianiu wynikow badan.

Laczna punktacja MEIN tych artykutdow wyniosta 65, liczba cytowan wedtug Web of Sciences

to 1 (dotyczy pozycji 2).

1.

Czarnecki Damian, Rosifiska Zofia, Zekanowska Ewa, Zi6tkowski Marcin, Goralczyk
Barbara, Gorzelanczyk Edward Jacek, Kunc M., Dluigosz Anna, Budzynski Jacek,
Langowska-Grodzka Beata, Opozda Krzysztof. Changes in concentration of visfatin
during four weeks of inpatient treatment of alcohol dependent males. Alkohol. Narkom.
2015: Vol. 28, nr 3, s. 173-181.

Punktacja MEiIN: 13.000

DOI: 10.1016./j.alkona.2015.05.002

Czarnecki Damian, Zioétkowski Marcin, Budzynski Jacek, Goralczyk Barbara,

Zekanowska Ewa. Plasma ghrelin in alcohol-dependent patients treated in addiction
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inpatient centres : preliminary research. Alkohol. Narkom. 2017: Vol. 33, nr 3, s. 253-
274.

Punktacja MEiN: 40.000

DOI: 10.5114/ain.2020.101801

Rosinska Zofia, Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Dlugosz Anna, Langowska-
Grodzka Beata. A preliminary study assessment of the nutritional status of alcohol
dependent inpatients - cigarette smokers and non-smokers. Alkohol. Narkom. 2014: T.
27, s.333-344.

Punktacja MEiIN: 6.000

Adres url: 10.1016/S0867-4361(14)70025-2

Czarnecki Damian, Rosinska Zofia, Ziotkowski Marcin, Dlugosz Anna, Cichon
Roman. Assessment of anthropometric parameters of alcohol dependent inpatients -
selected clinical characteristics. Alkohol. Narkom. 2013: T. 26, nr 1, s. 9-25.
Punktacja MEiN: 6.000

Badania miaty charakter prospektywny tj. obejmowalty 4 — tygodniowsg
obserwacje. Najistotniejszym celem tych badan bylo poszukiwanie potencjalnych
markerow biochemicznych (adipokin) stanu odzywienia oraz glodu alkoholu i innych
parametréw klinicznych w kontek$cie powodzenia terapii odwykowej, ale roéwniez
diagnostyki problemoéw zdrowotnych osob uzaleznionych od alkoholu.

Prace te wniosly nastepujacy istotny wklad w rozwoéj dyscypliny wiedzy na temat
patofizjologii uzaleznienia od alkoholu, a przede wszystkim:

— zmiany stezenia wisfatyny jako potencjalnego markera stanu zapalnego
organizmu nie sg bezposrednio zwigzane z wystepowaniem glodu alkoholu, a z
intensywnoscia przyjmowania alkoholu i poziomem funkcji watroby,

— zmiany st¢zenia greliny jako czynnika wywierajagcego wptyw na odczuwanie
faknienia szczeg6lnie powigzane sg z czasem 1 intensywnoscig przyjmowania
alkoholu oraz z zmianami wskaznikow antropometrycznych (masy ciafa,
wskaznikow odzywienia biatkowego czy BMI), lecz nie zwigzane bezpos$rednio
z glodem alkoholu w badanej populacji osob hospitalizowanych z powodu
uzaleznienia od alkoholu,

— palenie tytoniu jest znaczacym czynnikiem redukcji wskaznikéw odzywienia u

0s0b uzaleznionych od alkoholu i fakt uzaleznienia od nikotyny nalezaloby
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uwzgledni¢ w monitorowaniu stanu odzywienia w terapii 0sob uzaleznionych
od alkoholu,

— ocena paramentrow stanu odzywienia pokazala, Zze osoby uzaleznione od
alkoholu leczone stacjonarnie odwykowo wykazuja cechy otylosci brzusznej,
bez cech niedoborow biatlkowych, oznacza to, ze w terapii odwykowej nalezy
podejmowac dziatania ukierunkowane na unormowanie stanu odzywienia,

monitorowanie odzywiania si¢ i edukacje w tym zakresie.
Pozostala aktywno$¢ naukowa:

Jako pierwszy autor 1 wspodtautor, dwukrotnie otrzymalem stypendium Rektora UMK

za wysoko punktowang publikacj¢ naukowa 9 czerwca 2021r. 1 7 marca 2022r.

Bylem opiekunem kota naukowego ,Altera Pars” przy Zakladzie Pielegniarstwa

Psychiatrycznego, koto zakonczylo dziatalnos¢.

Obecnie jestem opiekunem kota naukowego ,,Biochemia-Zywienie-Zdrowie Psychiczne” przy
Katedrze Pielegniarstwa Zachowawczego we wspolpracy z dr hab. Anna Diugosz, Prof. PBS,

nauczycielem akademickim Politechniki Bydgoskie;.
Czterokrotnie bytem czynnym uczestnikiem konferencji zagranicznych:

— w2017 roku w Hadze (Holandia), poster:
,Hunger before meals and alcoholic cravings and selected clinical, biochemical, and
nutritional variables in patients who are addicted to alcohol”, kongres organizowany
przez European Society for Clinical Nutrition and Metabolism (ESPEN), (Congress on
Clinical Nutrition & Metabolism),

— w2019 roku w Lille (Francja), poster:
“Adipokines (adipocytokines), selected clinical and nutritional variables in the patients
with alcohol dependence”, kongres organizowany przez European Society for
Biomedical Research on Alcoholism,

— w2020 roku na konferencji organizowanej w Berlinie (online), poster:
,» L he connection of COMT and receptor DRD2 polymorphisms with alcohol craving
and hunger in people treated due alcohol dependence”, wirtualna konferencja The
European Society of Human Genetics,

— w2022 roku w Trenczynie (Stowacja) wyktad ustny:
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»The mental health of persons with alcohol dependence — Polish population”,

Trencianska univerzita Alexandra Dubceka v Trencine Fakulta zdravotnictva, Trencin).

Bylem rowniez wspolautorem prac, ktore zostaly rozpowszechnione na konferencjach

zagranicznych (Zalacznik 4).

Wielokrotnie uczestniczylem czynnie w konferencjach naukowych, naukowo-szkoleniowo-

warsztatowych odbywajacych si¢ w Polsce (wykazane ponizej oraz w zalaczniku 4).
Jestem czlonkiem kilku towarzystw naukowych:

— Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego (cztonek oddziatu kujawsko-pomorskiego, w
nim pehig¢ funkcj¢ przewodniczacego podzespotu sadu kolezenskiego),
— Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego (cztonek oddziatu bydgoskiego),

— 0d 2022 roku Polsko-Niemieckiego Towarzystwa Zdrowia Psychicznego.

W 2020 roku bytem recenzentem pracy zbiorowej pod redakcja dr hab. Anny Dlugosz,
Prof. PBS ,,Ocena zwyczajow zywieniowych i wiedzy zywieniowej, stylu Zycia oraz stanu
odzywienia mlodziezy akademickiej 1 0sob starszych z wojewodztwa kujawsko-pomorskiego™.
Praca zostala wydana przez Wydawnictwo Uczelniane Uniwersytetu Technologiczno-

Przyrodniczego w Bydgoszczy.
Recenzowalem artykuly z czasopism zagranicznych:
- w 2018 dla Journal of Psychiatry Studies,

-w 202112022 roku 5 artykuléw z czasopism International Journal of Enviromental Research

and Public Health, Healthcare 1 Genes,
- w 2023 roku dla Alcohol and Alcoholism.

Migdzy 2016 a 2022 trzykrotnie wraz ze studentami otrzymatem finansowanie na
dziatalno$¢ naukowa kot naukowych, ostatni mini-grant dotyczyt badania pt. ,,St¢zenie
kotyniny oraz wplyw palenia papierosdw na sposdb zywienia, parametry antropometryczne i
wydolno$¢ oddechowa pacjentow uzaleznionych od alkoholu leczonych odwykowo
stacjonarnie”. Wyniki badafh zostaly zaprezentowane podczas konferencji: International
Conference on Chemical and Behavioral Addictions”, organizowanej 9-11 marca 2023 przez
Uniwersytet Medyczny w Poznaniu (temat wystapienia ustnego ,,The cotinine concentration in
urine, antropomethrical data and selected clinical variables in hospitalised patients due to

alcohol dependence”. Niniejsze badanie podjatem we wspdlpracy z Politechnikg Bydgoska (dr

34



hab. Anna Dhugosz Prof. PBS, mgr Michat Zaborowski) oraz z Katedra Chemii Lekéow,
Wydzialu Farmaceutycznego, Collegium Medicum w Bydgoszczy (dr Adam Sikora, mgr inz.
Joanna Chatupka, Prof. Michat Marszalt).

Poza gléwnymi tematami badan przedstawionymi powyzej wykazywalem aktywnos¢
badawcza w wielu obszarach dyscypliny nauk o zdrowiu, w wigekszosci w zakresie badan

aspektow uzaleznienia od alkoholu i innych probleméw zdrowia psychicznego:

Prace podzielitem na aktywno$¢ badawcza rozpowszechniang w formie publikacji lub

wystagpien konferencyjnych w zaleznosci od wktadu wiedzy w wybrany obszar dyscypliny.

Artykuly

Obszar tematyczny — diagnostyka uzaleznien, problemy pacjentow uzaleznionych i ich rodzin

Sutek J., Korczak-Dziurdzik A., Korbel-Pawlas M., Lyznicka M., Czarnecki Damian.
Attitude toward alcoholics and their families. J. Physiol. Pharmacol. 2006: Vol. 57 suppl. 4, s.
349-358.

IF 2.974

MEIN: 20.000

Langowska-Grodzka Beata, Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof.
Czestos¢ zaprzestania palenia papieroséw przez pacjentoOw leczonych na wybranych oddziatach

szpitalnych. Probl. Med. Rodz. 2006: Vol. 8, nr spec, s. 38.

Augustynska Beata, Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Langowska-Grodzka Beata,
Opozda Krzysztof. Ocena wybranych parametrow demograficznych 1 klinicznych kobiet 1

mezcezyzn palacych papierosy, leczonych szpitalnie z powodu schizofrenii. Przegl. Lek. 2006:

T.63,nr 10, s. 1161.

Czarnecki Damian, Pangowska-Grodzka Beata, Ziotkowski Marcin, Opozda Krzysztof,
Augustynska Beata, Hoffman H., Dabek E., Dabrowska J., Wypijewska K., Wicherska A.
Frequency of smoking cessation among patients treated in selected hospital wards. Zdrowie
Publ. 2007: T. 117, nr 2, s. 149-152.

MEIiN: 3.000
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Czarnecki Damian, Ziétkowski Marcin. Ocena zaburzen depresyjnych i barier w dostgpie do
swiadczen medycznych u oséb bezdomnych uzaleznionych od alkoholu. Valetudinaria - Post.

Med. Klin. Wojsk. 2009: T. 14, nr 1, s. 23-28.

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof. Rozpoznawanie uzaleznienia od alkoholu. Mag.

Pielgg. Potoz. 2010, nr 1-2, s. 51-52.

Langowska-Grodzka Beata, Ziotkowski Marcin, Augustynska Beata, Opozda Krzysztof,
Czarnecki Damian, Grodzki Lech. Utrata kontroli nad rozpoczetym piciem alkoholu a
glebokos¢ uzaleznienia od alkoholu wsrod pacjentow leczonych odwykowo - ocena pilotazowa.
W: Wybrane aspekty opieki zdrowotnej. Pod red. Zbigniewa Bartuziego. Bydgoszcz: UMK
CM, 2007, s. 259-263.

MEIiN: 6.000

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof, Ziotkowski Marcin. The Michigan Alcoholism
Screening Test MAST. Mag. Pielgg. Potoz. 2012, nr 10, s. 16-17.

Obszar tematycznych — aspekty biochemiczne uzaleznien

Augustynska Beata, Ziotkowski Marcin, Kubiszewska Izabela, Langowska-Grodzka Beata,
Czarnecki Damian. Cytokiny a wybrane parametry kliniczne u 0os6b hospitalizowanych z
powodu uzaleznienia od alkoholu. Alkohol. Narkom. 2007: T. 20, nr 2, s. 151-156.

MEIiN: 3.000

Augustynska Beata, Ziotkowski Marcin, Grodzki Lech, Kubiszewska Izabela, Langowska-
Grodzka Beata, Czarnecki Damian. Ocena st¢zenia transformujacego czynnika wzrostu (TGF-
beta) w surowicy krwi mezczyzn uzaleznionych od alkoholu. Alkohol. Narkom. 2007: T. 20,
nr2,s. 157-165.
MNiSW: 3.000

Obszar tematyczny — aspekt odzywiania i antropometrii 0s0b uzaleznionych
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Czarnecki Damian, Zidlkowski Marcin, Langowska-Grodzka Beata, Augustynska Beata,
Opozda Krzysztof, Markowska Anita. Dieta w leczeniu pacjentoéw z zaburzeniami zdrowia
psychicznego. Psychiatr. w Prakt. Ogdlnolek. 2007: T. 7, nr 3, s. 137-140.

MEIiN: 3.000

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof. Zalecenia i ograniczenia dietetyczne u chorych z
zaburzeniami psychicznymi leczonych farmakologicznie. Zesz. Nauk. Wyz. Szk. Zarzadz.
Czestochowa, 2007, nr 3, s. 43-46.

MEIiN: 1.000

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof, Korbel-Pawlas M. Dieta a farmakoterapia. Mag.
Pieleg. Poloz. 2008, nr 1-2, s. 27-28.

Obszar tematyczny — problemy opieki psychiatrycznej

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof. Stany naglte w psychiatrii (2). Zaburzenia §wiadomosci
1 stres. Mag. Pieleg. Potoz. 2007, nr 4, s. 41.
MEiN: 1.000

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof. Stany nagle w psychiatrii. Opis postepowania

pielegniarskiego. Mag. Pieleg. Potoz. 2007, nr 1-2, s. 36-37.

MEIiN: 1.000

Opozda Krzysztof, Kotecka D., Czarnecki Damian. Zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne. Mag.

Pieleg. Poloz. 2009, nr 1-2, s. 42-43.

Konferencje

Obszar tematyczny — diagnostyka uzaleznien, problemy pacjentéw uzaleznionych i ich rodzin

Langowska-Grodzka Beata, Czarnecki Damian, Zioétkowski Marcin, Opozda Krzysztof,

Hoffmann H., Dabek E., Dabrowska J. Czgsto$¢ palenia papieroséw przez pacjentow leczonych
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szpitalnie. W: I Ogolnopolska Konferencja Naukowa "Europejski wymiar nauk o zdrowiu".

Bydgoszcz, 20-21 IV 2006.

Augustynska Beata, Czarnecki Damian, Ziétkowski Marcin, Langowska-Grodzka Beata,
Opozda Krzysztof. Ocena wybranych parametrow demograficznych i klinicznych kobiet i
mezezyzn palacych papierosy, leczonych szpitalnie z powodu schizofrenii. W: VII

Ogodlnopolska Konferencja Naukowa pt.: ,,Tyton a zdrowie”, Poznan, 16-17 XI 2006.

Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Bgbnista Grazyna, Dlugosz Anna, Rosinska Zofia.
Odczuwanie gtodu alkoholu przez osoby uzaleznione od alkoholu. W: Konferencja naukowa
pt.: ,,Czynniki leczace w psychoterapii os6b uzaleznionych od alkoholu 1 cztonkéw ich rodzin”,

24-25 X1 20009.

Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin. Charakterystyka probleméw zdrowotnych o0sob
bezdomnych uzaleznionych od alkoholu. W: Konferencji Naukowo-Szkoleniowej pt.
Lnterwencja, terapia, rehabilitacja uzaleznienia i wspdtuzaleznienia. Nowe podejscia”. Kielce,

15-16 XI2011.

Czarnecki Damian, Danek M., Gorzelanczyk Edward Jacek, Zidtkkowski Marcin. Ocena
jakosci zycia 0s6b uzaleznionych of alkoholu: leczonych szpitalnie lub bezdomnych. W: V
Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa "Optymalizacja leczenia w psychiatrii'.

Wista, Poland, 8-12 XII 2011.

Czarnecki Damian, Danek M., Gorzelanczyk Edward Jacek, Ziétkowski Marcin.

Zwiazek obszardow jakosci zycia z wybranymi cechami klinicznymi mezczyzn uzaleznionych
od alkoholu: leczonych stacjonarnie odwykowo lub bezdomnych. W: V Migdzynarodowa
Konferencja Naukowo-Szkoleniowa "Optymalizacja leczenia w psychiatrii". Wista, Poland, 8-

12 XII2011., s. 49.

Obszar tematycznych — aspekty biochemiczne uzaleznien

Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Rosinska Zofia, Zekanowska Ewa, Goralczyk Barbara,

Budzynski Jacek, Dlugosz Anna, Cichon Roman, Langowska-Grodzka Beata, Opozda Krzysztof. Gtod
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alkoholu, wisfatyna, glikemia u me¢zczyzn leczonych stacjonarnie odwykowo — doniesienia wstgpne (1).

W: 1V Konferencji Naukowej Polskiego Towarzystwa Badan nad Uzaleznieniami, 19-20 XI 2012.

Czarnecki Damian, Ziétkowski Marcin, Rosifiska Zofia, Zekanowska Ewa, Goralczyk Barbara,
Budzynski Jacek, Dlugosz Anna, Cichon Roman, tangowska-Grodzka Beata, Opozda Krzysztof.
Zmiany stezenia wisfatyny a gtod alkoholu u pacjentéw z zza podczas 4 tygodni terapii odwykowej —
doniesienie wstepne (2). W: IV Konferencji Naukowej Polskiego Towarzystwa Badan nad

Uzaleznieniami, 19-20 XI 2012.

Czarnecki Damian, Rosinska Zofia, Ziotkowski Marcin, Géralczyk Barbara, Zekanowska
Ewa, Budzynski Jacek, Dlugosz Anna, Cichon Roman, Opozda Krzysztof. Wisfatyna u
me¢zczyzn uzaleznionych od alkoholu na poczatku 1 po 4 tygodniach szpitalnego leczenia
odwykowego. W: Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa. XV-lecie Wydziatu
Nauk o Zdrowiu. Bydgoszcz, 19-20 111 2012.

Obszar tematyczny — aspekt odzywiania i antropometrii 0séb uzaleznionych

Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Opozda Krzysztof, Langowska-Grodzka Beata,
Markowska Anita. Dieta w leczeniu pacjentdw z zaburzeniami psychicznymi. W: XLII Zjazd
Psychiatrow Polskich. Miejsce psychiatrii wérdd nauk medycznych. Szczecin, 14-16 VI 2007.,
s. 25.

Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian. Post¢powanie dietetyczne w leczeniu o0séb
uzaleznionych od alkoholu. W: VI Migdzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa.

Nowe i naprawde nowe zaburzenia psychiczne. Wista, Poland, 13-15 XII 2011., s. 79.

Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Rosinska Zofia, Dlugosz Anna, Cichon Roman. Stan
odzywienia chorych leczonych szpitalnie odwykowo - zwigzek z wybranymi cechami
klinicznymi. W: III Konferencji Naukowej Polskiego Towarzystwa Badan nad Uzaleznieniami
pt. ,,Udziat Polski w rozwoju badan nad uzaleznieniami” (Alkohol. Narkom. 2011 : T. 24, nr 4,
s. 390).

Czarnecki Damian, Rosinska Zofia, Ziotkowski Marcin, Dlugosz Anna, Cichon Roman,

Opozda Krzysztof. Ocena stanu odzywienia pacjentow uzaleznionych od alkoholu leczonych
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stacjonarnie odwykowo - ze wzgledu na palenie lub niepalenie tytoniu. W: Miedzynarodowa
Konferencja Naukowo-Szkoleniowa. XV-lecie Wydziatu Nauk o Zdrowiu. Bydgoszcz, 19-20
11 2012.

Obszar tematyczny — somatyczne problemy zdrowotne

Grodzki Lech, Langowska-Grodzka Beata, Ziotkowski Marcin, Opozda Krzysztof, Czarnecki
Damian. Ocena profilaktyki wtornej raka piersi w wybranej populacji mieszkanek Torunia.
W: I Ogdélnopolska Konferencja Naukowa "Europejski wymiar nauk o zdrowiu". Bydgoszcz,

20-21 1V 2006., s. 20.

Po uzyskaniu stopnia doktora

Artykuly

Obszar tematyczny — diagnostyka uzaleznien, problemy pacjentéw uzaleznionych i ich rodzin

Czarnecki Damian, Zujewska A., Ziotkowski Marcin. Use of psychoactive substances and
health consequences after withdrawal in the adolescence group. Pieleg. Neurol. Neurochir.
2014: T. 3, nr 3, s. 97-144. [artykul pisany na podstawie pracy licencjackiej].

MEIiN: 3.000

Holec Elzbieta, Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof, Tudorowska Malwina, Ziotkowski
Marcin. The life satisfaction level of obese people with depressive disorders compared to
healthy individuals. Med. Res. J. 2016: Vol. 1, nr 2, s. 88-91.

MEIiN: 6.000

Czarnecki Damian, Zi6tkowski Marcin, Chodkiewicz J., Danek Michat, L angowska-Grodzka
Beata, Zajac-Lamparska L. Quality of life and its correlates in alcohol dependent males : rehab
inpatients and shelter or hostel homeless persons. Alkohol. Narkom. 2017: Vol. 30, nr 1, s. 41-
57.

MEIiN: 13.000
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Obszar tematyczny — nowe metody leczenia 0sdb uzaleznionych

Veryho Natallia, Ziétkowski Marcin, Czarnecki Damian, Klopocka Maria, Budzynski Jacek,
Liebert Ariel, Szot Katarzyna, Chojnowski Jacek, Ponikowska 1. Wplyw kuracji pitnej woda
humusowg na obrazowe i laboratoryjne parametry funkcji watroby u pacjentow uzaleznionych
od alkoholu: wyniki wstepne. Hygeia Public Health. 2019: T. 54, nr 1, s. 48-55.

MEIiN: 5.000

Obszar tematycznych — aspekty biochemiczne uzaleznien

Gorzelanczyk Edward Jacek, Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Walecki P. Adipokiny
jako potencjalne markery uzaleznien. Episteme. 2016: T. 2, nr 31, s. 271-280.
MEIiN: 5.000

Langowska-Grodzka Beata, Ziolkowski Marcin, Czarnecki Damian. Evaluation of drug
dependent persons’ health on the basis of routine laboratory test results. Alkohol. Narkom.
2016: Vol. 29, nr 1, s. 9-15.

MEIiN: 13.000

Obszar tematyczny — problemy pacjentow chorych somatycznie

Humanska Marzena A., Snieg P., Rezmerska Leokadia, Haor Beata, Glowacka Mariola,
Felsmann Mirostawa, Ponczek Danuta, Kurowska Krystyna, Pluta Agnieszka, Czarnecki
Damian. Jako$¢ zycia a sprawno$¢ funkcjonalna chorych na stwardnienie rozsiane. Pielgg.
Neurol. Neurochir. 2013: T. 2, nr 5, s. 188-194.

MEIiN: 3.0

Junkiert-Czarnecka Anna, Czarnecki Damian, Ziotkowski Marcin, Haus Olga. Ryzyko
powstawania ran i zaburzenia ich gojenia si¢ w zespole Ehlersa-Danlosa. Leczenie Ran, 2014:
T.11,z 1,s. 1-4.

MEIiN: 5.000
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Konferencje

Obszar tematyczny — diagnostyka uzaleznieh, problemy pacjentéw uzaleznionych i ich rodzin

Czarnecki Damian. Przeszkody w dostepie do leczenia odwykowego u pacjentow
uzaleznionych od alkoholu pozostajacych w zwigzku partnerskim lub samotnych. W:
Konferencji Naukowo-Szkoleniowej pt. ,,Pomoc rodzinie oséb uzaleznionych. Teoria i

praktyka”. Kielce, Cedzyna, 12-14 XI 2013.

Langowska-Grodzka Beata, Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof,
Markowska Anita. Opieka pielegniarska u os6b uzaleznionych od substancji psychoaktywnych

(amfetamina, opiaty, uzaleznienie mieszane). Curr. Probl. Psychiatr. 2013: Vol. 14, nr 2.

Czarnecki Damian, Langowska-Grodzka Beata. Postgpowanie terapeutyczne u 0sOb
uzaleznionych od substancji psychoaktywnych. W: 45 Zjazd Psychiatrow Polskich PTP, 2016,
s. 29-30.

Czarnecki Damian. Poczucie wlasnej skutecznos$ci jako wskaznik radzenia sobie ze stresem a
gtdd alkoholu u pacjentéw leczonych stacjonarnie odwykowo. W: Konferencji Naukowo-
Szkoleniowej pt. ,,Stres oraz stres pourazowy w konteks$cie uzaleznienia 1 wspdtuzaleznienia”,

Kielce 14-15 X12017.

Pawlucha Katarzyna, Ruszkowska Nastazja, Siudzinska Weronika, Czarnecki Damian,
Rosinska Zofia, Ziotkowski Marcin. Zalezno$¢ miedzy poczuciem radzenia sobie w sytuacjach
ryzyka picia alkoholu a zmiennymi klinicznymi i antropometrycznymi u 0sob leczonych
stacjonarnie odwykowo. W: III Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa
Europejski Wymiar Nauk o Zdrowiu. Bydgoszcz 10-11 maja 2018, s. 8-9. [dorobek kola

naukowego].

Obszar tematycznych — aspekty biochemiczne uzaleznien

Damian Czarnecki. Znaczenie wisfatyny w uzaleznieniach. W: VII Migedzynarodowej
interdyscyplinarnej konferencji Stowarzyszenia Substytucyjnego Leczenia Uzaleznien

,,MAR”, Gniezno, 7-9 VI 2019.

42



Obszar tematyczny — nowe metody leczenia 0sdb uzaleznionych

Veryho Natalia, Ponikowska Irena, Ziétkowski Marcin, Czarnecki Damian, Klopocka Maria,
Liebert Ariel, Szot Katarzyna. Application of natural humus water in drinking cure in patients
with alcohol dependence: preliminary results. W: The 70" General Assembly and International
Scientific Congress of the World Federation of hydrotherapy and Climatotherapy "Thermal
Clusters" : status, proposals and strategies for health care and local development. 2017, s. 49-

50.

Ponikowska Irena, Veryho Natalia, Zi6tkowski Marcin, Czarnecki Damian, Ktopocka Maria,
Liebert Ariel, Szot Katarzyna. Zastosowanie naturalnej wody humusowej w kuracji pitnej u
pacjentw z uzaleznieniem od alkoholu: badanie pilotazowe. Acta Balneol. 2017 : T. 59, nr 3, s.

257-258.

Veryho Natalia, Ziotkowski Marcin, Czarnecki Damian, Klopocka Maria, Liebert Ariel,
Budzynski Jacek, Szot Katarzyna, Ponikowska I. Clinical evaluation of the use of drinking cure
of humic water in patients with alcoholic liver dysfunction. W: 72 General Assembly and
International Scientific Congress of the World Federation of Hydrotherapy and Climatotherapy
(FEMTEC). Thalassa, Thalassa! Xenophon (430-354 b.C.), Anabasis. Thalassotherapy and
Thermal Medicine: a strategic association for health care, well-being, and local economic

development. Khalkidhiki (Greece), October 16-20, 2019, s. 100-101.
Veryho Natalia, Zi6tkowski Marcin, Czarnecki Damian, Klopocka Maria, Budzynski Jacek.
Ocena kliniczna zastosowania kuracji pitnej woda humusowa u pacjentéow z alkoholowym

uszkodzeniem watroby. Acta Balneol. 2019: T. 61, nr 2, s.132-133.

Obszar tematyczny — aspekt odzywiania 1 antropometrii 0sob uzaleznionych

Czarnecki Damian, Zidtkowski Marcin. Stan odzywiania i zalecenia dietetyczne u pacjentow
z zaburzeniami psychicznymi. W: XIII Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa

"Psychiatrio, quo vadis?" Wista, 2019, s. 31.

Obszar tematyczny — problemy opieki psychiatrycznej
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Czarnecki Damian, Zioétkowski Marcin, Langowska-Grodzka Beata, Opozda Krzysztof.

Opieka pielegniarska nad osobami bezdomnymi. Curr. Probl. Psychiatr. 2013: Vol. 14, nr 2.

Opozda Krzysztof, Zidtkowski Marcin, Czarnecki Damian, Langowska-Grodzka Beata.
Opieka pielggniarska u 0sob w wieku podeszlym z zaburzeniami psychicznymi. Curr. Probl.

Psychiatr. 2013: Vol. 14, nr 2.

Zi6tkowski Marcin, Czarnecki Damian, Bakowska T. Pielggniarstwo psychiatryczne na tle

innych pielegniarstw. Curr. Probl. Psychiatr. 2013: Vol. 14, nr 2.

Antczak K., Pawlucha K., Czarnecki Damian, Ziétkowski Marcin. Funkcjonowanie
psychospoteczne 1 somatyczne osob bezdomnych. W: III Miedzynarodowa Konferencja
Interdyscyplinarna. Zdrowie 1 odporno$¢ psychiczna. Zdrowie - wyzwania dla jednostki,

rodziny 1 spofecznosci, 2016, s. 92-93.

Czarnecki Damian, Opozda Krzysztof. Poporodowy stan zdrowia psychicznego jako stan
nagly w opiece potozniczej. Pieleg. Stan. Nagtych, 2018, nr 3, s. 47-49.
MEiN: 1.000

Czarnecki Damian. Stres zawodowy wsrdd pielegniarek opiekujacych sie pacjentami w
stanach zagrozenia zycia. Pieleg. Stan. Naghych, 2018, nr 2, s. 58-61.
MEIiN: 1.000

Kosinska B., Czarnecki Damian. Dlaczego nie warto stosowa¢ przymusu w psychiatrii:
analiza postaw zespolu terapeutycznego wobec przymusu bezposredniego. W: 47 Zjazd
Psychiatrow Polskich "Gdy nauka spotyka si¢ z praktyka". £.6dz, 8-11 czerwca 2022. Congress
book. Lodz, 2022, s. 74-75.

Obszar tematyczny — problemy pacjentOw chorych somatycznie

Czarnecki Damian, Junkiert-Czarnecka Anna, Zidtkowski Marcin, Haus Olga.
Ocena jako$ci zycia pacjentow z zespotem Ehlersa-Danlosa za pomocg testu SF-36. W: VII

Zjazd Polskiego Towarzystwa Genetyki Czlowieka, Bydgoszcz, 8-10 IX 2014.

44



Junkiert-Czarnecka Anna, Czarnecki Damian, Zidtkowski Marcin, Haus Olga. Quality of life
of patients with the classic type of Ehlers-Danlos syndrome. W: European Human Genetics
Conference joint with the British Society of Genetics Medicine. Glasgow, Scotland, United

Kingdom, 6-9 VI 2015. Abstracts., s. 363.

Junkiert-Czarnecka Anna, Czarnecki Damian, Zidélkowski Marcin, Haus Olga. Jako$¢ zycia
pacjentow z zespotem Ehlersa-Danlosa. W: I Bydgoskie Spotkanie Osob z Zespotem Ehlersa-
Danlosa. 2017, s. 10.

6. Informacja o  osiagnieciach  dydaktycznych, organizacyjnych oraz

popularyzujacych nauke lub sztuke.

Osiagniecia dydaktyczne:

1. W 2016 roku zostalem wyrozniony przez Prorektora za wysoka oceng studentow dla
nauczyciela akademickiego.

2. Jestem autorem i wspdlautorem rozdziatbw w  podrgcznikach/monografiach/

rekomendacijach:

W 2010 roku uczestniczylem w przygotowaniu podrecznika ,,Pielegniarstwo w opiece
diugoterminowej”, w ktorym bylem wspodtautorem rozdziatu ,,Problemy osob z
zaburzeniami psychicznymi w aspekcie opieki dfugoterminowej”, w tym podrozdziatu
»Opieka diugotermionowa w wybranych schorzeniach psychicznych’ 1 ,,Udzial pielegniarki
w profilaktyce terapii uzaleznien”, Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

W 2010 roku uczestniczylem w przygotowaniu rozdziatu do ksiazki ,.,Promocja zdrowia
psychicznego dzieci i miodziezy”. W: ,Promocja zdrowia dla studentow studiow
licencjackich kierunku pielegniarstwo i potoznictwo (Tom II). Promocja zdrowia w praktyce
pielegniarki i potoznej”, pod redakcja Anny Andruszkiewicz i Marioli Banaszkiewicz,
wydanej przez Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

W 2012 roku uczestniczytem w przygotowaniu podrecznika ,,Pielggniarstwo psychiatryczne”,
w ktorym bylem wspotautorem rozdziatu ,,Zaburzenia spowodowane zazywaniem substancji
psychoaktywnych”, Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

W 2013 roku bylem wspdtautorem rozdziatu pt. ,,Charakterystyka problemow zdrowotnych
0sob bezdomnych uzaleznionych od alkoholu w monografii pod redakcja Chodkiewicza
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Jana, Gasiora Krzysztofa. ,,Wybrane zagadnienia psychologii alkoholizmu”, Wydawnictwa

Engram/ Difin, , s.129-142, ISBN 9788376419749

W 2015 roku opisatem, jako wspotautor rozdziatu ,,Opieka nad pacjentem/uczniem chorym na
astme oskrzelowg z rozpoznaniem zaburzen adaptacyjnych i lekowo-depresyjnych” w
ksigzce ,,Metoda studium przypadku w pielegniarstwie pediatrycznym — wybrane
zagadnienia z pulmonologii dziecigcej”, wydanej przez Wydawnictwo Continuo z
Wroclawia.

W 2019 roku bylem wspotredaktorem 1 wspotautorem ksigzki o charakterze podrgcznika
~Wybrane aspekty oddzialywan terapeutycznych w pielegniarstwie psychiatrycznym” (w
ksigzce bylem pierwszym autorem 2 podrozdzialow 1 rozdzialu tj. ,,Pacjent z ryzykiem
nawrotu i glodem alkoholu”, ,, Pacjent bez wsparcia spotecznego lub bezdomny — pomoc i
wsparcie w wychodzeniu z bezdomnosci”, ,, Dieta pacjenta i farmakoterapia ™).

W 2020 roku bylem autorem podrozdziatu pt. ,,Choroby psychiczne” w podreczniku ,,Podstawy
pediatriii pielegniarstwo pediatryczne”, Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

W 2020 roku podjatem si¢ wspotredakeji ksigzki ,,Metoda studium przypadku w pielegniarstwie
pediatrycznym — wybrane zagadnienia z opieki nad dzieckiem z chorobg wrodzong i jego
rodzing”, w ksigzce bylem wspotautorem rozdziatu ,,Pacjent z zespotem Ehlersa-Danlosa —
aspekty kliniczne i psychologiczne w opiece pielegniarskiej”. Ksigzka wydana zostala przez
Wydawnictwo Continuo z Wroctawia.

W 2020 roku bylem autorem rozdziatu pt. ,,Opieka psychiatryczna — zalecenia postgpowania
w zwigzku z ryzykiem zakazenia SARS-CoV-2” w publikacji ,,Prewencja wykroczen
zawodowych na stanowisku pracy pielegniarki i poloznej. Wykonywanie zawodu w czasie
pandemii COVID-19”, wydanej przez Naczelng Izbe Pielggniarek 1 Potoznych.

W 2020 roku bylem autorem rozdzialu pt. ,,Zdrowie psychiczne i zadania pielegniarek
psychiatrycznych w dobie pandemii”, w opracowaniu ,,Procedury pielegniarskie w obliczu
pandemii: COVID-19, SARS-CoV-2" pod redakcja Gniadek A., Lewko Jolanta,
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, s.61-64, ISBN 978-83-200-6065-2.

W 2020 roku bylem wspotautorem materiatow edukacyjnych (czeséci dotyczacej szkodliwosci
palenia papieroséw) dla pacjentéw chorych kardiologicznie, ktdre zostaty przygotowane pod
redakcja Prof. dr hab. Aldony Kubicy (Collegium Medicum w Bydgoszczy, Uniwersytet

Mikotaja Kopernika w Toruniu).
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Migdzy 2022 a 2023 rokiem wspdtuczestniczylem lub wspdluczestnicze w przygotowaniu

rozdziatow do trzech ksiazek dla pielggniarek — ksigzki sg w trakcie edycji, stad nie podaje

szczegolow.

3.

Dzialalno$¢ dydaktyczna:

Od poczatku pracy w Collegium Medicum UMK prowadze zajecia (wyklady, ¢wiczenia,

zajecia praktyczne) ze studentami Wydzialu Nauk o Zdrowiu np.:

Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne, kierunek pielegniarstwo, studia I stopnia (wyktady,
zajecia praktyczne — czes¢ zaje¢ prowadze w Centrum Symulacji Medycznej (realizowane
tematy: ,,Opieka nad pacjentem z majaczeniem drzennym”, ,,Opieka nad pacjentem ze
schizofrenig z powiklaniami poneuroleptycznymi” — tematy autorskie); przygotowuje dla
studentéw tematy samoksztalcenia, ktore studenci mogg zalicza¢ w formie przeprowadzenia
edukacji dla pacjentéw uzaleznionych od alkoholu — jest to moja inicjatywa i nadzor),
Psychiatria i pielggniarstwo psychiatryczne, kierunek potoznictwo, studia I stopnia (wyktady,
zajecia praktyczne — czes$¢ zaje¢ prowadze w Centrum Symulacji Medycznej (realizowane
tematy: ,,Opieka i wsparcie nad pacjentka, ktora urodzita dziecko z wada letalng”, ,,Opieka nad
pacjentka z psychoza poporodowg”); przygotowuje dla studentdow tematy samoksztalcenia,
ktére studenci mogg zalicza¢ w formie przeprowadzenia edukacji dla pacjentéw uzaleznionych
od alkoholu — jest to moja inicjatywa i nadzor),

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych — w zaburzeniach zdrowia
psychicznego, kierunek pielegniarstwo, studia II stopnia (wyklady, ¢wiczenia — cze$¢ zajec
prowadze w Centrum Symulacji Medycznej),

Dowody naukowe w praktyce pielegniarskiej — w pielegniarstwie psychiatrycznym, kierunek
pielegniarstwo, studia Il stopnia (¢wiczenia — podczas realizacji zaje¢ uzywam programu
statystycznego IBM SPSS, celem obliczen statystycznych wraz ze studentami dla
zweryfikowania hipotez w odniesieniu do analizowanych potencjalnych problemow
terapeutycznych — moja inicjatywa),

Psychiatria (wyklady, ¢wiczenia), kierunek ratownictwo medyczne, studia I stopnia,

Seminarium licencjackie i magisterskie.

Laczna liczba zaje¢ dydaktycznych to nawet 600 godzin w roku akademickim.

Wielokrotnie prowadzitem zajecia dydaktyczne z zakresu pielegniarstwa psychiatrycznego

podczas szkolef specjalizacyjnych lub kursow dla pielggniarek organizowanych np. przez

Okregowa Izbe Pielggniarek i Poloznych.
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Kilka razy petilem role s¢dziego w zawodach symulacji medycznej w Centrum Symulacji

Medycznej (I, III i V Bydgoskie Igrzyska Symulacji Medycznych CM UMK), m.in. w

ramach prac na rzecz projektu ,Nauczanie Symulacyjne droga rozwoju dydaktyki

medycznej w Collegium Medicum Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu — Power
nr POWR.05.03.00-00-0004/15”.
Jako nauczyciel akademicki, bratem udzial w dodatkowych zajeciach dydaktycznych dla

studentow Collegium Medicum w Centrum Symulacji Medycznej w ramach prac na rzecz

projektu ,Nauczanie Symulacyjne droga rozwoju dydaktyki medyczne; w Collegium

Medicum Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu — Power nr POWR.05.03.00-00-

0004/15” (lacznie 15h),

W 2018 roku praca studentki z kola naukowego ,,Altera Pars” otrzymala wyrdznienie na

konferencji Europejski Wymiar Nauk o Zdrowiu, XX — lecie Wydziatu Nauk o Zdrowiu.

W 2021 1 2022r. prowadzilem =zajecia dla studentéw anglojezycznych na kierunku

pielegniarstwo oraz kilkukrotnie dla studentow z wymiany miedzynarodowej programu

Erazmus.

Pehilem funkcije opiekuna prac licencjackich i magisterskich:

Rok Liczba prac licencjackich Liczba prac magisterskich
2014 13 0
2015 1 0
2016 7 9
2017 15 1
2018 0 1
2019 0 12
2022 10 0
Suma 46 23

Pehilem funkcje recenzenta prac licencjackich i magisterskich:

Rok Liczba prac licencjackich Liczba prac magisterskich
2013 0 1
2014 6 0
2015 7 0
2016 16 1
2017 1 17
2018 0 5
2019 0 7
2020 0 10
2021 6 5
Suma 36 46
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Osiagniecia organizacyjne:

Od wielu lat jestem zaangazowany w prace organizacyjne na rzecz Wydziatu Nauk o Zdrowiu
CM UMK, Szpitala Uniwersyteckiego nr 1 im. dr Antoniego Jurasza w Bydgoszczy,

organizacji pozarzadowych oraz spofecznos$ci regionu.

Na Uniwersytecie — wykonuje prace w ramach zadan komisji (Komisji Programowo-
Dydaktycznej, Wydzialowej Komisji ds. Jakosci Ksztalcenia. W przesztosci bratem udziat w
pracach komisji rekrutacyjnych oraz obecnie bior¢ udziat w pracach komisji egzaminacyjnych,
obecnie takze petnie funkcje Wydzialowego Koordynatora ds. Jakos$ci Ksztatcenia 1 pracuje w
zespole ds. nostryfikacji dyploméw, wspolpracuje z komorkami Wydzialowymi ds. realizacji
programu ksztatcenia, jakosci ksztatcenia, praktyk zawodowych oraz w zakresie innych zadan

zleconych). Wspieram inicjatywy Centrum Symulacji Medyczne;.

W ramach zadanh Katedry Pielggniarstwa Zachowawczego, ze wspolpracownikami organizuje
proces ksztalcenia (obstuga systemu Uczelnia-Finanse-Integracja (godziny dydaktyczne
planowane, godziny dydaktyczne wykonane, przygotowanie umow-zlecen nauczycieli
prowadzacych zajgcia praktyczne i praktyki zawodowe), obstuga Uczelnianego Systemu

Obstugi Studentow (zaliczenia przedmiotoéw)).

Za dziatalno$¢ organizacyjng na rzecz Uczelni w 2016 roku otrzymatem nagrode zespotowaq I1
stopnia Rektora UMK. Nagroda gitownie dotyczyla prac jakich si¢ podjatem wraz z
Zespotem celem przygotowania kierunku pielegniarstwo do akredytacji PKA i KRASZPiP.

Wspodtuczestniczylem w realizacji szkolen dla mentoréw prowadzacych praktyki dla kierunku

pielegniarstwo 1 potoznictwo w Collegium Medicum w Bydgoszczy.

W 2018 roku bylem czlonkiem komitetu organizacyjnego III Migdzynarodowej Konferencji
Naukowo- Szkoleniowe;j ,,Europejski Wymiar Nauk o Zdrowiu”, XX —lecie Wydzialu Nauk
0 Zdrowiu, Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, Collegium Medicum w
Bydgoszczy.

Do 2019 roku bylem zastepca przewodniczacej Komisji Programowo-Dydaktycznej, sekcja
pielegniarstwo. Moim 1 moich wspdlpracownikow zadaniem byla realizacja postanowien
Rozporzadzenia w zakresie standardu ksztalcenia, wspotudziat w przygotowaniu programu
ksztatcenia na kierunku pielggniarstwo, udziat w przygotowaniu wnioskow do akredytacji
PKA, KRASZPiP (2017/2018 roku), weryfikacja wniosk6w o wznowienie studiow,

rozpatrywanie pism 1 dokumentow zwigzanych z procesem ksztalcenia,
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wspOtprzygotowanie dokumentow ksztalcenia np. dziennikow umiejetnosci zawodowych,
regulaminow).

Do 2019 roku bylem koordynatorem egzaminu praktycznego magisterskiego (organizacja
egzaminu, wspohudzial w przygotowaniu merytorycznym egzaminu i dokumentacji
egzaminacyjnej). Bylem rowniez czlonkiem Komisji ds. Studiow Doktoranckich, Wydziatu
Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, Collegium Medicum w
Bydgoszczy.

W 2020 12022 bylem cztonkiem komisji obron prac magisterskich.

Pelnitem role czlonka komisji obron prac dyplomowych magisterskich:

Rok Liczba obron magisterskich
2020 12

2022 13
Suma 25

W 2022 12023 roku jestem w zespole przygotowujagcym wnioski akredytacyjne komisji PKA
1 KRASZPiP na kierunku pielegniarstwo Wydzialu Nauk o Zdrowiu.

W 2023 roku zostaltem powotany do funkcji Wydzialowego Koordynatora ds. Jakosci
Ksztatenia Wydzialu Nauk o Zdrowiu, Uniwersytetu Mikofaja Kopernika w Toruniu,
Collegium Medicum w Bydgoszczy.

W 2023 roku jako Wydziatowy Koordynator ds. Jakosci Ksztalcenia jestem zaangazowany w

prace zespotu w ramach projektu ,,Doskonatos¢ dydaktyczna uczelni”.

Obecnie jestem czlonkiem Wydzialowej Rady Dyscypliny, czlonkiem Komisji ds.
Nostryfikacji Dyploméw na Wydziale Nauk o Zdrowiu dla kierunku pielggniarstwo
Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, Collegium Medicum w Bydgoszczy oraz

cztonkiem Uczelnianej Rady ds. Jakosci Ksztalcenia.

W szpitalu Uniwersyteckim nr 1 - wspotkoordynuj¢ realizacj¢ praktyk zawodowych
studentow kierunkéw pielegniarstwo i poloznictwo w zakresie zaje¢ dydaktycznych z
pielegniarstwa psychiatrycznego, realizowalem edukacj¢ dla rodzin pacjentow
uzaleznionych, edukuje pacjentow z zakresu promocji zdrowia (Oddziat Leczenia
Uzaleznien). W ramach zadan kota naukowego ,,Altera Pars” zainicjowatem dziatania na
rzecz pacjentdw uzaleznionych, poprzez prowadzenie spotkan ,,Moje, Nasze Pasje” (miejsce

realizacji Oddziat Leczenia Uzaleznien, Szpitala Uniwersyteckiego nr 1 w Bydgoszczy).
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Wspolpraca z organizacjami pozarzadowymi — w ramach wspolpracy/umowy ze
Stowarzyszeniem Na Rzecz Pomocy Przewlekle Chorym ,,Chronika” w Toruniu
prowadzitem zajg¢cia z przedmiotu ocena stanu zdrowia i badanie fizykalne (2007 1 2011

roku).

W ramach umowy ze Stowarzyszeniem im. Sue Ryder przeprowadzitem wyktady w ramach
kursu kwalifikacyjnego dla pielggniarek z opieki dlugoterminowej (w 2011, 2012 i 2013
roku) 1 wyktadow w ramach kursu kwalifikacyjnego z pielegniarstwa psychiatrycznego (w
2017 roku) oraz uczestniczylem w komisjach kwalifikacyjnych/egzaminacyjnych (w 2017

roku).

Prowadzitem wspolny projekt edukacyjny dla pacjentéw uzaleznionych od alkoholu i ich
rodzin pt. ,,Wsparcie rodziny z problemem alkoholowym poprzez wiedz¢ 1 wzmacnianie
umiejetnosci zaradczych” w wspotpracy z Fundacja na Rzecz Rozwoju Psychiatrii Regionu
Kujawsko-Pomorskiego im. Dr Jozefa Bednarza z siedzibg w Bydgoszczy (mec. January
Gralik). Przedsigwzigcie bylo finansowane ze srodkow panstwowych przeznaczonych na
rozwigzywanie problemow alkoholowych. Wniosek sktadalem w Bydgoskim Os$rodku

Rehabilitacji, Terapii Uzaleznien i Profilaktyki "BORPA". Numer umowy-zlecenie z Fundacja
1/R/2017 (w 2017 roku).

Dzialania na rzecz spolecznosci regionu — realizowaltem profilaktyke zdrowotng m.in. w
ramach prac kota naukowego w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniom (np. podczas
przedsigwzie¢ ,,Rzeka Zdrowia”, badanie parametrow zdrowotnych u os6b bezdomnych w
schronisku przy ul. Fordonskiej 422 w Bydgoszczy), promocje¢ i rozw6j zainteresowan dla
0sOb uzaleznionych, angazujac w to przedsiewziecie studentow kierunku pielggniarstwo
(projekt ,,Moje-Nasze Pasje”), realizowatem takze edukacj¢ w zakresie przeciwdzialania
uzaleznieniom w szkole podstawowej oraz prowadzitem zajecia z zakresu zaburzen

depresyjnych dla studentow Uniwersytetu Trzeciego Wieku (Chetmno, Wioclawek).

Do 2018 roku pehilem funkcje konsultanta wojewoddzkiego w dziedzinie pielggniarstwa

psychiatrycznego wojewddztwa kujawsko-pomorskiego.

Od 11 pazdziernika 2018 pehi¢ funkcje konsultanta krajowego w dziedzinie pielegniarstwa
psychiatrycznego. Jako konsultant krajowy uczestnicze lub uczestniczytem w pracach kilku
komisji np. Zespotu ds. pilotazu programu psychiatrii $rodowiskowej w ramach

Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego, Zespotu ds. zdrowia psychicznego
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dzieci 1 milodziezy, Podzespolu ds. opracowania zmian w zakresie ksztalcenia
podyplomowego pielegniarek i potoznych powotanego na mocy Zarzadzenia Ministra

Zdrowia, Rady ds. Zdrowia Psychicznego.

Jako konsultant wojewoddzki, a obecnie krajowy w dziedzinie pielegniarstwa
psychiatrycznego — podejmowatem i podejmuje wspolprace z Centrum Ksztalcenia
Podyplomowego Pielggniarek i Poloznych w Warszawie, Naczelng Rada Pielggniarek i
Potoznych w Warszawie, Okrggowa Izba Pielggniarek i Poloznych w Bydgoszczy,
konsultantami wojewodzkimi w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego, srodowiskiem
pielegniarek psychiatrycznych celem rozwigzania problemow opieki psychiatrycznej,
organizacji pracy pielggniarek psychiatrycznych oraz jakosci opieki psychiatryczne;.

Na zaproszenie Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielegniarek 1 Poloznych
przewodniczytem Zespolowi do zaopiniowania wnioskOw pielggniarek w sprawie
zwolnienia z obowigzku odbywania specjalizacji oraz uczestniczytem w pracach
Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej, w Centrum Ksztalcenia Podyplomowego

Pielegniarek 1 Potoznych.

Na zaproszenie Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielggniarek i Poloznych okresowo
uczestnicz¢ w przygotowaniach i realizacji panstwowych egzamindéw specjalizacyjnych w

dziedzinie pielggniarstwa psychiatrycznego.

W 2021 na zlecenie Ministerstwa Zdrowia kontrolowatem funkcjonowanie psychiatrycznej

jednostki szpitalnej (numer pisma ZPP.054.286.2021.MS).

Z wiasnej inicjatywy, jako konsultant wojewodzki i krajowy, kilkakrotnie kontrolowatem
jednostki psychiatryczne w zakresie jakosci opieki pielggniarskiej, dziatajac na podstawie

ustawy o konsultantach w ochronie zdrowia.

W 2022 1 2023 roku w ramach konkursu ogloszonego przez Centrum Ksztalcenia
Podyplomowego Pielggniarek i Potoznych w zwiazku z realizacjg Projektu Unijnego numer
POWR.07.01.00-00-0004/22 pt. ,,Wsparcie ksztalcenia podyplomowego pielggniarek 1

potoznych” bylem recenzentem:

— programu oraz materialdw szkoleniowych kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie
pielegniarstwa psychiatrycznego pt. ,,Kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa

psychiatrycznego”,
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— programu kursu specjalistycznego pt. ,Komunikowanie interpersonalne w

pielegniarstwie dla pielggniarek i potoznych”.

Obecnie, we wspotpracy z konsultantami wojewoddzkimi, praktykami w pielegniarstwie
psychiatrycznym oraz Naczelng Rada Pielegniarek i1 Poloznych, przygotowuje standardy

opieki pielggniarskiej w lecznictwie psychiatrycznym stacjonarnym.

Osiagniecia popularyzujgce nauke:

W 2019 roku jako wspotautor przygotowywatem cze$¢ cyklu poradnikow dla pacjentoéw po
zawale serca ,,Siegnij po zdrowie” pt. ,,Nie siegaj po papierosa”, wydanego przez VM

Media, sp.z 0.0.

W ramach pracy zawodowej w oddziale leczenia uzaleznien prowadzilem zaj¢cia edukacyjne

w zakresie choroby alkoholowej dla rodzin pacjentéw uzaleznionych od alkoholu.

W 2017 roku ramach wspolpracy z Fundacja na Rzecz Rozwoju Psychiatrii Regionu Kujawsko-
Pomorskiego im. Dr Jézefa Bednarza (mec. January Gralik), zrealizowatem wspolny
wniosek o finansowanie dzialan edukacyjnych (aplikowanie do Bydgoskiego Osrodka
Rozwigzywania Problemow Alkoholowych). Prowadzitem edukacje w zakresie choroby
alkoholowej dla rodzin os6b uzaleznionych od alkoholu pt. ,,Wsparcie rodziny z problemem

alkoholowym poprzez wiedze¢ 1 wzmacnianie umiejetnosci zaradczych”.

W 2018 roku wraz ze studentami kota naukowego realizowalem edukacj¢ o uzaleznieniu od

alkoholu ,,Altera Pars”, udziat w przedsiewzigciu kot naukowych ,,Rzeka Zdrowia”.

Udzielatem wywiadow w zakresie informacji promujacych zdrowie psychiczne lub opisujacych

aktualng sytuacje opieki psychiatrycznej w Polsce:

— w2018 roku wywiad dla Radia PiK z siedzibg w Bydgoszczy, w temacie ,,Collegium
Medicum UMK zatroszczy si¢ o zdrowie 0s6b bezdomnych”,

— wywiad dla czasopisma branzowego ,,Rynek Zdrowia”, ktorego celem byl artykut
Wzpitale psychiatryczne unikng zakazen koronawirusem podobnych jak w domach
opieki?”,

— w2020 roku - wywiad z autorka ksiazki ,,Glosnik w glowie. O leczeniu psychiatrycznym
w Polsce” wydanej w 2022 roku).
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Na zaproszenie organizatoréw uczestniczylem w konferencjach i prelekcjach:

— w 2009 roku przeprowadzitem edukacje prozdrowotng ,Dziatanie substancji
psychoaktywnych” dla mlodziezy gimnazjalnej w ramach profilaktyki uzaleznien, w
Gminnym Gimnazjum w Lisewie,

— w 2010 roku przeprowadzitem wyktad na temat depresji dla studentow Uniwersytetu
Trzeciego Wieku w Chetmnie,

— w 2018 roku wyktad pt. ,,Europejskie systemy opieki srodowiskowej” podczas III
Miegdzynarodowej Konferencji Interdyscyplinarnej ,,Opieka wspierajagca w medycynie
— Chory i rodzina” w Toruniu,

— w2019 roku na zaproszenie organizatorow konferencji Il Bydgoskie Spotkanie Oséb z
Zespolem Ehlersa-Danlosa przeprowadzitlem wyklad na temat ,,Zaburzenia afektywne
u chorych z EDS”,

— w 2021 roku na zaproszenie Medycznego Uniwersytetu Trzeciego Wieku we
Wioctawku, przeprowadzitem wyktad ,,Mozliwos$ci uzyskiwania pomocy, wsparcia dla
0sob z depresja, w tym seniorow i ich rodzin. Zasady $wiadczenia opieki przez
pielegniarke wobec pacjentow z depresja i1 ich rodzin™),

— w 2021 roku na zaproszenie zarzagdu Kofa Naukowego Prawa Medycznego
Uniwersytetu  Jagiellonskiego  zrealizowatem  wyktad ,,Aktualne problemy
pielegniarstwa psychiatrycznego” podczas Ogolnopolskiej Konferencji Naukowej
»Wyzwania ochrony zdrowia psychicznego w Polsce w obliczu skutkéw pandemii
COVID-197,

— w2021 roku przeprowadzitem wyktad ,,Zadania pielegniarki w zapobieganiu nawrotom
epizodow choroby u pacjenta z zburzeniami psychicznymi, w tym pacjenta
uzaleznionego” podczas VI Migdzynarodowej Konferencji Naukowo-Szkoleniowe;]
Lnterdyscyplinarno$¢ dziatan wobec pacjenta przewlekle chorego z dowod naukowy”
organizowanej przez Panstwowa Uczelni¢ Zawodowa we Wioctawku,

— w 2021 roku na zaproszenie Naczelnej Rady Pielggniarek 1 Poloznych wyglositem
wyktad ,,Co to znaczy nadzor (Scista obserwacja) w zarzadzaniu opieka psychiatryczng”
podczas konferencji ,,Opieka psychiatryczna w czasie pandemii COVID-19”,

— w 2021 roku na zaproszenie organizatorOw IV konferencji ,,Aktualne wyzwania w
pielegniarskiej opiece neurologicznej 1 psychiatryczne]” organizowanej przez
Uniwersytet Medyczny w Poznaniu, zrealizowatem wyklad ,,Postepy w praktyce

pielegniarstwa psychiatrycznego”,
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— w 2023 roku przygotowatem wyktad ,Badania nad glodem alkoholu” w ramach
konferencji ,,VII Doroczna Konferencja Fundacji Vis Salutis — Terapia Uzaleznien-
nowe idee, stare problemy”, organizowanej przez Fundacj¢ Promocji Zdrowia

Psychicznego i Somatycznego Vis Salutis z siedziba w Lodzi,

7. Oprocz kwestii wymienionych w pkt. 1-6, wnioskodawca moze poda¢ inne

informacje, wazne z jego punktu widzenia, dotyczace jego kariery zawodowe;j.

Od 2006 roku, w niepelnym wymiarze godzin (po6t etatu), jako pielegniarz (mlodszy asystent)
pracuj¢ w oddziale leczenia uzaleznien Kliniki Psychiatrii, Szpitala Uniwersyteckiego nr 1
w Bydgoszczy. W opiece nad pacjentami uzaleznionymi realizuj¢, m.in. psychoedukacje z
zakresu wiedzy o chorobie alkoholowej, ale rowniez prowadze edukacj¢ antynikotynowg 1

w ramach badan naukowych motywuje do utrzymania wtasciwego stanu odzywienia.

Signed by /
Podpisano przez:
Damian Czarnecki

.............. " -Date / Data:
(podpis wniosko 2023-04-29 19:22
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