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RECENZJA W PROCESIE HABILITACYJNYM DR LUIGI MARANO

Ponizsza recenzja wynika z powolania mnie do sktadu komisji habilitacyjnej 1 zlecenia wykonania
recenzji w postgpowaniu o nadanie stopnia doktora habilitowanego dr Luigiemu Marano, decyzjami
Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy
Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu z dnia 18.03.2026 1 20.05.2026.

Nie zachodzi sytuacja posiadania przeze mnie wspoélnego dorobku z kandydatem do stopnia
naukowego.

Charakterystyka osiagniec

Habilitant przedstawit swoje osiggnigcie naukowe w postaci monotematycznego cyklu 5 publikacji.,
opublikowanych w recenzowanych czasopismach naukowych indeksowanych w bazach danych
Journal Citation Reports i PubMed. Cykl zostal nazwany : ,,Chirurgia precyzyjna i innowacyjne
strategie multidyscyplinarne w chirurgii onkologicznej i chirurgii zotadka: ocena kruchosci,
interwencje zZywieniowe oraz inne spersonalizowane podejécia ukierunkowane na optymalizacje
wynikow leczenia pacjentow” . Prace zostaly opublikowane w okresie 2016-2023. Obejmuje
nastepujgce prace:

1. Marano L, Ambrosio MR, Resca L, Carbone L, Carpineto Samorani O, Petrioli R, Savelli V,
Costantini M, Malaspina L, Polom K, Biviano [, Marrelli D, Roviello F. The Percentage of Signet
Ring Cells Is Inversely Related to Aggressive Behavior and Poor Prognosis in Mixed-Type Gastric
Cancer.Front Oncol. 2022 May 26;12

2. Marano L, Carbone L, Poto GE, Gambelli M, Nguefack Noudem LL, Grassi G, Manasci F,
Curreri G, Giuliani A, Piagnerelli R, Savelli V, Marrelli D, Roviello F, Boccardi V. Handgrip
strengthpredicts length of hospital stay in an abdominal surgical setting: the role of frailty beyond
age. AgingClin Exp Res. 2022 Apr:34(4):811-817.

3. Marano L, Marmorino F, Desideri I, Carbone L, Rizzo A, Salvestrini V, Roviello F, Cinieri S,
Donato V, De Luca R; NutriOnc Research Group. Clinical nutrition in surgical oncology: Young
AJOM-AIRO-SICO multidisciplinary national survey on behalf of NutriOnc research group. Front
Nutr. 2023 Apr 14;10:1045022.

4. Marano L, D'Ignazio A, Resca L, Marrelli D, Roviello F. Robotic-assisted gastrectomy for
gastric cancer: single Western center results. Updates Surg. 2020 Oct 14

5. Marano L, Di Martino N. “Efficacy of human fibrinogen-thrombin patch (TachoSil®) clinical
application in upper gastrointestinal cancer surgery”. J Invest Surg. 2016 May 18:1-7.

Pierwsza w cyklu praca koncentruje sie na analizie znaczenia prognostycznego odsetka komorek
sygnetowych (SRC) w obre¢bie rakéw zotadka typu mieszanego. Praca bada zalezno$¢ pomiedzy
udzialem SRC w guzie a jego agresywnoscig i wynikami klinicznymi, kwestionujac dotychczasowe
zalozenia dotyczace biologicznego zachowania raka zolgdka typu mieszanego. Wprowadza
nowatorskie, oparte na biomarkerach, podejscie do stratyfikacji ryzyka i spersonalizowanego



podejmowania decyzji terapeutycznych. W oparciu o retrospektywng analize duzej kohorty
pacjentow z histopatologicznie potwierdzonym rakiem zotadka typu mieszanego wykazano, ze
wyzszy odsetek komorek SRC (10-90%) koreluje z lepszymi wynikami przezycia, natomiast niski
odsetek (<10%) wigze si¢ z istotnie gorszym rokowaniem. To odkrycie podwaza tradycyjne
przekonanie, ze rak sygnetowatokomérkowy charakteryzuje sie zawsze wysoka agresywnoscia, i
sugeruje koniecznos¢ ponownego zdefiniowania interpretacji obecnosci SRC w ocenie
histopatologicznej raka zolgdka. Wykazano, ze pacjenci z wyzszym odsetkiem SRC charakteryzuja
si¢ znaczaco dluzszym okresem przezycia. Mozliwy jest efekt ochronny dominacji komérek SRC
wobec agresywnej progresji nowotworu a odsetek SRC jest niezaleznym czynnikiem
prognostycznym, niezaleznie od innych ustalonych czynnikow ryzyka.

Badanie to wnosi istotny wklad w gtoéwna tematyke cyklu naukowego, tgczac patologie
molekularng z praktyka kliniczng i podkreslajac znaczenie onkologii precyzyjnej w chirurgii.

Druga z prac ma charakter retrospektywnej analizy sity uscisku dloni jako czynnika
prognostycznego u pacjentdw operowanych ze wskazan onkologicznych i innych. Wykazano ze sila
uscisku dloni jest istotnie niezaleznym czynnikiem prognostycznym dla dtugosei pobytu w szpitalu
1 liczby pojawiajgcych si¢ powiklan. Wiaze sie to scisle z pojawiajacych sie ostatnio kryterium
kruchosei jako niezaleznego od wieku kryterium oceny stanu chorych.

Trzecia z prac jest badaniem ankietowym na grupie 215 chirurgéw onkologicznych, onkologow
klinicznych, radioterapeutéw i specjalistéw ds. zywienia z réznych osrodkéw medycznych we
Wloszech. Dotyczylo stosowanych standardéw zywienia u pacjentow onkologicznych. Z badania
wynika , ze mniej niz 50% badanych osrodkow stosuje systematycznie sprawdzone protokoly
zywieniowej poziom wiedzy w tym zakresie pozostaje w dalszym ciggu wysoce niewystarczajacy.
Praca ta wyznacza strategiczny kierunek dla poprawy opieki okolooperacyjnej poprzez wdrozenie
ustrukturyzowanych interwencji zywieniowych.

W czwartej publikacji opisano analizg 38 robotycznych catkowitych lub czesciowych resekcji raka
zofadka , wykonanych przez jednego operatora , w okresie 2011-2020. Podkreslane sg zalety
metody ale takZe jej ograniczenia. Zaletami sg doktadnos¢ ( radykalnosé) zabiegu o czy $wiadczy
srednia liczba pobranych wezlow chlonnych ( 35,8) , zmniejszenie urazu operacyjnego oraz
skrocenie rekonwalescencji , przy niskiej liczbie konwersji do zabiegu otwartego( 5,2%). Do
wzglednych wad zaliczajg si¢ wysokie koszty oraz czas zabiegu z mediang bliska 6 godzin.

Piata publikacja dotyczy stosowania produktu TachoSil ( latki fibrynowo- trombin owej) w
chirurgii onkologicznej gornego docinka przewodu pokarmowego. Badaniu poddano 62 pacjentéw.
U polowy z nich dla ochrony zespolen stosowano TachoSil a potowa stanowita grupe kontrolna bez
zastosowania wspomnianego preparatu. Wykazano brak nieszczelnosci zespolen w grupie badanej,
zmniejszona ilosé powiktan oraz mniejsze zuzycie preparatow krwi. Ta publikacja jest pochodng
weczesniejsze]j pracy doktorskiej habilitanta.

Caty cyKkl prac faczy zagadnienia biologii nowotworow, oceny kruchosci, zywienia, robotyki oraz
zaawansowanych technik chirurgicznych, odzwierciedlajgc aktualny stan wiedzy i wyznaczajac
nowe kierunki rozwoju chirurgii precyzyjnej oraz multidyscyplinarnej opieki onkologiczne;j.
Stanowi on spdjne, innowacyjne i praktycznie ukierunkowane podejscie do przezwyciezania
kluczowych wyzwan wspélczesnej chirurgii onkologicznej, przyczyniajac sie do poprawy jakosci
opieki oraz wynikéw leczenia pacjentéw. Ponadto cykl ten podkresla znaczenie integracji



najnowszych technologii z indywidualnym podejsciem do pacjenta, tworzac kompleksowe ramy dla
osiggania optymalnych wynikéw w chirurgii onkologicznej.

Omowiony cykl 5 prac spelnia wymogi rekomendacji dla prac habilitacyjnych. Habilitant jest
pierwszym autorem wszystkich z nich. Zalaczyt odpowiednie o$wiadczenia wspétautorow, spelnil
warunek conajmniej 3 monotematycznych publikacji. Spelniony jest takze warunek wartosci
indeksowej 10 punktéw Impact Factor oraz punktacji Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego-
300 punktéw, poniewaz omawiany cykl publikacji posiada IF o wartosci 16.924 oraz 360 punktow
MNiISW.

Pozostaly dorobek naukowy

Kandydat wyréznia 13 grup swoich zainteresowan badawczych, odzwierciedlanych w licznych
publikacjach w recenzowanych pismach naukowych.

Pierwsza grupa dotyczy czynnosciowych zaburzen przeltyku w tym choroby refleksowej GERD.
Réznorodne prace dotycza kilku sposobéw fudoplikacji oraz operacji laparoskopowych przepuklin
rozwoju przetykowego. Kilka prac zajmuje si¢ aspektami leczenia chirurgicznego achalazji wpustu.
Znajdziemy tu takze prac¢ na temat dysfagii w chorobie Alzheimera oraz wykorzystane technologii
druku 3D w planowaniu przedoperacyjnym zabiegéw w obrebie przetyku i zolgdka.

Druga grupa publikacji jest skoncentrowana na zagadnieniach zywienia u pacjentéw
onkologicznych , pourazowych oraz geriatrycznych. Znajduja sie tu takze analizy dotyczace stanun
wiedzy na temat zywienia okolooperacyjnego i standardow stosowanych w skali krajowej i
miedzynarodowe;j.

Grupa trzecia obejmuje kilka bardzo interesujgcych publikacji na temat zastosowania blekitu
metylenu i zieleni indocyjaninowej w obrazowaniu fluorescencyjnym w bliskiej podczerwieni w
zabiegach przelyku, zoladka i piersi ze wskazan onkologicznych.

Czwarta grupa publikacji dotyczy nowoczesnych technologii introdukowanych do chirurgii, w
szczego6lnosci obrazowania trojwymiarowego, rzeczywistosci wirtualnej, rozszerzone;j
rzeczywistosci wirtualnej, metawersum oraz sztucznej inteligencji w aspekcie zbiegéw chirurgii
onkoloczicznesj , gtoéwnie raka piersi.

Piata grupa zajmuje si¢ technicznymi problemami chirurgii piersi w przypadkach: modelowania
piersi kontra lateralnej, profilaktycznych mastektomii po stronie przeciwnej do dotknietej
nowotworem, przezskornych drenazy ropni piersi u kobiet karmigcych,

Szdsta grupa prac jest poswigcona badanom nad rozwojem technik endoskopowych,
laparoskopowych i robotycznych. Poza operacjami w raku zoladka, znajduja sie tu takze publikacje
na temat robotycznie wspomaganej resekcji przelyku, robotowej odmiany resekeji zotadka typu
Billroth I, endoskopowo-laparoskopowej resekcji guzéw typu GIST a takze przezotrzewnowej
robotyczne plastyki przepuklin pachwinowych.

W grupie siédmej znajdziemy publikacje na temat chirurgii onkologicznej w wieku podeszltym oraz
aspektom pojgcia kruchosci. W jednej z prac przeprowadzono zewnetrzng walidacje Emergency
Surgery Frailty Index (EmSFI) u pacjentéw w podeszltym wieku z ostrym zapaleniem wyrostka



robaczkowego, wykazujac jego przydatnos¢ jako wiarygodnego markera prognostycznego statusu
kruchosci oraz narzg¢dzia wspierajacego podejmowanie decyzji chirurgicznych w trybie nagtym.

Osma grupa prac podejmuje oceng proktologicznych strategii diagnostycznych i terapeutycznych w
zylakach i w szczelinie odbytu.

Dziewigta grupa prac zajmuje si¢ kluczowymi aspektami postepowania w raku zoladka. Znajduja
si¢ tu publikacje na temat : ewolucji strategii leczenia zaawansowanego raka zotadka, japonskiego
modelu klasyfikacji lokalizacji raka zotadka w badaniu retrospektywnym PROTRADIST, meta
analizy skutecznosci bursektomii, splenektomii w zaawansowanym raku zoladka, wytyczne
postgpowania w raku zoladka w czasie epidemii COVID-19, analiza catkowitej mezogasterktomii w
kontekscie zwigkszaniu precyzji zabiegdw i poprawie wynikow onkologicznych w leczeniu raka
zoladka oraz roli rozszerzonej limfdaenektomii w erze leczenia neoadiuwantowego.

Dziesiata grupa publikacji dotyczy mechanizméw molekularnych, markeréw diagnostycznych,
czynnikow prognostycznych oraz strategii terapeutycznych w raku zotagdka. Wymieni¢ tu nalezy
prace na temat roli receptora kinazy tyrozynowej c-Met , mozliwosci inhibicji szlakéw angiogenezy
nowotworu, wskaznika Cd26 jako uzytecznego markera raka zotadka, zwiazku zakazenia
Helicobacter pylori z rozwojem raka zotadka, skutecznosdci apatynibu — nowego inhibitora
receptora VEGFR-2 w leczeniu zaawansowanego raka zotadka, analizy prognostycznej wartosci
odsetka komorek sygnetowatokomérkowych (SRC) w raku zoladka o stabej kohezji, ekspresji
HER?2 jako kluczowego markera przy stosowaniu terapii trastuzumabem.

Jedenasta grupa publikacji skupia sie na zastosowaniu chirurgii cytoredukcyjnej (CRS) w
polaczeniu z dootrzewnowa chemioterapig perfuzyjng w podwyzszonej temperaturze (HIPEC) w
leczeniu réznych nowotworéw, w szczegolnosci raka zotadka, Jajnika i jelita grubego. Przeglad
literatury pos$wigcony roli HIPEC w leczeniu raka zotadka z przerzutami do otrzewnej przedstawil
aktualny stan wiedzy i kierunki dalszego rozwoju tej strategii terapeutyczne;j.

Dwunasta grupa prac jest poswigcona wynikom leczenia i ocenie wynikow leczenia raka odbytnicy
po zastosowaniu terapii neoadiuwantowej. Jednym z kluczowych badan byta miedzynarodowa
analiza wieloosrodkowa przeprowadzona w ramach Italian Society of Surgical Oucology Young
Board (YSICO). Badanie to oceniato dtugoterminowe wyniki u pacjentéw z rakiem odbytnicy w
stadium ypTO0, dostarczajac istotnych informacji na temat ich przezycia i ryzyka nawrotow.

Trzynasta grupa publikacji to zbior badan analizujacych ztozong zaleznosé migdzy zwigzkami
pochodzenia mikrobiotycznego a terapia nowotwordw, ze szczegdlnym uwzglednieniem
potencjatu postbiotykéw i farmakomikrobiomiki w onkologii. W tej grupie znajduje si¢ takze praca
wskazujgca na znaczenie maslane sodu w profilaktyce i wspomagajgcym leczeniu raka jelita
grubego.

Kandydat byt takze wspétautorem: monografii ,,The FrailSurgical Patient: A Geriatric Approach
Beyond Age” wydanej w 2025 r. oraz czterech rozdzialéw w monografii ,,Gastric Cancer: the 25-
year R-Evolution™ i jednego rozdziatlu w monografii ,,Robotnic Surgery”. W wydawnictwie
»Encyclopedia of Gerontology and Population Aging” opracowat hasto . Nutritionand Aging:
Surgical Issues”.



Ocena wkladu naukowego

Jak wspomniano powyzej kandydat zajmowat sie szerokim wachlarzem zagadnien. W jego dorobku

do chwili obecnej znajduje si¢ 174 prace wymienione w bazie PubMed. Wiele z nich jest owocem

prac wieloosrodkowych na duzym materiale. W moje opinii do prac wybitnych zaliczam

nastepujace.:

~ prace poswigcone zastosowaniu sztucznej inteligencji w diagnozowaniu i leczeniu guzow
zoltadka i guzéw piersi

- opracowania dotyczgce nowych technik laparoskopowych i robotycznych w leczeniu olbrzymich
przepukiln rozwoju przelykowego oraz techniki rendez-vous w mato inwazyjnych zabiegach
guzow stromalnych zoladka

- zgadnienia zwiazane z chirurgia onkologiczng w czasie pandemii COVID-19

- publikacje poswigcone nowym markerom w raku zotadka

- prace dotyczace taczenia chirurgii cytoredukcyijnej z dootrzewnowa chemioterapig w
podwyzszonej temperaturze w rozsianych nowotworach zotadka, jajnika i jelita grubego.

= liczne opracowania zajmujace sie diagnostyka i leczeniem raka zoladka

- Na wyréznienie zastugujg takze publikacje na temat réznych aspektow zywienia w chirurgii
onkologicznej i u onkologicznych pacjentéw geriatrycznych

Habilitant wykazuje sig istotnym dorobkiem naukowym zaréwno pod wzgledem jakosci jak i ilosci
publikacji. Wkiad naukowy dr Luigi Marano oceniam bardzo wysoko.

Analiza iloSciowa

Z analizy bibliometrycznej wynika ze kandydat w momencie ztozenia dokumentéw
habilitacyjnych otrzymat za swoje publikacje tacznie : Impact Factor 704,860, punktéw MNiSW
9735, indeks Hirscha wg bazy Scopus 28 przy liczbie cytowan 2691. ( bez autocytowan 2548).
Wymienione punktacje przekraczaja znacznie limity okreslone w rekomendacjach.

Wykazat takze znaczaca aktywnosé naukowa w kilku uniwersytetach wtoskich poswiadczong
publikacjami wieloosrodkowych badan.

Badacz gtowny w projektach naukowych opartych na konkursowych grantach spoza zrodet
uniwersyteckich

Dr Marano byt uczestnikiem i gléwnym badaczem w czterech projektach wloskich i europejskich
pomigdzy lipcem 2019 i czerwcem 2023. Szczegdlowe dane dostepne w jego autoreferacie.
Dodatkowo bylo uczestnikiem czterech duzych miedzynarodowych grup badawczych, ktérych
dzialalnos¢ byta zakonczona istotnymi publikacjami. Dotyczacymi raka jelita grubego, raka zotadka
oraz zywieniu w onkologii.

Czlonkostwo redakcji wydawnictw naukowych

Kandydat byl redaktorem prowadzacy, goscinym lub redaktorem sekcji w 21 wydawnictwach.
Recenzowal 150 prac w znanych wydawnictwach naukowych m.i.: British Journal of Surgery,
Cancers, Journal of Robotnic Surgery, European Journal of Surgical Oncology, World Journal of
Surgical Oncology, BMC Surgery.



Czlonkostwo rad naukowych

Jest cztonkiem nastgpujgcych rad naukowych : The Robotic Global Surgical Society (TROGSS) (od
2024), European Federation — International Society for Digestive Surgery (EFISDS) (od 2023),
European Society of Surgical Oncology (ESSO) (od 2015), European Society for Endoscopic
Surgery (EAES) (od 2021), Italian Society of Surgery (SIC) od . 2011). Byl takze czlonkiem wielu
rad programowych Uniwersytetu w Sienie. Obecnie jest petlnomocnikiem Rektora ds. Rozwoju
Wspélpracy Migdzynarodowej w Dziedzinie Nauk Medycznych Akademia Medycznych i
Spolecznych Nauk Stosowanych w Elblagu.

W listopadzie 2024 roku zostal wybrany prezydentem elektem European Federation International
Society for Digestive Surgery (EFISDS)

Staze naukowe poza jednostka macierzysta

Niezaleznie od wielu odbytych kurséw i szkolen krajowych i zagranicznych, odby! 5 miesigezny
staz na Uniwersytecie w Turynie ( 2006),5-miesigczny staz w zakresie laparoskopii w Caliagri oraz
3-miesigczne szkolenie na Uniwersytecie w Wilnie w ramach stypendium europejskiego w 2023
roku.

Wspélpraca z sektorem przemyslowym

W pazdzierniku 2024 roku uzyskat patent wloski na urzadzenie ssace dla pacjentoéw geriatrycznych
Ministerstwa Przedsigbiorczosci Republiki Wtoskiej.

Dzialalnosé dydaktyczna

Praca dydaktyczna habilitanta obejmuje szeroki zakres szkolenia przed i podyplomowego lekarzy i
pielggniarek Uniwersytetu w Sienie w zakresie anatomii, chirurgii przewodu pokarmowego,
medycyny ratunkowej. Prowadzil takze szkolenia dla lekarzy z ChRL.

Jest promotorem dwu prac magisterskich oraz trzech prac doktorskich na Uniwersytecie w Sienie.

Prowadzenie sesji i aktywny udzial w zjazdach naukowych

Kandydat prezentowal swoje prace na 27 konferencjach miedzynarodowych oraz miat 68 wystapieni
na konferencjach wloskich.

Konkluzja

Po zapoznaniu si¢ z sylwetka i osiagnigciami naukowymi i dydaktycznymi habilitanta , uwazam ze
z duzym naddatkiem spetnia on wszelkie wymogi dla nadania mu stopnia doktora habilitowanego.
Konsekwentnie rozwija swoja karier¢ naukowa a na szczegdlne uznanie zashuguje jego wspolpraca
ze srodowiskiem polskiej medycyny.

Prof, dr hab. n. med. Dariusz Pairaalel
Specjalista ehinuraii ughlnclj_. _
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