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RECENZJA OSIAGNIECIA NAUKOWEGO DR MED. LUIGI MARANO, PROFESORA
UCZELNIANEGO W AKADEMII MEDYCZNYCH | SPOLECZNYCH NAUK STOSOWANYCH W
ELBLAGU - W ZWIAZKU Z POSTEPOWANIEM HABILITACYJNYM

Kariera doktora Luigi Marano odbiega sciezke zyciowa od klasycznych drég wiekszosci
polskich naukowcow i lekarzy. Trzeba przede wszystkim zauwazyc, ze jego kariera naukowa
cechuje sie od samego poczatku bardzo konsekwentng realizacja zatozonych celdw, jak i
ogromnej skali dynamikg oraz niezwykle wysokim, praktycznie niespotykanym na tym etapie,
poziomem osiggniec.

Habilitant skupit sie na kilku réznych, chol powigzanych ze sobg, tematach naukowych,
mianowicie: chirurgii precyzyjnej i innowacyjnych multidyscyplinarnych strategiach w chirurgii
onkologicznej i chirurgii przewodu pokarmowego ukierunkowanych na optymalizacje
wynikéw leczenia pacjentow. Ten ostatni temat stat sie przedmiotem osiggniecia

habilitacyjnego.

Kariera zawodowa

Dr med. Luigi Marano ukoniczyt studia lekarskie z wyréznieniem na Wydziale Medycyny
i Chirurgii w Seconda Universita degli Studi di Napoli w Casercie we Wioszech w roku 2007.
Nastepnie zdat wloski panstwowy egzamin lekarski z najwyzszym mozliwym wynikiem oraz
uzyskat prawo wykonywania zawodu przyznane przez Okregowg lzbe Lekarskg Prowincji
Caserta. W latach 2008-2014 uzyskat z wyroinieniem specjalizacje w zakresie chirurgii
ogolnej” takze w Seconda Universita degli Studi di Napoli w Casercie we Wtoszech.

W latach 2012/2013 uzyskai dodatkowe podypiomowe kwalifikacje w zakresie chirurgii
onkologicznej przewodu na Wydziale Medycyny i Chirurgii — Universita Cattolica del Sacro

Cuore w Rzymie. Uzyskat rowniez dyplom z ultrasonografii internistycznej przyznany przez
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SIUMB (Wioskie Towarzystwo Ultrasonografii w Medycynie i Biologii). Ukoriczyt takze liczne
szkolenia w zakresie specjalistycznych umiejetnosci odnosnie wykorzystania nowoczesnych
technologii w chirurgii ogdlnej, w tym w technikach otwartych, matoinwazyjnych
laparoskopowych oraz robotycznych organizowane przez Wioskie Towarzystwo Chirurgii (SIC)
oraz Wtoskie Stowarzyszenie Chirurgow Szpitalnych (ACOIl). W oparciu o kolejne szkolenia
pozyskat réwniez bardziej szczegétowe umiejetnosci odnosnie chirurgii przetyku (certyfikat
wydany przez ACOl) oraz zaawansowanej robotycznej chirurgii watroby, trzustki i
transplantologii (na Uniwersytecie w Pizie).

Dr Luigi Marano pracowat poczgtkowo jako dyrektor medyczny, w dziedzinie
»Ratownictwa Medycznego”, przydzielony do szpitalnego oddziatu ratunkowego” w szpitalu
»San Matteo degli Infermi” w Spoleto, we Wioszech (2015-2016). W tymze samym szpitalu
bardzo szybko zaczat swojg kariere chirurgiczng w oddziale chirurgii ogdlnej, matoinwazyjnej i
robotycznej (2016-2018). W roku 2018 rozpoczat swoja kariere w chirurgii akademickiej
przechodzac do Szpitala Uniwersyteckiego w Sienie — na Oddziat Chirurgii Ogolnej i
Onkologicznej i uzyskujac tamze stanowisko adiunkta. Pracowat tam do pazdziernika roku
2022 uzyskujgc z czasem stanowisko profesora uniwersyteckiego |l stopnia.

Od roku 2023 rozpoczat swojg kariere zawodowg w Polsce pracujac jako Koordynator
ds. Chirurgii Robotycznej i Matoinwazyjnej w chirurgii przewodu pokarmowego w Klinicznym
Oddziale Chirurgii Ogdlnej i Onkologicznej (AMiSNS) w Szpitalu ,Swietego Wojciecha”,
Centrum Zdrowia im. Mikotaja Kopernika w Gdansku.

W przebiegu swej kariery lekarskiej ukoriczyt bardzo liczne kursy szkoleniowe, gtéwnie
z zakresu chirurgii onkologicznej, chirurgii gérnego odcinka przewodu pokarmowego, chirurgii

trzustki i watroby oraz chirurgii robotyczne;.

Kariera naukowa

Tytut doktora nauk medycznych Luigi Marano uzyskat w styczniu 2016 roku w Seconda
Universita degli Studi di Napoli w Casercie we Wioszech w oparciu o rozprawe: ,Skutecznosc¢
klinicznego zastosowania tatki fibrynowo-trombinowej w chirurgii gornego odcinka przewodu

pokarmowego: prospektywne randomizowane badanie”.
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Po przeprowadzce do Polski zostat zatrudniony jako Petnomocnik Rektora ds. Rozwoju
Wspoétpracy Miedzynarodowej w Dziedzinie Nauk Medycznych w Akademii Medycznych i
Spotecznych Nauk Stosowanych (AMISNS) w Elblggu, gdzie odpowiada za promowanie i
wspieranie globalnej integracji dziatalnosci badawczej oraz dydaktycznej uczelni, tworzenie
miedzynarodowych partnerstw z w celu rozwijania wspdlnych projektéw naukowych oraz
programéw wymiany akademickiej i zaawansowanych programow szkoleniowych. Podejmuje
takze dziatania majace na celu przycigganie zagranicznych studentéw i naukowcéw oraz
promowanie uczestnictwa uczelni w miedzynarodowych sieciach i konsorcjach.

Zwraca uwage niezwykle rozbudowana miedzynarodowa dziatalno$¢ naukowa dra
Marano, ktéra zaowocowata licznymi publikacjami. Wspétpracuje on miedzy innymi z licznymi
osrodkami hiszpanskimi i wfoskimi w ramach miedzynarodowej grupy badawczej
zorganizowanej pod auspicjami, tzw. Colorectal Oncoteam Wtoskiego Towarzystwa Onkologii
Chirurgicznej (SICO). Innymi zblizonymi dziataniami sg: wspofpraca z osrodkami hiszpaniskimi i
wioskimi pod -auspicjami Colorectal Oncoteam \Wioskiego Towarzystwa Onkoiogii
Chirurgicznej (SICO). uczestnictwo w miedzynarodowej grupy badawczej European Society of
Surgical Oncology (ESSO) oraz ESSO Young Surgeons and Alumni Club (EYSAC), czy tez
uczestnictwo w bezposredniej wspotpracy pomiedzy wioskim osrodkiem w Sienie a

niemieckim w Kolonii.

Ocena osiggniecia naukowego bedacego podstawg wniosku o przyznanie stopnia doktora
habilitowanego

Osiggniecie naukowe habilitanta (zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt 2b ustawy) pod tytutem stanowi
cykl 5 publikacji powigzanych tematycznie artykutéw naukowych pt.: ,Chirurgia precyzyjna i
innowacyjne strategie multidyscyplinarne w chirurgii onkologicznej i chirurgii zotadka: ocena
kruchosci, interwencje zywieniowe oraz inne spersonalizowane podejscia ukierunkowane na
optymalizacje wynikéw leczenia pacjentow” o tacznym wspotczynniku oddziatywania (IF) =

16,924; zas taczna punktacja ministerialna (MNiSW) wynosi 360.

‘W sktad osiggniecia wchodza nastepujace publikacje:
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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;12:897218. doi: 10.3389/fonc.2022.897218.
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We wszystkich tych pracach dr Luigi Maraho jest pierwszym autdrem, co odzwierciedla jego
intelektualne zdolnoéci do przyjecia i sprawowénia roli lidera zespoiéw naukowych, jak i
gotowo$¢ do wziecia na siebie odpowiedzialnosci za organizacje naukowej. Ponadto jego
udziat w powstaniu powyzszych prac polegat na: opracowaniu koncepcji i projektu badania,
zaprojektowaniu i nadzorze bazy danych klinicznych oraz doborze kohort pacjentow, a takze
opracowaniu wtasciwej metodologii, koordynacji gromadzenia danych, kontroli jakosci danych
oraz przygotowanie samych manuskryptow. Odegrat on takie wiodacg role w interpretacji

wynikéw i sformutowaniu koricowych wnioskow.

Pierwsza z cyklu prac stanowigcych osiggniecie habilitacyjne stanowi analiza wptywu
odsetka komérek sygnetowych (SRC) w raku zotadka o mieszanym typie histotypu.
Przeprowadzono analize retrospektywng na podstawie prospektywnie prowadzonej bazy
danych pacjentéw z rozpoznanym rakiem zotgdka typu ,mieszanego”, zdefinicwanym zgodnie
z klasyfikacja Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) z 2019 r. operowanych pomiedzy 1995 a
2016 rokiem. Ryzyko zgonu byto trzykrotnie wyzsze u pacjentéw z odsetkiem SRC ponizej 10%.
Nawet po uwzglednieniu innych czynnikéw rokowniczych, odsetek SRC nadal byt niezaleznym
predyktorem przezycia pacjentéw. Na tej podstawie wysnuto wniosek, iz odsetek SRC jest
odwrotnie proporcjonalny do agresywnego zachowania i pogorszenia rokowania w przypadku
raka zofadka typu mieszanego, co podkreéla role liczby komorek sygnetowych jako
niezaleznego czynnika rokowniczego. Wniosek ten ma niewatpliwie istotne znaczenie

praktyczne.

Kolejna praca z cyklu dotyczy waznego problemu wpltywu wieku pacjentéw na wyniki
leczenia chirurgicznego, szczegdlnie w odniesieniu do zespotu kruchosci (frailty syndrome) i
zastosowania prostego testu na wskaznik kruchosci, jakim moze byc sita uscisku dtoni (hand
grip strength - HGS) mierzona metodg dynamometrii, co moze pomdc chirurgowi w podjeciu
decyzji o odpowiednim planie leczenia. Byto to badanie retrospektywne przeprowadzone z
udziatem pacjentéw poddanych zabiegom chirurgicznym jamy brzusznej w oparciu o kohortg

108 pacjentéw. Analiza wykazata, ze sita uscisku dtoni byta istotnie i odwrotnie skorelowana z



GDANSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY

KATEDRA | KLINIKA CHIRURGII | UROLOGII DZIECI | MEODZIEZY
Nowe Ogrody 1-6, 80-803 Gdarisk

tel. 58 764 01 90 - sekretariat/kierownik, tel./fax 58 764 03 61
e-mail:pedsurg@gumed.edu.pl

Kierownik: prof. dr hab. n. med. Piotr Czauderna

dtugoscig pobytu w szpitalu niezaleznie od wielu innych wspétzaleznych zmiennych, w tym
samego wieku. Wigkszos¢ populacji starszych oséb wymagajacych leczenia chirurgicznego w
zakresie jamy brzusznej jest w stanie ,przedkruchosci” lub w stanie kruchosci. Pomiar sity
uscisku dtoni jest prosty i niedrogi, a takze dostarcza informacji prognostycznych dotyczgcych
przewidywanych wynikow operacji. Wykazano, ze sita migsni jest silnym predyktorem dtugosci

ciata pacjenta w warunkach chirurgicznych, co ma bardzo doniosty walor praktyczny.

Trzecia praca z cyklu habilitacyjnego jest wieloosrodkowa i dotyczy problemu
niedozywienia, spotykanego czesto u pacjentéw onkologicznych, ktére moie powodowaé
wiekszg chorobowos¢ i smiertelnos¢ po zabiegach operacyjnych. Praca to powstata przy
wsparciu sekcji mtodych Wtoskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej (AIOM), Wioskiego
Towarzystwa Radioterapii i Onkologii Klinicznej (AIRO) oraz Wtoskiego Towarzystwa Chirurgii
"Onkologicznej (SICO), ktére stworzyly razem do tego celu Grupe Badawczg NutriOnc. W
oparciu o wielodyscyplinarne badanie ogélnokrajowe wsréd pracownikéw stuzby zdrowia
zapewniajacych opieke onkologiczng okreslono $wiadomosé znaczenia problemow
zywieniowych. Ankiete wypetnito tacznie 215 lekarzy. Blisko potowa respondentow
postugiwata sie dedykowanym programem ERAS (49,3%), podczas gdy az 40% nie korzystato z
zadnego specyficznego, zatwierdzonego protokotu opieki zywieniowej. Jako powodu dla tego
wskazywano brak kurséw edukacyjnych i wsparcia finansowego, i to mimo iz prawie wszystkie
uczestniczace w badaniu instytucje dysponowaty wielodyscyplinarnym zespotem, ktéry
podejmowat decyzje dotyczace leczenia. Co zwraca uwage, rutynowg ocene stanu odiyw_'ienia
przeprowadzano zaledwie u nieco ponad poftowy pacjentéw onkologicznych. Badanie to
wykazato, ze utrzymuje sie istotna luka migdzy obecnym stanem opieki a potrzebg oceny stanu
odzywienia. Zasugerowano, iz kluczem do poprawy zarzadzania wsparciem zywieniowym w
praktyce klinicznej jest opracowanie i wdrozenie szczegétowych i zdefiniowanych protokotow

opieki.

Czwarta -publikacja-z cyklu odnosi sie do robotycznych zabiegéw w chirurgii jamy
brzusznej w oparciu o materiat jednego osrodka i proby odpowiedzi na pytanie czy podejscie

to moie poprawi¢ wyniki pooperacyjne w poréwnaniu z metodami otwartymi lub
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laparoskopowymi, co- nadal pozostaje kwestia nierozstrzygnieta. Badanie retrospektywne
przeprowadzono w oparciu o grupe 38 pacjentéw' z lat 2011-2020, u ktérych wykonano
robotyczng czesciowa lub catkowitg gastrektomie. Chorobowosé pooperacyjna miescita sie w
raportowanym w pismiennictwie przedziale. Badanie to wykazato, ze gastrektomia robotyczna
moze by¢ bezpiecznie wykonywana, jednakie nie wykazato przekonujgco jej wyzszosci,
dlatego konieczne sa dalsze obserwacje, jak i randomizowane badania kliniczne, aby

potwierdzi¢ ewentualng wyzszos¢ podejscia robotycznego w chirurgii raka zotgdka.

Ostatni wreszcie artykut z cyklu dotyczy skutecznosci i przydatnosci gabki
hemostatycznej (TachoSil — prod. Takeda, Zurych, Szwajcaria) w chirurgii przewodu
pokarmowego. Chodzito o ocene jego wplywu na czesto$¢ wystepowania powiktar
pooperacyjnych w jednorodnej grupie pacjentéw poddanych operacji gérnego odcinka
przewodu pokarmowego z powodu nowotworéw. W oparciu o poréwnanie dwéch kohort
pacjentow, pierwszej z uzyciem TachoSilu i drugiej, w ktdrej nie stosowano ggbki kolagenowej
ani zadnego innego $rodka hemostatycznego, wykazano ‘ze TachoSil blisko 5-krotnie
zmniejszat czestos¢ powiktan, co byto znamienne statystycznie. Na tej podstawie wysnuto
whniosek, iz zastosowanie gabki zawierajgcej fibrynogen, trombine i kolagen moze zmniejszyé¢
czesto$¢ wystepowania powikian pooperacyjnych po operacji gérnego odcinka przewodu

pokarmowego z powodu nowotwordw.

W mojej opinii, osiggniecie habilitacyjne dr Luigi Marano jest dos¢ urozmaicone i nieco
réznorodne odnosnie tematyki poszczegdinych prac, jednak jego ni¢ przewodnig stanowi
chirurgia przewodu pokarmowego, gtéwnie w zakresie jego nowotworéw. Dr Marano w
sposéb przekonujgcy wykazat, iz innowacyjne i kompleksowe strategie leczenia
chirurgicznego, takie jak zastosowanie chirurgii robotycznej, wspomaganie zywienia
pacjentéw, a takie poprawa hemostazy i uszczeinienia zespolenia prowadza do poprawy
wynikow i bezpieczenstwa leczenia. Odstaje od tego nieco pierwsza praca, ktéra skupia sie na
patomorfologicznych czynnikach prognostycznych w raku zotadka. Dlatego osobiscie pewnie
wybratbym do cyklu habilitacyjnego inng z prac kandydata pcswiecong zblizonej tematyce,

nawet jesli nie jest on w niej gtéwnym autorem, na przyktad - Lorenzon L, Brandl A, Guiral DC,
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Hoogwater F, Lundon D, Marano L, Montagna G, Polom K, Primavesi F, Schrage Y, Gonzalez-
Moreno S, Kovacs T, D'Ugo D, Sandrucci S: Nutritional assessment in surgical oncology: An
ESSO-EYSAC global survey. Eur J Surg Oncol. 2020 Nov;46(11):2074-2082.

Tym niemniej, wszystkie powyzsze dokonania podkreslajg holistyczne i
wielospecjalistyczne podejscie habilitanta, co powinno by¢ immanentng cechg wspéfczesnej
chirurgii, zwtaszcza tej onkologicznej. Szczegélng uwage zwraca fakt, iz we wszystkich z
wymienionych prac dr Marano byt ich gtéwnym autorem, odpowiedzialnym za wieksza czes¢

procesu naukowego i ze zadna z nich nie stanowi prostego opisu przypadku.

Pozostata dziatalnos¢ naukowa habilitanta

Dr Marano bardzo konsekwentnie lokuje i realizuje swoje zainteresowania badawcze
w dziedzinie chirurgii przewodu pokarmowego, cho¢ nie tylko i zdarza mu sie poza nig
wykracza¢, bowiem dr Luigi Marano jest niezwykle ptodnym badaczem i to mimo swojego
stosunkowo mtodego wieku. Nie spotkatem sie jeszcze nigdy z tak bogatym dorobkiem
naukowym (odpowiadajgcym mozliwosci aspirowania o tytut profesura belwederskiego) na
tak wczesnym etapie kariery naukowej. Dowodzi tego nie tylko faczny wspétczynnik
oddziatywania wszystkich prac habilitanta siegajacy astronomicznej liczby 704,86 i blisko
10.000 punktéw ministerialnych, ale przede wszystkim bardzo wysoki wskaznik ich cytowan z
indeksem Hirscha rownym 28 wedtug Scopus, a 27 wedtug Web of Science. Jest to
niewatpliwie miernik wysokiej ich jakosci i sity oddziatywania w Srodowisku naukowym.

Co wiecej, praca dra Marano w miedzynarodowych grupach naukowych nie
sprowadzata sie do zwyktego uczestnictwa i ,prostego dostarczania materiatu klinicznego”,
gdyz niektérymi z nich on wspétkieruje, np. w odniesieniu do miedzynarodowej grupy
badawczej The Robotic Global Surgical Society (TROGSS). WspétprzeWodniczy tamze , Komisji
ds. Badan Naukowych nr 2" oraz jest cztonkiem Komitetu Edukacyjnego, jak i cztonkiem
Zarzadu Wykonawczego. .

"W dziatalnoéci ﬁaukc;w;ej d'r'Luigi Marano wyréinié rﬁoiﬁa .naﬂko.w-éj co najmnie;j kilka

obszaréw badawczych. Na szczegdlne podkreslenie i krotkie omdwienie zastuguja te ponizsze:
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1. Kompleksowe badanie czynnosciowych  zaburzen przetyku, w tym choroby

refluksowe] przetyku (GERD), achalazji oraz innych zaburzeri jego motoryki.

a. W szczegdlnosci badanie opublikowane w European Journal of
Gastroenterology & Hepatology wykazato ztozonosd¢ patofizjologii GERD
oraz koniecznos¢ indywidualizacji podejscia chirurgicznego w przypadkach
nieskutecznosci leczenia farmakologicznego - Brillantino A et al. Prevalence
ol pathological duodenogastric reflur and the relalionship between
duodenogastric and duodenogastrooesophageal reflux in chronic
gastrooesophageal reflur disease. European Journal Of Gastroenterology &

Hepatology 2008,20(12):1136-1 143.

b. Oraz ponizsza praca - Di Martino N et al. Laparoscopic calibrated total vs.
partial fundoplication following Heller myotomy for oesophogeal achalasia.

World J Gastroenterol.20 Aug 1;17(29):343.
2. Badania nad rolg interwencji zywieniowych i imrﬁunoiyw'ieni'owych w chirurgii
onkologicznej, ze szczegdlnym uwzglednieniem ich wptywu na wyniki leczenia
pacjentéw, odpowiedZ immunologiczng oraz praktyke kliniczng — zresztg jedna z

takich prac zostata wtaczona do osiggniecia habilitacyjnego.

a. Marano L et al. Clinical and Immunological Impact of Early Postoperarive
Enteral Immunonutrition After Total Gastrectomy in Gastric Cancer
Patients: A Prospective Randomized Study. Ann Surg Oncol

2013;20(12):3912-3918.

3. Badania obejmujace zastosowanie btekitu metylenowego (MB) oraz zieleni
indocjaninowej (ICG) w chirurgii prowadzonej w trybie fluorescencyjnym (Image
guided surgery), majace na celu poprawe wizualizacji Srdédoperacyjnej oraz
wynikow Ieczenlia .chirurgicznego, gtéwnie dla celéw identyfikacji weztow
chionnych.

a. Budner O et al. Methylene Blue Near-Infrared Fluorescence Imaging in

Breast Cancer sentinel Node Biopsy. Cancers (Basel).2022 Apt 3;14(7):1817.
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a. Ekman M, et al. Near-Infrared Fluorescence Image-Guided surgery in

Esophageal and Gastric cancer operations. Surg Innov. 2022;29(4):540-549.

Badania nad integracjg zaawansowanych technologii — takich jak: obrazowanie
tréjwymiarowe (3D), rzeczywistos$¢ wirtualna (VR), rozszerzona rzeczywistosc (AR),
metawersum oraz sztuczna inteligencja (Al) — z chirurgig raka piersi i szerzej z
chirurgig onkologiczng w celu zwiekszenia precyzji zabiegéw operacyjnych,
wiekszego zaangazowania pacjentéw oraz usprawnienia proceséw decyzyjnych w

zespotach wielodyscyplinarnych.

Badania nad rozwojem i doskonaleniem technik matoinwazyjnych oraz
robotycznych w  chirurgii przewodu pokarmowego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zwiekszenia precyzji operacyjnej, obnizenia odsetka powikian
pooperacyjnych oraz poprawy wynikdw leczenia pacjentow.

Badania nad kompleksowg oceng i doskonaleniem strategii diagnostycznych oraz
terapeutycznych w chirurgii proktologicznej, w tym zwtaszcza w chorobie
hemoroidalnej i szczelinie odbytu, ze szczegdlnym uwzglednieniem wytycznych
opartych na dowodach naukowych, innowacyjnych technik chirurgicznych (np.
uzycia noza ultradZwiekowego w hemoroidektomii) oraz optymalizacji opieki
pooperacyjnej, w tym opracowanie wieloosrodkowych wtoskich wytycznych dla
Italian Unitary Society of Colon-Proctology (SIUCP) dotyczgcych postgpowania w

ostrych i przewlektych postaciach choroby hemoroidalnej.

Badania nad kluczowymi aspektami postepowania w raku zotadka, obejmujgce
systemy klasyfikacji zaawansowania, strategie chirurgiczne oraz wyniki leczenia
pacjentow. Badania te obejmowaty takie mechanizmy molekularne, markery
diagnostyczne, strategie terapeutyczne oraz czynniki prognostyczne, z ktérych to
jedng publikacje uwzgledniono w osiggnieciu habilitacyjnym.

Badania nad zastosowaniami chirurgii cytoredukcyjnej (CRS) w pofgczeniu z
dootrzewnowa chemioterapig perfuzyjng w warunkach hipertermii (HIPEC) w

leczeniu réznych nowotwordw, w szczegoélnosci raka zotadka, jajnika i jelita
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grubego w celu oceny skutecznosci, bezpieczenstwa oraz roli tej ztozonej strategii

terapeutycznej w leczeniu przerzutéow dootrzewnowych.

9. Badania na oceng wynikach leczenia i ocenie patomorfologicznej chorych na raka
odbytnicy poddanych terapii neoadjuwantowej, ze szczegolnym uwzglednieniem
pacjentow osiggajacych catkowitg odpowiedz guza.

Dr Marano jest rowniez wynalazcg i wiascicielem jednego patentu naukowego
obejmujgcego urzadzenie ssace dla pacjentdw geriatrycznych majgcego na celu wspomaganie
odsysania u pacjentéw geriatrycznych cierpigcych na dysfagie czynnosciows, ze szczegélnym
uwzglednieniem chorych wymagajacych protokotow Zywienia pooperacyjnego (/nnovative
Suction Device for Geriatric Patients with Functional Oro-Pharyngeal and Esophageal

Dysphagia in the Postoperative Setting).

Wygtosit on takie kilkadziesigt wyktadow o réinorakiej tematyce na wioskich i

miedzynarodowych konferencjach naukowych.

Dr Luigi Marano jest redaktorem, badZz wspdtredaktorem pomocniczym lub
czesciowym poszczegdlnych dziatéw, az 20 (Sic!) miedzynarodowych czasopism naukowych,
w tym prestizowych jak: Cancer, Frontiers in Oncology, Nutrients, Cczy BMC Cancer. Byt tez
recenzentem ponad 150 oryginalnych prac naukowych w powyziszych, jak i innych

miedzynarodowych czasopismach.

Dr Luigi Marano bierze aktywny udziat w niekomercyjnych badaniach klinicznych, na

przyktad:

1. Jako gtéwny badacz (Principal Investigator) w projekcie PRIN 2022 (Project of
Relevant National Interest) finansowanego przez Ministerstwo Uniwersytetow i
Badan Naukowych Witoch (MUR): ,Preclinical tumor organoid models in gastric

cancer: the missing link for targeted therapy and precision cancer treatment”.

1. Jako gtéwny badacz (Principal Investigator) w grancie GIRCG (ltalian Research
Group on Gastric Cancer) na projekt badawczy: , Tumor- and patient-related factors
affecting prognosis and response to neo-adjuvant and multimodality treatments in

patients with locally advanced gastric cancer.”
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Ponadto brat udziat w badaniach klinicznych o charakterze komercyjnym jako cztonek
Data Safety Monitoring Board.

W zwigzku z rdéznicami pomiedzy witoska a polska Sciezkag kariery naukowej bedac
zatrudnionym na wioskim stanowisku profesora dr Marano byt takze promotorem trzech

doktoratow.

Kariera organizacyjna

Réwnie znaczaco rozwija sie kariera organizacyjna doktora Luigi Marano. W sierpniu
2023 r. wpisano go na liste ekspertdw ds. dydaktyki w obszarze , Innowacji technologicznych i
Cyfryzacji” w ramach kursu menedzerskiego organizowanego przez AGENAS (wtosky Agencje
ds. Regionalnych Stuzb Zdrowotnych podlegty tamtejszemu Ministerstwu Zdrowia). Jest on tez
cztonkiem zarzadu Kolegium Wioskich Profesordw Stowarzyszonych Chirurgii oraz cztonkiem
Education and Training Committee (ETC) Europejskiego Towarzystwa Chirurgii Onkologicznej
(ESSO) — w zakresie grupy tobocze] zajmujacej sie chirurgia gérnego odcinka przewodu
pokarmowego.

Wspétorganizowat on réwniez kilkanascie wioskich, jak i miedzynarodowych
konferencji naukowych i warsztatow szkoleniowych.

Prowadzi takie rozbudowanga dziatalno$¢ edukacyjng w zakresie szkolenia przed- i
podyplomowego. Miedzy innymi prowadzit nauczanie i tutoring w ramach programu
szkoleniowego dla lekarzy z Chiriskiej Republiki Ludowej zorganizowanego przez Uniwersytet
w Sienie.

Otrzymat ponad 20 nagrdd, z ktérych wymienie tylko dwie, w mojej opinii
najwazniejsze:

1. Italian Health Paladins Award, przyznana przez stowarzyszenie Liber pod

patronatem Ministero della Salute (Ministerstwo Zdrowia Wtoch), za wybitne
osiggniecia w dziedzinie ochrony zdrowia, innowacyjnosc oraz wktad w poprawe

dobrostanu spotecznosci (2024 r.).
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2. Cztonkostwo honorowe w Nigerian Society of Colorectal Disorders za dziatalnoéé¢
naukowsg i chirurgiczng w zakresie patolc;gii czynnosciowych i onkologicznych jelita
grubego i odbytnicy (2024 r.).
Zwienczeniem dokonan organizacyjnych jest wybdr doktora Marano, w listopadzie
2024 roku, na prezydenta-elekta miedzynarodowego towarzystwa naukowego European
Federation - International Society for Digestive Surgery (EFISDS), liczgcego obecnie ponad 600
cztonkow z catej Europy. Poprzednio byt on jego cztonkiem Zarzadu Gtéwnego.

W mojej ocenie pominatem przy tym wiele dokonarn o mniejszej istotnosci.

Podsumowanie

Zgodnie z artykutem 219 ust. 2 i 3 ustawy ,Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce” z
dnia 20 lipca 2018 r. (Dz. Ustaw 2020.0.574) stwierdzam, ze osiggniecie naukowe dr med. Luigi
Marano spetnia wymagane ustawowo kryteria przyznania stopnia naukowego doktora
habilitowanego medycyny. Osiggniecie to, jak i cafy dorobek habilitanta, stanowig niezwykle
istotny wkifad w rozwdj Swiatowej chirurgii przewodu pokarmowego, jak i chirurgii
onkologicznej.

lestem niezwykle poruszony ptodnoscia i niezwykta pracowitoscig doktora Luigi
Marano, ktdra przebija z jego naukowego dorobku, jak i z kazdego elementu jego zyciorysu.

Podsumowujgc uwazam, iz zaréwno cato$¢ dorobku, jak i zgtoszone osiggniecie
naukowe, dr med. Luigi Marano pod nazwa ,Chirurgia precyzyjna i innowacyjne strategie
multidyscyplinarne w chirurgii onkologicznej i chirurgii zotagdka: ocena kruchosci, interwencje
zywieniowe oraz inne spersonalizowane podejscia ukierunkowane na optymalizacje wynikéw
leczenia pacjentéw” uprawniajag go w pefni do starania sie o stopien naukowy doktora
habilitowanego nauk medycznych oraz nie tylko spetniajg, ale i znacznie przewyzszajg

ustawowe wymogi w tym zakresie.
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