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Ocena catoksztaltu dorobku naukowo - badawczego i dydaktyczno -
organizacyjnego oraz osiggniecia naukowego pt. ,,Opieka okofooperacyjna oraz
powikiania pooperacyjne u pacjentébw poddawanych zabiegom likwidacji stomii
jelitowych”. dr. n. med. Michata Kisielewskiego z Katerdry Chirurgii Wydziatu
Lekarskiego Uniwersytetu Andrzeja Frycza Modrzewskiego w Krakowie

Przedmiotem postepowania jest uchwata Uniwersytetu Andrzeja Frycza
Modrzewskiego w Krakowie z dnia 27.12.2024 o powotaniu komisji habilitacyjnej w celu
przeprowadzenia postepowania habilitacyjnego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne wszczetego na wniosek dr med. Michata
Kisielewskiego. Recenzja osiggniecia naukowego oparta jest na wymogach okreslonych w
art. 219 ust. 1 pkt. 2 Ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce z dnia 20 lipca 2018

roku.

Stwierdzam, ze dostarczona dokumentacja jest kompletna i zgodna z zaleceniami
Centralnej Komisji ds. Stopni i Tytutéw. Od strony formalnej dokumentacja spetnia wszystkie
kryteria wymagane do przeprowadzenia oceny merytorycznej osiggniecia naukowego dr n.

med. Michata Kisielewskiego

Informacje ogdlne, przebieg pracy zawodowej

Dr n. med. Michat Kisielewski po przeniesieniu sie do Polski w 2006 roku rozpoczat
studia dzienne w jezyku angielskim w Szkole Medycznej dla Obcokrajowcéw Collegium
Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie. Studia te ukonczyt w 2012 roku z
wyréznieniem jako stypendysta w ramach wspierania utalentowanych studentéw z polskich
rodzin krajow wschodnich (Biatorus, Litwa, Ukraina) utrzymujgcych bardzo dobre wyniki w
nauce. Staz podyplomowy rozpoczat w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie. Po

zakonczeniu stazu i bardzo pozytywnym zdaniu Lekarskiego Egzaminu Koncowego otrzymat



miejsce rezydenckie w Klinice Chirurgii Endoskopowej, Metabolicznej oraz Nowotwordéw
Tkanek Miekkich Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie rozpoczynajgc jednoczesnie studia
doktoranckie w Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie. Promotorem
zostat prof. Andrzej Budzynski, zas promotorem pomocniczym — dr Michat Pedziwiatr.
Podczas stazu stopniowo zdobywat szerokie doswiadczenie chirurgiczne zgodne z profilem
szpitala macierzystego jak i Centrum Urazowego Medycyny Ratunkowe] i Katastrof
(CUMRIK) w Krakowie — gtéwnego centrum leczenia urazow wielonarzgdowych i ostrych
stanéw nagtych w Matopolsce. W trakcie szkolenia odbywat liczne kursy i staze zagraniczne
(Niemcy, Szwajcaria, Niderlandy), w tym tez staz wizytujgcy w Lugano w Szwajcarii w 2017
roku. Uzyskat tez uprawnienia w zakresie endoskopii przewodu pokarmowego oraz
diagnostyki ultrasonograficznej jamy brzusznej, tarczycy i naczyn krwionosnych. Wiosng
2020 roku zdat Panstwowy Egzamin Specjalizacyjny z chirurgii ogdlnej réowniez z bardzo
dobrym wynikiem.

Po zakonczeniu stazu w czerwcu 2020 roku rozpoczgt prace w Klinice Chirurgii
Ogodlnej i Onkologicznej 5. Wojskowego Szpitala Klinicznego z Poliklinikg w Krakowie,
obejmujgc stanowisko starszego asystenta kliniki, gdzie tworzyt Centrum Leczenia Otytosci
(CLO). Stopniowo rozszerzajgc mozliwosci osrodka Klinika zostata wpisana na liste
osrodkéw bariatrycznych Sekcji Chirurgii Metabolicznej Towarzystwa Chirurgéw Polskich. W
2022 roku rozpoczagt drugg specjalizacje w zakresie chirurgii onkologicznej pod kierunkiem
prof. UAFM dra hab. n. med. Wojciecha M. Wysockiego a w listopadzie 2024 roku zdat
egzamin specjalizacyjny z chirurgii onkologicznej, ponownie uzyskujgc wynik bardzo dobry.
Obecnie jest cztonkiem zespotu chirurgii robotowej 5. Wojskowego Szpitala Klinicznego z
Poliklinikg w Krakowie i aktywnie uczestniczy we wdrazaniu tej nowoczesnej technologii do

rutynowej praktyki kliniczne;.

Przebieg pracy naukowej i dydaktycznej, staze i szkolenia

W trakcie szkolenia czynnie uczestniczyt w pracach két naukowych, czego dowodem
byly liczne wyrdznienia i nagrody zdobywane podczas sesji zjazdéw Studenckich Kot
Naukowych. Zaangazowanie w naukowg prace studenckg przerodzito sie w nastepnych
latach w podjecie funkcji opiekuna Kota Naukowego przy Il Katedrze Chirurgii CM UJ i
promocji chirurgii wsréd miodych studentéw i absolwentow Wydzialu Medycznego
Uniwersytetu Jagielonskiego. Na uwage zastuguje fakt prowadzenia zaje¢ ze studentami juz
w trakcie studiéw doktoranckich w jezyku polskim, a takze prowadzenie zaje¢ ze studentami
Wydziatu Lekarskiego School of Medicine in English CM UJ. Zaangazowanie dydaktyczne
zostato dostrzezone, czego dowodem byto wyrdznienie przez Ministra Nauki i Szkolnictwa

Wyzszego za wybitne osiggniecia naukowe oraz dwukrotne stypendium ministerialne. Po



rozpoczeciu pracy w Klinice Chirurgii Ogdlnej i Onkologicznej 5. Wojskowego Szpitala na
stanowisku adiunkta pod kierownictwem prof. Wojciecha M. Wysockiego, doktor Kisielewski
prowadzi dalej zajecia kliniczne oraz wyktady dla studentéw I, IV, V i VI roku studiow
kierunku lekarskiego oraz dla obcokrajowcow — studentéw English Division KAFM a od roku
akademickiego 2021/2022 petnit funkcje opiekuna Kofta Naukowego przy Katedrze Chirurgii.
Efektem tej pracy bylo kilkanascie prac naukowych, wystgpien na konferencjach
medycznych oraz publikacji w renomowanych czasopismach naukowych, w tym rowniez
publikacji wynikajgcych ze wspétpracy z zagranicznymi osrodkami naukowymi (badania

wieloosrodkowe).

W ftrakcie specjalizacji z chirurgii ogoélnej brat udziat w licznych dodatkowych
szkoleniach, czesto finansowanych przez stypendia dla uzdolnionych mtodych naukowcow
lub lekarzy specjalizujgcych sie w chirurgii ogolnej. Tematyka szkoleh obejmowata chirurgie
minimalnie inwazyjng, endoskopowsg i laparoskopowg, gtdwnie w obszarach chirurgii jelita
grubego, chirurgii bariatrycznej, chirurgii przepuklin oraz diagnostyki ultrasonograficzne;j.
Wsréd nich byty te wymienione w autoreferacie:

1) Roztoczanska Szkota Ultrasonografii (RSU), kurs z USG jamy brzusznej finansowany
ze stypendium KNOW CM UJ (Krajowy Naukowy Osrodek Wiodacy), 2014;

2) Abdominal Surgery Course by ESSO, Leida 2016;

3) Quality in Endoscopy, Upper Gl Endoscopy and Neoplasia, Berlin 2016;

4) Laparoskopowa chirurgia zotagdka i dwunastnicy, Akademia Aesculap, Nowy Tomysl
2017;
5) Gastrointestinal Surgery Course, Davos 2017,

6) Staz obserwatorski, Ospedale Regionalle di Lugano 2017;

7 Advanced Laparoscopic Surgery Course, Aesculap Academy, Berlin 2017,

8) Roztoczahska Szkofa Ultrasonografii (RSU), kurs ,Diagnostyka i leczenie chordb
proktologicznych ,(nagroda RSU), 2018;

9) Advanced Bariatric Surgery, Davos 2021;

10) Hernia Reconstruction Workshop, Krakow 2022;

11)  Advanced Colorectal Surgery Course + Advanced Hernia Course, Davos 2022;

12)  Advanced Laparoscopic Bariatric Surgery, Kowno 2023;

13)  One anastomosis gastric bypass — Advanced Bariatric Course, Lizbona 2024;

14) Master Hernia Course, Stambut 2024.

Szkolenia naukowo-dydaktyczne:
1. Protokot dyplomatyczny i etykieta dla mtodych naukowcdw, Towarzystwo Doktorantow

Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakéw 2013;



2. Dobra Praktyka Kliniczna, Collegium Medicum Uniwersytet Jagiellonski, Krakéw
2014;

3. Szkolenie dla instruktoréw nauczania symulacji medycznych, Collegium Medicum
Uniwersytet Jagiellonski, Krakow 2015;

4. Jak napisa¢ i opublikowaé artykut. Szkolenie dla autoréw, Elsevier Researcher

Academy on Campus, 2022.

Czlonkostwo w towarzystwach naukowych:

1. Polskie Towarzystwo Chirurgii Onkologicznej;

2. European Society of Surgical Oncology (ESSO);

3. Towarzystwo Chirurgéw Polskich — Sekcja Wideochirurgii;
4, European Association of Endoscopic Surgery;

5. TUGSS - The Upper Gastrointestinal Surgery Society.

Ocena osiggniecia nhaukowego wynikajgcego z art. 219 ust. 1 pkt. 2 Ustawy z
dnia 20 lipca 2018 roku Prawo o Szkolnictwie Wyzszymi Nauce (DZ.U. z 2021 R.

poz. 478 z pézn. zm.)

Do oceny przedstawiono osiggniecie naukowe zatytutowane:

»,Opieka okotooperacyjna oraz powikfania pooperacyjne u pacjentéow poddawanych

zabiegom likwidacji stomii jelitowych”.

Osiggniecie  zostalo udokumentowane cyklem pieciu  monotematycznych
petnotekstowych prac oryginalnych, opublikowanych w roku 2024 po uzyskaniu tytutu
doktora nauk medycznych. We wszystkich pracach Habilitant jest pierwszym autorem.
Dorobek stanowig trzy prace oryginalne oraz dwie bedgce przegladem systematycznym
piSmiennictwa z metaanalizg. Wszystkie prace zostaty opublikowane w opiniodawczych
czasopismach z listy JCR. taczna punktacja cyklu publikacji zgtoszonych jako osiggniecie

naukowe wynosi IF: 13,3, punktacja MNISW: 510.

Publikacje wiaczone do cyklu:

1. Kisielewski M., Richter K., Pisarska-Adamczyk M., Wysocki M., Kios N.,

Stefura T., Wojewoda T., Wysocki W.M. Incisional negative pressure wound therapy



vs primary wound suturing after intestinal ostomy closure: a systematic review and
meta-analysis. Adv Wound Care (New Rochelle). 2024 Aug 12. doi
10.1089/wound.2024.0100. Epub ahead of print. PMID: 39135388. Impact Factor:
5,8. MNiSW: 140.
2. Kisielewski M., Wysocki M., Stefura T., Wojewoda T., Safiejko K., Wierdak M.,
Sachanbinski T., Jankowski M., Tkaczynski K., Richter K., Wysocki W. Preliminary
results of Polish national multicenter LILEO study on ileostomy reversal. Pol Przegl
Chir. 2024 Feb 8; 96(3):26—-31. doi: 10.5604/01.3001.0054.2679. PMID: 38940251.
Impact Factor: 0,6. MNiSW: 100.
3. Kisielewski M., Pisarska-Adamczyk M., Dowgiatto-Gornowicz N., Nawacki t.,
Serednicki W., Wierdak M., Wilczek J., Safiejko K., Juchimiuk M., Domurat M., Pierko
J., Mucha M., Fiedorowicz W., Wysocki M., Ladzinski M., Zdrojewski M.,
Sachanbinski T., Wojewoda T., Chochla V., Tkaczyhski K., Jankowski M., Wysocki
W.M. Lileo Study Group. Timing of Loop lleostomy Closure Does Not Play a Pivotal
Role in Terms of Complications—Results of the Liquidation of iLEOstomy (LILEO)
Study. J Pers Med. 2024; 14(9):934. doi: 10.3390/jpm14090934. Impact Factor: 3,0.
MNiSW: 70.
4, Kisielewski M., Stefura T., Rusinek J., Zajgc M., Pisarska-Adamczyk M.,
Richter K., Wojewoda T., Wysocki W.M. Is ERAS Protocol DR N. MED. MICHAL
KISIELEWSKI Necessary during lleostomy Reversal in Patients after Anterior Rectal
Resection—A Systematic Review and Meta-Analysis. Gastroenterol. Insights. 2024,
15:720-729. doi.org/10.3390/gastroent15030051. Impact Factor: 1,5. MNiSW: 20.
5. Kisielewski M., Pisarska-Adamczyk M., Dowgiatto-Gornowicz N., Nawacki t.,
Serednicki W., Wierdak M., Wilczek J., Safiejko K., Juchimiuk M., Domurat M., Pierko
J., Mucha M., Fiedorowicz W., Wysocki M., Ladzinski M., Zdrojewski M.,
Sachanbinski T., Wojewoda T., Chochla V., Tkaczynski K., Jankowski M., Wysocki
W.M. Can lleostomy Reversal Be Safely Performed by Surgical Residents? Medicina
(Kaunas). 2024; 60(11):1847. doi: 10.3390/medicina60111847. Impact Factor: 2,4.
MNiSW: 40.

Udziat wiasny Kandydata w powstaniu powyzszych publikacji zostat oceniony na podstawie

informacji zawartych w autoreferacie.

Problematyka przedstawionych jako osiggniecie naukowe prac dotyczy, rzadko
podejmowanego w pismiennictwie, wielospecjalistycznego i trudnego w aspekcie
technicznym podejscia do problemow zwigzanych z operacjami likwidacji sztucznego odbytu
i odtworzenia ciggtosci przewodu pokarmowego. Brak krajowych i Swiatowych wytycznych

dotyczgcych optymalnego czasu, sposobu oraz osoby odpowiedzialnej za likwidacje stomii,



jak réwniez zalecen dotyczacych okotooperacyjnego postepowania z pacjentami
poddawanymi zabiegom likwidacji ileostomii i kolostomii skfonity autora do zajecia sie tym
problemem. Brak jednoznacznych zalecen co do najbezpieczniejszej techniki chirurgicznej,
brak usystematyzowanej oceny ryzyka, czestosci wystepowania powiktan w tym problemu
zakazen chirurgicznych w polskiej populacji wymagaty zdaniem autora gruntownej analizy. W
publikacjach podjeto rowniez prébe usystematyzowania i stworzenia protokotéw najlepszego
postepowania w przypadkach pacjentow poddawanych likwidacji ileostomii i kolostomii.
Intencjg przedstawionych prac jest z jednej strony okreslenie warunkéw dla
bezpieczniejszego przeprowadzania zabiegow likwidacji stomii, zwiekszenie liczby chorych
kwalifikowanych do tego typu operacji oraz z drugiej zmniejszenie obcigzen

psychospotecznych zwigzanych z posiadaniem stomii.

PIERWSZA z przedstawionych prac opublikowana w renomowanym czasopismie ,Advances
in Wound Care” miata na celu ustalenie, czy istnieje mozliwos¢ zredukowania ryzyka
wystgpienia jednego z najczestszych powiktan po likwidacji stomii jelitowej — zakazenia
miejsca operowanego. W przeprowadzonej metaanalizie porownano zamkniecie rany po
stomii réznymi technikami chirurgicznymi w poréwnaniu z terapig podcisnieniowg wykazujgc
przewage tej nowej techniki bez nadmiernego wydtuzania czasu hospitalizacji. Uzyskane
wyniki skfonity autora do opracowania dwoch badan wieloosrodkowych w polskich
oddziatach chirurgicznych dotyczacych leczenia pacjentéw poddawanych zabiegom

likwidacji ileostomii oraz kolostomii co Swadczy o upowszechnianiu sie tej metody.

DRUGA z przedstawionych prac jest rozwinieciem przedstawionego powyzej problemu i
przedstawia wstepne wyniki badania LILEO obejmujgcego analize zamykania ileostomii.

Praca obejmuje dane 59 pacjentéw pochodzacych az z 18 osrodkéw chirurgicznych w
Polsce. Jak podajg autorzy bylo to pierwsze tego typu badanie przeprowadzone i
opublikowane w Polsce, ktdére na szerokg skale przedstawito rzeczywiste wyniki leczenia
pacjentow poddawanych likwidacji ileostomii. Stosunkowo duza liczba powiktan swiadczy o
duzej wadze i trafnosci podjetego tematu. Praca zostata zaprezentowana na Konferencji
Polskiego Towarzystwa Chirurgii Onkologicznej we Wroctawiu, gdzie podkreslono znaczenie

kontynuaciji badan oraz zrekrutowano kolejne osrodki z Polski do dalszej wspotpracy.

TRZECIA praca porusza kluczowg kwestie okreslenia optymalnego czasu likwidacji
ileostomii. Weczesniejsze badania przeprowadzone za granicg porownywaty wyniki
odtworzenia ciggtosci przewodu pokarmowego, analizujgc pacjentow operowanych w
roznych okresach po operacji pierwotnej. Innowacjg badania grupy LILEO byto prospektywne

wyodrebnienie trzech grup pacjentéw: wczesnej, standardowej i odroczonej. Analizg objeto



159 chorych. Wczesna likwidacja byta definiowana jako wykonana w ciggu czterech miesiecy
od operacji pierwotnej, standardowa — miedzy czwartym a széstym miesigcem, a odroczona
— po upltywie szesciu miesiecy. Analiza statystyczna nie wykazata istotnych r6znic miedzy
grupami pod wzgledem ocenianych parametrow. Autorzy wnioskujg aby kazdorazowo
przeprowadzi¢ indywidualng ocene ryzyka dla konkretnego pacjenta przed planowanym
zabiegiem. Elementami takiego spersonalizowanego podejscia mogg byé m.in. rodzaj
chemioterapii, ktérg pacjent otrzymat po operacji pierwotnej, czy przygotowanie jelita

cienkiego przed likwidacjg ileostomii.

CZWARTA praca cyklu nawigzuje do =zastosowania potokotu ERAS u pacjentow
poddawanych zabiegom likwidacji stomii. Badania przeprowadzono we wspoipracy z
Uniwersytetem Jagiellonskim. Badaniom poddano szerokga grupe 919 chorych analizujg
rézne parametry moggce mie¢ wptyw na skutecznosc leczenia chorych. Analizujgc uzyskane
wyniki autor odwaznie stwierdza, ze zasady postepowania zgodne z zasadami ERAS miaty
jedynie wptyw na skrécenie czasu hospitalizacji, co moze jednak przyczynic¢ sie do lepszego
zarzgdzania zasobami oddziatow chirurgii ogolnej i onkologicznej, bez zwiekszania ryzyka
powiktan okotooperacyjnych. Takie podejscie pozwala na efektywniejsze leczenie wiekszej

liczby pacjentow chirurgicznych.

W OSTATNIEJ, PIATEJ z cyklu prac Habilitant porusza problem edukacji mtodych chirurgéw
oraz bezpieczehstwa pacjentéw poddawanych zabiegom likwidacji ileostomii. Na podstawie
danych z wieloosrodkowego badania LILEO wykazano, ze zabiegi przeprowadzane przez
nadzorowanych rezydentéw chirurgii ogdlnej majg podobny profil bezpieczehstwa co
operacje wykonywane przez doswiadczonych chirurgéw i nie zwigekszajg ryzyka powaznych

powikfan okotooperacyjnych.

Wszystkie przedstawione publikacje zostaty przygotowane czytelnie, zgodnie z
wymogami redakcyjnymi. Na uwage zastuguje fakt, ze wszystkie publikacje byty bardzo
pracochtonne, wymagajgce duzego warsztatu i wiedzy i jako prace wieloosrodkowe wymagty
duzego zmystu organizacyjnego. Podsumowujgc, przedstawiony cykl publikacji stanowi
oryginalne opracowanie dotyczgce problemow zwigzanych z likwidacjg stomii i stanowi

istotny wktad w tej dziedzinie chirurgii.

Omoédwienie pozostatych osiggnie¢ naukowo — badawczych



Dorobek naukowy Habilitanta obejmuje 29 prac o tgcznej wartosci IF: 43,046,
MNISW: 1200 (w tym cykl prac sktadajgcy sie na osiggniecie naukowe 13,3, punktacja MEiN:
370).

Wedtug bazy Web of Science liczba cytowan wynosi 532, w tym 506 bez
autocytowan. Indeks Hirscha (h-index) wedlug Web of Science wynosi 12. Wedtug bazy
Scopus liczba cytowan wynosi 626, w tym 591 bez autocytowan. Indeks Hirscha (h-index)
wedtug bazy Scopus wynosi 14. Podane dane obejmujg prawdopodobnie réowniez prace

wieloosrodkowe, w ktérych autor wymieniany jest w dodatkowych listach — zatgcznikach.

Gléwne obszary badan naukowych
Dorobek naukowy Habilitanta mozna podzielic na trzy grupy zainteresowan:
1. Chirurgia onkologiczna i kolorektalna

Najczesciej omawianym i analizowanym w przedstawionej dokumentacji schorzeniem jest
rak jelita grubego. Autor badat jaki wptyw na wyniki leczenia miaty takie czynniki jak: wiek
pacjentéw, stopien zaawansowania choroby oraz lokalizacja guzéw nowotworowych, a w
jednej z prac analizowat takze laboratoryjne wskazniki umozliwiajgce wczesne wykrycie
powiktan po operacjach kolorektalnych. Ogoélny dorobek naukowy w tej dziedzinie obejmuje
14 publikacji. Nowe badania wigzg sie z prowadzonymi obecnie wieloosrodkowym badaniami
LICO (Liquidation of COlostomy) i LILEO (Liquidation of ILEOstomy).

2. Nowoczesna opieka okotooperacyjna

Prowadzone badania dotyczyty zastosowania protokotu ERAS nie tylko w chirurgii
kolorektalnej, ale takze w chirurgii bariatrycznej oraz w leczeniu chirurgicznym innych
nowotworow przewodu pokarmowego. Implementacja protokotu ERAS znaczgco zmienita
przebieg pooperacyjny pacjentéw po rozlegtych zabiegach resekcyjnych. Obserwowano
zmniejszenie ryzyka powiktan okotooperacyjnych oraz skrocenie czasu hospitalizaciji, bez
zwiekszenia ryzyka ponownych przyje¢ do szpitala lub reoperacji w okresie 30 dni. Tematu
tego dotyczyta rowniez rozprawa doktorska autora opracowywana podczas pracy w Klinice
Chirurgii UJ. Prace podejmujgce temat nowoczesnej opieki okotooperacyjnej byty kilkukrotnie

nagradzane i zauwazone przez osoby bedgce autorytetami w tej dziedzinie.
3. Zastosowanie technik minimalnie inwazyjnych w chirurgii jamy brzusznej

Stosowanie technik minimalnie inwazyjnych jest jednym 2z kluczowych obszaréw
zainteresowan wszystkich nowoczesnych chirurgéw. Powszechnie znane zalety technik

minimalnie inwazyjnych takie jak: mniejszy uraz tkanek podczas zabiegéw w obrebie jamy



brzusznej, szybsza rekonwalescencja pacjentéw i ich powrét do zdrowia, mniejsze rany

pooperacyjne, korzystny efekt kosmetyczny byty wielokrotnie analizowane w pracach autora.

Nagrody i wyrdéznienia
Otrzymane nagrody i wyrdznienia przytaczam na podstawie autoreferatu

1. Nagroda European Society of Surgery za prezentacje pracy naukowej na temat

wiedzy studentéw polskich uczelni medycznych o chirurgii bariatrycznej, Krakow 2011;

2. Nagroda Okregowej Izby Lekarskiej w Krakowie podczas Sesji Chirurgicznej

Miedzynarodowej Konferencji Studentow Uczelni Medycznych, Krakéw 2012;

3. Harold Ellis Prize za najlepszg prace oryginalng w ,International Journal of Surgery”,
2015;

4. Nagroda Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego za wybitne osiggniecia naukowe,
2015/2016;

5. Nagroda na Konferencji Doktorantow Uniwersytetu Jagiellonskiego, Il miejsce w I

sesji nauk klinicznych, Krakow 2016;

6. Nagroda Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego za wybitne osiggniecia naukowe,
2016/2017;
7. Stypendium Towarzystwa Chirurgéw Polskich dla najlepszych rezydentéw chirurgii

ogéinej, 2016/2017;

8. Gtéwna nagroda European Society of Surgery za | miejsce w Quizie chirurgicznym

dla rezydentdw chirurgéw, Krakow 2018;

9. Nagroda Roztoczanskiej Szkoty Ultrasonografii za wiedze ultrasonograficzna,
Zamos¢ 2018;

10. Stypendium Naczelnej I1zby Lekarskiej, 2022;

11. Nagroda Polskiego Towarzystwa Chirurgéw Onkologicznych za cykl prac o czerniaku,

Il miejsce, Warszawa 2023;

12. Nagroda Polskiego Towarzystwa Chirurgéw Onkologicznych za wygtoszenie pracy
naukowej Conventional versus Reduced-Frequency Follow-Up in Early-Stage Melanoma

Survivors, Il miejsce, Wroctaw 2023.

Podobnie przedstawiam praca recenzencka i redakcyjng w czasopismach naukowych



+ ,Cancers” (ISSN 2072-6694, Impact Factor: 4,5);

» ,BMC Surgery” (ISSN 1471-2482, Impact Factor: 1,6);

» ,Current Oncology” (ISSN 1198-0052, Impact Factor: 2,8);
+ ,Diagnostics” (ISSN 2075-4418, Impact Factor: 3,0);

» ,Journal of Clinical Medicine” (ISSN 2077-0383, Impact Factor: 3,0).

Istotna aktywnos¢ naukowa realizowana w wigcej niz jednej uczelni

Najistotniejszg aktywnoscig naukowg realizowang w wiecej niz jednej uczelni byta
realizacja projektow LICO (Liquidation of COlostomy) oraz LILEO (Liquidation of ILEostomy).
Trzy publikacje z badania wieloosrodkowego LILEO, koordynowanego przez autora, zostaty
wigczone do cyklu habilitacyjnego, wymieniono powyzej. Ponadto, podczas swojego
szkolenia specjalizacyjnego Habilitant nawigzat kontakt z miedzynarodowym zespotem
badawczym The National Institute for Health and Care Research (NIHR) — Global Health
Research Unit on Global Surgery (GlobalSurg) i uczestniczyt w realizacji wieloosrodkowych
projektéw badawczych. W ramach wspotpracy z GlobalSurg zajmowat sie lokalng
koordynacjg projektow, uzyskiwaniem zgoéd odpowiednich instytucji i komisji bioetycznych, a
takze aktywnie uczestniczyt w realizacji badan. Wspotpraca ta zaowocowata trzema

publikacjami w uznanych, prestizowych czasopismach miedzynarodowych.

W kolejnym miedzynarodowym, wieloosrodkowym projekcie GlobalSurg — Hernias,
Pathways and Planetary Outcomes for Inguinal Hernia Surgery (HIPPO) petnit role lokalnego
lidera, zarzadzajgc zbieraniem i koordynowaniem danych. AktywnosS¢ rowniez zostata

zakonczona publikacja.

We wspotpracy ze stowarzyszeniem naukowym STARSurg/euroSurg brat udziat w
projekcie Cardiovascular outcomes after major abdominal surgery (CASCADE), gdzie takze
petnit funkcje koordynatora lokalnego badania — badanie zwienczone zostato powstaniem

dwdch publikacji naukowych.

Jako czionek miedzynarodowego towarzystwa The Upper Gastrointestinal Surgeons
Society (TUGSS) brat udziat w badaniach wieloosrodkowych wymienionych ponizej: GRACE
Study — 30-Day Morbidity and Mortality of Surgery for Perforated Peptic Ulcer: A TUGS

Multinational Audit.

We wspétpracy z osrodkami miedzynarodowymi, koordynowanymi przez Department

of Surgery, University College London Hospitals, Londyn, Wielka Brytania — powstata



publikacja o wynikach chirurgicznego leczenia perforacji wrzodéw trawiennych. Oprocz wyzej
wymienionej pracy opublikowanej w czasopismie ,Surgical Endoscopy” autor dodatkowo
uczestniczyt i koordynowat lokalnie réwniez inne wieloosrodkowe prace naukowe

stowarzyszenia TUGGS, takie jak:

INTEL Study — 30-Day Morbidity and Mortality of Surgery for Bleeding Peptic Ulcer: A
TUGS Multinational Audit (praca o wynikach chirurgicznego leczenia krwawieh z wrzodow
trawiennych, koordynowana przez osrodek w New Dehli, Indie). AMBROSE Study — 30-Day
Morbidity and Mortality of Cholecystectomy for Benign Gall Bladder Disease: A TUGS
Multinational Audit.

We wspoditpracy z osrodkami koordynowanymi przez Royal North Shore Hospital, St
Leonards, Australia, rowniez powstata publikacja o leczeniu chirurgicznym tagodnych

schorzen pecherzyka zofciowego.

AROMA Study — 30-Day Morbidity and Mortality of Emergency Surgery for Abdominal
Hernia A TUGS Multinational Audit - praca wieloosrodkowa na temat leczenia uwieznietych
przepuklin brzusznych, koordynowana przez Darent Valley Hospital, Dartford, Wielka

Brytania (praca naukowa w trakcie przygotowywania).

HOLD Study — Stomach Cancer Elective Surgery Morbidity and Mortality at 90-Day -
badanie o wynikach leczenia chirurgicznego raka zotgdka; osrodek wspétpracujgcy: Centro
Hospitalar Universitario de Lisboa Central, Departamento de Cirurgia General, HSJ. (praca

naukowa réwniez w przygotowaniu).

W latach 2019-2020 brat udziat w europejskim projekcie European Society of
Surgical Oncology (ESSO) — Complete Pathological Response Rectal Cancers (CORSICA
Study) w ramach wspotpracy grupy EYSAC (ESSO Young Surgeons and Alumni Club).

Aktywnos¢ réwniez zakonczona publikacja.

Dodatkowe osiggniecia dydaktyczne, organizacyjne i popularyzujace nauke
1. Osiagniecia dydaktyczne i popularyzujgce nauke:

a. Prowadzenie ¢wiczen, seminariow i wyktadow z przedmiotu CHIRURGIA dla studentéw
kierunku lekarskiego Uniwersytetu Frycza Modrzewskiego a uprzednio Collegium Medicum
Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie. Zajecia dla studentéw polsko- i anglojezycznych
(2020 — nadal).

b. Opiekun Studenckiego Kota Naukowego (SKN) przy Katedrze Chirurgii Uniwersytetu

Frycza Modrzewskiego w Krakowie.



c. Wielokrotnie uczestniczyt w Festiwalu Nauki jako doktorant Il Katedry Chirurgii CM UJ,

popularyzujgc zastosowanie technik minimalnie inwazyjnych wsréd uczestnikéw wydarzenia.
2. Osiggniecia organizacyjne:

a. Organizowat i koordynowat Centrum Leczenia Otytosci 5. Wojskowego Szpitala

Klinicznego z Poliklinikg w Krakowie (2022 —nadal).

b. W 5. Wojskowym Szpitalu Klinicznym z Poliklinikag w Krakowie petni role koordynatora
pomocniczego i jest cztonkiem zespotu wdrozenia chirurgii robotowej do praktyki klinicznej —

program wdrozenia wojskowej chirurgii robotowej (2024—nadal).

c. Autor jest pomystodawcg, organizatorem i gtéwnym badaczem wieloosrodkowych badan
na temat likwidacji ileostomii i kolostomii, zrzeszajgcych 20 os$rodkdéw chirurgicznych —
badania LILEO i LICO (2022—nadal).

d. Czlonek Zarzadu Krakowskiego Oddziatu Towarzystwa Chirurgow Polskich (TChP),
reprezentujgc  Sekcje Mtodych Chirurgow (2018-2020): organizacja spotkan i
porozumiewanie sie mtodych chirurgdbw z konsultantem wojewddzkim do spraw chirurgii

0goInej oraz promowanie spotkan Krakowskiego Oddziatu TChP.

e. Organizowat i przeprowadzit warsztaty ultrasonograficzne wedtug algorytmu Focused
Assesment with Sonography in Trauma patients podczas Studenckiej Konferencji Ziota
Godzina 2023.

f. Brat udziat w organizacji licznych konferencji medycznych, takich, jak np. Sympozjum
ERAS - Medycyna Praktyczna oraz V Miedzynarodowa Konferencja Sekcji Chirurgii
Metabolicznej i Bariatrycznej Towarzystwa Chirurgéw Polskich, czy tez Ziota Godzina —

konferencja Uniwersytetu Frycza Modrzewskiego w Krakowie.

g. Organizator i koordynatorem licznych miedzynarodowych badan wieloosrodkowych, np.
CASCADE, HIPPO, AMBROSE, GRACE, HOLD - wymienione powyzej w sekKcji

potwierdzajgcej dziatalnos¢ naukowg w wiecej niz jednej uczelni.

h. Petit role opiekuna lekarzy stazystow w 5. Wojskowym Szpitalu Klinicznym z Poliklinikg w
Krakowie (2021-2023).

i. Cztonek zespotu organizacyjnego wdrazajgcego PREHABILITACJE do praktyki klinicznej
5. Wojskowego Szpitala Klinicznego z Poliklinikg w Krakowie (2024-nadal).

Whniosek koncowy



Cykl artykutow sktadajgcy sie na osiggniecie naukowe, dorobek naukowy oraz
przebieg pracy zawodowej doktora Michata Kisielewskiego spetniajg kryteria okreslone w art.
219 ust. 1 pkt. 2 Ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce z dnia 20 lipca 2018 roku
(Dz. U. z 2018 r poz. 1668 ze zm. podzn.). Dorobek naukowy dr. n. med. Michata
Kisielewskiego stanowi znaczacy wktad w rozwdoj nauk klinicznych i stanowi podstawe do
rozwoju dalszych badan. W zwigzku z powyzszym popieram wniosek Habilitanta o nadanie
stopnia naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauki medyczne i nauki o zdrowiu,
w dyscyplinie nauki medyczne i wnioskuje do Wysokiej Rady Uniwersytetu Andrzeja Frycza
Modrzewskiego w Krakowie o dopuszczenie dr. n. med. Michata Kisielewskiego do dalszych

etapow postepowania habilitacyjnego.



