Ocena dzialalno$ci naukowo-badawczej, dydaktycznei i organizacyinej oraz osiagniecia
naukowego dr n. med. Piotra Kedzierawskiego - adiunkta Katedry Onkologii Collegium
Medicum Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, przeprowadzona w zwiazku

z postepowaniem o nadanie stopnia naukowego doktora habilitowanego

A. Cze¢s¢ ogdlna

Dr n. med. Piotr Kedzierawski ukonczyt studia na Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej w Lublinie w 1993 r. Praca badawcza habilitanta zaowocowata uzyskaniem przez
niego tytulu doktora nauk medycznych w roku 2003 na podstawie rozprawy ,,Ocena
skutecznodci skojarzonego leczenia chorych na raka masywu szczekowo-sitowego”, napisanej
pod kierunkiem dr hab. n. med. Anna Skowronska-Gardas. Od 1994 roku Piotr Kedzierawski
byt zatrudniony w Dziale Radioterapii Swietokrzyskiego Centrum Onkologii w Kielcach. W
latach 2003-2005 peit funkcje Zastepcy Kierownika, a w latach 2005-2012 - Kierownika
Dziatu. Réwnolegle z pracg naukowg przebiegal rozwdj zawodowy dr Piotra
Kedzierawskiego, uwienczony uzyskaniem tytulu specjalisty w zakresie radioterapii
onkologicznej I stopnia w 1997 r. oraz II stopnia — w 2000 r. Od roku 2018 habilitant jest
zatrudniony jako adiunkt badawczo-dydaktyczny Katedry Onkologii Collegium Medicum

Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach.

B. Ocena dorobku naukowego
Dorobek naukowy dr n. med. Piotra Kedzierawskiego obejmuje tacznie 55 publikacji,
w tym 37 prac petnotekstowych. Z tego 29 pozycji to prace oryginalne, 3 prace przegladowe,
jedna praca kazuistyczna, cztery rozdzialy w podrecznikach i jedna praca popularno-
naukowa. Godnym podkre$lenia jest fakt ogloszenia wigkszosci prac w jezyku angielskim, co
wydatnie zwieksza ich dostepno$¢ dla zagranicznych odbiorcéw. Zgodnie z analizg
bibliometryczng przygotowang prze Biblioteke Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w
Kielcach, dorobek catkowity naukowy dr n. med. Piotra Kedzierawskiego oceniono na 1622
punktéw MEIN, a sumaryczny wspdtezynnik wptywu IF wynosi 57,092. Nalezy podkresli¢,
ze dorobek Kandydata jest spdjny i znaczacy, zwlaszcza w odniesieniu do 0séb, pracujgcych
przez wiekszo$¢ swojego zycia zawodowego poza Srodowiskiem akademickim.
I. Ocena osiggnie¢cia naukowego pt. ,,Ewolucja radioterapii w leczeniu

lokoregionalnym chorych na raka piersi.”



Osiagnigcie naukowe dr Kedzierawskiego opiera si¢ na 8 monotematycznych
publikacjach, w potowie z ktérych habilitant jest pierwszym autorem i jednoczesnie autorem
korespondujgcym. Lgczny IF cyklu prac wynosi 19,137, a punktacja MEIN - 658 pkt..
Wszystkie 8 prac, sktadajacych si¢ na osiggnigcie naukowe habilitanta, dotyczy wynikow
leczenia pacjentow z rakiem piersi. Sg to prace oparte na adekwatnej liczbie analizowanych
pacjentéw. Kazda z prac odpowiada na inne pytanie kliniczne.

Pierwsza z omawianych prac — “Evaluation of set-up deviations during the irradiation
of patients suffering from breast cancer treated with two different techniques.”, opublikowana
w Radiotherapy and Oncology, ocenia odtwarzalno$¢ leczenia napromienianiem chorych na
raka piersi po leczeniu oszczedzajagcym i mastektomii. Autorzy przeanalizowali poprawnos¢
stosowania techniki ,,odwréconego kija hokejowego” z uzyciem wigzek fotonowych i
elektronowych. Wykonali analize 98 par zdje¢ dla 20 chorych po radykalnej mastektomii.
Analiza zdje¢ wykazata, ze technika byla powtarzalna, a jej zastosowanie u chorych z rakiem
lewej piersi przyczynito sie do znacznej redukcji dawki w objetosei serca. Sprawito to, ze
powiktania kardiologiczne i pulmonologiczne byly rzadko obserwowane. Zwraca uwagg
praktyczny aspekt pracy i korzy$ci kliniczne, ktore przynosi chorym modyfikacja techniki
napromieniania.

Druga praca z cyklu - “Improving oncoplastic breast tumor bed localization for
radiotherapy planning using image registration algorithms” zostata zamieszczona na tamach
Physics in Medicine & Biology. Autorzy analizujg w niej algorytmy dopasowania obrazow
medycznych, majacych na celu poprawe jakosci topograficznej lokalizacji lozy po
chirurgicznej resekcji zmiany nowotworowej piersi. Na podstawie szczegbtowe] oceny
standardowych algorytméw habilitant i wsp&tpracownicy wykazali, Ze moga one poprawi¢
jakos$¢ lokalizacji lozy nowotworowej, jednak maja swoje ograniczenia. Szczegdlnym
problemem sa deformacje w poblizu lozy po usunigciu zmiany nowotworowej. Autorzy
wnioskujg opracowanie nowych, dedykowanych algorytméw, uwzgledniajacych pelne dane
topograficzne. Godnym podkreslenia jest bogata metodologia oraz ikonografia pracy i jej
interdyscyplinarny charakter, taczacy pomiary fizyczne z aspektami terapeutycznymi.

Trzecia z prac - “Semi-Supervised Deep Learning-Based Image Registration Method
with Volume Penalty for Real-Time Breast Tumor Bed Localization” dostepna jest w
periodyku Sensors. Stanowi ona kontynuacj¢ poprzednich badan, a jednocze$nie realizacje
sformutowanych w poprzedniej pracy potrzeb. Dr Kedzierawski wraz z zespotem proponujg
wykorzystanie sztucznej inteligencji w dopasowaniu obrazéw tomografii komputerowej w

aspekcie lokalizacji lozy po wycieciu nowotworu piersi. Wprowadzenie dodatkowych funkeji



do do treningu glebokich sieci neuronowych pozwolito badaczom na poprawe doktadnosci
dopasowania obrazéw. Autorzy wykazali, ze jako$¢ dopasowania zaproponowanej metody
jest istotnie lepsza niz metod do tej pory dostgpnych w literaturze, poniewaz uwzglednienia
deformacje tkanek miekkich. Godna podziwu jest konsekwencja habilitanta wraz ze
wspotpracownikami, ktérzy najpierw zdefiniowali ograniczenia dotychczas stosowanych
metod, a nastepnie zaproponowali nowa metodg, pozwalajacg pokona¢ dotychczasowe
ograniczenia. Co wiecej, dr Kedzierawski kontynuuja prace w tym zakresie, poszukujgce
jeszcze doskonalszych technik, majacych docelowo poprawi¢ skutecznos¢ leczenia i jakosé
zycia pacjentow.

Dwie kolejne prace, w ktorych habilitant jest pierwszym autorem, przyjeto do
publikacji pismo: Nowotwory Journal of Oncology. Obydwie poruszaja praktyczne aspekty
leczenia chorych z rakiem piersi. W publikacji “Radiotherapy treatment planning for breast
cancer patients after a subcutaneous mastectomy with the use of a prosthesis or expander” Dr
Kedzierawski z zespotem podjeli wyzwanie, jakim jest dla radioterapeuty leczenie pacjentek
po mastektomii podskérnej z jednoczesng rekonstrukcjg za pomocg protezy lub ekspandera.
Po tej innowacyjnej metodzie pooperacyjna radioterapia bywa niezbedna, glownie z powodu
przerzutéw do pachowych weztéw chionnych. Aby przeanalizowaé stosowanie w praktyce
opcje, autorzy przeprowadzili badanie ankietowe, na ktére odpowiedzialo 8 z 17
zaproszonych zakladéw radioterapii. Uzyskane informacje pozwolity na wykazanie, ze
obecno$é protezy lub ekspandera nie jest przeciwwskazaniem do zastosowania radioterapii, a
najczesciej stosowano napromienianie z wykorzystaniem obrotowych technik konformalnych.
Badacze zidentyfikowali techniczne ograniczenie radioterapii, wynikajace z obecnosci
metalowego elementu zastawki ekspandera. Waznym wnioskiem z badania jest wykazanie, ze
napromienianie po mastektomiach z jednoczesng rekonstrukcja za pomocg protezy lub
ekspandera jest mozliwe i bezpieczne.

Publikacja z tego samego pisma - “Skin-sparing and nipple-sparing mastectomy with a
positive sentinel node in patients with breast cancer.”, porusza problematyke¢ mastektomii
podskérnej z zastosowaniem biopsji wezta wartowniczego. W tej technice limfadenektomig
zastepuje sie radioterapig regionalnego ukladu chtonnego, ktéra jest potrzebna, w przypadku
przerzutéw do pachowych wartowniczych weztow chlonnych. Leczenie uzupelniono terapia
systemowa. Autorzy przeanalizowali 62 chore leczone mastektomig podskoérng z jednoczesng
rekonstrukcjg za pomocg protezy i biopsjg wezta wartowniczego. W trakcie obserwacj,
trwajacej $rednio 46 miesiecy nie wykazano nawrotéw regionalnych. Potwierdzito to

bezpieczenstwo operacji oszczedzajacej z uzyciem biopsji wezta wartowniczego, z dobrym



efektem kosmetycznego, pomimo pooperacyjnej radioterapii. Atrakcyjno$¢ metody wynika ze
zmniejszenia ryzyka obrzeku kofczyny gornej po stronie operowanej piersi.

Szdsta praca z cyklu, opublikowana w Journal of Clinical Medicine, nosi tytut “Kaiso
Protein Expression Correlates with Overall Survival in TNBC Patients”. Dr Kedzierawski 1
wspotautorzy ocenili ekspresje biatkowego czynnika transkrypcyjnego Kaiso u chorych z
rakiem piersi o podtypie potréjnie ujemnym. W grupie 103 chorych, poddanych wieloletniej
obserwacji, wykazali pozytywng korelacje pomigdzy ekspresjg biatka Kaiso a przezyciem
pacjentek. Poniewaz doniesienia innych badaczy byly sprzeczne, habilitant z zespolem
uzasadnili swoje wyniki tym, ze 80% pacjentek z analizowanej grupy miato raka w I i II
stopniu zaawansowania klinicznego. Ich zdaniem korzystne wyniki leczenia wynikaly takze z
rozpoczecia leczenia od operacji oraz uzupelniajacej radioterapii. Radioterapia korzystnie
wptywata nie tylko na kontrole miejscowa, ale takze na przezycia calkowite i byla
niezaleznym czynnikiem prognostycznym. Implikacje kliniczne: Analiza pokazala, ze
leczenie oszczedzajagce w skojarzeniu z radioterapia moze by¢ stosowane u chorych z
agresywng postacig raka piersi, jakim jest rak potrojnie ujemny. Napromienianie chorych po
mastektomii takze przyczynito sie do zwiekszenia skutecznoscei leczenia. Na podkreSlenie
zastuguje wieloletnia obserwacja pacjentéw ($rednio 5 lat). Istotnym elementem badania byta
takze wspotpraca miedzyosrodkowa z Uniwersytetem Medycznym w Lublinie.

Siédma publikacja, stanowigca element osiggniecia naukowego nosi tytul: “Evaluation
of Complete Pathological Regression after Neoadjuvant Chemotherapy in Triple-Negative
Breast Cancer Patients with BRCA1 Founder Mutation Aided Bayesian A/B Testing
Approach”. Dr Kedzierawski jest pierwszym autorem tej pracy, wydanej w Diagnostics. Wraz
z zespotem zbadali 143 pacjentki z potréjnie ujemnym rakiem piersi z mutacja BRCAL.
Ocenili zalezno$¢ pomiedzy czynnikami genetycznymi i histoklinicznymi a odpowiedzig na
leczenie. Zaobserwowali, ze mutacja BRCA1 byla czynnikiem sprzyjajacym uzyskaniu
catkowitej regresji po neoadjuwantowe]j chemioterapii. Dodatkowo, w grupie pacjentek bez
mutacji BRCA1, zauwazyli, ze u znacznej wiekszosci chorych po catkowitej patologiczne;j
regresji raka mozliwe bylo leczenie oszczgdzajace. Szczegdlng wartoscia tej i poprzedniej
publikacji habilitanta jest proba poszukiwania czynnikéw rokowniczych u chorych potréjnie
ujemnym rakiem piersi, poniewaz mozliwoéci leczenia systemowego sg u nich bardzo
ograniczone.

Ostatnia praca: “Following the requirements of Breast Cancer Centre - bettering
outcomes of the treatment of the patients with a breast cancer. Rak piersi - lepsze wyniki

leczenia w oérodku certyfikowanym” zostala opublikowana w periodyku Medical



Studies/Studia Medyczne. W publikacji dr Kedzierawski ze wspétpracownikami przedstawili
wyniki leczenia 409 chorych z rakiem piersi. Wykazali, ze piecioletnie przezycia przezycia
wyniosty 90%, a  przezycia wolne od choroby - 94 %. Wedtug i Rzetelna analiza
przypadkéw chorych i odpowiednia kooperacja oraz organizacja w ramach Breast Cancer
Unit moze przynie$é doskonale efekty. Wedtug habilitanta, byt to efekt utworzenia przez
niego w 2013 r. w Swigtokrzyskim Centrum Onkologii Breast Cancer Unit. Kluczowymi
elementami byta koordynacja pomiedzy czionkami zespotu, uczestniczagcymi w diagnostyce i
leczeniu oraz konsylia wielodyscyplinarne, podejmujace decyzje terapeutyczne. Swoimi
dziataniami wyprzedzit aktualnie obowiazujace zalecenia, zapewniajgc pacjentkom bardzo

dobre wyniki leczenia.

Opisany cykl prac nakresla zaangazowanie dr Kedzierawskiego w optymalizacje
leczenia chorych na raka piersi. Jego badania koncentrowaty si¢ na rozwigzaniu problemow
praktycznych radioterapii. Pierwszym z nich bylo pouszukiwanie takiej techniki
napromieniania po prawej i lewej stronie, aby zminimalizowa¢ ryzyko powiktaf
kardiologicznych. Kolejnym - analiza standardowych algorytméw dostosowania wynikow
badaf obrazowych do potrzeb planowania radioterapii oraz poszukiwanie nowych, lepszych
algorytméw, uwzgledniajgcych deformacje tkanek migkkich w otoczeniu lozy po usunigciu
nowotworu. Nastepnym krokiem byta analiza potrzeb i mozliwosci radioterapii w kontekscie
nowych oszczedzajacych technik operacyjnych, zwlaszcza w polgczeniu z jednoczasows
rekonstrukcja. Kolejnym pytaniem, na ktére dr Kedzierawski sformutowat odpowiedz, byty
mozliwoéci i wyniki napromieniania, zastepujacego limfadenektomi¢ w wybranej grupie
chorych. Dalszym trudnym zagadnieniem, badanym przez habilitanta, bylo leczenie
pacjentéw z potréjnie negatywnym podtypem raka piersi w kontekscie ekspresji biatka Kaiso
oraz mutacji genu BRCAI1. Wreszcie ostatnia publikacja podsumowuje osiggnigcia

organizacyjne radioterapeuty, przektadajacy sig¢ na $wietne wyniki leczenia chorych.

II.  Ocena pozostalej aktywnosci naukowe;j

Dr n. med. Piotr Kedzierawski jest ponadto autorem lub wspotautorem 6 oryginalnych
prac naukowych o tgcznym IF 37,955 oraz 15 prac oryginalnych w czasopismach bez IF.
Habilitant jest takze wspotautorem 17 komunikatow zjazdowych,. Jego prace majg 282
cytowan, a wspotczynnik Hirscha wynosi 5 (stan z 20.02.2022).

Badania naukowe dr n. med. Piotra Kedzierawskiego, ktore znalazty swoje odzwierciedlenie

w postaci publikacji, dotyczg gldwnie onkologii:



1. Wyniki leczenia skojarzonego raka piersi.

To zasadniczy nurt badawczy habilitanta, do ktérego nalezy takze gtéwne osiggniecie
naukowe w postaci 8 monotematycznych publikacji, oméwionych powyzej. Pozostate prace
zamiescily nastepujgce periodyki naukowe: Nowotwory Journal of Oncology i Radiotherapy
and Oncology. Te artykuly opisujg wyniki wieloosrodkowych badan, oceniajacych wptyw
zmiany frakcjonowania dawki radioterapii u pacjentek z rakiem piersi na skuteczno$¢
leczenia i jego toksyczno$é. Ich efektem bylo skrocenie czasu leczenia chorych z rakiem
piersi i wprowadzenie hipofrakcjonowania dawki promieniowania.

2. Terapia neoadjuwantowa nowotworow gtowy i szyi.

Miedzynarodowe badania wieloosrodkowe oceniajace skuteczno$¢ przedoperacyjnej
immunoterapii u chorych z zaawansowanym rakiem jamy ustnej (The IT-MATTERS Study
Clinicaltrials.gov: NCT01265849), wykazaly, ze zastosowanie immunoterapii wplyneto
korzystnie na przezycia catkowite, co zaprezentowano na zjezdzie ASCO w 2022r.

3. Przedoperacyjna radiochemioterapia u pacjentéw z rakiem odbytnicy.

Wyniki polskich badan wieloo$rodkowych, poréwnujgcych dwa schematy
przedoperacyjnej radiochemioterapii u chorych z nieoperacyjnym rakiem odbytnicy
(Clinicaltrials.gov: NCT00833131), zostaly zamieszczone w Annals of Oncology.
Doprowadzily one do skrécenia przedoperacyjnej radioterapii z 28 do 5 dni, z uzupelnieniem
konsolidujacg chemioterapig.

4. Radioterapia w innych chorobach

Wieloletnia wspdtpraca dr Kedzierawskiego z Instytutem Biologii Uniwersytetu Jana
Kochanowskiego ~w  Kielcach zaowocowata szeregiem publikacji na temat
promieniowrazliwoéci raka szyjki macicy. Ciekawym elementem pracy habilitanta sg
doswiadczenia w radioterapii chorob nienowotworowych, migdzy innymi u pacjentow z
zapaleniem rozciegna podeszwowego spowodowanym ostrogami pigtowym.

Catoksztalt osiggnie¢ dr Piotra Kedzierawskiego dowodzi jego ogromnego

zaangazowania w naukowe i praktyczne aspekty leczenia réznymi technikami radioterapii.

C. Ocena w zakresie dorobku dydaktycznego, popularyzatorskiego oraz wspélpracy
miedzyosrodkowej

Piotr Kedzierawski od czasu zatrudnienia w Swigtokrzyskim Centrum Onkologii, byt
lekarzem opickunem Swictokrzyskiego Klubu Amazonek. Pomagal w rozwiazywaniu

probleméw kobiet leczonych onkologicznie. Uczestniczyt takze w szerzeniu wiedzy na temat



raka piersi w spoleczenstwie, odbywajac liczne spotkania w szkolach i instytucjach
publicznych.

Wielokrotnie popularyzowal wiedze medyczng w radio i telewizji w audycjach na
temat choréb nowotworowych. W latach 2002-2018 prowadzil wyklady z radioterapii
onkologicznej dla studentéow Wydziatu Elektroradiologii Zespolu Medycznych Szkot
Policealnych w Radomiu. Nauczat radioterapii onkologicznej w trakcie kursu z onkologii dla
lekarzy specjalizujgcych sie w dziedzinie chordb wewnetrznych, organizowanego w
Swietokrzyskim Centrum Onkologii w Kielcach w latach 2007-2008. Prowadzil wykfady i
éwiczenia na temat: Rak szyjki macicy — Medycyna oparta na faktach w ramach IIT Szkoty
Radioterapii, Kielce 2007. Wyktadal w latach 2013-2014 zastosowanie radioterapii u chorych
z nowotworami uktadu moczowego w trakcie kursu specjalizacyjnego z urologii w Krakowie.
Prowadzil wyklady na temat: Nowotwory nosowej czesci gardla i nowotwory masywu
szczekowo-sitowego w ramach XXXV Kursu doskonalacego dla technikéw radioterapil,
Swietokrzyskiego Centrum Onkologii w Kielcach w 2013 r.

Od 2018 roku habilitant jest adiunktem w Katedrze Onkologii Collegium Medicum
Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, prowadzac zajgcia dydaktyczne: ¢wiczenia i
wyktady z przedmiotu onkologia dla studentéw IV roku Wydziatu Lekarskiego oraz
studentow IV roku Wydzialu Lekarskiego English Division. Piotr Kedzierawski jest
odpowiedzialny za przeprowadzenie egzaminu koficowego z przedmiotu onkologia. Prowadzi
takze zajecia w Centrum Symulacji Medycznych UJK, uczac praktycznych aspektow pracy z
chorym onkologicznym. Od 2019 roku prowadzi takze ¢wiczenia z przedmiotu Onkologia
skory oraz Metodologia badan naukowych dla studentéw Kosmetologii UJK. W latach 2019-
2021 prowadzit éwiczenia i wyktady z przedmiotu Ochrona Radiologiczna dla studentow
Zdrowia Publicznego UJK. Od 2022 roku prowadzi ¢wiczenia i wyktady z przedmiotu
Onkologia dla studentéw w Szkole Doktorskiej UJK.

Habilitant wspdlpracuje z inzynierami Katedry Metrologii i Elektroniki Akademii
Goériczo-Hutniczej w Krakowie w zakresie wykorzystania obrazowania w planowaniu
radioterapii raka piersi oraz prostaty.

Dr Kedzierawski wspolpracuje takze z Instytutem Biologii Uniwersytetu Jan
Kochanowskiego w Kielcach oraz Centre for Radiation Protection Research, MBW
Department,  Uniwersytetu ~w  Sztokholmie, prowadzagc  badania na  temat

promieniowrazliwosci raka piersi i nowotworéw narzadu rodnego.



Kooperacja z Zaktadem Biostatystyki i Medycyny Translacyjnej Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi w zakresie badan nad rolg mRNA u chorych z rakiem piersi oraz
nowotworami gtowy i szyi, leczonych napromienianiem.

Habilitant wspétpracuje rowniez z Uniwersytetem Medycznym w Lublinie, czego
efektem jest jedna z publikacji, stanowigcych element Osiagnigcia Naukowego.

Byt kierownikiem specjalizacji z radioterapii onkologicznej 3 lekarzy ze
Swietokrzyskiego Centrum Onkologii. Od 2005 roku jest Konsultantem wojewddzkim w
dziedzinie radioterapii onkologicznej dla wojewodztwa $wigtokrzyskiego. Od 2017 roku jest
czlonkiem Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej podczas Panstwowego Egzaminu
Specjalizacyjnego z radioterapii onkologicznej. W 2016 roku otrzymat tytul Aniota
Medycyny — konkursu organizowanego przez Fundacj¢ Anioty Medycy i Farmacji — nagrode

przyznawang przez pacjentow.

Podsumowanie

Dr n. med. Piotr Kedzierawski jest dos§wiadczonym klinicystg i naukowcem dojrzatym
do samodzielnoséci. Posiada dyplom doktora nauk medycznych w dyscyplinie: medycyna,
zatem spelnia przestanke 1), o ktérej mowa w art. 219 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.

Efektem jego umiejetnosci wykorzystania najnowszej wiedzy dotyczacej leczenia raka
piersi jest cykl powigzanych tematycznie artykuléw naukowych opublikowanych w
czasopismach naukowych. Wyniki tych prac majg nie tylko znaczenie poznawcze, ale takze
istotne implikacje praktyczne. Biorac pod uwage, ze Piotr Kedzierawski mial glowny udziat
w ich przygotowaniu, cykl prac objetych tytulem: ,Ewolucja radioterapii w leczeniu
lokoregionalnym chorych na raka piersi.” nalezy uzna¢ za jego samodzielny wktad do wiedzy
o wynikach leczenia raka piersi, zatem spetnia przestanke 2) b), o ktorej mowa w art. 219 ust.
1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.

Laczny dorobek w postaci 37 publikacji petnotekstowych o facznym IF 57,092 oraz
punktacji MEIN 1622 $wiadczg o duzym zaangazowaniu badawczym, umiejetnosci pracy
zespolowej oraz S$wietnym warsztacie naukowym habilitanta. Mocng strong dr
Kedzierawskiego jest jego duze do$wiadczenie kliniczne, dydaktyczne i organizacyjne.
Habilitant wykazuje sie istotng aktywnos$cig naukowa, realizowang w wigcej niz jednej
uczelni, we wspdlpracy z zagraniczng instytucja naukows, zatem spelnia przestanke 3), o
ktérej mowa w art. 219 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i

nauce.



Stwierdzam, ze dr n. med. Piotr Kedzierawski spetnia wszystkie warunki stawiane
kandydatom do stopnia naukowego doktora habilitowanego 1 wnioskuj¢ o dopuszczenie go do

dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.
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