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Recenzja

osiggni¢¢ dr n. med. Lukasza Grzegorza Nawackiego zastgpcy Kierownika Kliniki Chirurgii
Ogolnej, Onkologicznej i Endokrynologicznej Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w
Kielcach, w zwigzku z postgpowaniem habilitacyjnym wszczetym na Uniwersytecie Jana
Kochanowskicgo w Kielcach o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk

1.

medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne

Podstawa prawna i formalna opracowania recenzji
Recenzj¢ przygotowano na podstawie:

decyzji Rady Doskonatosci Naukowej z dnia 4 listopada 2025r. 0 powolaniu mnie na
recenzenta w postepowaniu habilitacyjnym w dziedzinie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu w dyscypliniec nauki medyczne dra n. med. Fukasza Nawackiego oraz
uchwaly Nr 113/201 Rady Naukowej Instytutu Nauk Medycznych  Collegium
Medicum Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach w sprawie powolania
komigji habilitacyjnej w postgpowaniu w sprawie nadania stopnia doktora
habilitowanego dr Lukaszowi Nawackiemu

wskazania przez dra n. med. Lukasza Nawackiego osiagniecia naukowego pt.

~Ostre  zapalenie trzustki jako model choroby wielonarzadowei: powikfania,
smiertelno$¢ 1 wptyw na dalsze postgpowanie chirurgiczne”,

stanowigcego cykl pigciu spojnych tematycznie publikacji zgodnych z art.219 ust.1
pkt.2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce (Dz.U. z
2021 r poz.478 z pdzn. zm.)

art. 219 1 221 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
dot. postgpowania w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego



b)

g)

h)

i)

)

Dokumentacja wniosku
Recenzj¢ przygotowano w oparciu o nastgpujacg dokumentacje:

wniosek dra Fukasza Nawackiego do Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w
Kielcach za posrednictwem Rady Doskonatosci Naukowej z dnia 11.pazdziernika
2025r. o przeprowadzenie postgpowania w sprawie nadania stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie naukj medyczne i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki
medyczne

kopii dyplomu doktorskiego doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu w
dyscyplinie nauki medyczne uzyskanego na II Wydziale Lekarskim Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego

autoreferat Wnioskodawcy w Jezyku polskim

wykaz dorobku naukowego (wykaz publikacji stanowigcych osiagnigcie naukowe, o
ktorym mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy) oraz innych osiggnigé naukowych,

dydaktycznych i organizacyjnych

oswiadczenia wspdtautorow publikacji, okreslajace ich indywidualny wklad w
publikacjach wchodzacych w skiad osiggnigcia naukowego

kopie publikacji naukowych wchodzacych w  sktad osiggniecia naukowego,
stanowigcych podstawe wniosku o WSZCZECIu postepowania habilitacyjnego

analiza biometryczna dorobku naukowego dra n. med. Lukasza Nawackiego dokonana
przez Bibliotek¢ Uniwersytecka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach i na
podstawie danych Scopus/SciVal stan na ] pazdziernika 2025r.

dzialalnosci Habilitanta jako recenzenta czasopism naukowych i abstraktow

aktywnosci naukowe; realizowanej w wiecej niz Jednej uczelni, instytucji naukowe;j
lub instytucji kultury w szczegolnodei zagraniczne;

wykazanych osiggnieciach dydaktycznych, organizacyjnych

Stwierdzam, ze dostarczona dokumentacja jest kompletna i zgodna z zaleceniami Rady
Doskonatosci Naukowej. Od strony formalnej dokumentacja spetnia wszystkie kryteria
wymagane do przeprowadzenia oceny merytorycznej osiggnigcia naukowego dra n. med.
Eukasza Nawackiego pt. ,Ostre zapalenie trzustki jako model choroby wielonarzagdowe;:
powiklania, $miertelno$é i wplyw na dalsze postepowanie chirurgiczne”, Jego aktywnosci



naukowej 1 osiggnieé naukowo-badawczych, wspolpracy naukowej oraz dorobku
dydaktycznego.

3. Przebieg kariery naukowej

Dr n. med. Lukasz Nawacki uzyskat dyplom lekarza w 2011 r na II Wydziale Lekarskim z
Oddziatem Anglojezycznym Uniwersytetu Medycznego w Lublinic z oceng bardzo dobrg. W
roku 2019 uzyskat stopieh doktora nauk medycznych na podstawie pracy doktorskiej pt.
»Ocena  przydatnosci klinicznej  oznaczenia stezenia  metaloproteinaz macierzy
pozakomoérkowej 2 i 9 jako czynnikéw prognostycznych cigzkiej postaci ostrego zapalenia
trzustki” Promotorem pracy doktorskiej byt Pan Prof. dr hab. n. med. Stanistaw Gluszek, a
recenzentami byli: Prof. dr hab. n. med. Agnieszka Madro i Prof. dr hab. n. med. Piotr Major.
Tego samego roku uzyskat tytut specjalisty chirurgii ogolnej, Centrum Medyczne Ksztalcenia
Podyplomowego w  Warszawie, Klinika Chirurgii ~ Ogo6lne;j, Onkologicznej i
Endokrynologicznej Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach; kierownikiem
specjalizacji byl Prof. dr hab. n. med. Stanistaw Gluszek. W roku 2023 uzyskat tytut
specjalisty endokrynologii, Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego w Warszawie,
Klinika Endokrynologii Swiqtokrzyskiego Centrum Onkologii w Kielcach; kierownikiem
specjalizacji byla: dr n. med. Iwona Patyga. W roku 2025 rozpoczal specjalizacje z
transplantologii klinicznej, Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego w Warszawie,
Klinika Chirurgii Ogélnej, Onkologicznej i Endokrynologiczne;j Wojewddzkiego Szpitala
Zespolonego w Kielcach; kierownikiem specjalizacji jest: dr n. med. Jacek Bicki.

Dr n. med. Lukasz Nawacki rozpoczal staz podyplomowy w 2011 do 2012 roku w
Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym w Kielcach réwnoczesnie pracujac jako asystent (umowa
zlecenie) w Uniwersytecie Jana Kochanowskiego w Kielcach do 2015 roku. Od roku 2012 do
2019 pracowat jako rezydent w Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym w Kielcach, Klinika
Chirurgii Ogdlnej, Onkologicznej i Endokrynologicznej i od tego samego roku do 2017 r. jako
lekarz - kierownik zespolu ratownictwa medycznego w Swie;tokrzyskim Centrum
Ratownictwa Medycznego i Transportu Sanitarnego w Kielcach prowadzac zajecia
praktyczne z ratownictwa medycznego na kierunkach: ratownictwo medyczne oraz
pielggniarstwo . W latach 2015 - 2019 Jako asystent w Uniwersytecie Jana Kochanowskiego
w Kielcach prowadzac zajecia z anatomii prawidtowej czlowieka w jezyku polskim, a od
2016 roku w jezyku angielskim, a od roku 2019 i nadal jako adiunkt. Zajecia z anatomii
prowadzil do roku akademickiego 2022/2023, a od roku 2023/2024 prowadzi zajecia z
chirurgii ogdlnej w jezyku polskim i angielskim do chwili obecnej. W roku akademickim
2023/2024 pehnit funkcje opickuna studenckiego kota naukowego z zakresu chirurgii ogdlne;.
W latach 2019 do 2024 penit funkcje Zastepcy Dyrektora Instytutu Nauk Medycznych
Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach. W roku 2019 pracowat przez rok jako
starszy asystent w Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym w Kielcach, Klinika Chirurgii
Ogolnej, Onkologicznej i Endokrynologicznej i od 2020 roku nadal jako zastgpca Kierownika
Kliniki w w/w Szpitalu. Dodatkowo w latach 2020 — 2023 odbywal wolontariat w
Swie;tokrzyskim Centrum Onkologii w Kielcach, w Klinikce Endokrynologii. W roku
akademickim 2025/2026 by} odpowiedzialny za przedmiot »Chirurgia ogoélna” wprowadzajac



zmiany w dostosowanie programu nauczania do aktualnych standardéw ksztatcenia
medycznego, zwigkszajagc nacisk na praktyczne nauczanie kliniczne oraz zapewnicnie
spojnosci pomigdzy zajeciami teoretycznymi i przytozkowymi,

Habilitant w roku 2019 odbyt 4-ro tygodniowy staz w Uniwersytecie w Heidelber ;
European Pancreas Center, oraz w 2022 roku w Uniwersytecie w Strasburgu, tygodniowy
uzyskujge dyplomu z chirurgii kolorektalne;.

Habilitant posiada ukoficzone liczne krajowe i zagraniczne kursy z zakresu techniki
chirurgicznej: zabiegow z zakresu chirurgii metabolicznej, chirurgii trzustki, kolorektalnej i
nowotworowej, bariatrycznej, ESSO-EYSAC chirurgicznej anatomii, z zakresu guzdw
tarczycy, chirurgii minimalnie inwazyjnej kolorektalne;j i onkologicznej.

Jest pierwszym chirurgiem (W wojewddztwie Swigtokrzyskim), ktéry — wraz z zespotem —
przeprowadzit laparoskopows dystalng resekcje trzustki (w 2022 roku), réwniez
Jednoczasowa splenektomig, jak i z zaoszczgdzeniem §ledziony.

Wraz z zespolem Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach rozwija chirurgie mato
inwazyjng w zakresie operacji przepuklin pachwinowych i operacji nowotwordw zoladka i
jelita grubego.

W 2024 roku, w uznaniu za wybitne osiggnigcia naukowe, zostat uhonorowany Nagroda
Rektora Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach.

W czerweu 2025 roku uzyskat tytut Fellow of the European Board of Surgery (FEBS)in
Minimally Invasive Surgery, nadawany przez European Union of Medical Specialists(UEMS)
we wspolpracy z European Association for Endoscopic Surgery (EAES). Jest to tytut
przyznawany chirurgom speiajacym najwyzsze europejskie standardy w zakresie chirurgii
mato inwazyjne;.

Podsumowujac przebieg pracy zawodowej i naukowej dra n. med. Lukasza Nawackiego
nalezy zwrécié uwage na duze zaangazowanie i wszechstronno$¢ habilitanta. Poza
intensywna praca zawodowg- chirurga - rozwdj nowych metod operacyjnych i zakresu
zabiegbw, habilitant posiada dwie specjalizacje z chirurgii ogolnej i endokrynologii i jest w
trakcie specjalizowania si¢ z zakresu transplantologii. Prowadzi zajecia ze studentami w
Jezyku polskim i angielskim. Mimo tak intensywnie prowadzonej pracy znajduje czas na
liczne publikacje naukowe. Habilitant umie wspolpracowaé z licznymi  o$rodkami
naukowymi w kraju i poza granicg — co rOwniez przeklada si¢ na dorobek naukowy. Czynnie
angazuje si¢ w konferencje naukowe, kieruje i wspétrealizuje projekty badawcze.

4. Ocena osiagniecia naukowego
a) ocena bibliometryczna

Przedstawione do oceny osiggnig¢cie naukowe dra n. med. Fukasza Nawackiego jest cyklem
pigciu spdjnych tematycznic prac opublikowanych w impaktowanych czasopismach. Ogdtem



prace wiaczone do dzieta habilitacyjnego daja IF= 13,612; MNiSW=420. W kazdej z pracy
Habilitant jest I-szym autorem z udzialem wlasnym okreslonym na 70%. Zakres ten obejmuje
opracowanie koncepcji badan, zbieranie materiatu, analize danych i przygotowanie publikacji.
Prace w sposab spojny dotycza problematyki ostrego zapalenia trzustki — ciggle waznego i nie
do kofica poznanego, stanowigcego czesty problem kliniczny.

W pierwszej pracy (rok2021 IF:3,512 MNiSW: 70.000) przeanalizowat wplyw zakrzepicy zyt
trzewnych na przebieg i rokowanie OZT. Wyniki retrospektywne; analizy wykazaty silna
dodatnig korelacj¢ pomigdzy obecnoécig zakrzepicy naczyfn krezkowych a ciezkoscia
choroby, dhugoscia hospitalizacji oraz zwigkszong $miertelnoscig pacjentéow. Badanie to
dostarczylo istotnych danych klinicznych potwierdzajacych, ze zakrzrepiza nie Jest jedynie
wspolistniejgca patologia, lecz czynnikiem istotnie pogarszajacym rokowanie w OZT.

Wyniki tej pracy zostaty zaprezentowane w formie wykladu naukowego podczas migdzynarodowego
kongresu European Pancreatic Club, ktory odbyl si¢ w Alpbach (Austria) w 2023 roku. Byt to wyktad
na zaproszenie.

W drugiej pracy (rok 2023 IF:1,900 MNiSW 40.000) byta ocena zmian endoskopowych w
gomym odcinku przewodu pokarmowego u pacjentéw z OZT. Analiza prospektywna
wykazata, Ze ponad 94% chorych prezentuje zmiany w obrazie endoskopowym, co sugeruje
zasadnos¢ rutynowego stosowania inhibitoréw pompy protonowej w leczeniu tej jednostki
chorobowej. Wyniki te maja praktyczne znaczenie w codziennej praktyce klinicznej i mogg
wplywa¢ na standardy postepowania.

W trzeciej pracy (rok 2024 IF3.500 MNiSW 70.000) autorzy podjeli analize czynnikow
ryzyka smiertelnosci szpitalne;. Wykazano, ze glowng przyczyna zgonow w przebiegu OZT
jest niewydolno§¢ oddechowa, szczegOlnie u pacjentéw z etiologia alkoholowa.
Zidentyfikowano rowniez laboratoryjne i kliniczne predyktory cigzkiego przebiegu, takie jak
wiek, wspotchorobowosci oraz wyniki badan z pierwszych dni hospitalizacji.

W czwartej pracy (rok2025 IF1,8 MNiSW 100) badania dotyczyly wplywu przebytych
epizodow OZT na wyniki cholecystektomii. Analiza wieloosrodkowa obejmujaca ponad 4000
pacjentow wykazala, Ze przebyte zapalenie trzustki wplywa na rodzaj wykonywanego
zabiegu, czas jego trwania oraz Czgstos¢ konwersji z laparoskopii do laparotomii. Wyniki te
podkreslaja koniecznoséé indywidualizacji czasu operacji oraz wyboru techniki chirurgicznej u
pacjentéw po OZT.

W ostatniej pigtej pracy (rok 2025 IF:2,9 MNiSW: 140) przeanalizowano czesto$é i czynniki
ryzyka ostrego zapalenia trzustki po endoskopowej cholangiopankreatografii wstecznej
(PEP). W grupie ponad 800 pacjentow zidentyfikowano czynniki zZwigzane zaréwno z
charakterystyka pacjenta (wiek, choroby wspélistniejace), jak i z technicznymi aspektami
zabiegu. Wyniki badania pozwolity na wyodregbnienie podgrup wysokiego ryzyka, ktére moga
skorzystac z bardziej agresywnej profilaktyki powiktan.

Przedstawione badanie sa spéjnym cyklem publikacji obejmujgcych rézne aspekty OZT, od
patofizjologicznych powiklan naczyniowych, przez zmiany $luzéwkowe w gornym odcinku



przewodu pokarmowego i czynniki determinujgce $miertelno$é, az po chirurgiczne i
endoskopowe aspekty leczenia — wszystkie prace faczy wspélny cel: poprawa rokowania
pacjentow poprzez identyfikacje czynnikéw ryzyka oraz optymalizacje postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego.

b) ocena merytoryczna
- Ocena doboru tematu 1 jego znaczenie

Problematyka podjgta przez Habilitanta ostrego zapalenia trzustki (OZT) ma duze znaczenie
kliniczne i epidemiologiczne. Ciezkie postacie (martwiczo — krwotoczne) OZT cechujg sie
wysokg si¢gajaca 40% 1 wigksza S$miertelno$cia, szczegolnie przy powiktaniach
wielonarzgdowych 1 zakazeniu martwicy. Jest jedng z gléwnych przyczyn hospitalizacji z
powodu schorzen przewodu pokarmowego szczegélnie w krajach rozwinigtych. Podjecie
badan tej jednostki chorobowej jest w petni zasadne ze wzglgdu na trudnoéci terapeutyczne i
decyzyjne w trakcie leczenia. Ztozono$¢ patofizjologii i interdyscyplinarnoéé metod leczenie
oraz ocena czynnikow prognostycznych sa kluczowymi w osiggnicciu sukcesu
terapeutycznego. Dlatego podjety temat jest ciagle aktualny i nie do konca wyjasniony
Badania na temat OZT i kazdy nowy projekt badawczy zbliza nas do zwigkszenia
efektywnosci naszego leczenia

- Spdjnosc¢ 1 oryginalnos¢ cyklu publikacji

Przedstawione prace s3 logicznym i spojnym cyklem badawczym. Obejmuja rézne, ale
wzajemnie powigzane aspekty diagnostyki, przebiegu i rokowania OZT. Autor analizuje ta
jednostke chorobowg w ujgciu wielu probleméw: od powiktan naczyniowych — zakrzepica
naczyn trzewnych, poprzez zmiany w gornym odcinku przewodu pokarmowego — zmiany w
badaniu gastroskopowym w przebiegu ozt, analiza czynnikow ryzyka $miertelnodci szpitalnej
— niewydolnos¢ oddechowa oraz predyktory cigzkiego przebiegu OZT. Kolejnym etapem
badan byly wyniki leczenia operacyjnego cholecystektomii, tacznie z wyborem metody
operacji - laparoskopia czy metoda klasyczna u pacjentow po OZT na tle kamicy zolciowe;.
W ostatniej pracy przeanalizowano czg¢stos¢ i czynniki ryzyka powstania OZT jako
powikfania cholangiopankreatografii wstecznej — co daje mozliwo$¢ identyfikacji grup
wysokiego ryzyka i podjecie profilaktyki powiktan,

Przedstawione badania sg spéjnym cyklem publikacji taczac dane kliniczne, laboratoryjne,
endoskopowe 1 chirurgiczne w jednej jednostce chorobowej, w celu praktycznej optymalizacji
postgpowania z chorymi. Prace te faczy wspdlny cel — poprawa rokowania pacjentow.

- Metody badan

Autor w swych badaniach wykorzystal analizy retrospektywne i prospektywne oraz badania
wieloosrodkowe obejmujace duze grupy pacjentow ( w jednym z badan ponad 4000 chorych).



Taka analiza zwigksza wiarygodnoé¢ uzyskanych wynikow dajac mozliwosé wyciagania
celnych uogdlnien. Zastosowane metody statystyczne oraz doboér analizowanych zmiennych
wydajg si¢ adekwatne do postawionych celow badawczych. Pewnym ograniczeniem w
metodyce niektorych prac jest retrospektywny charakter analizy, jest to jednak typowe i
akceptowane badaniach klinicznych tego typu.

- Wyniki i ich znaczenie kliniczne
Do kluczowych osiagnie¢ naukowych nalezy:

-wykazanie istotnego wplywu zakrzepicy zyt trzewnych jako markera cigzkosci przebiegu
OZT, diugosci hospitalizacji oraz $miertelnoéci. Powiklanie to daje range waznego czynnika
prognostycznego i wskazuje na konieczno$é profilaktyki przeciwzakrzepowe;j

-udokumentowanie bardzo wysokiej czestosci zmian endoskopowych w gérnym odcinku
przewodu pokarmowego u chorych w przebiegu OZT Jjako odzwierciedlenie nasilenia reakcji
zapalnej — co moze wptywaé na decyzja terapeutyczne i Zywieniowe, ma bezposrednie
implikacje do stosowania inhibitoréw pompy protonowej

-przebycie OZT pogarsza warunki operacji szczegolnie cholecystektomii z czestszg konwersja
do metody otwartej niz w innych przypadkach. Réwniez zwieksza ilo§é zabiegdw
wykonywanych na ostro.

-wyodrebnienie czynnikow ryzyka OZT po ERCP i wskazanie grup pacjentow wymagajacych
intensywniejszego nadzoru i profilaktyki

-identyfikacja kluczowych przyczyn zgonow szpitalnych, w szczeglnosci niewydolnosci
oddechowej, oraz czynnikéw ryzyka cigzkiego przebiegu choroby (wiek, wspotchorobowosé,
parametry zapalne)

-wyniki takich analiz majg bezposrednie znaczenie w kwalifikacji pacjentéw, wyboru strategii
zywienia, profilaktyki przeciwzakrzepowej, planowania ERCP i optymalizacji czasu
wykonania choecystektomii.

Wyniki te maja duzg warto$¢ aplikacyjng i mogg wptywaé na codzienng praktyke kliniczng w
dziedzinach internistycznych i zabiegowych,

Wyniki zebranych badan jasno wskazuja, ze zaden pojedynczy czynnik — kliniczny, laboratoryjny czy
obrazowy — nie wystarcza do skutecznego przewidywania przebiegu OZT,

Autor wskazuje na cztery filary zintegrowanego modelu predykcyjnego:

1. Parametry kliniczne i demograficzne: wiek, ple¢, choroby wspotistniejace (indeks Charlsona),
kryteria zespotu ogolnoustrojowej reakcji zapalnej (SIRS), stan og6lny pacjenta.

2. Parametry biochemiczne: CRP, leukocytoza, prokalcytonina.

3. Obrazowanie radiologiczne i endoskopowe: zmiany zapalne w TK, obecno$é SVT, obraz zapalny
gornego odcinka przewodu pokarmowego w endoskopii.



4. Czynniki jatrogennie indukowane i proceduralne: zabiegi ERCP, techniczne aspekty procedur,
obecno$é czynnikow ryzyka zabiegow endoskopowych.

Wkiad w rozwo; dyscypliny

Dorobek  habilitacyjny wnosi istotny wklad do wiedzy na temat patogenezy, przebiegu,
leczenia i rokowania OZT. Autor w swej analizie nie ogranicza si¢ do opisu zjawisk, lecz
wskazuje praktyczne konsekwencje ptynace ze swoich obserwacji. Swiadczy to o dojrzalodci
naukowej i kliniczne;. Szczegblnie cenne jest interdyscyplinarne ujecie problemu OZT,
taczace w sobie gastroenterologie, chirurgie i endoskopie.

Uwagi krytyczne

Czgs¢ analiz opiera si¢ na badaniach retrospektywnych, co daje mozliwosé bigdu, niepetnej
dostgpnosci do danych. W czesci prac  brak jednoznacznej informacji o standaryzacji
postgpowania diagnostyczno — terapeutycznego w poszczegdlnych osrodkach — moze to
wplywaé na poréwnywalnogé wynikow.

W pracy na temat zakrzepicy zylnej — wykazano zaleznogé wystgpowania zakrzepicy a
cigzkoscig przebiegu OZT. Powstaje pytanie czy zakrzepica jest niezaleznym czynnikiem
pogarszajacym rokowanie, czy markerem ciezko$ci przebiegu choroby. Odpowiedz na to
pytanie wymaga szerokich dobrze zaprojektowanych badan prospektywnych.

W ocenie badana endoskopowego gérnego odcinka przewodu pokarmowego brak danych czy
rutynowe stosowanie inhibitoréw pompy protonowej w grupie chorych na QZT przekiada sie
na mierzalng istotng statystycznie poprawe wynikdw leczenia.

Analizy czynnikéw ryzyka $miertelnosei oraz przebiegu cholecystektomii po OZT, mimo
duzych liczebnie grup pacjentéw, w ograniczonym stopniu uwzgledniaja dhigoterminowe
nastepstwa choroby oraz odlegle wyniki leczenia chirurgicznego. W przypadku badati nad
ostrym zapaleniem trzustki po ERCP (PEP) warto byloby réwniez szerzej oméwi¢ wplyw
doswiadczenia operatora i zmiennosci technik  zabiegowych, ktére mogg istotnie
modyfikowa¢ ryzyko powiktan.

Podsumowujgc przedstawione uwagi krytyczne nie podwazajg zadng miara wartoséci dorobku
habilitacyjnego. Wskazuja jedynie na potrzebe dalszych dobrze zaplanowanych badan
prospektywnych oraz randomizowanych. Pozwolg one moze jednoznacznie potwierdzié
przyczynowo - skutkowy charakter obserwowanych zaleznosci co pozwoli w pemi
wykorzysta¢ potencjat kliniczny uzyskanych wynikow.



Whioski konicowe

Przedstawiony dorobek naukowy stanowi spdjny, oryginalny i warto$ciowy cykl badan, ktory
spetnia wymagania stawiane rozprawom habilitacyjnym. Autor wykazat si¢ samodzielnoscia
naukowa, umiejetnoécia formutowania istotnych klinicznie problemow badawczych oraz
zdolnoscig do interpretacji wynikéw w kontekscie praktyki medycznej. Wyniki te majg
charakter nie tylko poznawczy, ale réwnies aplikacyjny, moga stanowié podstawe do
modyfikacji postepowania klinicznego i dalszych badan prospektywnych. Na podstawie
przedstawionej dokumentacji mozna stwierdzi¢, ze dr. n. med. Lukasz Nawacki wykazuje
zdolno$¢ do samodzielnego formutowania probleméw badawczych oraz prowadzenie
kompleksowych projektow naukowych.

W mojej ocenie dorobek ten w pelni uzasadnia nadanie stopnia doktora habilitowanego.

5. Ocena dorobku naukowego:
Publikacje naukowe

Habilitant opublikowat tacznic 38 publikacji naukowych, z czego 30 prac oryginalnych
ukazalo si¢ w czasopismach posiadajacych Impact Factor, 5 prac stanowig opracowania
pogladowe lub przeglagdowe w czasopismach z IF. Pozostale prace sg to rozdziaty w
monografiach naukowych oraz publikacje w czasopismach bez IF.

Laczny Impact Factor wszystkich publikacji wynosi 90,68, a taczna punktacja MNiSW to
3 132 punkty.

Laczna warto$¢ cyklu 5 publikacii sktadajacych si¢ na osiagniecie naukowe to Impact
Factor 13,612 co jest wg punktacji MNiSW — 420 punktéw. W kazdej z tych prac jest
plerwszym autorem z wkladem wlasnej pracy co najmniej 70%.

Cytowania i wplyw naukowy
Wedtug danych Web of Science Core Collection Habilitant uzyskat:

120 cytowan fgcznie
113 cytowan bez autocytowan
Dorobek naukowy uzyskat indeks Hirscha (h-index) 6.

Liczba cytowan (Scopus):
sumaryczna liczba cytowan: 123
liczba cytowan bez autocytowan:17
indeks Hirscha:6

indeks Hirscha bez autocytowan:5
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Projekty badawcze i granty

Habilitant brat udziat w migdzynarodowych projektach badawczych dotyczacych diagnostyki
i leczenia chorob trzustki, w badaniu P-MAPS (Microbiome as Predictor of Severity in Acute
Pancreatitis), bedacym wielooérodkowym, prospektywnym projektem miedzynarodowym,
ktorego celem byla ocena roli mikrobiomy jelitowego jako potencjalnego czynnika
prognostycznego cigzkosci przebiegu ostregozapalenia trzustki. Wyniki tego badania zostaty
opublikowane.

Uczestniczy réwniez w kolejnych projektach: MAMBA (Morbidity And Mortality By
Microbiome Patterns in Acute Pancreatitis) oraz P-MAPS II, ktorych celem jest dalsza
walidacja biomarker6w oraz analiza zaleznosci pomigdzy mikrobiomem, odpowiedzig
immunologiczng i przebiegiem klinicznym ostrego zapalenia trzustki. Projekty te stanowig
kontynuacje¢ migdzynarodowe; wspolpracy w zakresie

badan translacyjnych nad patogeneza i rokowaniem OZT.

Brat udziat w badaniu BORN, ktorego wyniki opublikowano jako “Safety and

Effectiveness of Cholecystectomy and Endoscopic Retrograde Cholangiopancreatography
in Biliary Pancreatitis During Pregnancy: BORN Study.” Badanie to analizowalo
bezpieczenstwo i skutecznoéé leczenia chirurgicznego oraz endoskopowego u pacjentek

W cigzy z z6iciopochodnym zapaleniem trzustki i stanowito Jjedno z pierwszych
wiclooSrodkowych opracowan dotyczacych tej problematyki.

W ramach wymienionych projektéw wspotpracowat z uznanymi osrodkami naukowymi
zrzeszonymi w Hungarian Pancreatic Study Group oraz Deutsch (German) Pancreatic Study
Group, uczestniczac w opracowywaniu protokotéw badawczych, rekrutacji pacjentéw,
gromadzeniu danych klinicznych oraz analizie wynikow. Wspdlpraca ta umozliwila
harmonizacje metodologii badan nad chorobami trzustki w Europie oraz wzmocnita pozycje
polskich osrodkéw w migdzynarodowych konsorcjach badawczych.

W kazdym z wymienionych projektéw wystepowat jako wspotautor publikacji

i reprezentant polskich o$rodkéw klinicznych w migdzynarodowych zespotach badawczych.

Udziat w konferencjach:
* Wyktadowca na 66 Kongresie Towarzystwa Chirurgéw Polskich; tytut pracy:
Leczenie nieszczelnosci zespolenia przetykowo — zotagdkowego za pomoca

protezy samorozprezalnej; Warszawa, 2013. Wyktad na zaproszenie
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* Wyktadowca na spotkaniu Swiqtokrzyskiego Oddziali Towarzystwa
Chirurgdw Polskich; tytut pracy: Laparoskopowa resekcja jelita cienkiego;
Kielce 2013

* Wyktadowca na spotkaniu Wiclkopolskiego Oddziatu Towarzystwa
Chirurgdw Polskich; tytut pracy: Leczenie nieszczelnosci zespolenia
przetykowo — zotadkowego za pomocy protezy samorozprezalnej; Poznan,
2013. Wyktad na zaproszenie

* Wykladowca na IV Sympozjum Nowotworéw Przewodu Pokarmowego; tytut
pracy: Guz zapalny okr¢znicy esowate;; Warszawa, 2016

Zatgcznik numer 4 do wniosku o przeprowadzenie post¢gpowania habilitacyjnego
* Wykladowca na IV Sympozjum Nowotworéw Przewodu Pokarmowego; tytut
pracy: Przednia resekcja odbytnicy powiktana Jatrogennym uszkodzeniem
moczowodu; Warszawa, 2016

* Wykiadowca na XXV Sympozjum 25 lat Wideochirurgii w Polsce; tytut pracy:
Lagodne choroby polaczenia przetykowo — zotadkowego; Kielce, 2016

* Wyktadowca na 55 Sympozjum Europejskiego Klubu Trzustkowego; tytut
pracy: Thrombotic complications in pancreatic diseases: current management;
Alpbach, Austria 2023. Wyklad na zaproszenie

* Wykiadowca na spotkaniu Swigtokrzyskiego Oddziatu Towarzystwa
Chirurgéw Polskich; tytut pracy: Dlaczego jelito grube nalezy operowaé
laparoskopowo?, Kielce, 2024

* Wyktadowca na XV sympozjum Postepy w chirurgii; tytut pracy: Co jest
najwazniejsze wspotczesnie w ostrym brzuchu?; Kielce, 2025

Habilitant uczestniczyt w sumie w dziewieciu konferencjach jako wykladowca, z czego trzy
wyktady ,,na zaproszenie”.

Wspolpraca krajowa i miedzynarodowa
Czlonek Towarzystwa Chirurgéw Polskich i Swic;tokrzyskiego Oddziatu
Towarzystwa Chirurgéw Polskich — jako przewodniczacy (dwie kadencje) i skarbnik

Czlonek Sekcji Chirurgii Metabolicznej i Bariatrycznej
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Czlonek Sekcji Chirurgii Laparoskopowej i Robotowe;j

Czlonek The European Association for Endoscopic Surgery

Czlonek The European Society of Surgical Oncology

Czlonek The International Federation for the Surgery of Obesity and Metabolic Disorders
Czlonek Polskiego Klubu Trzustkowego

Cztonek European Pancreatic Club

Odbyte staze:
Uniwersytet w Heidelbergu, European Pancreas Center, czas trwania 4 tygodnie
Uniwersytet w Strasbourgu, czas trwania 1 tydzien; uzyskanie dyplomu z chirurgii

Kolorektalnej

Habilitant od roku 2024 jest cztonkiem Editorial Review Board czasopisma Therapeutic
Advances in Gastroenterology ISSN: 1756-2848, online ISSN: 1756-2848, impact factor 3,9

W latach 2020 -2025 napisat 104 recenzje 84 manoskryptow w 19 czasopismach.

Dodatkowo byl recenzentem nastepujacych abstraktow:
Recenzent abstraktow 56 Sympozjum Europejskiego Klubu Trzustkowego
Recenzent abstraktow 57 Sympozjum Europejskiego Klubu Trzustkowego

Recenzent abstraktéw 20th Warsaw International Medical Congress

Uczestniczyt w  trzech migdzynarodowych projektach badawczych o charakterze
wicloosrodkowym, koordynowanych przez migdzynarodowe konsorcja naukowe. Skutkowato
to publikacjg wynikéw w renomowanych czasopismach naukowych - 3 publikacje.

6. Ocena aktywnosci dydaktycznej i popularyzatorskiej

Habilitant zwigzany jest nieprzerwanie z Uniwersytetem Jana Kochanowskiego od 2011 roku.
Prowadzil zajecia praktyczne z ratownictwa medycznego na kierunkach : ratownictwo
medyczne i pielggniarstwo w latach 2011-2015,
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Po utworzeniu kierunku lekarskiego na Uniwersytecie w 2015 roku zostal zatrudniony na
stanowisku asystenta i prowadzit zajgcia z anatomii prawidtowej cztowicka poczatkowo w
jezyku polskim, a po utworzeniu wydzialu anglojezycznego w Jezyku angielskim. Zajecia z
anatomii prowadzil do roku akademickiego 2022/2023 aktywnie przygotowujac studentow do
ogolnopolskiego konkursu anatomicznego ,,Zlota Lopatka”. Od roku akademickiego 2023/2024
prowadzi zajgcia z chirurgii ogdlnej w jezyku polskim i angielskim.

W 2019 roku uzyskat awans na stanowisko adiunkta, a w latach 2019-2024 pelnitem funkcje Zastepcy
Dyrektora Instytutu Nauk Medycznych.

W roku akademickim 2023/2024 petnit funkcje opiekuna studenckiego kota naukowego z zakresu
chirurgii ogélne;.

Od roku akademickiego 2025/2026 petni funkcje osoby odpowiedzialnej za przedmiot ,»Chirurgia
ogolna” prowadzony w ramach kierunku lekarskiego (zaréwno w Jezyku polskim jak i Jjezyku
angielskim). Jest odpowiedzialny za opracowanic oraz modyfikacj¢ karty przedmiotu, obejmujacg
aktualizacje celow ksztalcenia, efektow uczenia si¢, tresci programowych oraz metod weryfikacji
wiedzy i umiejetnosei studentow,

Bral aktywny udziat w przygotowaniu i aktualizacji kart z innych przedmiotow klinicznych oraz
praktyk, w tym praktyki wakacyjnej z chirurgii, wspoltworzac tresci programowe, wykaz literatury
oraz opis efektow uczenia sie.

W 2024 roku, w uznaniu za wybitne osiggnigcia naukowe, zostal uhonorowany Nagroda Rektora
Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach.

Oceniajgc dziatalno$é dydaktyczng i popularyzatorska habilitanta nalezy zwréci¢ szczegolna uwage na
liczne plaszczyzny dziatania z bardzo duzg aktywnoscig.

7. Podsumowanie

Dr n. med. Lukasz Nawacki posiada oryginalny i warto$ciowy dorobek naukowy na wysokim
poziomie metodycznym i merytorycznym. Wszystkie przedstawione prace maja znaczenie
praktyczne i naukowe,

Habilitant jest dojrzalym naukowcem, zaangazowanym dydaktykiem, uznanym chirurgiem
propagujgcym metody mato inwazyjne i nowe nowoczesne podejscia do  chirurgii,
posiadajacy dodatkowo specjalizacje z endokrynologii i jest w trakcie specjalizacji z
transplantologii.

Od poczatku swojej kariery naukowej, a zwlaszcza po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych, konsekwentnie realizuje swoje zainteresowania naukowe skoncentrowane
gléwnie na problematyce chirurgii ogélnej a szczegolnie trzustki. Te zainteresowania
odzwierciedlaja si¢ nie tylko w pracy chirurgicznej i naukowej, ale réwniez w czynnym
udziale w licznych spotkaniach poswigconych tej tematyce.

Przedstawiony do oceny catkowity dorobek naukowy dr n. med. Eukasza Nawackiego (jako$é¢
1 liczba prac opublikowanych w dobrych czasopismach z listy JCR oraz Jego indywidualny
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wkiad w ich powstanie) jest w moim przekonaniu dobrej jakosci, w petni satysfakcjonujacy i
spetnia warunki dorobku naukowego Kandydata na stopien doktora habilitowanego.

Na podstawie oceny catoksztattu dziatalnosci naukowo-badawczej, dydaktycznej i
popularyzatorskiej oraz wspolpracy naukowej dr n.med. ¥ ukasza Nawackiego stwierdzam, ze
zostaly spetnione kryteria stawiane kandydatom do stopnia naukowego doktora
habilitowanego, w brzmieniu okreslonym w art. 219 yst. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018
r. Prawo o szkolnictwie Wyzszym i nauce (Dz.Ust. 2022 poz. 574 ze zm.), co upowaznia mnic
do zarekomendowania Komisji w postepowaniu habilitacyjnym dr n .med. Lukasza
Nawackiego oraz Wysokiej Radzie Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w
Kielcach poparcia wniosku o nadanie dr n. med. Eukaszowi Nawackiemu stopnia naukowego
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie
nauki o zdrowiu.

W mojej ocenie dorobek ten w pelni uzasadnia nadanie stopnia doktora habilitowanego.

Dr hab.n.med. Jacek Pitat
Specjalista chirurg
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