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RADA NAUKOWA DYSCYPLINY NAUKI MEDYCZNE
UNIWERSYTET WARMINSKO-MAZURSKI W OLSZTYNIE

Recenzja osiggnigcia naukowego oraz dzialalnosci naukowej i dydaktycznej
dr n. med. Anny Marii Romaszko-Wojtowicz, kandydatki do stopnia doktora

habilitowanego nauk medycznych

Oceng dokonalam w oparciu o dokumenty dostarczone przez Rade Naukowej
Dyscypliny Nauki Medyczne UWM w Olsztynie, a w tym m.in. kopie dyplomow,
potwierdzajacych nadane stopnie, wykaz dorobku naukowego autorstwa dr n. med. Anny
Marii Romaszko-Wojtowicz, analiz¢ bibliometryczng publikacji oraz informacji na temat
dziatalnosci naukowej, dydaktycznej i organizacyjnej, zawartych w autoreferacie Kandydatki.

1. Dane o karierze naukowej Kandydatki:

1) Daty uzyskania poszczegolnych stopni naukowych:

¢ 2015 - Dyplom lekarza
¢ 2018 - Stopien doktora nauk medycznych w dyscyplinie nauki medyczne w zakresie
medycyny, Wydzial Lekarski, Uniwersytet Warminsko-Mazurski w Olsztynie; Tytul
rozprawy: ,.Analiza czestosci wystgpowania nowotworéw mnogich w wojewoddztwie
warminsko - mazurskim”, Uniwersytet Warminsko-Mazurski w Olsztynie.
Promotor: prof. dr hab. n. med. Anna Doboszynska
Recenzenci:  prof. dr hab. n. med. Dariusz Kowalski,
prof. dr hab. n. med. Robert Mr6z
2) Informacje o dotychezasowym zatrudnieniu:
o 2015-2016 - lekarski staz podyplomowy w Miejskim Szpitalu Zespolonym

w Olsztynie



° 2015-2016 - asystent w Katedrze Pulmonologii Wydzialu Nauk Medycznych
Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie

° 2016-2023 - lekarz w Klinice Pulmonologii Warminsko-Mazurskiego Centrum
Chorob  Pluc w  Olsztynie, w trakcie szkolenia specjalizacyjnego z choréb
wewngtrznych

* 2019-2022 - asystent w Katedrze Pulmonologii Szkoly Zdrowia Publicznego
Collegium Medicum Uniwersytetu Warminisko-Mazurskiego w Olsztynie

¢ 2022-nadal - adiunkt w Katedrze Pulmonologii Szkoly Zdrowia Publicznego
Collegium Medicum Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie

® 2023-nadal - lekarz specjalista choréb wewngtrznych w Klinice Pulmonologii
Warminsko-Mazurskiego Centrum Choréb Pluc w Olsztynie, w trakcie szkolenia
specjalizacyjnego z chor6b pluc

Ponadto:

o Stazparcy (4 lata) - lekarz w Nocnej i Swiatecznej Opiece Zdrowotne] w Wojewodzkie]
Stacji Pogotowia Ratunkowego w Olsztynic oraz Miejskim Szpitalu Zespolonym w
Olsztynic

» Staz pracy (4 lata) - lekarz w Domu Opieki ,,CertusVia” w Olsztynie oraz ,,Mlodzi
Duchem™ w Biesalu

¢ od marca 2024 roku — nadal - lekarz w Zespole Domowego Leczenia Respiratorem
3) Specjalizacje:

e 2023 - Dyplom specjalisty chor6b wewnetrznych

4) Dodatkowe certyfikaty, kursy:

o Certyfikat szkolenia z zakresu podstaw diagnostyki z uzyciem Endoskopowej
Ultrasonografii EBUS nieinwazyjnej wentylacji mechanicznej w Klinice Chirurgii
Klatki Piersiowej w Swigtokrzyskim Centrum Onkologii w Kielcach w 2024roku.

o Certyfikat uczestnictwa w kursach nieinwazyjnej wentylacji mechanicznej — Polskie
Towarzystwo Chorob Pluc 2023-2024:

— Cz. 1. ,Podstawy nieinwazyjnej wentylacji mechanicznej w leczeniu ostrej
i zaostrzeniu przewleklej niewydolnodci oddychania®

— Cz. 2. Nieinwazyjna wentylacja mechaniczna w leczeniu przewleklej niewydolnosci
oddychania™

— Cz 3. . Nieinwazyjna wentylacja mechaniczna dla zaawansowanych”.

¢ Certyfikat Roztoczanskiej Szkoty Ultrasonografii ,,Przezklatkowa ultrasonografia ptuc”
2019 rok.



 Certyfikat Polskiego Towarzystwa Choréb Pluc ., Spirometria wiedza i umiejetnosci —
ez I7

¢ Kurs medyczny w Centrum Symulacji Medycznych i Innowacji, Warszawski
Uniwersytet Medyczny, ,JAKOSC zamiast JAKOS”. Ogodlnopolskie warsztaty
doskonalgce w bronchoskopowej diagnostyce raka ptuca.

2. Informacje o dorobku naukowym Kandydatki:

e Danc naukometryczne

Do chwili rozpoczgcia procedury wnioskowania o nadanie tytutu dr habilitowanego
(stan na 16.01.2025 - analiza wykonana przez Biblioteke Uniwersytecka UWM w Olsztynie),
catodciowy dorobek wg list z roku publikacji przedstawia sie nastepujaco:

Laczny Impact Factor wynosit 46,058 oraz 1882 punktéw MNSIiW, wiaczajac
publikacje stanowigce prace habilitacyjna (IF -15 i MNSiW 1512). Og6lna liczba cytowan
wg Web of Science: 222 (bez autocytowan — 219) i Index Hirsha - 6; Ogélna liczba cytowan
wg bazy Scopus wynosita 248 (bez autocytowan — 244) a Index Hirsha - 6

Calosciowy dorobek Kandydatki obejmowat 57 (z 18 doniesieniami na konferencjach
krajowych i migdzynarodowych, nieujetych w Bibliografii UWM) pozycji pismiennictwa,
z tego 18 w czasopismach ze wspélezynnikiem IF (w 11 jako pierwszy autor); wéréd
publikacji byto 25 prac oryginalnych (w 18 jako pierwszy autor), 5 prac pogladowych (w 4 jest
pierwszym autorem), 2 kazuistycznych (w 1 jako pierwszy autor), 23 doniesien na 14
konferencjach krajowych (w 11 jako pierwszy autor) i w 9 miedzynarodowych (w 8 jako
pierwszy autor) (w tym 5 doniesien, potwierdzonych Przez Bibliografie UWM w Olsztynie);
Habilitantka jest autorem 2 rozdziatéw w polskich monografiach.

Przed nadaniem doktora nauk medycznych
Impact Factor wynosit 7,978 i 117 punktéw MNiSM

Dorobek Dr Romaszko-Wojtowicz przed nadaniem doktora n. medycznych obejmowat
24 pozycji piSmiennictwa: 5 oryginalnych publikacji naukowych (w tym 3 jako pierwszy autor),
1 pracg pogladowa jako pierwszy autor, 16 doniesien na konferencjach (8 krajowych i 8
migdzynarodowych) (w Bibliografii UWM w Olsztynie ujcte s jedynie: 4 doniesienia) oraz
jest autorem 2 rozdziatoéw w polskich monografiach.

Po nadaniu stopnia doktora nauk medycznych

Impact Factor wg bazy Web of Science wynosit 38,080 i 1740 punktow
MNiSM

Dorobek Kandydatki po doktoracie obejmowal 33 pozycji piémiennictwa: 20
oryginalnych publikacji naukowych (w tym 14 jako pierwszy autor), 4 prac pogladowych (w 3
Jako pierwszy autor), 2 prac kazuistycznych (w 1 jako pierwszy autor), 6 doniesien na



krajowych konferencjach i 1 na miedzynarodowej (w Bibliografii UWM w Olsztynie jest ujete
Jedynie: 1 doniesienic na konferencji miedzynarodowej).

Powyzsze dane wskazujg, ze Kandydatka istotnie zwiekszyla swdj
znaczny dorobek naukowy od czasu uzyskania stopnia naukowego doktora
i spelnia przeslanke, o ktorej mowa w art227 ust.l ustawy
z dnia 20.07.2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce dotyczgcej
posiadania stopnia doktora habilitowanego.

3. Omowienie osiggnieé, o ktorych mowa w art.210 ust 1 pkt 2 ustawy z dnia
20 lipca 2018r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. z 2021 r. poz.
478 z p6zn. zm.)

3.1. Tytul osiggni¢cia naukowego, stanowigcego rozprawe habilitacyjng:

Wplyw pandemii COVID-19 na diagnostyke, leczenie i organizacje opieki
zdrowotnej — analiza wieloaspektowa

Przedstawione mi do oceny osiggniecie naukowe dr n. med. Anny Romaszko-
Wojtowicz stanowi cykl pieciu oryginalnych publikacji naukowych. Wszystkie artykuly sg
pracami o autorstwie zespolowym, przy czym Kandydatka w trzech jest pierwszym autorem
a w 2 publikacjach jest wiodacym wspdtautorem. Natomiast we wszystkich Habilitantka jest
autorem korespondencyjnym. Jej wkiad wlasny w 4 pracach polegat na postawieniu hipotezy
badawczej, opracowaniu celow badan, gromadzeniu danych do analizy statystycznej,
opracowaniu manuskryptow 1 ich modyfikacji zgodnie z sugestiami recenzentow. W jednej
publikacji, jako wiodacy wspdtautor analizowala zgromadzone dane statystyczne
1 pismiennictwo, przeprowadzila wizualizacjg, opracowata manuskrypt zgodnie z sugestiami
recenzentdw. Prace tle opublikowane zostaly w renomowanych miedzynarodowych
czasopismach o sumarycznym Impact Factor 15 1 370 pkt. MNiSW. Wszystkie czasopisma,
w ktorych Kandydatké opublikowala ponizsze prace, klasyfikowane sa w dziedzinie nauk
medycznych 1 nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauk medycznych.

3.2 Publikacje wchodzace w sklad osiggniecia naukowego:

[1] Romaszko-Wojtowicz A, Doboszynska A, Piechnik A, Kuziemski K, Szplit D,
Cofta S, Glinska-Lewczuk K. Impact of the COVID-19 pandemic on lung cancer
diagnosis in northern Poland—addressing the COVID-19 debt. PLoS One.
2024:19(12),e0316261.

IF: 2.9; MNiSW: 100
Habilitantka byta autorem wiodgcym oraz korespondencyjnym.



Rola: postawienie hipotezy badawczej, opracowanie celu badania, gromadzenie
danych do analizy statystycznej, opracowanie manuskryptu i jego modyfikacja
zgodnie z sugestiami recenzentow.

[2] Romaszko-Wojtowicz A, Tokarczyk-Malesa K, Doboszynska A, Glinska-
Lewczuk K. Impact of COVID-19 on antibiotic usage in primary care: a retrospective
analysis. Sci Rep. 2024;14(1),4798.

IF: 3,8; MNiSW: 140

Dr Romaszko-Wojtowicz byta autorem wiodacym oraz korespondencyjnym.

Rola: postawienie hipotezy badawczej, opracowanie celu badania, gromadzenie
danych do analizy statystycznej, opracowanie manuskryptu i jego modyfikacja
zgodnie z sugestiami recenzentow.

[3] Romaszko-Wojtowicz A, Jaskiewicz L, Jurczak P, Doboszynska A. Telemedicine in
Primary Practice in the Age of the COVID-19 Pandemic. Medicina. 2023;59(9), 1541.
IF: 2.4; MNiSW: 40
Kandydatka byla autorem wiodgcym oraz korespondencyjnym.

Rola: postawienie hipotezy badawczej, opracowanie metodologii badania, zebranie
danych do badania, analiza piSmiennictwa, opracowanie manuskryptu i jego
modyfikacja zgodnie z sugestiami recenzentoéw.

[4] Straburzynski M, Romaszko-Wojtowicz A. Comparison of sinonasal symptoms in
upper respiratory tract infections during the infectious diseases season of November
2023 to March 2024—a cross-sectional study. Front Med (Lausanne).
2024:11.1447467.

IF: 3,1: MNiSW: 70

Habilitantka byla wspdtautorem wiodacym oraz korespondencyjnym.

Rola: analiza zgromadzonych danych statystycznych, wizualizacja, analiza
pis’micn.nictwa:, opracowanie manuskryptu 1 jego modyfikacja zgodnic z sugestiami
recenzentow.

[5] Romaszko-Wojtowicz A, Szalecki M, Olech K, Doboszynska A. Assessment
of the Function of Respiratory Muscles in Patients after COVID-19 Infection
and Respiratory Rehabilitation. Trop Med Infect Dis. 2023; 8(1):57.

IF: 2,8; MNIiSW: 20

Habilitantka byla wspdtautorem wiodgcym oraz korespondencyjnym.

Rola: postawienie hipotezy badawczej opracowanie celu i metodologii badania,
gromadzenie danych do analizy statystycznej oraz pismiennictwa, opracowanie
manuskryptu i jego modyfikacja zgodnie z sugestiami recenzentow.

W przedstawionej mi do oceny pracy podjcto bardzo wazne zagadnienie wplywu
pandemii COVID-19 na diagnostyke, leczenie oraz organizacje opieki zdrowotnej w Polsce.

Pandemia ta, najwigksza epidemia XXI wieku, kosztowata $wiat okoto 7 milionow ofiar
$miertelnych. Jej zasigg oraz skale mozna porownywac jedynie do najwigkszych epidemii
grypy np. hiszpanki, ktéra w latach 1918-1919 doprowadzita do zgonu ok. 20-50 milionow
chorych, czy pandemii grypy, jak azjatycka (1957-1958) skutkujaca ok. 1-2 milionow ofiar
czy Honkong (1968-1969), ktore doprowadzily do zgonu ok. 1 miliona oséb. W odréznieniu



jednak od nich, pandemia COVID-19 wydarzyla si¢ w czasach najwigkszego w historii
ludzkosei rozwoju nauki, w dobie cyfryzacji i technologii. Jak kazdy kryzys stala si¢ motorem
rozwoju nauki 1 postgpu technologicznego, w tym telemedycyny.

Ogromna, ale dos¢ atwa do oceny $miertelno$¢ bezposrednia oraz trudna do oceny
smiertelnos¢ posrednia, wynikajgca z przecigzenia systeméw opieki zdrowotnej i skutkujgca
opOznieniami diagnostyczno-terapeutycznymi, wplyneta na $redni 1 oczekiwany czas zycia
ludzi. Badania przeprowadzone w 28 krajach europejskich 1 USA wykazaly, ze spadek
oczekiwanego czasu zycia sigga nawet 2 lat. W Polsce w 2020 roku $rednia dlugosé zycia
spadla o okoto 1.4 roku dla mezczyzn i 1,1 r. dla kobiet w porownaniu z 2019 rokiem. Jednak
liczba nadmiarowych zgondéw w okresie pandemii znacznie przekracza oficjalng liczbg zgondw
z powodu COVID-19. W latach 2020-2021 zgony .,covidowe” stanowily 67,9% nadmiarowych
zgonow. Niewydolno$¢ systemow opieki zdrowotnej byla przyczyng swoistego ,,dlugu
covidowego™” szczegoélnie dobrze widoczny w onkologii. I w ten nurt wpisuje sie jedna
z publikacji Kandydatki, ktéra pokazuje zalamanie linii trendu diagnostycznego w odniesieniu
do raka ptuc w Polsce (Publikacja 1.).

Wspomniany powyzej rozw¢j telemedycyny dotyczyl nie tylko monitorowania
pacjentdéw z COVID-19, ale rowniez pacjentdéw z chorobami przewleklymi i1 wymusit
powstanie nowych regulacji prawnych. W Polsce, znowelizowano ustawe o systemie
informacji w ochronie zdrowia, co utatwilo korzystanie z e-recept, e-skicrowan 1 zdalnych
konsultacji medycznych. Jednak pojawily sie tez nowe zagrozenia i wyzwania. Brak
mozliwosci zachowania typowych procedur medycznych podczas teleporady prowadzil do
niepewnosci  diagnostycznej i terapeutycznej. Niedobory antybiotykéw  wynikajace
z zachwiania produkeji i zwigkszenia popytu na leki wymusily kolejne regulacje prawne, a dla
badacza staly si¢ okazja do zweryfikowania zmian zwyczajow terapeutycznych. Polska od lat
znajduje si¢ w grupic krajow o wysokiej konsumpcji antybiotykow. Pojawilo sig wiec pytanie
czy 1 jak epidemia wplyneta na preskrypeje tych lekow. Watek ten zostat przez dr Romaszko-
Wojtowicz zweryfikowany 1 opublikowany w artykule, bgdacy elementem osiagnigcia
(Publikacja 2.).

Problem rozwoju telemedycyny i jej praktycznego wykorzystania, Habilitantka
omowita w kolejnej Publikacji 3., wchodzacej w sklad osiggnigcia, a bedgca systematycznym
przegladem pismiennictwa na ten temat.

Zakazenie wirusem SARS-CoV-2, cechowalo sie do$¢ zmienna symptomatologig
w kolejnych fazach rozwoju epidemii. Poczatkowo objawy byly typowe dla infekcji drog
oddechowych/migzszu phluc: gorgezka, kaszel, dusznosci, zmeczenie oraz utrata smaku
i wechu. Jednakze w miarg rozprzestrzeniania si¢ wirusa i gromadzenia doswiadczen
medycznych, rozpoznano szerszy wachlarz objawoéw klinicznych, obejmujacy objawy
ze strony ukladu pokarmowego, objawy neurologiczne oraz objawy kardiologiczne.
Manifestacja kliniczna COVID-19 zmienita si¢ w czasie, stala si¢ tagodniejsza 1 bardziej
podobna do zwyklego przezigbienia. Z jednej strony spowodowalo to znaczny spadek
$miertelnosci i hospitalizacji, z drugiej jednak doprowadzito do koniecznos$ci ponownej oceny
zaleznosei etiologiczno-symptomatologicznych w infekcjach gémych drog oddechowych.



Tej problematyce Kandydatka poswigcita kolejng publikacje, wehodzaca w sklad osiagniecia
(Publikacja 4.).

COVID-19 doprowadzit do szeregu trwalych powiklan plucnych u ozdrowiencow.
Zmiany te, czgsto trwale, wymusily wypracowanie nowych lub modyfikacje starych
protokoléw rehabilitacji oddechowej. Jest to o tyle istotne, ze zachorowanie na COVID-19
moze prowadzi¢ do dysfunkcji oddechowej nie tylko w mechanizmie bezposredniego
uszkodzenia ,.tkanki ptucnej” ale rowniez przez dysfunkcje miesni oddechowych. I w tym
punkcie kolejna praca, wchodzgca w sklad osiagnigcia (Publikacja 5.), wpisuje sie w nurt
aktualnych 1 niezwykle istotnych badan.

Celem glownym przedstawionego do oceny cyklu publikacji byla analiza
trwatego wplywu pandemii COVID-19 na funkcjonowanie systemu opieki
zdrowotnej.

Natomiast szczegolowymi celami w/w osiggniecia Kandydatki byly:

1. Ocena wplywu pandemii COVID-19 na opdinienie w diagnostyce i leczeniu choréb
nowotworowych oraz analiza skutkéw nadrabiania zaleglosci diagnostycznych
w kolejnych latach (Publikacja 1.):

W ramach tego badania Habilitantka ocenila zjawisko ..dtugu covidowego” — czyli
niedoszacowanie liczby przypadkow raka pluc w poréwnaniu z oczekiwana linig trendu dla
dancgo osrodka, wynikajace z ograniczen diagnostyki onkologicznej w trakcie pandemii.

Na podstawie danych retrospektywnych, Kandydatka przeanalizowata zaleznosci
statystyczne z trzech osrodkéw potnocnej Polski specjalizujacych sie w diagnostyce raka
pluca: Warminsko-Mazurskiego Centrum Choréb Pluc w Olsztynie, Kujawsko-Pomorskiego
Centrum Pulmonologii w Bydgoszczy oraz Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

W Gdansku i Olsztynie ograniczenia przyjeé¢ w czasie pandemii miaty charakter wylacznie
profilaktyczny (np. wykonywanie testéw na SARS-CoV-2 przed hospitalizacjg), natomiast

w Bydgoszczy poczawszy od marca 2020 roku z trzech oddziatow pulmonologicznych, tylko
jeden kontynuowal diagnostyke raka ptuca, co skutkowato niemal 50-procentowym spadkiem
liczby przyjeé¢ w 2020 i 2021 roku (z 11067 w 2019 roku do 6704 i 6416 przyjeé
odpowiednio w latach: 2020, 2021). Lacznic zbadano 15 669 nowych, histopatologicznie
potwierdzonych rozpoznan raka ptuca z lat 2016-2022.

Kandydatka ocenita trend w kazdym z osrodkéw w szeregach czasowych (2016-2022).
Znamienny wzrost rozpoznan raka ptuc odnotowano w osrodkach w Gdansku 1 Olsztynie
w latach 2021-2022, podczas gdy w Bydgoszezy w 2020 roku nastapit gwattowny spadek,
a nastepnie wzrost w latach kolejnych. Statystycznie znamienny spadek wykrywalnosci
w 2020 roku potwierdzono w Olsztynie (p=0,003) i Gdansku (p=0,030).



Habilitantka wykazala, Ze pandemia COVID-19 wywarla zréznicowany wplyw
na diagnostyke raka pluca: tam, gdzie personel i zasoby skupiono giéwnie na leczeniu
pacjentow z COVID-19, doszlo do istotnych opodznien w diagnostyce nowotwordw.
W okresie popandemicznym zaobserwowano natomiast wyrazny wzrost rozpoznan raka
pluca, co Kandydatka wigze z nadrabianiem zaleglo$ci diagnostycznych. Dr Romaszko-
Wojtowicz w w/w pracy udowadnia, Ze przy opracowywaniu przyszlych strategii walki
z podobnymi Kkryzysami zdrowotnymi, niezbedne jest uwzglednienie ryzyka
potencjalnego ,,dlugu” w zakresie innych choréb, aby nie dopuscié¢ do zaburzenia
biezacych proceséw diagnostyki i terapii pacjentéw wymagajacych specjalistycznej
opieki.

2. Ocena wplywu ;)(:fzdeniii na diagnostyke i leczenie infekcji drog oddechowych
(Publikacja 2.):

Skutki pandemii nie ograniczaly sie¢ wylacznic do trudnosci w rozpoznawaniu i leczeniu
chorob przewlektych. Réwnoczesnie zaobserwowano istotne zmiany w praktyce klinicznej,
w tym w ordynacji antybiotykow podczas porad, w tym teleporad.

W analizie retrospektywnej, obejmujgcej 716 242 porad udzielonych osobom dorostym
w jednym z oSrodkow podstawowej opieki zdrowotnej w Olsztynie, Kandydatka zbadata
ordynacje antybiotykow: B-laktamow (ze szczegdlnym uwzglednieniem amoksycyliny
z kwasem klawulanowym), makrolidow (ze szczegdlnym uwzglednieniem azytromycyny),
tetracyklin oraz chinolonéw. Dane do tego interesujgcego badania uzyskala za pomoca
specjalnie napisanego nowatorskicgo oprogramowania, a Kktory umozliwil
wykorzystanie klasyfikacji ATC (anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna) i pozwolil na
powiazanie nazw handlowych lekow z zawartos$cia substancji czynnej. Program lgczyt
dane pacjenta z data, rozpoznaniem i grupa ATC, umozliwiajac omini¢cie problemu
nazw handlowych lekéw. Dane podzielono na trzy okresy: przed pandemia (01.01.2018-
31.05.2020), w trakcie (01.06.2020-30.06.2022) i po niej (01.07.2022-31.05.2023),
a rzeczywisty koniec pandemii okre$lono na podstawie analizy biplot of discriminant, co
umozliwito w 93,9% przypadkow prawidiowe sklasyfikowanie zebranych informacji.

W w/w badaniu, Habilitantka wykazala wyrazny spadek stosowania antybiotykow
w okresie pandemii COVID-19 oraz po jej zakoniczeniu (w pordwnaniu z okresem sprzed
pandemii). Najbardziej wyrazng zmiane stanowil spadek ordynowanych antybiotykow
(oceniana w przeliczeniu na osobe na miesiac) (m.in. B-laktamoéw, makrolidéw, zwlaszcza
azytromycyny), szezeg6lnie w pierwszym roku pandemii. Pomimo Ze po ustapieniu
pandemii nastgpil nieznaczny wzrost, warto$ci te nadal pozostaja nizsze niz przed 2020
rokiem. Ponadto Kandydatka, w/w pracy podkres§la potrzeb¢ zwi¢kszenia dostepnoSci
testow przesiewowych, ktore umozliwiaja szybkie roznicowanie patogenu wirusowego
od bakteryjnego, ograniczajagc  nicuzasadnione  przepisywanie  antybiotykow,
zmniejszajac ryzyko rozwoju antybiotykoopornosci.

Dr Romaszko-Wojtowicz wykazala takze istotny spadek zaréwno calkowitej liczby
porad - wizyt stacjonarnych i wizyt posrednich. Natomiast teleporada osiggnela szczyt



zastosowan w maju 2021 roku i od tego czasu jej udzial pozostal jednak na niskim
poziomie, wynoszgc jedynie okolo 11%.

3. Ocena wplywu pdndemii na rozwdj nowych metod zdalnej diagnostyki i terapii oraz
analiza skutecznosci tych nowych technologii (np. aplikacje mobilne, systemy
monitorowania zdrowia) w poprawie jakosci i szybkosci diagnozy pacjentéw
w podstawowej opiece zdrowotnej (Publikacja 3.):

Celem tego systematycznego przegladu pismiennictwa byla ocena technologii
telemedycznych, stosowanych podezas pandemii COVID-19, z punktu widzenia optymalizacji
ich wykorzystania w sytuacjach ograniczonego bezposredniego dostepu do porady lekarskiej,
zwlaszeza w podstawowej opiece zdrowotne;.

Ten przeglad pismiennictwa oparty zostal na protokole Preferred Reporting Items for
Systematic Review and Meta-Analysis Protocols (PRISMA). Kandydatka przeprowadzita
analize w oparciu o jasno zdefiniowane kryteria wlaczenia i wykluczenia, ustalone a priori,
co umozliwito obiektywna selekcje artykutow dotyczacych zwiazku telemedycyny z pandemia
COVID-19. W wyszukiwaniu zastosowano nastepujace terminy kluczowe: “telemedicine,
telehealth, lung. respiratory, COVID-19, SARS-CoV-2, diagnosis, symptoms”. Przeglad
pismiennictwa przeprowadzita Habilitantka, korzystajac z trzech baz danych: ScienceDirect,
Web of Science oraz PubMed. Do dalszej preselekeji publikacji wykorzystata oprogramowanie
Rayyan. Na etapie poczatkowym wyeliminowala duplikaty. Nastepnie trzech niezaleznych
badaczy przeanalizowato streszczenia artykulow, wybierajac te dotyczace zastosowania
telemedycyny podezas pandemii COVID-19. Ponadto, w celu uzupelnienia przegladu, recznie
przeszukano listy referencyjne preselekcjonowanych artykutow. Ostatecznie sposrod 234
publikacji do pelnej analizy wybrata 34, a do przegladu koncowego zakwalifikowano 23.

Preselekcjonowane publikacje koncentrowaty sie na takich aspektach jak, konsultacje
telemedyczne z wykorzystaniem dedykowanych aplikacji oraz zdalna ocena pacjentéw za
pomoca technologil, takich jak Wearable Body Sensor Network, elektroniczne stetoskopy czy
ultrasonografia pluc. Wigkszo$¢ badan pochodzila z Europy, Azji i Ameryki Pdlnocnej,
z pojedynczymi przyktadami z Australii 1 Ameryki Potudniowe;.

Przeprowadzony szczegélowy przeglad pisSmiennictwa upowaznil Habilitantke do
stwierdzenia, ze¢ pandemia COVID-19 przyczynila si¢ do dynamicznego rozwoju
telemedycyny, umozliwiajgc zdalne monitorowanie pacjentéw, optymalizacje opieki
medycznej oraz integracj¢ technologii informatycznych z medycyna. Analiza
przeprowadzona przez Kandydatke, dotyczgca zaréwno tresci, jakosSci i form konsultacji
(telekonsultacja, czat, widcokonsultacja), wykazala, ze s3 one poréwnywalne.
Habilitantka pudkreéh role sztucznej inteligencji w zwi¢kszaniu precyzji diagnoz przy
minimalnym kontakecie miedzyludzkim. Mobilne aplikacje umozliwiaja zdalne zbieranie
danych i monitorowanie przebiegu choroby, redukujac konieczno$¢ hospitalizacji,
a biosensory oraz elektroniczne stetoskopy wspieraly ciagle monitorowanie parametréw
zyciowych oraz diagnostyke¢ w warunkach domowych. Kandydatka takie wykazala, ze
telemedycyna przyczj’niia sie do zmniejszenia kosztow opieki zdrowotnej, poprawy



zarzgdzania pandemia oraz zwigekszenia dost¢pnosci do porad lekarskich, co czyni j3
obiecujgcym narzedziem przyszlo$ci w usprawnianiu systemu ochrony zdrowia.

4. Rézinicowa analiza objawow COVID-19 i innych infekcji gérnych drog oddechowych
w réznych grupach w}t’ekawych i populacyjnych (Publikacja 4.):

W sezonie infekcyjnym od listopada 2023 do marca 2024, Habilitantka przeprowadzila
bardzo ciekawe, przekrojowe badanie w poradni POZ obstugujacej populacje okoto 10 000
os6b. Sposrod 1810 pacjentéw, zglaszajacych objawy infekeji goérnych drég
oddechowych (URTL) do analizy wlaczono 267 dorostych ochotnikéw, speiniajgcych
kryteria kwalifikacji (m.in. brak nawracajacych infekcji, schorzen przewleklych czy
rozpoznania ostrej bakteryjnej infekeji gornych drég oddechowych).

Kandydatka wykazala istotne réznice w wystgpowaniu objawdw w zaleznoscl od rodzaju
URTI: ucisk twarzy najrzadziej wystepowat u pacjentow z przezigbieniem, grypg 1 COVID-
19, podczas gdy najczesciej w ostrym poinfekeyjnym zapaleniu zatok (APVRS). Niezyt nosa
okazal sie bardzo czesty wsrod osob z przezigbieniem, grypa i APVRS, a istotnie rzadszy
u pacjentow z COVID-19, co moze wskazywa¢ na odmienny przebieg tej infekcji. Podobng
zalezno$¢ Kandydatka zaobserwowala w odniesieniu do niedroznosci nosa, ktéra najrzadzicj
dotyczyta pacjentow z COVID-19. Przy rynoskopii nie wykazano istotnych statystycznie roznic
miedzy grupami, aczkolwiek w przeziebieniu i APVRS czegéciej stwierdzano zapalenic
surowicze, natomiast u chorych na grype i COVID-19 wynik czesto pozostawal w normie.
Ciekawym wynikiem bylo wystepowanie ostrego zapalenia blony $luzowej nosa i zatok
przynosowych (ARS): w przezigbieniu wynosito ono 78.6%, w grypie 88.9%, w COVID-19
64.5%, a w APVRS — 100,0%. Habilitantka w sposéb nowatorski ujawnita, ze najrzadsze
wystepowanie ARS w COVID-19 moze sugerowa¢ odmienny mechanizm tej infekeji
w poréwnaniu z innymi wirusowymi URTI. Ponadto podkresla Ona istotng role w przebiegu
ARS przebycic COVID-19 lub wezesniejsze szczepienie — osoby o takim wywiadzie czgscie]
doswiadczaty ARS w kolejnych infekejach.

Habilitantka wykazala, Ze niedrozno$¢ nosa i niezyt blony S$luzowej rzadko
byly bezposrednio zwigzane z COVID-19, podczas gdy wezesniejsze przebycie tej choroby
lub immunizacja, istotnie zwickszaly ryzyko ostrego zapalenia nosa i zatok w kolejnych
infekcjach. Wyniki te maja praktyczne znaczenie w codziennej pracy klinicznej,
podkreslajac potrzebe indywidualizacji diagnostyki i leczenia pacjentéw z infekeja
gornych drog oddechowych w zaleznosci od ich wywiadu oraz rodzaju zakazenia.

5. Ocena skutecznosci rehabilitacji oddechowej u pacjentéw po przebytym COVID-19 przy
uzyciu pomiaru sily miesni oddechowych (Publikacja 5.):

W toku badan Kandydatka przeprowadzita rowniez ocene funkcji migsni oddechowych
u 19 pacjentéw przed i po rehabilitacji z powodu powikian po przebytej infekeji COVID-19,
hospitalizowanych w Oddziale Rehabilitacji Samodzielnego Publicznego Zespotu Gruzlicy
i Chorob Pluc miedzy 1 lutego a 31 maja 2021 roku. Rehabilitacj¢ zaplanowat
wykwalifikowany personel medyczny, w skad ktérego wchodzili lekarze pulmonolodzy oraz
specjalici rehabilitacji. Wszystkie zajecia rehabilitacyjne byly prowadzone pod nadzorem
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personelu pielegniarskiego oraz fizjoterapeutéw. Dokonano pomiaru parametrow MIP
(maksymalne ci$nienie wdechowe), MEP (Maximal Expiratory Pressure - Maksymalne
Cisnienie Wydechowe), MRR (Maximal Rate of Relaxation - maksymalng szybko$¢ relaksaciji)
i MRPD (Maximal Rate of Pressure Development - zakres rozwoju cisnienia).

Habilitantka wskazala na istotng statystycznie poprawe (p<0,01) sily mieéni
oddechowych, wyrazony przez warto§¢ MEP po zakohczeniu rehabilitacji zaréwno
w calej grupie, jak I w podgrupach wyréznionych ze wzgledu na pleé (mezezyzni
uzyskiwali wigksza poprawe niz kobiety). Uzyskane dane potwierdzaja korzystny wplyw
rehabilitacji pulmonologicznej na wydolno$é oddechowa pacjentéw po COVID-19, co
przeklada si¢ na poprawe jako$ci ich zycia izmniejszenie dyskomfortu zwigzanego
z ograniczeniami fizycznymi.

W PODSUMOWANIU, w/w prace, stanowigce osiggniecie naukowe dr n. med. Anny
Romaszko-Wojtowicz, potwierdzajg koniecznosé wdrozenia dziatan, majacych na celu
minimalizowanie ~skutkdw pandemii COVID-19 w réznych obszarach medycyny.
Habilitantka podkresla koniecznos¢ utrzymania cigglosci diagnostyki w chorobach
przewleklych w warunkach kryzysowych. Wyniki w/w badan, wchodzacych w skiad
osiagniccia. wskazuja takze na potrzebe zwickszonej dostepnosci testow przesiewowych
w diagnostyce réznicowej infekcji, co wspiera racjonalne stosowanie antybiotykow
1 ogranicza antybiotykooporno$é. Zwlaszeza w kontekscie specyficznych objawéw COVID-
19, ktére Kandydatka przedstawita w nowatorskim badaniu, podkreslajac role personalizacji
diagnostyki i leczenia infekeji drog oddechowych w celu poprawy skutecznosei leczenia. Dr
Romaszko-Wojtowicz udowadnia roéwniez, ze telemedycyna powinna by¢ rozwijana jako
trwaly element strategii poprawy jakosci i dostepnosci opieki medycznej, szczegolnie
w sytuacjach kryzysowych. Ponadto interesujace wyniki osiagniecia takze ujawniaja
kluczowa role rehabilitacji pulmonologicznej w procesie powrotu do zdrowia pacjentéw po
COVID-19.

Niewgtpliwie to osiggni¢cie stanowi oryginalny dorobek naukowy
Habilitantki. Jest dowodem jej pracowito$ci, umiejetnosci planowania
i realizowania badan naukowych. Swiadezy o zdolnos$ci do samodzielnego
rozwigzywania postawionych sobie celow badawczych, o umiejetnosci
krytycznej interpretacji wynikow badan na tle wlasciwie wykorzystanego
piSmiennictwa naukowego oraz logicznego wnioskowania. Przedstawiona
wiedza o wplywie pandemii COVID-19 na diagnostyke, leczenie i organizacje
opieki zdrowotnej, pozwoli na wdrozenia strategii integracyjnych, jak
1 eliminowanie jej dlugoterminowych skutkow w kolejnych sytuacjach
kryzysowych. A zatem bardzo cenne jest podjecie przez Habilitanta badan
tego trudnego i waznego zagadnienia.
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4. Podsumowanie pozostalego dorobku i osiggni¢é¢ naukowych

4.1. Informacja o wykazywaniu sie istotng aktywno$cig naukowa albo
artystyczng realizowang w wiecej niz jednej uczelni, instytucji
naukowej lub instytucji kultury, w szczegélnosci zagranicznej

4.1.1. Wykorzystywanie zaawansowanych technik inteligencji obliczeniowej
w farmacji i medycynie; Katedra Biofarmacji Collegium Medicum
w Bydgoszezy, Uniwersytet Mikolaja Kopernika w Toruniu, Katedra
Pulmonologii, Szkola Zdrowia Publicznego, Collegium Medicum, Uniwersytet
Warminsko-Mazurski w Olsztynie

Badania dotyczgce prognostyki w raku pluc sa drugim gléwnym obszarem
zainteresowan Kandydatki. Poczatkowo, celem Jej badan, we wspdlpracy z Katedra
Biofarmacji Collcgiunf Medicum w Bydgoszezy, byla ocena wystepowania nowotwordw
synchronicznych i metachronicznych u pacjentow leczonych w Samodzielnym Publicznym
Zespole Gruzlicy 1 Choréb Pluc w Olsztynie (Romaszko A, Doboszyfiska A. What are the
multiple primary malignancies? Family Medicine & Primary Care Review. 2017;19(1):75-79;
Romaszko-Wojtowicz A, Doboszynska A. Ile nowotworéw u jednego pacjenta? W:
Doboszynska A, Ejdys S, red. Pulmonologia — od statystyki do opisu przypadku. 2017:179-
184).

Habilitantka kontynuowata ten temat w kolejnych badaniach, ktére staly sie Jej desyrtacja
(Romaszko-Wojtowicz A, Bucinski A, Doboszynska A. Impact of Smoking on Multiple
Primary Cancer Survival - a Retrospective Analysis. Clin Exp Med. 2018;18(3):391-397;
Romaszko A, Swictlik E. Doboszynska A, Szpruch P, Luks J. Lung Cancer and Multiple
Neoplasms: A Retrospective Analysis. Adv Exp Med Biol. 2016;911:53-58; Romaszko AM.
Doboszynska A. Multiple Primary Lung Cancer: A Literature Review. Adv Clin Exp Med. 2018;
27(5):725-730). :

W kolejnych publikacjach, juz po doktoracie, ocenita przezywalno$é pacjentdw z rakiem
pluc poprzez pordéwnanie czasu przezycia pacjentow z pojedynczym rakiem pluc oraz
pacjentéw z wieloma nowotworami, u ktorych ostatnim rozpoznanym nowotworem byl rak
pluc. Kandydatka udowodnila, ze calkowita dlugo$¢ zycia kobiet z wieloma nowotworami
byla kroétsza niz mezezyzn: 67,60 lat (SD: 7,77) w poréwnaniu do 69,91 lat (SD: 7,97). Wsrod
bylych palaczy dlugos¢ zycia mezezyzn (68,93 lat) byta dtuzsza niz kobiet (66,18 lat). Czas
przezycia, liczony od diagnozy zaréwno pierwszego, jak i kolejnych nowotwordw, byl
dluzszy u pacjentéw z wieloma nowotworami niz u pacjentéw z pojedynczym rakiem pluc
(p<0,000). Przciywalnbéé kobiet byla gorsza niz mezezyzn w grupie pacjentéw z wieloma
nowotworami oraz wsréd osob, ktére rzucily palenie (p=0,037; p<0,000). Wyniki badania
potwierdzily takze, ze palenie tytoniu ma wplyw na przezywalno$¢ pacjentéw z rakiem
plue, a zaprzestanic palenia poprawia calkowite przezycie (Romaszko-Wojtowicz A,
Lorenc A, Bucinski A, Doboszynska, A. Effects of tobacco smoking on the survivability of
patients with multiple cancers and single lung cancer. Int J Environ Res Public Health.
2022;19(15),9179).
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Kandydatka kontynuowata temat raka pluca we wspOlpracy migdzyuczelniane]
z Katedrg Biofarmacji Collegium Medicum w Bydgoszezy oraz z Uniwersytetem Mikolaja
Kopernika w Toruniu. Ten nowatorski projekt miat na celu ocene skutecznosci wykorzystania
sztucznej sieci neuronowej w przewidywaniu nawrotu raka pluc. W badaniu wykorzystano
dane retrospektywne z 2296 kart informacyjnych pacjentéw z rozpoznaniem raka ptuc,
hospitalizowanych w Warminsko-Mazurskim Centrum Choréb Pluc w Olsztynie. Analize
przeprowadzono za pomoca oprogramowania STATISTICA 7.1 z modulem sieci
neuronowych. Model sieci neuronowej byl trenowany na podstawie informacji o pacjentach,
takich jak ple¢, leczenie, status palenia, historia rodzinna oraz objawy nowotworowe.
Zastosowano sie¢ neuronowg typu perceptron wielowarstwowy z procesem uczenia
dwufazowego, kiéra wykazala wysoka skuteczno$é predykcyjna, osiggajac odpowiednio
87.5%, 89,1% i 89,9% prawidtowych klasyfikacji dla zbioréw treningowego, walidacyjnego
i testowego. Wyniki tego badania potwierdzaja potencjal modelu opartego na sieci
neuronowej w ocenie ryzyka nawrotu raka pluc. Wnioski sugeruja koniecznos¢ dalszych
badan w celu potwierdzenia tych wynikow oraz zbadania szerszych zastosowan sztucznej
inteligencji w diagnostyce i leczeniu nowotworéw. Efektem przeprowadzonych badan jest
wspétautorstwo publikacji (Lorenc A, Romaszko-Wojtowicz A, Jaskiewicz L, Doboszynska
A, Bucinski A. Exploring the efficacy of artificial neural networks in predicting lung cancer
recurrence: a retrospective study based on patient records. Irans!/ Lung Cancer Res.
2023;12(10), 2083).

4.1.2. Badania i artykuly naukowe poswiecone chorobom obturacyjnym drég
oddechowych oraz spirometrii

Badania na ten temat sa trzecim glownym obszarem zainteresowan Kandydatki, co
zaowocowalo 4 pracami oryginalnymi oraz 8 publikacjami dydaktycznych i pogladowych
0 sumarycznym wspolczynniku oddziatywania IF=8.827, pkt MNiSW=420.

Badania, dotyczace epidemiologii chordb obturacyjnych ptuc, powstaly we wspéipracy
Kandydatki z Katedré Gospodarki Wodnej i Klimatologii Uniwersytetu Warminsko-
Mazurskiego w Olsztynie.

W zwigzku 2 narastajgcymi zmianami klimatycznymi, ktore prowadzg do okreslonych
konsckwencji zdrowotnych i epidemiologii roznych chorob, Dr Romaszko-Wojtowicz podjela
si¢ interesujacej analizy narzedzi do obiektywnej oceny wplywu tych zmian. Szczegélng
uwage zwrocila na nastepstwa narazenia populacyjnego na zanieczyszcezenie §rodowiska
(np. stezenia PM2.5, PM10) oraz narazenia na stres zimna (CS) i cicpla (HS). Dotychczas
w tym celu najczg¢Sciej wykorzystuje sie parametry proste, takic jak temperatura,
wilgotno$¢ wzgledna powietrza, ci$nienie atmosferyczne i predko§é wiatru. Natomiast
Kandydatka ocenila zaleznosci uzyskiwane przy wykorzystaniu zlozonych wskaznikow
biometeorologicznych, np. temperatura efektywna, Wind Chill, Humidex czy UTCI
(Universal Climate Thermal Index). UTCI uwzglednia fizyczne procesy transportu ciepta oraz
mechanizmy termoregulacji, a wiele wejsciowych parametréw prostych sprowadza do jednej
wartoscl wyrazonej w °C. Pozwala to kategoryzowaé stres zimna, ciepla oraz okresla warunki
termoneutralne. Matematycznie jest on funkcja wyktadniczej 6 stopnia, uwzgledniajaca takie
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parametry jak: temperatura powictrza, ci$nienie pary wodnej, wilgotno$¢ wzgledna oraz
predkosci wiatru. Humindex natomiast okresla narazenie na stres ciepta jako kombinacje
wplywu temperatury otoczenia i wilgotnosci wzglednej.

Choroby obturacyjne drég oddechowych byly badane przez DR Romaszko-
Wojtowicz w kontekscie wykorzystania do prognostyki ich zaostrzen przy uzyciu w/w
wskaznikéw UTCI i Humindex.

W pierwszej analizie, przeprowadzone] na podstawie danych pacjentéw zebranych
w okresic od 1 stycznia 2013 roku do 31 grudnia 2017 roku, Habilitantka wykazata istotna
korelacje micdzy liczba zaostrzen astmy a wartosciami UTCI. Wartosci UTCI mieszczace sie
w klasie 5, opisujgcej warunki termoneutralne, odpowiadaly $redniej czestotliwosei zaostrzen
astmy. Spadcek warto$ci UTCI prowadzil do zmniejszenia liczby zaostrzef astmy, podczas
gdy podwyzszenie wartosci UTCI powodowal ich wzrost.

Wyniki kolejnej analizy przeprowadzonej w okresie od 1 stycznia 2012 do 31
grudnia 2021 roku wskazaly na sezonowa zmienno$¢ zaostrzen astmy i POChP. Zimag,
gorsza jakoS¢ powietrza, zwiazana z wyizszymi poziomami PM2.5 i PM10, korelowala
z¢ zwigkszong liczbg zaostrzen (r=0,283, p<0,05; r=0,491, p<0,001). Latem, dyskomfort
zwigzany z warunkami meteorologicznymi prowadzil do wigkszej liczby hospitalizacji.
Warto$§ci Humidex silnie korelowaly z hospitalizacjami z powodu choréb obturacyjnych
(R*=0,956 dla astmy; R*=0,659 dla POChP).

Wryniki tych badan zostaly przedstawione w nastepujacych publikacjach, ktére ukazaty
si¢ po doktoracie ( Romiaszko-Wo_itowicz A, Draganska E, Doboszynska A, Glinska-Lewczuk
K. Impact ol seasonal biometeorological conditions and particulate matter on asthma and
COPD hospital admissions. Sci Rep. 2025:15(1),450-1F: 3,800; MNiSW: 140; Romaszko-
Wojtowicz A, C.ymes'l, Draganska E, Doboszynska A, Romaszko J, Glinska-Lewczuk K.
Relationship between biometeorological factors and the number of hospitalizations due to
asthma. Sci Rep. 2020;10(1):9593- IF: 3,800; MNiSW: 140, ktora byta cytowana wg SCOPUS
24 razy).

Niezaleznie od wczesniej wspomnianej wspdipracy Kandydatka opublikowata dwie
kolejne prace oryginalne powigzane tematycznie ze wspomnianym obszarem zainteresowarn.

W pierwszym badaniu przedstawila Ona grupe oséb bezdomnych, w ktore]
przeanalizowano czynnbéé ptuc na podstawie wynikdéw spirometrycznych. Badaniem objeto 58
0s0b, z czego 53 to palacze (kiedykolwick palacy). Wyniki poréwnano z grupa kontrolna,
skladajgca sie z 55 mezczyzn prowadzgcych typowy tryb zycia 1 rédwniez nalezacych do
kategorii palaczy. W grupie os6b bezdomnych DR Romaszko-Wojtowicz wykazala wyzszg
czesto$¢ i nasilenie wystepowania obturacji w poréwnaniu do grupy kontrolnej, nawet
wsrod osob o tym samym narazeniu na toksyczny wplyw wyrobdw tytoniowych,
podkreslajac ze warunki zycia majg wplyw na czynno$¢ ukladu oddechowego niezaleznie
od nawykéw (palenie tytoniu) (Romaszko I, Bucinski A, Romaszko AM, Doboszynska A.
Spirometry testing a:-ncmg the homeless. Adv Clin Exp Med. 2018;27(5):689-693 -IF: 1,227;
MNISW: 15).

Natomiast w drugim badaniu, przeprowadzonym w ramach akeji profilaktycznych
w wojewddztwie warminsko-mazurskim we wspolpracy z Kolem Naukowym
Kardiopulmonologii i Choréb Rzadkich, ktérego jest opickunem, Kandydatka poddata
analizie populacje og(}lhq, z uwzglednieniem réznic migdzy plciami. Stwierdzila, ze kobiety
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pala znaczaco mniej niz mezczyzni — $rednia liczba paczkolat wynosita odpowiednio 4,02
(SD 9,33) dla kobiet 1 8,11 (SD 17,19) dla mezczyzn (p<0,001). Habilitantka stwierdzila
wiekszg liczbe paczkolat, ktéra byla istotnie powigzana z wyzszg czestoscig objawow ze
strony ukladu oddechowego, takich jak kaszel, $wiszezaey oddech czy dusznosé (p<0.,05).
Co wigcej, kobiety cze$ciej niz mezezyzni dosw iadczaly dusznosci stopnia 1 lub 2 w skali
mMRC (modified Medical Research Council - skala nasilenia dusznosci), co wskazuje na
réznice w objawach i tolerancji wysilku miedzy pleiami (Waczynski K, Brejtfus S,
Romaszko-Wojtowicz A, Doboszynfiska A. Spiromeltry in the prophylaxis of respiratory system
discases—a rctrOSpectivé study. Pol Ann Med. 2021;28(2),187-193 -MNiSW: 40).

Ponadto opublikowata cykl prac pogladowych i edukacyjnych na temat choréb
obturacyjnych drog oddechowych w kontekscie pandemii COVID-19 oraz wyzwan zwigzanych
z diagnostyka i ]cczcmem tych schorzen. Prace te stanowia interdyscyplinarng analize wyzwan,
jakie niesie pandemia COVID-19 dla zarzadzania chorobami obturacyjnymi drog
oddechowych. taczac kwestie kliniczne, takie jak diagnostyka i leczenie, z tematykg
profilaktyki, wnosza wklad w rozw 0 wiedzy oraz w praktyke medyczna w obszarze chordb
przewleklych uktadu oddechowego (Romaszko-Wojtowicz A., Konrad M. COVID-19
a przewlekle choroby ukladu oddechowego: podstawowe informacje. Almanach.
2021;16(2):63-68; Roniztszko-\\fojto\\-'icz A. Przewlekla obturacyjna choroba pluc w swietle
COVID-19. A!nwrzacthOZ1;16(2):?5-?9; Romaszko-Wojtowicz A. Patogeneza i leczenie
astmy a przebieg choroby COVID-19. Almanach.2021;16(2):75-7; Romaszko-Wojtowicz A.,
Doboszynska A. Zastosowanie salmeterolu i flutykazonu w astmie. Swiar Medycyny
i Farmagji. 2022:4(248):8-14; Romaszko-Wojtowicz A., Doboszynska A. Jak sytuacja
pandemii COVID-19 wptynela na leczenie pacjentéw z POChP? Swiat Medycyny i Farmacji.
2022;6(250):70-76; Roinzlsylio -Wojtowicz A., Doboszynska A. Are heated tobacco products
a healthy alternative to cigarettes? OncoReview. 2021;11(1): 5-11- MNiSW: 20; Romaszko-
Wojtowicz A., Dobosq nska A. Pulmonary complications due to COVID-19 — a literature
review. Pol Ann Med. 2021;28(2):244-249- MNiSW: 40).

Zwienczeniem tych publikacji jest artykul napisany na zaproszenic redakeji Medycyny po
Dyplomie podsumowujacy znaczenie spirometrii jako badania diagnostycznego, ktére znajduje
zastosowanie nie tylko w praktyce pulmonologicznej, ale réwniez w podstawowe] opiece
zdrowotnej.  Kandydatka  podkre§lita  uniwersalnos¢ — spirometrii jako  narzedzia
wspomagajgcego wezesne wykrywanie chordb obturacyjnych, monitorowanie postepdw
leczenia oraz edukacje pacjentow w zakresie profilaktyki choréb uktadu oddechowego
(Romaszko-Wojtowicz A. Spirometria: co kazdy internista powinien wiedzicé. Medycyna po
Dyplomie. 2025:34(1):32-42).

4.1.3. System wspomagajacy zdalng diagnostyke pacjentéw leczonych w warunkach
domowych, - umozliwiajacy wykrywanie naglego zaostrzenia si¢ objawow
COVID-19 na bazie metod sztucznej inteligencji, Katedra Pulmonologii, Szkola
Zdrowia Publicznego, Collegium Medicum, Uniwersytet Warminsko-Mazurski
w Olsztynie (Zrédlo finansowania: Agencja Badan Medycznych na podstawie
umowy nr 2020/ABM/COVID19/0082)
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Badanie to byid realizowane we wspoélpracy z Katedra Psychologii i Socjologii
Zdrowia oraz Zdrowia Publicznego, Wydzialu Zdrowia Publicznego, Collegium Medicum
Uniwersytetu Warmifisko-Mazurskiego oraz firma zewnetrzna Aidmed Sp. z o.o.
z siedziba w Gdansku. Pacjentom udostepniano urzadzenia do telemonitoringu medycznego,
ktore umozliwity oceng ich stanu pulmonologicznego i kardiologicznego. Kandydatka, jako
wykonawea, monilorov\é*a%a podstawowe parametry zyciowe, takie jak czesto$¢ oddechow (RR),
elektrokardiogram (EKG), tetno (HR), saturacja (SPO2), temperatura ciata oraz kaszel,
w trzech 15-minutowych sesjach dziennie przez 10 dni. Zastosowano metody obliczeniowe
1 uczenie maszynowe ﬁo automatycznego wykrywania nieprawidtowosci, co pozwolito na
identyfikacj¢ powaznych zaburzen kardiologicznych i oddechowych u wszystkich pacjentow,
wymagajgcych dalszej diagnostyki. Kandydatka stwierdzila, Zze telemonitoring stanowi
cenne narzedzie kliniczne, szezegolnie w okresach ograniczonego dostepu do opieki
zdrowotnej, pozwalajac na wezesne wykrywanie zagrozen dla zdrowia i Zzycia pacjentéow
oraz zmniejszanie stresu zwiazanego z tzw. long-COVID i w innych sytuacjach
kryzysowych (Romaszko-Wojtowicz A, Maksymowicz S, Jarynowski A, Jaskiewicz E,
Czeka) L, Doboszyhské A. Telemonitoring in Long-COVID Patients—Preliminary Findings.
Int J Environ Res Public Health. 2022;19(9),5268-MNiSW: 140; Maksymowicz S., Jarynowski
A., Czeka L, Gfgsickii S., Romaszko-Wojtowicz A., Wojta-Kempa M, Doboszynska A.
Telemedicine as a socio-medical process. Experiences from remote monitoring of long-COVID
patients in Poland. E-Methodology. 2021:8(8),65-78-MNiSW: 20)

Plerwsza opublikowana praca nalezy do dziedziny — nauki o zdrowiu oraz nauki
medyczne, dyscypliny nauki medyczne.

4.1.4. ,Pulmorehab” - Dostep do uslug zdrowotnych poprzez spersonalizowany
system opieki nad pacjentami z POChP obejmujacy zdalny monitoring oraz
tele-rehabilitacj¢ na bazie metod sztucznej inteligencji.

(Zrédla finansowania: Norweski Mechanizm Finansowy na lata 2014-2021
oraz budzet Panstwa dla obszaru programowego ,,Zdrowie, w ramach projektu
pn. ,,Ogriinifczanie spolecznych nieréwno$ci w zdrowiu poprzez stosowanie

rozwigzan telemedycyny i e-zdrowia”)

Kandydatka, jako wykonawca, uczestniczyla w projekcie ,,Pulmorehab”, ktérego celem
jest poprawa dostepu do ustug zdrowotnych dla pacjentow z przewlekla obturacyjna choroba
pluc (POChP) poprzez opracowanie spersonalizowanego systemu opieki zdrowotnej.
W ramach projektu wdrazane sq zaawansowane rozwigzania technologiczne, takie jak zdalny
monitoring stanu zdrowia pacjentow oraz tele-rehabilitacja, wspierane metodami sztucznej
inteligencji. Dzic¢ki temu mozliwe jest nie tylko biezace sledzenie parametrow zdrowotnych,
ale réwniez dostosowanie terapii do indywidualnych potrzeb pacjentow. Kluczowym aspektem
badania jest poprawa motywacji pacjentdw oraz umozliwienic skutecznego monitorowania
postepéw terapeutycznych za pomoca technologii biofeedbacku, co pozwala na bardziej
swiadome i zaanga?.o\\féne podejscie do procesu leczenia.
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4.1.5. Badanie kliniczne miedzynarodowe: A Randomized, Double-Blind, Placebo
Controlled, Parallel, 4-Arm Dose Ranging Study of the Safety and Efficancy
of Nalbuphine Extended-Release Tablets (NAL ER) for the Treatment of Cough
in Indiopatic Pulmonary Fibrosis (IPF)

W wiw projekcie Kandydatka jest wykonawca w jednym z polskich osrodkow.
Podstawowym celem E)adania jest ocena bezpieczenstwa i skutecznosei tabletek nalbufiny
o przedluzonym uwalnianiu (NAL ER) w redukeji kaszlu u pacjentéw z idiopatycznym
wldknieniem phuc. Spjoéréd 56 osrodkéw na catym $wiecie, w osrodku macierzystym
Kandydatki, wtaczono do badania 11 ze 115 pacjentow. Obecnie trwa ostatnia faza badania,
a jego rezultat zostanie éwkrétce opublikowany.

4.2. Pozostale obszary badawcze
4.2.1. Inne publikacje

W dorobku naukowym Habilitantki znajduja si¢ takze prace bedace efektem
wspolpracy mi(;dz.\_-w.‘f:zehlianej, a bedace pochodng codziennej pracy lekarza (Romaszko-
Wojtowicz A, Doboszynska A. lle nowotworéw u jednego  pacjenta?
W: Doboszynska A., Ejdys S, red. Pulmonologia — od statystyki do opisu przypadku.
2017:179-184; Romaszko-Wojtowicz A, Doboszynska A. Jak dtugo nalezy leczy¢ zapalenie
pluc? W: Doboszynska A., Ejdys S.. red. Pulmonologiczno-kardiologiczne przypadki
kliniczne. Pracownia Wydawnicza Elset. 2018:102-113; Januszko-Giergielewicz B, Kobryn
A, Donderski R, Trzc?inska J, Theda — Pawelska J, Romaszko-Wojtowicz A, Shevchuk A,
Stupski M. Hepatorenal Syndrome and Other Post-Liver Transplantation Complications:
Case Studies and Literature Review. Transplantation Proceedings. 2022;54(4):1029-1036-IF:
0.900; punktacja MNiSW: 40; Romaszko-Wojtowicz A, Malinowska E, Doboszynska A.
Unmasking Pott Discase: A Diagnostic Challenge Mimicking Metastatic Lung Cancer—A Case
Report. Am J Case Rep 2024;25:€943578-1F:1,0; MNiSW: 70; Jurczak P, Romaszko-
Wojtowicz A, Doboszynska A. Lung Lesions: Differential Diagnoses Beyond Cancer. Am J
Case Rep. 2024:25289;43798—11:‘21,0; MNiISW: 70).

Ponadto Kandydatka kontynuowata badania nad rakiem ptuca, koncentrujgc si¢ na jego
molekularnych aspektach (Jaskiewicz L, Romaszko-Wojtowicz A, Doboszynska A,
Skowronska A. The éRolc of Aquaporin 5 (AQPS5) in Lung Adenocarcinoma: A Review
Article. Cells. 2023; 1?(3):468—11—7 5,1; MNiSW: 140) (pierwsze wspotautorstwo).

Habilitantka 1'oiszel'z.y'la takze badania nad osobami bezdomnymi, w kontekscie ich
cech socjoekonomiczh}-'ch i zdolno$ci poznawczych (Romaszko J, Kuchta R, Opalach C,
Bertrand-Bucinska A, Romaszko AM, Giergielewicz-Januszko B, DBucinski A.
Socioecconomic charzicieristics, health risk factors and alcohol consumption among the
homeless in north-eastern part of Poland. Central FEuropean Journal of Public
Health. 201?;25(1):29—34 -IF: 0,682; punktacja MNiSW: 20; Jaskiewicz L, Romaszko-
Wojtowicz A, Doboséz)-'nska A, Skowronska A. The Role of Aquaporin 5 (AQPS) in Lung
Adenocarcinoma: A Review Article. Cells. 2023; 12(3):468-1F: 5,1; MNiSW: 140 (pierwsze
wspolautorstwo)-).
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Natomiast w pracy (Romaszko-Wojtowicz A, Malinowska E, Doboszyniska A.

Unmasking Pott Dise_ﬁasc: A Diagnostic Challenge Mimicking Metastatic Lung Cancer—A
Case Report. Am J Case Rep. 2024;25:€943578-1F:1,0; MNiSW: 70) Autorka analizuje wpltyw
stresu cieplnego na 1‘yizyko wystgpienia czestoskurczu nadkomorowego, ukazujac powiazanie
czynnikow Srodowiskowych z chorobami kardiologicznymi a Jej udzial jest pochodna
wezesniej opisanych publikacji biometeorologicznych.

Osiagnigcia naukowe dr n. med. Anny Romaszko-Wojtowicz mieszczg si¢
w zakresie wnioskowanej dziedziny i dyscypliny.

S. Dzialalnosé dyd?ktyczna, organizatorska i popularyzujaca nauke

3.1

n
)

®

Dzialalnos§¢ dydaktyczna:

Cwiczenia, seminaria 1 wyklady dla studentow polsko- i anglojezycznych Kierunku
Lekarskiego Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie z zakresu choréb
wewnglrznych (od 2015-nadal) oraz wyktady z zakresu patofizjologii (2018)

Opracowanie i przygotowywanie materialéw dydaktycznych dla studentéw z zakresy
chordb wewnetrznych 1 pulmonologii.

Opiekun Studenckiego Kota Kardiopulmonologicznego i Chorob Rzadkich Ukiadu
Oddechowego (2021 roku - nadal). W ramach dziatalnosci Studenckich Kot
Naukowych  przygotowywata studentow  do 13 wystapien na  krajowych

1 migdzynarodowych konferencjach naukowych.

Opiekun praktyk wakacyjnych studentow kierunku lekarskiego Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie (2018 - nadal).

Opiekun staZ}-'stb\\a' podyplomowych odbywajacych staze internistyczne (2023 - nadal).
Dzialalno$¢ organizatorska

Wspélorganizator cyklicznej, wieloosrodkowej Konferencji Naukowej .»Choroby
rzadkie nie tylko w programie nauczania” (od 2021 roku - nadal)

Cztonek Komiitetu Naukowego XLIX Miedzynarodowego Seminarium Kot
Naukowych w Olsztynie ,,Kota Naukowe - Szkotg Tworczego Dziatania®(09.2020 rok)

Dzialalnos$¢ popularyzujaca nauke
W ramach dzialalnosci popularyzujacej nauke Kandydatka wystgpita w programie

edukacyjnym na platformie e-ACHOP dostepnej dla lekarzy, przedstawiajac wyklad:
Rak ptuca i POChP — dwie choroby i jeden wspdlny cel. Materiat dostepny pod adresem

URL:https://¢c-achop.pl/30810/pochp/rak-pluca-i-pochp-dwie-chorobv-i-jeden-
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6.
6.1.
@

6.2

wspolnv-cel?trace&track &title=Rak%20p% L 5%82uca%20i1%20POChPY%20-
%_;2Gd\fx-’i0%2Uciiorobv%20i”/2:2(}ieden%20WSD%CB"/6]33111\;“/020(:61.

B Romaszko-\:«\e’ojtowicz wykonywata 1 koordynowata badania spirometrycznych
w Olsztynie ioékolicy w ramach akcji profilaktycznych takich jak Swiatowy Dzien
Spirometrii, Dzieﬁ dla Zdrowia wraz 2z czlonkami Kota Naukowego
Kardiopuhnonojogii 1 Chorob Rzadkich oraz przy wspotpracy z Organizacjg IFMSA.

Inne

Staze i kursy naukowe w ramach Erasmus Program:

03.02.2014 - 28106‘2014 — Cerrahpasa Faculty of Medicine, Istanbul University
01.07.2015 — 31.08.2015 — Universita degli Studi di Cagliari, praktyki wakacyjne

Dzialalno$é dodatkowa

e (Czlonek towarzystw naukowych:

— 2013 roku = nadal - European Respiratory Society

— 2016 roku — nadal - International Association for Study of Lung Cancer
— 2016 roku + nadal- Polskie Towarzystwo Choréb Ptuc

— 2017 roku — nadal - Polska Grupa Raka Pluca

Promotor 3 prai: licencjackich z zakresu pielegniarstwa

Dorobek Kandydatki zostal zauwazony 1 zaowocowal zaproszeniami do recenzji
artykutéw naukowych nadsytanych do redakcji miedzynarodowych wydawnictw
specjalistycznych czasopism: Advances in Respiratory Medicine, Healthcare,
Nutrients, Scientific Reports, BMC Pulmonary Medicine, International Journal of
Environmental ?Research and Public Health, Polish Annals of Medicine.

6.3. Granty, nagrody i wyréznienia:

Dr Romaszko-Wojtowicz otrzymata 3 nagrody Okregowej Rady Lekarskiej
Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie za najlepszg publikacje
naukowg dla 1'1*?1%0(1}-’011 lekarzy 1 lekarzy dentystow im. Prof. Edwarda Lenkiewicza
(2017, 2018, 25021), 3 nagrody Rektora Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego
w Olsztynie (2018, 2020, 2023) oraz 3 - krotnie otrzymata Stypendium Polskiej
Grupy Raka Pluca na wyjazdy na konferencje World Conference on Lung Cancer
(Wieden -2016, Japonia-2017, Hiszpania-2019).

Rozprawa doktorska Kandydatki zostala wyrézniona.
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0.4 Udzial w zespolach badawezych, relizujacych projekty inne niz okreslone w punkcie
I1.4.: :

“ Wspéibadaczﬁ w projekcie - System wspomagajqcy zdalng diagnostyke pacjeniéw
leczonych w Hiﬂamnkach domowych, umozliwiajgcy wykrywanie naglego zaostrzenia
sie objawow CE‘OVIDJ 9 na bazie metod sztucznej inteligencji - Katedra Pulmonologii,
Szkota Zdro{via Publicznego, Collegium Medicum, Uniwersytet Warminsko-
Mazurski w @lszt}qlie we wspolpracg z Katedra Psychologii i Socjologii Zdrowia
oraz Zdrowiaé Publicznego, Wydzialu Zdrowia Publicznego, Collegium Medicum
UniwersytetuéWarmiflsko-Mazurskiego oraz firma zewnetrzna: Aidmed Sp. z o.0.
z siedzibg w C%]-daﬁsku. Platne ze Srodkow Agencji Badan Medycznych na podstawie
umowy nr 2020/ABM/COVID19/0082

o Wspéibadaczi w projekeie - .Pulmorehab™ Dostep do ustug zdrowotnych poprzez
sper'.S('maffztfm?any system opieki nad pacjentami z POChP obejmujgcy zdalny
moniloring OJ:“(JZ tele-rehabilitacie na bazie metod sztucznej inteligencyi. Projekt
doﬁnamsov\-'ady ze srodkéw Norweskiego Mechanizmu Finansowego na lata 2014-
2021 oraz bud?ctu Panstwa dla obszaru programowego ,.Zdrowie, w ramach projektu
pn. ,.Ograniczanie spofecznych nieréwnosci w zdrowiu poprzez stosowanie
rozwigzan tclémedycyny 1 e-zdrowia™

¢  Wspdéltbadacz w projekeie - Badanie kliniczne miedzynarodowe: A Randomized,
Double-Blind, Placebo Controlled, Parallel, 4-Arm Dose Ranging Study of the Safety
and ;Ejj'fcancy; of Nalbuphine Extended-Release Tablets (NAL ER) for the Treatment
of Cough in {ndfoparfc Pulmonary Fibrosis (IPF)- Katedra Pulmonologii, Szkota
Zdrowia Pul:éiicznego, Collegium Medicum, Uniwersytet Warminsko-Mazurski
w Olsztynie ..

*  Wspolbadacz w projekcie - Wykorzystywanie zaawansowanych technik inteligencji
obliczeniowej, w farmacji i medycynie - Katedra Pulmonologii, Szkota Zdrowia
Publicznego, fCOHegium Medicum, Uniwersytet Warminsko-Mazurski w Olsztynie
we \-\-'Sp(’}l'praica z Katedra Biofarmacji Collegium Medicum w Bydgoszezy,

Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu
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Whiosek koncowy:,

W podsumoﬁ-Waniu, po przeanalizowaniu caloksztaltu dzialalno$ci
naukowej, dydakt);icznej, organizatorskiej, popularyzatorskiej i zawodowej
chcialabym stwierojdzic’, ze dr n. med. Anna Maria Romaszko-Wojtowicz
spelnia wymogi Ufstawy o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz
o stopniach i tytule ?w zakresie sztuki z dnia 20 lipca 2018 roku z péZniejszymi
zmianami, stawianfe kandydatom do tytulu doktora habilitowanego.

W zwigzku z%tym uznaj¢ przedstawienie dr n. med. Anny Marii
Rolnaszko—Woth\Vicz do tytulu doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauk medyeznych Radzie
Naukowej Dyscypliny Nauk Medycznych Uniwersytetu Warminsko-

Mazurskiego w O!éztynic za uzasadnione. [
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