Krakow, 9 wrzesnia 2020 r.

Prof. dr hab. med. Piotr Chtosta, FEBU, FRCS (Glasg.)
Kierownik Katedry i Kliniki Urologii UJ CM

Ocena dorobku naukowego, dydaktycznego
| organizacyjnego oraz osiagniecia naukowego
pt.: ,Leczenie miejscowo zaawansowanego raka gruczofu
krokowego”,
dr. med. Moniki Rucinskiej
w postepowaniu habilitacyjnym
‘w dziedzinie nauk medycznych w dyscyplinie medycyna

Dr med. Monika Rucinska uzyskata dyplom lekarza po

ukonczeniu studidow na Wydziale Lekarskim Akademii Medycznej
w Biatymstoku w 1991 r. W roku 1999 otrzymata stopien doktora
medycyny na podstawie rozprawy doktorskiej pt.:
,Zalezne od czynnika tkankowego tworzenie fibryny w raku
trzustki”, nadany uchwatg Rady Wydziatu Lekarskiego Akademii
Medycznej w Biatymstoku. Rok pdzniej, uzyskata tytut specjalisty
w dziedzinie radioterapii onkologicznej, a kolejno w latach 2003 i
2004 tytut specjalisty w dziedzinach medycyny paliatywnej oraz
onkologii klinicznej. Dodatkowo, dr med. Monika Rucinska
dysponuje dyplomami ukonczenia studiéw podyplomowych na
Wydziale Prawa i Administracji Uniwersytetu Warszawskiego w
dziedzinie prawa medycznego, bioetyki i socjologii medycyny
oraz Szkoty WyzZszej Psychologii Spotecznej w Warszawie w
dziedzinie psychoonkologii.

Od czasu rozpoczecia pracy zawodowej w roku 2001,
poczgtkowo jako lekarz stazysta, nastepnie asystent, a od 2014
roku jako adiunkt w Zaktadzie Onkologii Akademii Medycznej w
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Biatymstoku, a nastgpnie kierownik w Katedrze Onkologii
Wydziatu Lekarskiego Collegium Medicum Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie, osiggneta wszystkie
niezbedne etapy kariery zawodowej i akademickie]
upowazniajgce Jg do ubiegania si¢ o pozycje samodzielnego
pracownika nauki. Obecnie jest kierownikiem Pracowni
Medycyny Paliatywnej i Psychoonkologii.

Osiagniecia naukowe

Jako osiggniecie naukowe Kandydatka wskazata cykI
siedmiu publikacji naukowych zebranych pod pod wspdlnym
tytutem , Leczenie miejscowo zaawansowanego raka gruczofu
krokowego”. Stanowig one monotematyczny zbiér prac
naukowych opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych. Dodatkowo, dr med. M. Rucinska zaproponowata
witgczenie do osiggniecia naukowego szesciu doniesien
opublikowanych w recenzowanych materiatach pochodzgcych z
konferencji o miedzynarodowym zasiegu.

Na proponowany cykl artykutdbw oryginalnych skfadajg sie
nastepujgce prace:

1. Ruciniska M, Osowiecka K, Gatka Sz, Sroda R, Wojciechowski
P, Sugajska A. Time to treatment of prostate cancer patients.
OncoReview 2018; 8: 86-93.

2. Osowiecka K, Nawrocki S, Kurowicki M, Rucinska M. The
waiting time of prostate cancer patients in Poland. Int J Environ
Res Public Health 2019; 16: 435;

3. Rucinska M, Stefanczyk M, Kowalczuk B, Minczewska J,
Nawrocki S. Stereotaktyczna hypofrakcjonowana radioterapia
chorych na raka gruczotu krokowego — doniesienie wstepne.
Nowotwory Journal of Oncology 2014; 64: 16-23.
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4. Rucinska M, Kieszkowska-Grudny A, Nawrocki S. SHARP
hypofractionated stereotactic radiotherapy is well tolerated

treatment in prostate cancer. Toxicity and quality of life
assessment. Strahlenther Oncol 2016; 192: 449-457.

5. Rucinska M, Osowiecka K, Kieszkowska-Grudny A, Nawrocki
S. SHARP hypofractionated stereotactic radiotherapy for
localized prostate cancer: a biochemical response to treatment.
JBUON 2019; 24: 2099-2106.

6. Rucinska M, Kieszkowska-Grudny A, Klimowicz K, Nawrocki S.
Ocena jakosci zycia i aktywnosci seksualnej u pacjentéw po
radykalnej radioterapii z powodu raka gruczotu krokowego w
porownaniu grupg zdrowych mezczyzn. OncoReview 2013; 3:
18-23.

7. Rucinska M, Kieszkowska-Grudny A, Strzelczyk W, Bielesz K,
Nawrocki S. Quality of life and sexual activity after stereotactic
hypofractionated radiotherapy of prostate cancer patients. J
Integr Oncol 2016; 5.

W dominujgcej czesci opracowan naukowych stanowigcych
podstawe do ubiegania sie przez dr. Rucinskg o stopien doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych, Habilitantka jest
ich pierwszym autorem (6/7), badz autorem korespondencyjnym
(1/7).

Habilitantka poddata ocenie czas oczekiwania chorych na
rozpoznanie histopatologiczne raka gruczotu krokowego i
rozpoczecie leczenia od momentu podejrzenia choroby, oraz
dokonata proby oszacowania wptywu réznych czynnikow na czas
oczekiwania terapii (1). Udowodnita, ze wystepowanie objawéw
mogacych sugerowac obecnos¢ raka stercza (PCa) nie wywiera
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wptywu na przyspieszenie rozpoznania i leczenia. Wykazata
rowniez, ze wartoS¢ stezenia PSA nie wplywa na czas do
wykonania biopsji gruczotu krokowego ani skrécenie czasu do
rozpoczecia leczenia. Stwierdzita dodatnig zalezno$é pomiedzy
czasem od chwili rozpoznania PCa i leczenia , a odlegtoscig od
miejsca zamieszkania do os$rodka onkologicznego. W
opracowaniu (2) obejmujgcym analize danych pochodzacych z
roznych osrodkéw onkologicznych w Polsce wykazata, ze
mediana czasu oczekiwania na rozpoznanie histopatologiczne od
chwili podejrzenia PCa wynosita 8 tygodni. Mediana czasu
oczekiwania na rozpoczecie leczenia od podejrzenia PCa
wyniosta prawie 19 tygodni i byta diluzsza w poréwnaniu z
wczesniej opublikowanymi wynikami odnoszgcymi sie do
nowotworéw wywodzgcych sig z innych narzgdéw. Sposréd
roznych analizowanych czynnikéw, wytgcznie miejsce
zamieszkania miato istotny wptyw na ten czas. Najdluzej na
rozpoczecie leczenia czekali mezczyzni, ktérzy terapie
rozpoczynali od radioterapii (bez neoadiuwantowe]j
hormonoterapii) (p<0.001).

Opis metody leczenia stosowanej w prospektywnym
jednoosrodkowym badaniu klinicznym, ktérego celem byta ocena
skutecznosci i ewentualnej toksycznosci stereotaktycznej
hypofrakcjonowanej radioterapii chorych na PCa przy uzyciu
akceleratora liniowego, zostat zaprezentowany w kolejnym
opracowaniu (3) Habilitantki. Analizg wstepng objeto 32 chorych
na PCa. Wykazano dobrg, wczesng tolerancje leczenia i nie
obserwowano ostrych odczynéw popromiennych ze strony
pecherza moczowego i odbytnicy w stopniu I[lI-IV u zadnego z
chorych (wedtug skali RTOG/EORTC). U okoto potowy leczonych
wystgpit ostry odczyn popromienny ze strony uktadu moczowego
w stopniu | lub Il. U 25% chorych zaobserwowano ostry odczyn
popromienny w stopniu | ze strony uktadu pokarmowego. Po
zakonczeniu leczenia u wszystkich chorych objawy ostrego
odczynu popromiennego ustgpity w ciggu pierwszych 4 tygodni
obserwacji. Po tym czasie u 3 chorych jednorazowo wystepowaty
krwawienia z odbytnicy, nie wymagajgce interwencji
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farmakologicznej bgdz chirurgicznej. Uzyskano systematyczne
zmniejszanie stezenia PSA w kolejnych badaniach,
wykonywanych co 3 miesigce. W 2016 roku, Habilitantka
przedstawita wczesne wyniki leczenia (mediana obserwacji 24
miesigce) wszystkich 68 wigczonych do badania chorych (4).
Zastosowane leczenie pozwolito na uzyskanie spadku stezenia
PSA (nadir 0.03ng/mL u wszystkich leczonych i 0.6ng/mL u
chorych bez hormonoterapii); u zadnego z mezczyzn w czasie
obserwacji nie zaobserwowano wznowy biochemicznej. Nie
obserwowano toksycznosci wczesnej w stopniu IV, u Zzadnego z
chorych nie wystgpit wczesny odczyn w stopniu Il ze strony
uktadu pokarmowego i tylko u jednego mezczyzny (1.5%)
stwierdzono wczesny odczyn popromienny ze strony uktadu
moczowego w stopniu lll. Odczyny wczesne w stopniu Il ze
strony uktadu pokarmowego i uktadu moczowego wystgpity u
odpowiednio 7 (10%) i 24(35%) chorych. Nie obserwowano
pbéznego odczynu popromiennego w stopniu Il i IV, pézny odczyn
popromienny w stopniu Il ze strony uktadu pokarmowego dotyczyt
tylko 3 chorych (4.5%), a ze strony uktadu moczowego 8 chorych
(12%). Ogédlna jako$¢ zycia mezczyzn poddanych
stereotaktycznej radioterapii byta dobra. Pézne wyniki leczenia
uzyskane metodg przestawiong wyzej, Kandydatka przedstawita
po zgromadzeniu danych z 48 miesiecznego okresu obserwac;ji
(5). Pie¢ lat po zakonczeniu radioterapii mediana stezenia PSA
wynosita 0.29ng/mL dla wszystkich chorych, 0.39ng/mL dla
mezczyzn , ktérzy nie otrzymali leczenia hormonalnego, 0.25ng/
-mL dia otrzymujgcych poétroczng hormonoterapie i 0.31ng/mL dla
chorych po 2-3 letnim leczeniu hormonalnym. Dr med. Monika
‘Rucinska wykazata, ze radykalna hypofrakcjonowana
radioterapiia stereotaktyczna u odpowiednio dobranych chorych
na raka gruczotu krokowego z grupy niskiego ryzyka, moze by¢
postepowaniem skutecznym i bezpiecznym. Ponadto, jest
metodg prostg i dobrze tolerowang przez chorych akceptujgcych
ryzyko wystgpienia powiktan wczesnych oraz péznych.

Ocena jakosci zycia i satysfakcja z zycia seksualnego
mezczyzn poddanych radykalnej radioterapii raka gruczotu
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krokowego w poréwnaniu mezczyznami nie chorujgcymi na raka
sg przedmiotami kolejnych opracowan Habilitantki (6,7). Nie
wykazata Ona statystycznie istotnej roznicy pomiedzy
subiektywng oceng ogdlnej jakosci zycia w grupie mezczyzn po
radykalnej radioterapii i mezczyzn u ktérych nie stwierdzono raka.
Nie wykazata réwniez istotnych réznic pomiedzy tymi grupami w
czynnosciach fizycznych, funkcjonowaniu emocjonalnym,
poznawczym i spotecznym. Stwierdzita natomiast istotng roznice
pomiedzy grupg badang a grupg kontrolng w zakresie aktywnosci
seksualnej, uzyskaniu i utrzymaniu erekcji oraz zadowolenia ze
wspotzycia (6). Analiza przeprowadzona 2 lata po zakorczeniu
radioterapii (7) ujawnita, ze ogélna jako$é zycia i stan zdrowia
mezczyzn po radioterapii stereotaktycznej jest lepszy niz po
radioterapii standardowe.

Dziatalno$¢ naukowa dr. Rucinskiej nie dotyczy wytgcznie
uroonkologii, ale réwniez leczenia chorych na m.in. raka ptuca,
przewodu pokarmowego i wielu innych uktadéw. Ponadto, jest
autorem wielu publikacji poglgdowych, 11 rozdziatéw w ksigzkach
oraz autorem bgdz wspétautorem wielu doniesien kongresowych.

Sumaryczna punktacja publikacji stanowigca podstawe do
ubiegania sie o osiggniecie naukowe Habilitantki wynosi: Impact
Factor= 6.894; MNiSW:=149.000). tgczna wartos$é
wspotczynnika oddziatywania cato$ciowego dorobku naukowego
dr. Moniki Rucinskiej (wraz z artykutami wliczonymi do dysertac;ji
cyklu prac) wynosi 33.747 (MNiSW=630). Dokumentacja
wprowadzona przez Habilitantke do Jej przewodu habilitacyjnego
wskazuje, ze osiggneta Ona indeks Hirscha 8, a liczba Jej

cytowan wg bazy Scopus wynosi 231.

Osiagniecia dydaktyczne

Dr Monika Rucinska jest doswiadczonym nauczycielem
akademickim oraz organizatorem wielu kurséw i szkolen w trybie
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stacjonarnym i podyplomowym na terenie instytucji w ktérej
pracuje obecnie oraz w tonie Polskiego Towarzystwa
Onkologicznego. Habilitantka byta wieloletnim  opiekunem
studenckiego kota naukowego przy Zaktadzie Onkologii Akademii
Medycznej w Biatymstoku i jest opiekunem studenckiego kota
naukowego przy Katedrze Onkologii UW-M w Olsztynie. Petnita
funkcje promotora pomocniczego w przewodzie doktorskim lekarz
Anny Sugajskiej pt. ,Uwazna obserwacja pacjentow z
drobnokomérkowym rakiem ptuca w stopniu zlokalizowanym
zamiast standardowej terapii napromienianiem profilaktycznym
moézgu (PCI)” na Woydziale Lekarskim Collegium Medicum
Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie. Ponadto, jest
promotorem i recenzentem wielu prac dyplomowych na Kierunku
Pielegniarstwo, oraz prac licencjackich na Kierunku
Pielegniarstwo i Kierunku Dietetyka.

Dr Rucinska uczestniczy czynnie w w konferencjach o
zasiegu miedzynarodowym i krajowym. Przedstawita na
kongresach krajowych i miedzynarodowych wiele doniesien
naukowych, wygtosita wiele wyktadow na zaproszenie na
kongresach Polskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej,
Polskiego Towarzystwa Onkologicznego, Polskiego Towarzystwa
Medycyny Paliatywnej, Polskiego Towarzystwa
Psychoonklogicznego, Spotkan Po ASCO, Konferencji
Edukacyjnej Polskiego Towarzystwa Onkologii Klinicznej, a takze
lokalnych konferencjach onkologicznych i hospicyjnych.
Habilitantka petni funkcje rezenzenta naukowego w
czasopismach naukowych polskich (m.in. Contemporaly
Oncology, OncoReview, Polish Annals of Medicine, Medycyna
Paliatywna w Praktyce, Psychoonkologia) i zagranicznych
(Radiation Oncology, BMC Cancer, OncoTargets and Therapy,
Cancer Management and Research).

=
&5
S liattcw/

%

-\

A
UNIWERSYTET

JAGIELLONSKI

COLLEGIUM
MEDICUM

Wydziat Lekarski

Katedra i Klinika Urologii

ul. Jakubowskiego 2

PL 30-688 Krakow

tel. +48 (12) 400 25 00
fax +48 (12) 400 25 17
urologia@uj.edu.pl

www.cm-uj.krakow.pl



-Osiagniecia organizacyjne

Dr med. Monika Rucinska jest aktywnym cztonkiem wielu
towarzystw naukowych, administracji ochrony zdrowia i
stowarzyszen prozdrowotnych. W latach 1995 — 1999 byia
cztonkom Zarzgdu Towarzystwa Przyjaciét Chorych Hospicjum w
Biatymstoku, w latach 1999 — 2003 wice prezesem Towarzystwa
Przyjaciot Chorych Hospicjum w Biatymstoku, w latach 2009 —
2012 konsultantem wojewddzkim w dziedzinie onkologii kliniczne;
dla wojewddztwa warminsko-mazurskiego, w latach 2013 — 2015
zastepcg przewodniczgcego warminsko-mazurskiego oddziatu
Polskiego Towarzystwa Onkologicznego , w latach 2015 — 2019
przewodniczagcym warminsko-mazurskiego oddziatu Polskiego
Towarzystwa Onkologicznego, od 2015 roku jest czionkiem
Komisji Bioetycznej Kolegium Medicum, Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskigo w Olsztynie. Ponadto, jest
przewodniczgcg Rady Programowej Wydzialu Lekarskiego
Kolegium Medicum, Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w
Olsztynie, Zarzgdu Olsztynskiego Stowarzyszenia Hospicyjnego
,Palium”, a od 2018 roku cztonkiem Zarzadu Polskiej Ligi Walki z
Rakiem.

Dr med. Monika Rucinska jest laureatem wielu
prestizowych nagrod przyznanych Jej za dziatalno$¢ naukowgq i
dydaktyczng. Do najwazniejszych z nich naleza:

Nagroda Rektora Akademii Medycznej w Biatymstoku za
dziatalnos¢

w Studenckim Towarzystwie Naukowym w roku akademickim
1990/1991.

Nagroda zespotowa Il stopnia Rektora Akademii Medycznej w
Biatymstoku

za osiggniecia naukowe w roku akademickim 1997/1998.
Nagroda zespotowa | stopnia Rektora Akademii Medycznej w
Biatymstoku

za osiggniecia naukowe w roku akademickim 1998/1999.
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‘Nagroda zespotowa | stopnia Rektora Akademii Medycznej w

Biatymstoku UNIWERSYTET
JAGIELLONSKI

- .. ) COLLEGIUM
Nagroda zespotowa Il stopnia Rektora Akademii Medycznej w MEDICUM

Biatymstoku

za osiggniecia naukowe w roku akademickim 2000/2001.

Nagroda zespotowa | stopnia Rektora Akademii Medycznej w

Biatymstoku

za osiggniecia naukowe w roku akademickim 2001/2002.

Nagroda zespotowa | stopnia Rektora Uniwersytetu Warminsko- wydziat Lekarski

za osiggniecia naukowe w roku akademickim 1999/2000.

Mazurskiego
w Olsztynie za osiggniecia w dziedzinie naukowej 2012. Katedra i Klinika Urologi
Nagroda indywidualna Ill stopnia Rektora Uniwersytetu

Warminsko-Mazurskiego

w Olsztynie za osiggniecia w dziedzinie dydaktycznej 2015.
Nagroda indywidualna Il stopnia Rektora Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskiego

w Olsztynie za osiggniecia w dziedzinie dydaktycznej 2018.

Uwazam, ze dorobek naukowy, osiggniecia organizacyjne i
dydaktyczne oraz rozprawa habilitacyjna pt.: ,Leczenie
miejscowo zaawansowanego raka gruczotu krokowego”
upowazniajg dr. med. Monike Rucinskg do ubiegania sie o tytut
naukowy doktora habilitowanego. Dorobek ten, oraz rozprawa
habilitacyjna spetniajg warunki okreslone w art. 219 ust. 1 pkt. 2 i
‘3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o Szkolnictwie wyzszym i
nauce (Dz.U.z2018r. Poz. 1668 ze zm.)

Powyzsze uzasadnienie pozwala przedstawic Wysokiej
Radzie Naukowej Dyscypliny nauki medyczne Uniwersytetu
Warminsko - Mazurskiego, wniosek o dopuszczenie dr. med. | jaubowskiego

‘Moniki Rucinskiej do dalszych etapow przewodu habilitacyjnego. i R
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