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Ocena caloksztaltu dorobku naukowego, osiggni¢é¢ organizacyjno-
dydaktycznych oraz osiggni¢cia naukowego ,,Ewolucja sposobu
postepowania w elektrokardioterapii w aspekcie ograniczenia powiklan,
oceny ryzyka i optymalizacji efektow leczenia” dr n. med. Pawla Syski z 11
Kliniki Zaburzen Rytmu Serca Centrum Zaburzen Rytmu Serca
Narodowego Instytutu Kardiologii w zwigzku z ubieganiem si¢ o stopien
naukowy doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne.

Recenzje sporzadzono na podstawie decyzji Rady Naukowej Narodowego Instytutu
Kardiologii Kardynata Stefana Wyszynskiego - Pafnstwowego Instytutu Badawczego z dnia 13
czerwca 2023r (Uchwata Nr 25/23) i przedlozonych dokumentéow: autoreferatu, wykazu
opublikowanych prac naukowych, analizy bibliometrycznej, dorobku naukowego, kopii 5
publikacji stanowigcych osiagniecie naukowe, oswiadczen wspotautorow, odpisu dyplomu o
nadanie stopnia doktora nauk medycznych, danych teleadresowych oraz CD z elektroniczng

wersja powyzszych dokumentow.

Informacje wstepne

Dr n. med. Pawetl Syska ukonczyt I Wydzial Lekarski Akademii Medycznej w Warszawie w
2003r. Jego wktad w rozwoj studenckiego ruchu naukowego oraz wybitna dziatalnos¢ naukowa
zostata nagrodzona Zlota Odznaka Studenckiego Towarzystwa Naukowego Akademii
Medycznej w Warszawie. Od 2004 roku do dzi§ zwiazany jest z Narodowym Instytutem
Kardiologii poczatkowo w II Klinice Choroby Wiencowej a nastepnie II Klinice Zaburzef
Rytmu Serca. W tym czasie byl rowniez lekarzem zespolu wypadkowego i reanimacyjnego

Pogotowia Ratunkowego.



Praca Dr Syski nad polskim rejestrem implantacji kardiowertera-defibrylatora (ICD) w
ramach programu POLKARD byla przyczyng zainteresowania si¢ populacjg ludzi mtodych z
kardiomiopatig przerostowa wymagajacych wszczepienia ICD 1 zaowocowala pracg
doktorska, pt. ,, Implantowany kardiowerter-defibrylator u chorych z kardiomiopatig
przerostowg — obserwacja diugoterminowa z oceng skutecznosci, powikian i optymalizacyi
terapii”, ktora kandydat obronit w 2010r. z wyrdéznieniem. W tym samym roku Dr Syska
uzyskat tytut specjalisty z choréb wewnetrznych, a w 2015 zostat specjalista z kardiologii
(kierownikami specjalizacji byli odpowiednio dr n. med. Marek Kosmicki i Prof. dr
hab.n.med Hanna Szwed).

Uzyskat tytul specjalisty wszczepialnych urzadzen do elektroterapii I i II stopnia w ramach
European Heart Rhythm Association odpowiednio w latach 2015 1 2018.

Od poczatku aktywnosci zawodowe] zainteresowania Habilitanta skupialy si¢ na
problematyce zaburzen rytmu serca, wszczepialnych urzadzeniach do elektrokardioterapii:
stymulatorach, implantowanych kardiowerterach-defibrylatorach, urzadzeniach z funkcjg
resynchronizacji dwukomorowej i problematyce naglego zgonu sercowego. Najwazniejszym
przedmiotem dziatan klinicznych i naukowych dr Syski byto zastosowanie ICD w profilaktyce
SCD, szczegoOlnie u pacjentow z kardiomiopatia przerostowg oraz u o0sob milodych.
Zainteresowania zwigzane z wszezepialnymi urzadzeniami do elektrokardioterapii u mtodych
pacjentow zdecydowaly o zaangazowaniu Habilitanta w zabiegi przezzylnego usuwania
elektrod. Od roku 2008 byt aktywnym czltonkiem zespohu, ktory rozwijat t¢ metodg leczenia w
NIK a obecnie kontynuuje te dzialalnos¢ jako kierujacy zespotem operator. Dotad
przeprowadzit kilkaset zabiegdw usuniccia elektrod. Duze doswiadczenie kliniczne zwiazane
z wszezepianiem urzadzen do elektroterapii powoduje, ze Habilitant kieruje sie ku
zagadnieniom uzyskiwania optymalnego dostepu zylnego dla implantacji elektrod
endokawitarnych oraz odzyskiwania dostgpu zylnego w przypadku niedroznosci naczyn.
Wyrazem docenienia osiggnie¢ w tej dziedzinie bylo zaproszenie do napisania artykulu
dotyczacego dostepu zylnego, wystosowane przez redaktora naczelnego prestizowego
amerykanskiego pisma Journal of Cardiovascular Electrophysiology.

Habilitant z pasja wprowadza do swojej praktyki nowe technologie w elektroterapii —
implantacje stymulatoréw bezelektrodowych oraz catkowicie podskornych kardiowerterow-
defibrylatorow. W 2016 roku uczestniczyt w pierwszych zabiegach implantacji stymulatoréw
bezelektrodowych i1 podskérnych kardiowerterow-defibrylatorow w NIK w Warszawie. W
chwili obecnej nalezy do grona polskich specjalistow, ktorzy przeprowadzili najwigce] tego

typu procedur w naszym kraju (ok. 50 LPM oraz ponad 150 S-ICD). Posiada uprawnienia do



szkolenia w zakresie implantacji stymulatorow bezelektrodowych oraz S-ICD. Wspierat kilka
osrodkéw w Polsce we wprowadzeniu calkowicie podskérnego ICD do uzytku klinicznego.
Brat rowniez udziat w zabiegach implantacji S-ICD w o$rodkach pediatrycznych w Polsce —
Instytut ,,Pomnik — Centrum Zdrowia Dziecka” w Warszawie (wprowadzenie metody) i
Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie — Prokocimiu oraz w Czechach — Szpital
Uniwersytecki Motol w Pradze (wprowadzenie metody). Od roku 2021 pracuje jako jedyny
przedstawiciel Polski w pracach komitetu sterujacego nadzorujacego szkolenia w zakresie
implantacji S-ICD w Europie.

W roku 2019 wspolpracowat z Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w
zakresie podsumowania kosztow 1 efektywnosci terapii z uzyciem S-1CD.

W 2022 roku zostal wigczony do zespotu majacego implementowaé do uzytku klinicznego
w NIK najnowszg technike zapobiegania SCD — pozanaczyniowy kardiowerter-defibrylator.

Kandydat podczas swojej dotychczasowe] pracy zawodowej odbyl liczne szkolenia w
zakresie implantacji urzadzen w tym ICD podskornych ( Tolochenaz, Szwajcaria, 2009,
szkolenie organizowane przez The European Board for Accreditation in Cardiology; Slaskie
Centrum Choréb Serca, Zabrze, 2015; ICLO Training and Research Center, Verona - Wtochy,
2017; Warszawa, 2019; Facultat de Medicina & Hospital Clinic de Barcelona, 2019), usuwania
elektrod (Klinik fiir Herz- und Gefischirurgie, Zurich, 2012, Deutches Herzzentrum, Berlin,
2015; Erasmus Medisch Centrum Rotterdam, 2019), terapii resynchronizujacej (Universitit
Leipzig Herzzentrum, 2012 i 2014). Kandydat odbyl rowniez staze w osrodkach krajowych 1
zagranicznych (International Fellows Program 2012/2013 — obejmujacy wyklady, seminaria,
zajecia praktyczne oraz uc{ziai w zabiegach operacyjnych — Nowy Jork, Rzym, Chicago,
Amsterdaﬁl, Wieden, Berlin oraz Sahlgrenska University Hospital, Goteborg, Szwecja — staz
kierunkowy w Klinice Kardiologii i Klinice Torakochirurgii). Szkolenia jak 1 odbyte staze z
pewnoscig przetozyly sie na wymiar prac badawczych, ktore zaprezentowal w niniejszym
postepowaniu.
Habilitant realizowal zadania badawcze w ramach projektow finansowanych ze zrodel
zewnetrznych (grant promotorski MNiSzW nr N N402 183435-glowny wykonawca) jak i
Instytutowych (jednoosrodkowe pilotowe randomizowane badanie kliniczne (Badanie
CANREN-AF)” petniac funkcje cztonka komitetu sterujacego, prace statutowe nr 2.26/VI/17,
2.46/IV/20). Dr Syska wspolpracowal z osrodkami krajowymi w ramach prowadzonych
rejestrow: rejestr wszezepialnych  kardiowerterow-defibrylatorow w ramach programu
POLKARD (2003-2008), Polski Rejestr Implantacji Podskérnych Kardiowerterow-
Defibrylatorow Sekcji Rytmu Serca PTK (2020-2022, gtéwny badacz), wieloosrodkowy



rejestr przezzylnego usuwania elektrod z uzyciem systemu Evolution (wspotwykonawca),
wieloosrodkowe badanie rejestrowe zespolow fali J oraz idiopatycznego migotania komor
(wspOlwykonawca) 1 wieloosrodkowy program MOSAIC (wspotwykonawca). Habilitant
wspotpracowal z osrodkami zagranicznymi w ramach rejestrow European Society of
Cardiology ELECTRa (European Lead Extraction ConTRolled Registry) — 2012-2014
(wspotwykonawca); miedzynarodowego wieloosrodkowego rejestru S-ICD Survey 2017 —
European Heart Rhythm Association (gléwny wykonawca). W trakcie swojej aktywnosci
zawodowe] dr Syska brat udzial w badaniach klinicznych Triton TIMI-38, IDEF 13, Pleasure-
T (koordynator w osrodku), DOT-HF oraz ostatnio badanie EHRA: The Genomics of
Unexplained Cardiac Arrest - the GenUCA investigators.

Osiagniecie naukowe stanowigce znaczny wklad naukowy Habilitanta - dzielo
habilitacyjne.
Zgodnie z art. 219 ust.1 pkt 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018r dr n. med. Pawel Syska wskazal
osiagniecie naukowe w postaci opublikowanego w latach 2018-2022 cyklu 5 prac tematycznie
powigzanych, ktorym nadal zbiorczy tytul ,Ewolucja sposobu postepowania w
elektrokardioterapii w aspekcie ograniczania powiklan, oceny ryzyka i optymalizacji efektow
leczenia” Ich wspdlny wspolezynnik oddziatywania (IF) wynosi 15,846, a punktacja MNiSW
455. W dwodch z pieciu prac Habilitant jest pierwszym autorem, w trzech pozostalych
rownorzednym, pierwszym autorem. W dokumentach przedstawionych do opiniowania dr
Pawet Syska przedstawil swéj zasadniczy wklad w powstanie powyzszych publikacji (opisowo
i odsetkowo), jak réwniez zamiescit zgody wszystkich wspotautorow na wykorzystanie tych
prac do celéw ubiegania sic o stopien naukowy. Osiagniccie naukowe stanowi cykl
powigzanych tematycznie publikacji i sktada si¢ z czterech prac oryginalnych oraz jednego
opracowania na zaproszenie redaktora naczelnego. Wszystkie prace zostaly opublikowane po
uzyskaniu przez autora stopnia doktora nauk medycznych.

Celem naukowym prezentowanego cyklu prac bylo przedstawienie odlegtych powiktan u
chorych poddawanych elektrokardioterapii na podstawie danych zebranych w trakcie
obserwacji klinicznych oraz ich analiza w kontek$cie ewolucji, ktéra dokonata si¢ na

przestrzeni ostatnich dwudziestu lat w tej dziedzinie.

Glowny cel naukowy skoncentrowany byt na nastepujgcych obszarach badawezych:
1. ocenie dlugoterminowego zastosowania ICD u dzieci i mlodych dorostych z analiza

powiktan i $miertelnosci



2. optymalnego wyboru dostepu naczyniowego dla implantacji elektrod endokawitarnych
3. zmiany wyboru strategii profilaktyki SCD u 0s6b mtodych polegajacej na preferowaniu
mniej inwazyjnych metod, tj. catkowicie podskdérnego kardiowertera-defibrylatora
4. stratyfikacji ryzyka i dlugoterminowej ocenie $miertelnosci w populacji pacjentow
7z HCM leczonych z uzyciem ICD
5. analizie kosztow tradycyjnych i nowoczesnych metod elektroterapii w kontekscie
redukcji ryzyka powiklan.
Pierwszy obszar badawczy zostal przedstawiony w pierwszej pracy cyklu stanowiacego
osiggniecie naukowe. W publikacji ,, Fificen years' experience of implantable cardioverter
defibrillator in children and young adults: Mortality and complications study” opublikowanej
w Pediatrics International (2018, TF 0,939, MEIN 15) autor bada problematyke terapii z
uzyciem ICD w populacji dzieci i mtodych dorostych. Praca przedstawia wyniki 15-letniej
obserwacji ($redni czas obserwacji - 9 lat) grupy 73 pacjentow w wieku od 6 do 21 lat, ktorym
wszezepiono ICD. Czestosé adekwatnych interwencji ICD wyniosta 27,4%, natomiast
interwencje nieadekwatne wystapity u 32,8% pacjentow. W publikacji uwage zwraca bardzo
duza czestos¢ powiktan zaleznych od elektrod — ich dysfunkcje stwierdzono u 20,5%
pacjentow, natomiast szeroko rozumiane powiklania zwiazane z elektrodami miaty miejsce u
40% chorych (dodatkowo dyslokacje, perforacje serca oraz infekcje i zgony wtorne do
dysfunkcji/usuwania elektrod). Czesto$¢ infekcji — miejscowych i/lub infekcyjnego zapalenia
wsierdzia — wyniosta 5,5%. U 43,8% pacjentdw mialy miejsce niewielkie lub powazniejsze
problemy psychologiczne zwigzane z faktem wszczepienia urzadzenia, a przede wszystkim —z
nieadekwatnymi interwencj!ami ICD. Wszystkie komplikacje zwigzane z urzgdzeniem, z
uwzgle;dnieniem nieadekwatnych interwencji stwierdzono u 72,8% badanej populacji. Praca
nie odbiega w zakresie czestoscei poszezegdlnych powiktan od innych pozycji z pi$miennictwa.
Wyzej wymieniona praca dostarcza cennych informacji co do zasadnosci poszukiwania
nowych rozwigzan terapeutycznych z zastosowaniem kardiowerterow-defibrylatorow w
populacji dzieci i mlodych dorostych jak implantacji mniej inwazyjnych urzadzen, czyli

calkowicie podskornych kardiowerteréw-defibrylatorow.

Druga praca cyklu stanowigca osiggnigcie naukowe “Cephalic access with multiple leads may
increase the risk of early ICD lead failure. Time to question the dogma? opublikowana zostala
w 2020 w Journal of Cardiovascular Electrophysiology (IF 2,871, MEiN 100) jest artykulem
przygotowanym na zaproszenie redaktora naczelnego pisma Journal of Cardiovascular

Electrophysiology — Bradleya P. Knighta i stanowi komentarz do pracy Barbhaiya et al. (New



York University Langone Medical Center) dotyczacej uszkodzen elektrod defibrylujacych w
uktadach wieloelektrodowych. Zaproszenie habilitanta do edytorialu wskazuje na wysokg
oceng opublikowanych przez Niego 1 zespdét badan dotyczacych powiklan zwigzanych z
elektrodami urzadzen wszczepialnych do elektroterapii.

Kolejny obszar badawczy przedstawiony zostal w trzeciej publikacji i dotyczyt
“Children and young adults treated with transvenous and subcutaneous implantable
cardioverter-defibrillators: a 22-year single-center experience and new perspectives”. Praca
zostata opublikowana w Kardiologii Polskiej w 2020 (IF 3,108, MEIN 100) i jest rozwinigciem
wezesniejszych badan (publikacja nr 1 w osiagnigciu) o kolejnych chorych i1 chorych z
calkowicie podskérnym kardiowerterem-defibrylatorem. Badana populacja stanowita 80
pacjentow. Czestos¢ adekwatnych (26,25%) i nieadekwatnych (31,25%) interwencji pozostata
na wzglednie niezmienionym poziomie. Infekcje zwigzane z wszczepianiem urzgdzen do
elektroterapii wystapity u 6,25% pacjentow. Implantacja uktadu CRT-D konieczna byta u2,5%
chorych. Transplantacje serca przeprowadzono u 3 pacjentoéw, z ktorych 1 zmarl po operacji.
W sumie w badanej grupie zmarto (7,5%), wszyscy mieli rozpoznanie kardiomiopatii
przerostowej. Szczegdlnie wazng obserwacja plynaca z pracy jest nowy trend w
elektrokardioterapii, polegajacy na zastosowaniu S-ICD jako narzedzia zapobiegania naglej
smierci sercowej szczegolnie u mtodych pacjentéw. Warto podkreslic, ze w okresie 2-letniej
obserwacji, u zadnego z 8 pacjentow z S-ICD (10% badanej grupy) nie wystgpily nieadekwatne
interwencje urzadzenia ani inne powiklania.

Wysoki odsetek zgondw, szezegdlnie w grupie HCM, w duzej mierze jest efektem schylkowe;j
niewydolnosci serca. )

Analiza $miertelnosci w grupie chorych z HCM w kontekscie czynnikdw ryzyka stwierdzanych
wyjsciowo byla przedmiotem publikacji “Long-term mortality and risk factor analysis in
hypertrophic cardiomyopathy patients with implantable cardioverter-defibrillators”
opublikowane] w Polskim Archiwum Medycyny Wewnetrznej w 2022 (IF 5,218, MEIN 140).
W pracy analizie poddano nast¢pujgce czynniki ryzyka: wiek w momencie implantacji ICD,
niewyjasnione omdlenia, wywiad rodzinny SCD, migotanie przedsionkéw, obnizong <50%
frakcje wyrzutowa lewej komory, nieutrwalony czestoskurcz komorowy, maksymalna grubos¢
$cian lewej komory, nieprawidlowa reakcje cisnienia tetniczego na wysitek, zawezanie drogi
odpltywu lewej komory, powigkszenie lewego przedsionka ponad 40 mm oraz wynik HCM
Risk-SCD. Smiertelno$¢ w badanej grupie wyniosta w trakcie trwania obserwacji 19,2% -
zmarto 20 pacjentdéw. Przyczyny sercowo-naczyniowe byly powodem $mierci 13 pacjentow:

zaawansowana niewydolnos¢ serca — 40%, powikiania po transplantacji serca — 15%,



powiklania w trakcie zabiegu TLE — 5%, nagly zgon — 5% (VF, uszkodzenie elektrody ICD i
brak skutecznej interwencji). Jedna osoba zmarta z powodu choroby nowotworowej jelita
grubego. Analiza wieloczynnikowa wykazata, ze tylko obnizona frakcja wyrzutowa lewej
komory i wymiar lewego przedsionka byly niezaleznymi czynnikami ryzyka $miertelnosci
0golnej oraz sercowo-naczyniowej u pacjentow z HCM i ICD. Nie wykazano zwigzku miedzy
HCM Risk-SCD a émiertelnoscig ogdlng ani z przyczyn sercowo-naczyniowych.

Ostatnia praca z cyklu ,,How to decrease the cost of pacemaker infection treatment by
adopting seemingly costly innovation? A budget impact analysis of a leadless pacemaker
implantation” zostata opublikowana w Kardiologii Polskiej w 2022 (IF 3,710, MEIN 100),
porownuje kompleksowo koszty wykorzystania nowej technologii, czyli stymulacji
bezelektrodowej serca z zastosowaniem uznanych, standardowych metod postepowania.
Analiza kosztéw wykazuje, ze w przypadku precyzyjnie dobranych chorych zastosowanie
nowych innowacyjnych technik leczenia (stymulacja bezelektrodowa) mimo ich wysokich
kosztow jest optacalna w kontekscie wyraznego zmniejszenia obciazenia budzetu zaréwno
szpitala, jak i1 platnika $wiadczen medycznych, a przede wszystkim moze przynies¢ korzysci
zdrowotne 1 ograniczy¢ cierpienie pacjenta (stymulator VVI). Za wzrost kosztow NFZ
odpowiadaty gtownie dodatkowe hospitalizacje wynikajgce z infekcji, natomiast koszty
szpitalne byly generowane przede wszystkim przez wydtuzony czas pobytu pacjenta.

Omawiana publikacja analizuje zastosowanie wyjsciowo drogiej procedury jako
mozliwosci uniknigcia potencjalnie wigekszych kosztow leczenia powiktan tradycyjnych metod
postepowania.

Podsumowujgc, analizy i wr’lioski pochodzgce z cyklu wyzej wymienionych publikacji Dr
Syski dosi‘:arczyiy nowych, waznych danych dotyczacych odleglych powiktan u chorych ze
szczegdlnym uwzglednieniem trudnej populacji chorych mtodych jak i chorych z HCM
poddawanych elektrokardioterapii. Prace prowadzone przez Dr Syske wzbogacajg nasza
wiedze rOwniez na temat powiktan z zastosowaniem najnowszych rozwiazan elektroterapii w
grupie mlodych chorych z implantowanym podskornym kardiowerteroem-defibrylatorem
oraz analiz kosztowych dotyczacej stymulatora bezelektrodowego. Niewatpliwie wyniki
prezentowanego cyklu prac sg przestankg do dalszego poszukiwania optymalnych terapii w
kontekscie mozliwych powiktan, poprawy rokowania jak i kosztéw z nig zwigzanych.

Praktyczny wymiar przedstawionych wynikow jest niewatpliwym osiggnigciem Habilitanta.



Ocena dotychczasowego dorobku naukowego
Dorobek naukowy Dr. Syski obejmuje tacznie 56 publikacji, 36 z nich opublikowanych zostato
w czasopismach z ,,impact factor” (faczna punktacja [F wynosi 75,509). ¥.gczna liczba MNiSW
wynosi 1720,5. Laczna liczba cytowan wg ISI Web of Science wynosi 268 z indeksem Hirscha
8. W szczegolnosci na dorobek sktada sie 31 prac oryginalnych pelnotekstowych, 9 opisow
przypadkow, 1 editorial na zaproszenie, 6 prac pogladowych, 1 monografia naukowa, 7
rozdziatow w monografiach naukowych, 1 komentarz do publikacji. Habilitant jest pierwszym
autorem w 7 sposrod wymienionych powyzej publikacji oraz pierwszym rdéwnorzednym
wspotautorem w 3 pracach. Ponadto jest wspotautorem 49 krajowych i zagranicznych
streszczen zjazdowych opublikowanych w czasopismach.
Biorac pod uwage dorobek Habilitanta po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych, spetnia
On wymagania na stopien doktora habilitowanego Narodowego Instytutu Kardiologii
kardynala Stefana Wyszynskiego - Panstwowego Instytutu Badawczego, bedgc wspotautorem
3loryginalnych publikacji w czasopismach zarowno z IF jak 1 punktami MNiSW, w tym w 10
jest pierwszym autorem lub pierwszym rownorzednym autorem, w tym 3 publikacje majg [F
powyzej 2,5. Laczny IF po uzyskaniu doktora nauk medycznych wynosi 73,638

Warto wskazac¢, ze wsrdd publikacji poza cyklem stanowigcym osiagnigcie naukowe Dr
Syski znajduje si¢ praca podsumowywujaca wyniki pracy doktorskiej dotyczaca
dlugoterminowych rezultatow i powiktan z zastosowania ICD u mtodych chorych z HCM.
Publikacja ta zyskata uznanie autorytetow swiatowych zajmujgcych sie HCM 1 byla cytowana
w wytycznych kardiologicznych europejskich, amerykanskich, japonskich, euroazjatyckich czy
ostatnio brazylijskich. Kofejne prace Habilitanta odnoszg si¢ do zagadnien optymalnego
programdwania ICD, ukierunkowanego na redukcje nieadekwatnych i1 niepotrzebnych
interwencji, a zatem powiklan terapii, szczego6lnie u dzieci i miodych dorostych, aspektow
technicznych oraz wynikow leczenia z uzyciem CRT, w tym réwniez u osob w bardzo
podesztym wieku, dlugoterminowej (ponad 10 lat) obserwacji pacjentow z [CD, skutecznosci
zastosowania stymulacji antytachyarytmicznej w populacji chorych z ICD i kardiomiopatig
niedokrwienng, zastosowania elektrod endokawitarnych o aktywnej fiksacji do czasowej
stymulacji serca u pacjentdw oczekujgcych na implantacje nowych ukladéw oraz ryzyka
uszkodzenia elektrod CIED w trakcie wykonywania zabiegéw ablacji. Kolejny cykl prac
powstal jako opracowanie Polskiego Rejestru Implantacji Podskérnych kardiowerterow-
defibrylatorow 1 pokazuje aktualng praktyke osrodkow elektrokardioterapii w zakresie

kwalifikacji do S-ICD. Habilitant jest rowniez wspotautorem prac poswieconych przezzylnemu



usuwaniu elektrod. Habilitant w swoich publikacjach dotyka problematyki zaburzen rytmu
serca 1 niewydolnos$ci serca jak rowniez zastosowania PET -CT w diagnostyce infekcji CIED.
Habilitant otrzymat nagrody Polskiego Towarzystwa Chirurgéw Dziecigcych oraz nagrode
Dyrektora Instytutu Kardiologii w Warszawie za dziatalno$¢ naukowa — dla Mlodego Badacza
<35 roku zycia, ktory opublikowat prace oryginalng o najwyzszym IF.

Godnym podkreslenia jest fakt, ze w przedstawionym do oceny dorobku naukowym Dr Syska
w sposob spojny objal badaniami wazne zagadnienia i dylematy stojace przed lekarzami w
codziennej praktyce klinicznej z chorymi trudnymi, obciazonymi ztym rokowaniem jak chorzy
z kardiomiopatig przerostowa, mlodzi chorzy, chorzy wymagajacy leczenia wszczepialnymi

urzadzeniami do elektroterapii.

Ocena dzialalnos$ci dydaktyczno-organizacyjnych

Dr Syska przez caly okres swojej kariery zawodowej angazowal si¢ w dzialalnos$¢ dydaktyczna
1 popularyzujaca nauke. Jest autorem szesciu 1 wspoOlautorem czterech rozdziatlow w
monografii.

Habilitant prowadzit regularne zaje¢cia ze studentami Wydziatu Lekarskiego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego w Instytucie Kardiologii (2018-2021). Prowadzit wyklady dla
rezydentow Narodowego Instytutu Kardiologii z zakresu profilaktyki SCD, urzadzen
wszezepialnych, powiklan elektrokardioterapii, przezzylnego usuwania elektrod. Jest
wieloletnim wyktadowca na kursach specjalizacyjnych z kardiologii przeprowadzanych przez
Zespot 11 Kliniki Choroby Wiencowej Instytutu Kardiologii dotyczace tematyki niewydolnosci
serca, kardiomiopatii przerostowej oraz elektrokardioterapii. Wykladal na zaproszenie
komitetdéw organizacyjnych w trakcie kongreséw Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego,
kongreséw Sekeji Rytmu Serca PTK, Sekcji Kardiologii Dziecigecej PTK, Asocjacji
Niewydolnosci Serca PTK, Asocjacji Wad Zastawkowych PTK oraz posiedzen Warszawskiego
i Wroctawskiego Oddziatu PTK (lacznie wyglosit 12 takich wykladow). Habilitant
przeprowadzal rowniez szkolenia w zakresie S-ICD (Surgical Skills Training, Katowice, 2016),
kurs ICD (Train 2016, 2018-2021), kurs z terapii resynchronizujacej (Koszalin, 2019-2022).
Byl kierownik specjalizacji z kardiologii lekarza Piotra Gardziejczyk oraz promotorem
pomocniczym rozprawy doktorskiej obronionej w 2020 1 jest obecnie promotorem
pomocniczym kolejnej rozprawy doktorskiej.

Jest zapraszany do recenzowania prac w Kardiologii Polskiej, Journal of Cardiovascular

Electrophysiology, Heart Rhythm, Heart Beat Journal.



Dziatalnoé¢ popularyzujaca nauke wyrazala sie w aktywnosci w ramach Uniwersytetu
Trzeciego Wieku (od 2016 do chwili obecnej), bycia redaktorem prowadzgcym w portalu i
czasopi$mie Akademia Elektroterapii (od 2019 do chwili obecnej).

Dr Syska jest certyfikowanym samodzielnym operatorem zabiegéw implantacji stymulatora
bezelektrodowego jak i podskdérnego kardiowertera defibrylatora.

Habilitant jest cztonkiem od 2010 Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego (sekcji Klub 30,
Sekcji Rytmu Serca, Sekcji Farmakoterapii Sercowo-Naczyniowej, sekretarzem 1 skarbnikiem
Oddziatu Warszawskiego PTK, czlonkiem Zarzadu Oddziatu Warszawskiego PTK, cztonkiem

Europejskie Towarzystwa Kardiologicznego.

Podsumowanie

W oparciu o ocene dorobku naukowego, w tym osiggniecia naukowego bedacego podstawg
postepowania habilitacyjnego jak rowniez dorobku dydaktycznego i organizacyjnego oraz
dodatkowo wysokich kwalifikacji zawodowych stwierdzam, ze Kandydat do stopnia doktora
habilitowanego spetnia ustawowe wymogi stawiane przed osoba ubiegajacg si¢ o stopien
doktora habilitowanego nauk medycznych.

W zwigzku z tym, opierajgc si¢ na art.221 ust.4 uchwaly z dnia 20 lipca 2019r. o stopniach
naukowych 1 tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. z 2020r.
poz.85 z poz. zm) wnosz¢ zatem, do Rady Naukowej Narodowego Instytutu Kardiologii
kardynala Stefana Wyszynskiego - Panstwowego Instytutu Badawczego, o dopuszczenie Pana
dr n. med. Pawla Syski do dalszych etapow postepowania habilitacyjnego oraz popieram i
pozytywnie opiniuj¢ wnic;sek Habilitanta o nadanie stopnia doktora habilitowanego w

dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne.
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