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1. INFORMACJE WSTEPNE O HABILITANCIE | MATERIALE
PRZEDLOZONYM DO OCENY

Habilitant

Dr Adrian Chrobak studiowat w latach 2010-2016 na kierunku lekarskim wydziatu lekarskego
Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie, gdzie uzyskat tytut zawodowy
lekarza oraz otrzymalt Ziota Nagrode Naukowa Prorektora UJ CM w uznaniu wybitnych
osiggnie¢ naukowych oraz zastug w zakresie organizacji zycia naukowego studentéw i mtodych
naukowcow. W latach 2011-2014 kontynuowat studia | stopnia na kierunku Neurobiologia, na
Wydziale Biologii i Nauk o Ziemi Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie. Uzyskat tytut
zawodowy: licencjat 04.07.2014- tytut pracy dyplomowej ,,Funkcje gleju Bergmanna” pod
opieka promotora: dr Zbigniew Soltysa. W latach 2014-2016 podjat studia Il stopnia na
kierunku Neurobiologia na Wydziale Biologii i Nauk o Ziemi Uniwersytetu Jagiellonskiego w
Krakowie, gdzie 24.10.2016 uzyskat tytut zawodowy: magister. Praca dyplomowa pt.:
» Wykorzystanie metod statystyki wielowymiarowej w analizie zaburzen motorycznego uczenia
si¢” zostala wyrdzniona. W latach 2014 — 2016 miat indywidualny tok nauczania z dziedziny
psychiatria pod opieka merytoryczng Prof. dr hab. Dominiki Dudek.

W latach 2015-2019 odbyt studia doktoranckie na wydziale lekarskim Uniwersytetu
Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie i 23.01.2020 uzyskat stopien naukowy
doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, a rozprawa doktorska pt. ,,Motor
functions deficits in bipolar disorder zostala wyr6zniona.

W latach 20162017 odbyt staz podyplomowy w Szpitalu Specjalistycznym im. J. Dietla w
Krakowie. Od 2018 roku jest lekarzem rezydentem w Oddziale Klinicznym Psychiatrii
Dorostych, Dzieci 1 Mtodziezy Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie, a od 2019 roku do
chwili obecnej jest zatrudniony na stanowisku adiunkta w Klinice Psychiatrii Dorostych,

Katedra Psychiatrii UJ CM, Krakow.

W recenzji ocenig, czy zgtoszone osiggniccie dr Adriana Chrobaka stanowi znaczny
wktad w rozwo6j dyscypliny i czy jego aktywnos$¢ naukowa upowaznia do ubiegania si¢ o

nadanie stopnia doktora habilitowanego.

Material przedtozony do oceny
Formutujac niniejszg recenzje i oceng opartam si¢ na:

(1) Materiatach przekazanych przez Uniwersytet Jagiellonski Collegium Medicum w Krakowie
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W szczego6lnosci byty to:
(1.1) wykaz osiggnie¢ naukowych stanowigcych znaczny wktad w rozwoj w dziedzinie
nauki medyczne i nauki o zdrowiu w dyscyplinie - nauki medyczne;

(1.2) autoreferat;

(1.3) zestaw czterech artykutow sktadajacych si¢ na osiggniecie naukowe zatytulowane
,Miekkie objawy neurologiczne, mo6zdzkowe oraz zaburzenia funkcji ruchowych w chorobie
afektywnej dwubiegunowej i schizofrenii” oraz wybranych pozostatych artykutéw Habilitanta;

(1.4) zestaw oswiadczen o wktadzie wspotautorow w zgloszone publikacje;

(1.5) wykaz publikacji przygotowanych przez Biblioteke Medyczng Uniwersytetu
Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie.

(2) Materiatach ogolnie dostepnych w internecie i bibliotekach.



Osiagniecie

Jako osiggnigcie naukowe, o ktorym moéwi art. 219 ust. 1 pkt 2 Ustawy z dn. 20 lipca

2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce, dr Adrian Chrobak przedstawit cykl czterech

publikacji powigzanych tematycznie pt.,, Migkkie objawy neurologiczne, mozdzkowe oraz

zaburzenia funkcji ruchowych w chorobie afektywnej dwubiegunowej i schizofrenii”

1)

2)

3)

4)

Sktadaja si¢ na nie nastepujace prace:

Chrobak Adrian Andrzej, Sottys Zbigniew, Dudek Dominika, Siwek Marcin.
Neurological and cerebellar soft signs in bipolar disorder: The role of staging, type and
history of psychotic symptoms. Progress in Neuro-Psychopharmacology & Biological
Psychiatry 2023: Vol. 121, id. art. 110673, Impact Factor: 5.201 Punktacja MeiN:
100.000

Chrobak Adrian Andrzej, Siuda-Krzywicka Katarzyna, Sottys Zbigniew, Siwek
Grzegorz Przemystaw, Bohaterewicz Bartosz, Sobczak Anna, Ceglarek Anna, Tereszko
Anna, StarowiczFilip Anna, Fafrowicz Magdalena, Marek Tadeusz, Siwek Marcin,
Dudek Dominika. Relationship between neurological and cerebellar soft signs, and
implicit motor learning in schizophrenia and bipolar disorder. Progress in Neuro-
Progress in Neuro-Psychopharmacology & Biological Psychiatry 2021: Vol. 111, id.
art. 110137 Impact Factor: 5.201 Punktacja MeiN: 100.000

Chrobak Adrian Andrzej, Krupa Anna, Dudek Dominika, Siwek Marcin. How soft
are neurological soft signs? Content overlap analysis of 71 symptoms among seven most
commonly used neurological soft signs scales. Journal of Psychiatric Research 2021:
Vol. 138, s. 404-412, Impact Factor: 5.250 Punktacja MEiN: 140.000

Chrobak Adrian Andrzej, Rybakowski Janusz Kazimierz, Abramowicz Maria,
Perdziak Maciej, Gryncewicz Wojciech, Dziuda Sebastian, Fafrowicz Magdalena,
Czarnecki Pawel, Soltys Zbigniew, Ceglarek Anna, Ober Jan Krzysztof, Marek
Tadeusz, Dudek Dominika, Siwek Marcin. Vergence eye movements impairments in
schizophrenia and bipolar disorder. Journal of Psychiatric Research 2022: Vol. 156, s.
379-389, Impact Factor: 5.250 Punktacja MEIN: 140.000

2. RECENZJA 1 OCENA OSIAGNIECIA NAUKOWEGO

o ktérym moéwi art. 219 ust. 1 pkt 2 Ustawy z dn. 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzZszym

i nauce



Osiagnigcie naukowe - liczba publikacji: 4; liczba publikacji w czasopismach nalezgcych do
Q1 (wg IF): 0 Liczba publikacji w czasopismach nalezacych do Q2 (wg IF): 4 w tym: gorny 40
percentyl (wg IF): 4 pozostate z Q2: 0 Suma Impact Factor: 20,9021

Wszystkie artykuty wchodzace w sktad cyklu zostaty opublikowane w czasopismach z listy
JCR, przy czym Impact Factor i pozycje czasopisma, w jakich zostaty opublikowane wszystkie
artykuty cyklu, mozna uznaé za znaczace w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w
szczegblnosci psychiatrii i neurologii.

We wszystkich prezentowanych artykutach Habilitant jest pierwszym autorem, a zgodnie z
opisem wktadu — udokumentowanym oswiadczeniami wspotautoréw — petnit kluczowa role w
powstawaniu tekstow.

Biorac powyzsze pod uwage mozna uznaé, ze wkiad Habilitanta w artykuty wieloautorskie
wchodzace w sktad cyklu jest kluczowy. Po rozstrzygnigciu kwestii autorskich, pozostaje
zatem do rozstrzygnigcia kwestia jakosci tekstow 1 zwigzanej z nig oceny, czy stanowig one
istotny wktad w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Ponizej omowig caly cykl oraz poszczegdlne artykuty wchodzace w jego sktad.

Wskazane cztery artykuly tworzg spdjny cykl poswigcony ocenie nasilenia migkkich objawow
neurologicznych, mézdzkowych i innych zaburzen funkcji ruchowych, tj. deficytow uczenia
si¢ motorycznego i ruchow gatek ocznych w chorobie afektywnej dwubiegunowej(ChAD) i
schizofrenii. W pracach oceniono kliniczne korelaty tych dysfunkcji oraz poddano analizie

metodologi¢ ich pomiarow.

Glownym obszarem badan naukowych Dr Adriana Chrobaka w okresie catej kariery
zawodowej byly zaburzenia funkcji ruchowych w chorobie afektywnej dwubiegunowej i
schizofrenii. Habilitant w swoich pracach wykazal u pacjentow z ChAD zaburzenia
nie§wiadomego uczenia si¢ motorycznego. Dysfunkcje te sg3 w swoim nasileniu porownywalne
do tych obserwowanych u pacjentow z rozpoznaniem schizofrenii. Chorzy z diagnoza
schizofrenii wykazuja odmienny profil zaburzen nieSwiadomego uczenia si¢ motorycznego w
zalezno$ci od dominacji r¢ki. Ponadto, dr Chrobak wykazal, iz w chorobie afektywnej
dwubiegunowej 1 schizofrenii wystepuja cechy odwrdconej krzywej uczenia sig, polegajacej na
tym, ze w trakcie kolejnych powtoérzen sekwencji ruchowych dochodzi do spowolnienia czasu
reakcji. Zidentyfikowal nieopisywany wczesniej objaw zaburzen ruchéw gatek ocznych w

grupie pacjentow z rozpoznaniem schizofrenii. Polega on na tym, ze w trakcie §ledzenia bodzca



poruszajgcego si¢ w kierunku nosa, jedno z oczu (najczesciej niedominujgce), porusza si¢ w
kierunku doskroniowym. Pacjenci prezentujacy ten objaw wykazuja wigksze nasilenie
mickkich objawow neurologicznych i mézdzkowych. Ponadto, pacjenci z chorobg afektywna
dwubiegunowa wykazuja zaburzenia ruchow wergencyjnych gatek ocznych. Polegaja one na
wiekszej wartosci sredniego btedu pomiedzy pozycja gatek ocznych w trakcie konwergencji, a
ich pozycja wymagang do utrzymania fiksacji na celu. Dr Chrobak opisat, iz pacjenci z
rozpoznaniem schizofrenii i choroby afektywnej dwubiegunowej nie r6znig si¢ miedzy sobg
nie tylko nasileniem migkkich objawoéw neurologicznych, ale rowniez migkkich objawow

mozdzkowych.

Artykut 1 Neurological and cerebellar soft signs in bipolar disorder: The role of
staging, type and history of psychotic symptoms

Powyzsza praca stanowi jedno z wigkszych badan oceniajacych migkkie objawy
neurologiczne i mézdzkowe w chorobie afektywnej dwubiegunowej. Dr Adrian Chrobak
wykazat, ze sposrdd ocenianych zmiennych, stopien zaawansowania choroby afektywnej
dwubiegunowej wykazuje najwigkszy zwigzek z nasileniem wigkszos$ci migkkich objawow
neurologicznych (NSS) i mézdzkowych (CSS). Pacjenci w pdznym stopniu zaawansowania
ChAD przedstawiali wigksze nasilenie w zakresie wszystkich ocenianych zaburzen ruchowych
niz osoby z grupy kontrolnej. Natomiast chorzy we wczesnym etapie choroby, roznili si¢ od

powyzszej grupy jedynie pod wzgledem bardziej istotnych dysfunkcji chodu i postury.

Habilitatnt jako osoba przeprowadzajaca badanie neurologiczne byt zaslepiony co do

zmiennych klinicznych w grupach klinicznych.

Autor wskazal na implikacje praktyczne omawianego badania, iz ocena NSS moze by¢

markerem zaostrzenia objawoéw ChAD.

Niewatpliwie ograniczeniami badania byt jego poprzeczny charakter (cross-sectional)
oraz uproszczony naukowy warsztat metodologiczny obejmujacy dwie skale kliniczne
pozwalajace na oceng W ChAD nasilenia NSS, tj. Neurological Evaluation Scale oraz CSS przy
uzyciu the International Cooperative Ataxia Rating Scale.

W tym artykule zwraca uwage Sstosunkowo nowatorska problematyka badawcza w
zakresie oceny NSS i CSS w ChAD (nieliczne prace z rozbieznymi wynikami badan).
Zabrakto opracowania poglebionego modelu teoretycznego wyjasniajacego wystepowanie
NSS i CSS w ChAD. Poprzeczny charakter (cross-sectional) badania ograniczyl mozliwos¢

oceny natury ww.objawow - cecha vs. stan. Autorzy pracy wykazali, iz pacjenci w péznym
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stopniu zaawansowania ChAD przedstawiali wigksze nasilenie w zakresie wszystkich
ocenianych zaburzen ruchowych niz osoby z grupy kontrolnej. Poza czasem trwania ChAD
zabraklo zmiennej tj. liczba nawrotow/ liczba hospitalizacji pozwalajacej na oceng dynamiki w

przebiegu choroby.

Artykut 2 Relationship between neurological and cerebellar soft signs, and implicit motor
learning in schizophrenia and bipolar disorder.

Opierajac si¢ na zalozeniu 1z zaburzenia nieSwiadomego uczenia si¢ motorycznego oraz
migkkie objawy neurologiczne i mézdzkowe pokrywaja si¢ w zakresie swoich neuronalnych
korelatow, celem drugiej pracy Dr Chrobaka byta ocena zwigzku miedzy deficytami funkcji
ruchowych w chorobie afektywnej dwubiegunowej i schizofrenii. W badaniu wzigto udziat 97
uczestnikow: 33 pacjentdéw z rozpoznaniem schizofrenii, 33 pacjentow z diagnoza choroby
afektywnej dwubiegunowej oraz 31 os6b z grupy kontrolnej. Migkkie objawy neurologiczne
zostaly ocenione za pomoca skali Neurological Evaluation Scale, a mickkie objawy
mozdzkowe przy uzyciu narzedzia International Cooperative Ataxia Rating Scale.
Nieswiadome uczenie si¢ motoryczne zostato oceniane przy pomocy testu Serial Reaction Time
Task (SRTT). Pomimo malej liczebnosci grup badanych, duzym atutem tej pracy sg analizy
statytsyczne z zastosowaniem analizy skupien. Ograniczenia tej pracy pozostaja zbiezne z
wymienionymi dla artykutu pierwszego. W artykule 2 warsztat metodologiczny, obejmujacy te
same skale kliniczne do badania NSS i CSS, zostat rozbudowany o test SRTT.

Praca ta po raz pierwszy potwierdzita zwigzek miedzy migkkimi objawami
neurologicznymi i mézdzkowymi oraz nieswiadomym uczeniem si¢ motorycznym w grupie
pacjentow z chorobg afektywna dwubiegunowa 1 schizofrenig. Brak klastra sktadajacego sie¢ z
przewazajacej liczby pacjentdw reprezentujacych jedna grupe kliniczng moze wskazywac wg
Autora na istotne podobienstwo miedzy tymi dwoma chorobami w zakresie zaburzen funkc;ji
ruchowych. Wyniki powyzszego badania nawigzuja do zatozenia koncepcji ,,pogranicza
schizofrenii 1 choroby afektywnej dwubiegunowe;j”. Jednak koncepcja ta nie zostata oparta na

doglebnie opracowanym modelu teoretycznym, podlegajacym weryfikacji.

Artykut 3 How soft are neurological soft signs? Content overlap analysis of 71 symptoms

among seven most commonly used neurological soft signs scales



Ten artykul nie jest empirycznym, ale wskazuje na trudno$¢ metodologiczng rzetelnego
pomiaru NSS.

Celem tej pracy bylo porownanie najczesciej stosowanych skal do oceny migkkich objawow
neurologicznych w zakresie ocenianych przez nie objawow. Habilitant przeprowadzit
nowatorski rodzaj analizy skal pomiarowych, nazwany Content Overlap Analysis autorstwa
Fried, 2017. Na podstawie przegladu literatury wybral siedem najczeSciej stosowanych
narzedzi stuzacych do oceny migkkich objawdw neurologicznych. Sumujac wszystkie itemy
powyzszych skal obliczyl, ze oceniajg one tacznie 71 roznych objawow. Nastepnie poréwnano
w jakim stopniu siedem analizowanych narz¢dzi pokrywa si¢ w zakresie ich oceny. W tym celu
dr Chrobak wykorzystat indeks Jaccarda, ktory przyjmuje wartos¢ od 0 (brak wspolnych
objawow) do 1 (skale mierza te same objawy). Analiza wskazata, ze Sredni poziom pokrywania
si¢ narzedzi jest niski (indeks Jaccarda: 0,27). Zakres poziomu pokrycia mi¢dzy
poszczegbdlnymi skalami wynosi od 0,1 do 0,5. Wyniki pokazuja, ze skale do oceny migkkich
objawow neurologicznych w sposdb znaczacy rdznig si¢ rodzajem ocenianych przez siebie
objawow. Skale te mogg nie mierzy¢ tego samego zjawiska i nalezy zachowac ostroznos¢ przy
zamiennym ich stosowaniu. Powyzsza praca stanowi pierwsze badanie wykorzystujace metode
Content Overlap Analysis w celu poréwnania narzedzi do oceny migkkich objawow
neurologicznych. Przeprowadzone analizy majg warto$¢ praktyczng, co do wyboru i

porownania odpowiednich narzedzi do oceny tych zaburzen oraz w interpretacji ich wynikow.

Artykut 4 Vergence eye movements impairments in schizophrenia and bipolar disorder.

Celem powyzszej pracy byto porownanie zaburzen ruchéw wergencyjnych migdzy
pacjentami z rozpoznaniem choroby afektywnej dwubiegunowej i pacjentow z diagnoza
schizofrenii. W badaniu wzigto udziat 75 uczestnikow: 28 osdb chorujacych na schizofrenie,
32 pacjentéw z chorobg afektywna dwubiegunowg oraz 25 zdrowych ochotnikow. Najpierw
przeprowadzono kompleksowe kliniczne badanie optometryczne, obejmujgce miedzy innymi
ocen¢ punktu zerwania i odtwarzania fuzji. Nastepnie wykonano badanie okulograficzne, ktore
polegalo na $ledzeniu ruchéw galki ocznej podczas postrzegania i przetwarzania informacji
odbieranej droga wzrokowa. Ruch gatek ocznych byl obserwowalny dzigki $wiathu
podczerwieni z dedykowanym stymulatorem ruchéw zbieznych gatek ocznych. W powyzszym
badaniu Habilitant dokonal pierwszego w literaturze poroéwnania zaburzen ruchow
wergencyjnych w powyzszych grupach klinicznych. W poréwnaniu do pacjentow z

rozpoznaniem choroby afektywnej dwubiegunowej, chorzy z diagnoza schizofrenii wykazali
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obnizenie zakresu konwergencji i dywergencji. Co wigcej, cechowali si¢ pogorszeniem
wskaznikow precyzji $ledzenia celu okiem niedominujacym. Pacjenci z chorobg afektywna
dwubiegunowa wykazywali istotnie wigksza liczbe sakad z towarzyszacym obnizeniem
wskaznikow precyzji Sledzenia celu.

Wyniki tej pracy majg niewatpliwie implikacje praktyczne poniewaz zaburzenia ruchow
galek ocznych moga w istotny spos6b wptywaé na codzienne funkcjonowanie chorych. Artykut
ten oceniam wysoko. Jest to dobrze, spojnie i przekonujgco przeprowadzona analiza wielu
zmiennych. Nowatorskos$¢ arykutu 4 polegata na wzmocnionym warsztacie metodologicznym
z zastosowaniem okulografu i procedury optometrycznej do skal klinicznych oceniajacych
wystepowanie NCC i CSS. Zwraca uwage w tej pracy uwaznos¢ kliniczna w procedurze
rekrutacji do grup klinicznych (zgodno$¢ migdzy dwoma psychiatrami). Wyniki badania
pomimo stosunkowo nieduzych grup klinicznych byly interesujace. W  badaniu
zidentyfikowano cechy zaburzen ruchdw wergencyjnych gatek ocznych réznicujacych trzy

badane grupy.

Podsumowanie oceny osiggniecia
Podsumowujac, w zestawieniu wyzej omawianych artykulow zostala podj¢ta préoba
empirycznej weryfikacji hipotez o zwiazku z zaburzeniami sieci przedczolowo-wzgorzowo-
mozdzkowej w schizofrenii i ChAD wskazujac na wspolny fenotyp posredni migdzy
zaburzeniami.
Przedstawione w autoreferacie tresci raczej nie budzg zastrzezen, cho¢ lektura omoéwienia

dorobku naukowego osiggniecia sktania do sformutowania kilku uwag.

W osiagnigciu zwraca uwage stosunkowo nowatorska problematyka badawcza w
zakresie oceny NSS 1 CSS w ChAD (nieliczne prace z rozbieznymi wynikami badan).
Zabrakto opracowania poglgbionego modelu teoretycznego wyjasniajagcego wystepowanie
NSS i CSS w ChAD. Poprzeczny charakter (cross-sectional) badania ograniczyl mozliwos¢
oceny natury migkkich objawow neurologicznych i modzdzkowych- cecha czyli
neurorozwojowy charakter NSS i CSS vs. stan czyli nasilanie si¢ ocenianych objawow wraz
z czasem trwania choroby oraz ci¢zko$ci psychopatologii.

Autorzy prac wykazali, iz pacjenci w pdznym stopniu zaawansowania ChAD
przedstawiali wigksze nasilenie w zakresie wszystkich ocenianych zaburzen ruchowych niz
osoby z grupy kontrolnej. Poza czasem trwania ChAD zabrakto zmienne;j tj. liczba nawrotow/

liczba hospitalizacji pozwalajacej na ocen¢ dynamiki w przebiegu choroby. Warsztat



metodologiczny pracy 1 i 2 osiggni¢cia wydaje si¢ by¢ uproszczony i obejmowat zastosowanie
dwoch skal klinicznych Neurological Evaluation Scale do oceny migkkich objawow
neurologicznych i International Cooperative Ataxia Rating Scale do oceny migkkich objawow
moézdzkowych. W artykule 2 warsztat metodologiczny obejmujgcy te same skale kliniczne do
badania NSS i CSS zostal rozbudowany o Serial Reaction Time Task (SRTT). Dopiero w
artykule czwartym zostata zaimplementowana zlozona metodologia z zastosowaniem
okulografu i procedury optometrycznej wraz z wczesniej stosowanymi skalami klinicznymi
oceniajacymi wystepowanie NCC i CSS. Trzy sposrod omawianych artykutéw (1,2 i 4) miaty
charakter empiryczny, a badania opisywane w artykule drugim i czwartm byly przeprowadzone

na malych probach klinicznych i kontrolne;j.

Reasumujac cykl artykuléw wskazanych przez Habilitanta jako (glowne)

osiggniecie naukowe bez watpliwosci mozna uzna¢ za znaczny wklad w rozwaéj dyscypliny.

Mozna nawet powiedzie¢ wigcej — to modelowy wktad do dyscypliny nauk o zdrowiu, jakiego
mozna oczekiwa¢ od osoby ubiegajacej si¢ o stopien doktora habilitowanego. Na owg
modelowos¢ sktada si¢: (a) sumarycznie niewielka liczba tekstow, ale (b) tekstow tworzacych
rzeczywisty tematyczny cykl, (c¢) dotyczacych waznych, dotad nierozstrzygnigtych problemow
badawczych, (c¢) opublikowanych w czasopismach wiodacych w danym obszarze, zatem
bedacych wyraznym glosem w aktualnych dyskusjach na najwazniejszych forach naukowych
(d) opublikowanych w zespotach wspoétautorskich, czasem bardzo duzych, w ktorych to jednak

Habilitant jest liderem tworzagcym owe zespoty.

3. RECENZJA I OCENA AKTYWNOSCI NAUKOWEJ
o ktorym méwi art. 219 ust. 1 pkt 3 Ustawy z dn. 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym

i nauce

Habilitant jest wspoOtautorem i autorem 51 publikacji (z tego 41 publikacji w czasopismach
znajdujacych si¢ w bazie Journal Citation Reports oraz 10 publikacji w innych czasopismach),
w tym 42 prac oryginalnych, 6 prac pogladowych oraz 3 opiséw przypadkow.

W 17 pracach Dr Adrian Chrobak jest gtownym autorem. Liczba publikacji w czasopismach
nalezacych do Q1 (wg IF): 12. Przed nadaniem stopnia doktora byt autorem 30 publikacji (21
prac oryginalnych, 6 prac przegladowych. 3 opisow przypadkow), a po nadaniu stopnia doktora
21 publikacji oryginalnych.
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Sumaryczna punktacja za powyzsze prace wynosi — IF: 118,243.

Suma IF za caty dorobek naukowy Habilitanta: 139,145

Suma IF osiagni¢cia naukowego: 20,902

Suma IF dorobku naukowego z wyltgczeniem publikacji stanowigcych osiggniecie naukowe:
118,243

Liczba cytowan publikacji Dr Chrobaka to 282 cytowania a bez autocytowan — 239.

Indeks Hirscha wg Web of Science wyniosl 11.

Aktywno$¢ naukowa dr Chrobaka poza problematyka badawczg osiggniecia dotyczy:
l. Roli mézdzku w zaburzenia funkcji poznawczych i kontroli emocji;
. Chronotypu i zaburzen rytmu biologicznego w chorobie afektywnej
dwubiegunowej oraz ich spektrum;
. Neuroobrazowania w schizofrenii i w chorobie afektywnej dwubiegunowej;
IV.  Zaburzen funkcji poznawczych w schizofrenii i w zaburzeniach afektywnych;
V. Zwiagzkdéw chorob somatycznych z zaburzeniami psychicznymi;
VI.  Spektrum choroby afektywnej dwubiegunowej;
VII.  Psychofarmakoterapii i metod leczenia zaburzen psychicznych;

VIIl. Patofizjologii zaburzen psychicznych.

Habilitant byt cztonkiem zespotow prowadzacych badania z innych obszaréw naukowych

z wykorzystaniem wysoce specjalistycznych technik badawczych tj. technika
mikrospektroskopii w podczerwieni czy techniki fMRI.

Przy uzyciu mikroskopii Dr Chrobak wykazat, ze przewlekta stymulacja nerwu btednego
doprowadza do zmiany kompozycji biatek oraz lipidow w strukturach uktadu
dopaminergicznego, wskazujac na mozliwa rolg tej struktury w patofizjologii chordéb
neurodegeneracyjnych. Wraz z zespotem naukowym, Habilitant dokonat analizy
funkcjonowania poznawczego, poczucia traumy oraz subiektywnych doswiadczen pacjentow
przechodzacych operacje neurochirurgiczne w stanie zachowanej $wiadomosci.
Przeprowadzono prospektywna analize¢ czynnikéw predysponujacych do rozwinigcia

majaczenia w przebiegu udaru niedokrwiennego oraz jego konsekwencje.

Dr Chrobak nawigzat wspolprace z czterema zagranicznymi instytucjami naukowymi, ktora
doprowadzita do powstania tacznie szesciu publikacji naukowych: 1) wspdtpraca z prof.

Flaviem Kapczinskim, Bipolar Disorders Program and Laboratory of Molecular Psychiatry,
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Hospital de Clinicas de Porto Alegre, Brazylia; 2) wspotpraca z dr Katarzyng Siudg-
Krzywicka, Instytut Badan nad Mozgiem i Rdzeniem Krggowym (Institut du Cerveau et de la
Moelle épiniere) Uniwersytetu Paryskiego, Francja. Wspdlne badania dotyczyty zaburzen
funkcji ruchowych pod postacig nie§wiadomego uczenia si¢ motorycznego oraz migkkich
objawow neurologicznych i mézdzkowych w chorobie afektywnej dwubiegunowe;.
Wspoltpraca doprowadzita do powstania publikacji (jedna z nich zawarta zostata w
osiggnieciu naukowym); 3) wspotpraca z Prof. Tetiang Yabtonska, Zaktad Psychologii
Rozwoju, Uniwersytetu Narodowego im. Tarasa Szewczenko w Kijowie (Ukraina); 4)
wspoélpraca z dr Maximem Lushchyk, Biatoruska Medyczna Akademia Edukacji

Podyplomowej, Biatorus.

Dr Adrian Chrobak wziat udziat w 65 konferencjach polskich i miedzynarodowych
oraz przedstawit osiem wyktadéw na zaproszenie organizatorow wydarzen naukowych.

Habilitant ma rowniez do§wiadczenie organizacyjne bedac w latach 2016-2021
opiekunem naukowym Kota Naukowego Psychiatrii Dorostych UJ CM. W 2017 roku
otrzymat nagrode¢ dla najlepszego opiekuna Studenckiego Kota Naukowego na Wydziale
Lekarskim UJ CM w obszarze nauk Klinicznych, zrzeszonego w Studenckim Towarzystwie
Naukowym Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w roku akademickim
2016/2017. W 2016 roku otrzymat Ztota Nagrode Naukowa Prorektora UJ CM w uznaniu
wybitnych osiggnig¢ naukowych oraz zaslug w zakresie organizacji zycia naukowego
studentéw 1 mtodych naukowcow.

Od 2014 do chwili obecnej jest Redaktorem tematycznym w czasopismie naukowym
Psychiatria Polska. W 2022 roku zostat Review editor w czasopi$mie naukowym Frontiers in

Psychiatry, a w 2022: Co-guest editor w czasopismie naukowym Brain Sciences.

Brat udziat jako wykonawca w wielu projektach naukowych finansowanych w drodze

konkurséw krajowych; byl tez kierownikiem dwéch grantow naukowych:
e Projekt zrealizowany w latach 2015-2020; Diamentowy grant pt.

,Neuronalne mechanizmy objawu niewydolnosci konwergencji z jednostronng
egzoforig do blizy w grupie pacjentow ze schizofrenig, w poroOwnaniu z grupa pacjentow z
chorobg afektywna dwubiegunowa i grupa osob zdrowych — badanie fMRI, MRI, DTI”
Instytucja przyznajaca dofinansowanie: Ministerstwo Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego. Wartos¢
dofinansowania: 200 000 ztotych. ID: 282069, Nr rejestracyjny: DI2014011244 Projekt

zrealizowany przed osiggnigciem stopnia doktora.
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e Projekt w toku realizacji: 2018-obecnic: Preludium NCN , Badanie
strukturalnych 1 funkcjonalnych neurokorelatow nowo odkrytych zaburzen
nie§wiadomego uczenia si¢ motorycznego u pacjentdw ze schizofrenig i choroba
afektywna dwubiegunowa.” Instytucja przyznajaca dofinansowanie: Narodowe
Centrum Nauki Warto$¢ dofinansowania: 210 000 zlotych. Nr. rej.:
2017/27/N/NZ4/00771.

Za swoja dziatalno$¢ naukowsg otrzymatl nast¢pujace nagrody: 1) European Federation
of Psychiatric Trainess Porto Research Award za najlepszy projekt naukowy prowadzony przez
rezydenta psychiatrii w Europie, za osiggni¢cia naukowe w ramach prowadzenia projektu pt.:
,Zaburzenia funkcji ruchowych w schizofrenii i chorobie afektywnej dwubiegunowe;j”, (2019).
2) Nagroda Prezesa Rady Ministrow za prace doktorska pt.: ,,Zaburzenia funkcji motorycznych
w chorobie afektywnej dwubiegunowej” (2021).

Nagroda: drugie miejsce w konkursie Medforum ,,Ztota Synapsa” za najbardziej
znaczacy artykut o tematyce psychiatrycznej w 2017 roku, za autorstwo artykutu pt.: Disrupted
implicit motor sequence learning in schizophrenia and bipolar disorder revealed with
ambidextrous Serial Reaction Time Task Progress in Neuropsychopharmacology & Biological
Psychiatry 79 (2017) 169-175. 10) Nagroda: drugie miejsce w konkursie Medforum ,,Ztota
Synapsa” za najbardziej znaczacy artykut o tematyce psychiatrycznej w 2016 roku, za
autorstwo artykutu pt.: n Glia, Long-Term Depression and Autism Spectrum Disorder, Mol
Neurobiol 2016; DOI 10.1007/s12035-016-9719-3.

Pan Dr Adrian Robak nie odbyt stazu zagranicznego w o$rodku naukowym oraz nie jest
czlonkiem mi¢dzynarodowych towarzystw naukowych.

Podsumowujac stwierdzam, iz dr Adrian Chrobak wykazuje si¢ istotna aktywnoScia

naukowg zaréwno na forum krajowym, jak i miedzynarodowym.

4. KONKLUZJA KONCOWA

Na podstawie przeprowadzonej powyzej analizy stwierdzam, ze dorobek dr Adriana
Chrobaka uzyskany po otrzymaniu stopnia naukowego doktora, spelnia kryteria okreslone w
art. 219 Ustawy z dn. 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. W szczegolnosci
przedstawiony cykl artykutow stanowi znaczny wklad w rozwaéj dyscypliny nauki medyczne.

Tym samym wnioskuj¢ o dopuszczenie dr Adriana Chrobaka do dalszych krokow

postepowania habilitacyjnego w postgpowaniu w Sprawie nadania stopnia doktora
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habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki

medyczne.
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