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OCENA DOROBKU NAUKOWO-DYDAKTYCZNEGO W POSTEPOWANIU
HABILITACYJNYM

DR MALGORZATY CZOGALY

PRZEBIEG PRACY ZAWODOWEJ

Dr n. med. Matgorzata Czogata ukonczyta studia na kierunku lekarskim Wydziatu Lekarskiego
Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie iuzyskata dyplom lekarza w 2005r.
W 2007r., w ramach rezydentury z pediatrii, podjeta prace w Klinice Pediatrii, Gastroenterologii i
Zywienia Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Krakowie na stanowisku mtodszy asystent.
Od 2010r. do chwili obecnej pracuje na stanowisku starszego asystenta w Klinice Onkologii i
Hematologii Dziecigcej Uniwersyteckiego Szpitala Dziecigcego w Krakowie. Ponadto w latach
2014 — 2022 pracowata w Klinice Onkologii i Hematologii Dziecigcej Instytutu Pediatrii
UJCM na stanowisku asystenta, a od 2022r zatrudniona jest ww. miejscu na stanowisku

adiunkta.

Stopien doktora nauk medycznych uzyskata w roku 2010 na podstawie rozprawy pt. ,,Ocena
przydatno$ci oznaczania poziomu amoniaku w surowicy krwi w trakcie podawania L-
asparaginazy u dzieci z ostrg biataczkg limfoblastyczng”. Tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii

uzyskata w 2015r., a w 2019r. tytut specjalisty w dziedzinie onkologii i hematologii dziecigce;.

Od momentu zatrudnienia w Klinice Onkologii i Hematologii Dziecigcej dr Matgorzata Czogata
angazowala si¢ w dziatalno$¢ nie tylko kliniczng, ale tez naukowa. Glownym obszarem

zainteresowan byla ostra biataczka szpikowa i organizacja opieki nad tymi pacjentami w Polsce.
OCENA OSIAGNIECIA NAUKOWEGO SKEADAJACEGO SIE NA HABILITACJE

Zestaw publikacji sktadajacy si¢ na osiagnigcie naukowe dr n. med. Matgorzaty Czogaty obejmuje 3
prace oryginalne opublikowane po uzyskaniu przez Habilitantke tytutu doktora nauk medycznych.
Ogolny tytul tego cyklu brzmi: ”Charakterystyka kliniczna oraz postgp w leczeniu ostrej biataczki
szpikowej u dzieci w Polsce w ciagu ostatnich czterdziestu lat”. Prace te zostaly opublikowane w
czasopismach nalezacych do kwartyla Q1 z listy filadelfijskiej. IF dla tych prac wynosi 13,411, a
catkowita punktacja MEiIN 280. We wszystkich tych pracach Habilitantka jest pierwszym autorem. Jej

wktad polegal na opracowaniu koncepcji, zaprojektowaniu i koordynacji badan, przygotowaniu baz



danych, przeprowadzeniu analiz statystycznych i ich interpretacji, przegladzie literatury, napisaniu
manuskryptow, przestaniu do redakcji, sformulowaniu odpowiedzi na recenzje oraz przygotowaniu
ostatecznych wersji publikacji. Wspotautorzy wszystkich prac wyrazili zgode na wykorzystanie

przedstawionych wynikow do rozprawy habilitacyjnej doktor Matgorzaty Czogaty.

W przedstawionym do oceny cyklu Habilitantka w obszerny sposob przedstawita charakterystyke
kliniczng oraz postepy w leczeniu ostrej biataczki szpikowej (AML) u dzieci w Polsce w ciggu ostatnich
czterdziestu lat z uwzglednieniem szczegdlnych jej postaci, w tym ostrej biataczki promielocytowe;j i
AML u dzieci z zespotem Downa. Artykuty sa spojne tematycznie i poglebiaja wiedze w powyzszym
zakresie. Sa kompleksowa analizg grupy pacjentow z AML, ze szczegolnym uwzglednieniem ich

diagnostyki i leczenia.

W pierwszej publikacji pt. ,,Advances in the First Line Treatment of Pediatrie Acute Myeloid
Leukemia in the Polish Pediatrie Leukemia and Lymphoma Study Group from 1983 to 2019"
opublikowanej w czasopismie Cancers w 202 1r. Habilitantka przeanalizowala retrospektywnie wyniki
leczenia AML dzieci w Polsce w latach 1983-2019. Badaniem objg¢to tacznie 899 dzieci z AML
leczonych w Polsce zgodnie z kolejnymi w latach obowiazujacymi protokotami. W pracy okreslono
przezycie catkowite (OS), przezycie wolne od niekorzystnych zdarzen (EFS) i przezycie wolne
od wznowy (RSF), a takze wptyw stosowanych posrednich dawek cytarabiny (spowodowato to
zmniejszenie  odsetka  wczesnych  zgondéw, ale zarazem wzrdst odsetek pacjentow
nieodpowiadajgcych na leczenie). Analizujgc dane na przestrzeni lat okazalo si¢, ze poprawa opieki
wspomagajgcej umozliwita dalszg intensyfikacje leczenia, a wprowadzenie idarubicyny i duzych
dawek cytarabiny doprowadzito do istotnego zmniejszenia liczby pacjentow nieodpowiadajacych
na leczenie w poréwnaniu z wczesniejszg terapig oraz istotnego wzrostu odsetka uzyskiwanych
remisji. Analiza przeprowadzona w powyzszej publikacji poprzez identyfikacje czynnikow
prognostycznych, w tym zmian molekularnych (ktore od etapu protokolu AML- BFM 2012 staty
si¢ kluczowymi czynnikami prognostycznymi), umozliwita stratyfikacje pacjentow do grup ryzyka.
Prawidtowa kwalifikacja do grup terapeutycznych ma zasadnicze znaczenie i bezposrednio wptywa
na uzyskiwane wyniki terapii. Warto podkresli¢, ze praca ta dostarczyta réwniez informacji o
skutecznosci allogenicznego przeszczepu macierzystych komorek hematopoetycznych (allo-HSCT) u
pacjentow z AML wysokiego ryzyka. W analizowanej grupie stwierdzono poprawe
prawdopodobienstwa RFS w grupie z HSCT w pierwszej remisji wporéwnaniu z pacjentami leczonymi
bez HSCT. Dostarczyto to informacji, dla ktorych pacjentdow procedura ta powinna by¢
stosowana, przez co wplywa to na ograniczenie stosowania jej w innych grupach pacjentow,
co ze wzgledu na mozliwe toksyczno$ci moze by¢ kluczowe dla zycia i zdrowia chorego.
Podsumowujac, praca udowodnila, ze stosowanie wystandaryzowanych, systematycznie

modyfikowanych protokotdow terapeutycznych, z uwzglednianiem genetycznych czynnikdéw



prognostycznych oraz postgp w zakresie leczenia wspomagajacego doprowadzito do znacznej

poprawy wynikow leczenia AML na przestrzeni ostatnich 40 lat.

W drugiej publikacji dr Malgorzata Czogata zajeta si¢ analiza wynikoéw leczenia i charakterystyka
genetyczng ostrej biataczki promielocytowej (APL) u dzieci w Polsce w latach 2005- 2018. Praca
nosi tutut: "Treatment Outcome and the Genetic Characteristics of Acute Promyelocytic Leukemia in
Children in Poland From 2005 to 2018". APL spowodowana jest klonalng proliferacjg i
nagromadzeniem si¢ nieprawidtlowych komodrek nowotworowych, ktorych dojrzewanie zostalo
zahamowane na etapie promielocyta. Charakterystyczng cecha tego podtypu jest czeste wystgpowanie
zespolu rozsianego wykrzepiania wewnatrznaczyniowego, ktéry moze prowadzi¢ do stanu
bezposredniego zagrozenia zycia. W 95% przypadkow APL stwierdza si¢ translokacje
t(15;17)(q22;921) zwiazang z receptorem kwasu retinowego. Dlatego tez wyniki leczenia APL ulegly
znacznej poprawie od lat 80-tych, kiedy wprowadzono specyficzne leczenie kwasem all-trans-
retinowym (ATRA). Wprowadzenie do terapii trojtlenku arsenu (ATO), skojarzenie go z ATRA oraz
chemioterapig oparta na antracyklinach zapewnia obecnie uzyskanie remisji u prawie wszystkich
chorych. Analiza przeprowadzona w pracy miata na celu uzyskanie informacji co do wynikéw leczenia
APL w polskiej populacji w odniesieniu do wynikéw osiaganych w innych krajach, oszacowania
przyczyn niepowodzen terapii oraz podsumowanie wynikéw badan molekularnych przeprowadzonych
u polskich dzieci z APL. Wyniki tej pracy pozwolity na wyciagnigcie wnioskow, iz wyniki leczenia
APL w Polsce sa zblizone do wynikow uzyskanych w innych grupach badawczych, gléwna przyczyna
zgondw okazaly sie zaburzenia krzepnigcia, na co nalezy zwroci¢ szczegdlna uwage w tej grupie
pacjentow zwlaszcza na wczesnym etapie choroby, a takze dostarczyly dowodu, ze redukcja
intensywnosci chemioterapii w grupie wysokiego ryzyka wydaje si¢ bezpieczna iskuteczna. Nalezy

podkresli¢, ze wyniki tej pracy majg bezposrednie implikacje kliniczne.

Trzecia publikacja ujeta w cyklu dotyczy grupy pacjentow z AML u dzieci z zespotem Downa (DS).
Dzieci z DS majg 150-krotnie wieksze ryzyko zachorowania na AML w poréwnaniu z dzie¢mi
zdrowymi. AML u dzieci z DS charakteryzuje si¢ unikalnymi cechami, m.in. unikalnym fenotypem,
przejsciows, nieprawidtowa mielopoeza, duza wrazliwoscia na leki, co wptywa na bardzo dobra
odpowiedz na leczenie, ale zwigksza ryzyko toksycznosci. Dlatego tez w tej grupie pacjentow
wprowadzono protokoty o zmniejszonej intensywnosci. W publikacji "Retrospective Analysis of the
Treatment Outcome in Myeloid Leukemia of Down Syndrome in Polish Pediatrie Leukemia and
Lymphoma Study Group From 2005 to 2019" Habilitantka przedstawila retrospektywna analize
wynikow leczenia i cech genetycznych AML u dzieci z ML-DS w Polsce w latach 2005-2019. Do
badania wlaczono 54 pacjentow z ML-DS zarejestrowanych w bazie danych Polskiej Pediatrycznej
Grupy ds. Leczenia Biataczek i Chtoniakéw (PPGLBC) w analizowanym okresie. Analiza materiatu

pokazata, ze redukcja intensywnosci leczenia nie zmniejsza jego wynikow u dzieci z DS i APL. Jedyna



przyczyna zgonow w tej grupie chorych byly toksycznosci — co powinno zwroci¢ szczegdlng uwage i

spowodowac intensywne wdrazanie leczenia wspomagajacego.

Reasumujac realizujac cel swoich badan dr n. med. Malgorzata Czogata uzyskata szereg interesujacych
wynikow, ktore zostaly opublikowane w pisSmiennictwie miedzynarodowym. Przedstawione w cyklu
publikacje $wiadcza o znajomos$ci aktualnego stanu wiedzy Habilitantki w zakresie omawianej
problematyki, umiejetnosci formutowaniu przez nig celu badan, wybierania adekwatnych metod
badawczych i analizowania wynikéw. Tak wigc z calym przekonaniem stwierdzam, ze obserwacje i
wyniki badan zawarte w zestawie publikacji sktadajacych si¢ na rozprawe habilitacyjng dr n. med.
Matgorzaty Czogaly wnosza istotny postep do wiedzy o ostrej biataczce szpikowej 1 metodach jej

leczenia i stanowig osiggni¢cie naukowe w rozumieniu Ustawy.
POZOSTALE OSIAGNIECIA NAUKOWO-BADAWCZE
Podsumowanie dorobku po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych

Pozostaty dorobek naukowy dr Matgorzaty Czogaly po uzyskaniu stopnia naukowego dr nauk
medycznych obejmuje 31 publikacji o wspotczynniku IF — 68,918. W jego sktad wchodzi: 3 prace
kazuistyczne, 19 prac oryginalnych, 1 praca pogladowa, 3 prace o charakterze wytycznych oraz 4
rozdzialty w podrgcznikach. W 5 publikacjach jest pierwszym autorem. Ponadto Habilitantka

przedstawita 25 komunikatéw zjazdowych, w tym 6 prezentacji ustnych swoich badan.

Pozostate prace dr Matgorzaty Czogaly réwniez dotyczg przede wszystkim chordb rozrostowych
uktadu krwiotwérczego u dzieci, gléwnie ostrej biataczki szpikowej (co jest spojne z
przedstawionym cyklem), a takze ostrej biataczki limfoblastycznej, limfohistiocytozy

hemofagocytarnej oraz migsaka granulocytarnego.

W przedstawionych publikacjach habilitantka porusza zagadnienia AML wtdérnej do leczenia
cytotoksycznego (AML-pCT) oraz AML z mutacjg FLT3-ITD. W publikacji "Pediatrie Acute
Myeloid Leukemia Post Cytotoxic Therapy-Retrospective Analysis of the Patients Treated in Poland
from 2005 to 2022" habilitantka przedstawia doglebng retrospektywng analiz¢ danych dzieci z AML-
pCT leczonych w Polsce w latach 2005- 2020. Natomiast celem pracy pt. "Characteristics and
Outcome of FLT3-ITD-Positive Pediatrie Acute Myeloid Leukemia- Experience of Polish Pediatrie
Leukemia and Lymphoma Study Group from 2005 to 2022" byla analiza wynikéw leczenia i
charakterystyka AML z FLT3-ITD u dzieci. Efektem wspotpracy miedzynarodowej byto
wspotautorstwo 2 prac wielosrodkowych dotyczacych analiz pacjentow z AML w oparciu o

prowadzone badania grupy BFM.

Co warte podkreslenia, w swojej pracy zarowno naukowej jak i klinicznej dr Matgorzata Czogata
kontynuowatla prace w tematyce monitorowania leczenia L-asparaginaza pacjentow z ALL oraz

chtoniakiem limfoblastycznym, co ma duzy wymiar kliniczny. L-asparaginaza (ASP) to jeden z



podstawowych lekow stosowanych w terapii ALL u dzieci. Monitorowanie aktywnosci ASP ma
kluczowe znaczenie dla osiaganych wynikdéw leczenia, gdyz na aktywno$¢ tego enzymu moga
wptywaé powstajace w wyniku podazy leku przeciwciala. Habilitantka jest pierwszym autorem

czterech publikacji oraz wspotautorem dwodch publikacji w tym temacie.

Ponadto Habilitantka byta cztonkiem zespotéw badawczych dotyczacych powiktan infekcyjnych
leczenia przeciwnowotworowego, limfohistiocytozy hemofagocytarnej, czy otylosci u dzieci.
Wynikiem tych dzialan bylo opublikowanie sumarycznie 11 publikacji w czasopismach polskich i

zagranicznych.
Podsumowanie catkowitego dorobku

Sumaryczny wspotczynnik wptywu IF dla wszystkich prac dr M. Czogaly wynosi 84,007. Liczba

cytowani bez autocytowan wynosi 138, a index Hirscha = 7.

Reasumujac dr Matgorzata Czogata udowodnita, Ze stosuje nowoczesng i interdyscyplinarng metodyke
badawcza, postuguje si¢ staranng, krytyczng analiza wynikow badan, konfrontowana z danymi
przedstawianymi przez inne osrodki krajowe i zagraniczne. Ponadto, posiada niepodwazalng wiedze
teoretyczna i kliniczna pozwalajacg wlasciwie dobiera¢ argumenty przy omawianiu wynikow swoich
badan naukowych. Biorgc pod uwage charakter i jako$¢ opracowan, ich po czedci przydatnosé
praktyczna, osiagnigcia w zakresie szkolenia kadry medycznej, a takze udzial w realizacji szeregu
programo6w badawczych uwazam, ze dorobek naukowy dr Matgorzaty Czogaly jest znaczacy, $wiadczy
o jej doswiadczeniu jako pracownika naukowego, opanowaniu umiejetnosci stawiania celow
badawczych, formutowania hipotez, wyboru metodyki, interpretacji wynikow i prowadzenia dyskusji

opartej na naukowych argumentach.
Udzial w projektach i grantach

Po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych dr Malgorzata Czogata, w temacie przedstawionego
cyklu, realizowata 5 projektow badawczych, gdzie w 4 byla kierownikiem projektu. Jeden z nich jest
jeszcze w fazie realizacji. Projekty dotyczyly: 1. opracowania protok otu genotypowania molekularnego
rearanzacji w genie MLL jako markeréw molekularnych choroby resztkowej oraz ocena czgstosci
ich wystepowania u dzieci z AML, 2. monitorowania leczenia L-asparaginazag u dzieci z ALL i
chloniakiem limfoblastycznym ze szczegdlnym uwzglednieniem cichej inaktywacji i jej wptywu na
wyniki leczenia, 3. oznaczania choroby resztkowej przy uzyciu molekularnych i immunologicznych
metod w celu lepszej kontroli odpowiedzi na leczenie AML u dzieci i mlodziezy wg protokolu AML-
BFM 2012, 4. wdrozenia nowego standardu postegpowania w AML u dzieci zgodnie z protokotem
AML-BFM 2019, 5. wdrozenia nowego standardu postgpowania w ostrej biataczce szpikowej u
dzieci zgodnie z protokolem AML-BFM 2019. Projekty te byly finansowane ze s$rodkow

pochodzacych z subwencji Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego na utrzymanie i rozwdj



potencjatu badawczego UJCM. Jeden projekt finansowany byt ze $rodkow zagranicznych — Jazz

International.

Ponadto dr Malgorzata Czogala brata udziat jako cztonek zespotu w 9 innych projektach naukowych w

dziedzinie chordb rozrostowych uktadu krwiotworczego (a w 2 jako koordynator projektu w Polsce).
Staze zagraniczne

Habilitantka odbyta staz w Universita degli Studi di Roma Tor Vergata w ramach programu Socrates
Erasmus. Ponadto od 2016r. regularnie uczestniczy w spotkaniach roboczych miedzynarodowej grupy

badawczej AML-BFM Study Group.
OSIAGNIECIA DYDAKTYCZNE

Dr Matgorzata Czogata jest zaangazowana w zajecia dydaktyczne. Prowadzi cykliczne wyktady z
zakresu onkologii dziecigcej w ramach kursow specjalizacyjnych dla lekarzy specjalizujacych si¢ w
dziedzinie pediatrii oraz onkologii i hematologii dziecigcej. Jest wspotautorem czterech rozdziatow
o tematyce chordb rozrostowych uktadu krwiotworczego u dzieci w podrecznikach dla studentdéw i
lekarzy. Od 2016 roku prowadzi seminaria, ¢wiczenia, zajecia symulacyjne i fakultatywne dla
studentow Wydziatu Lekarskiego, Stomatologii, Wydziatu Ochrony Zdrowia - Ratownictwo
medyczne w Klinice Onkologii i Hematologii Dziecigcej UICM, a od 2019 roku wspotuczestniczy
w koordynacji tych zaje¢. Ponadto od 2016r. prowadzi zajecia (¢wiczenia i seminaria) w jezyku
angielskim dla studentéw Szkoty Medycznej dla Obcokrajowcow UJCM, a takze bierze udziat w
pracach Komisji Egzaminacyjnych w trakcie egzaminéw i zaliczen z pediatrii dla studentéw Ill, V
i VI roku Wydziatu Lekarskiego Collegium Medicum UJ (egzaminy testowe, prowadzenie

egzaminu praktycznego).

Co warto podkresli¢, od 2021 roku dr Malgorzata Czogala jest opiekunka Studenckiego Kota
Naukowego przy Klinice Onkologii i Hematologii Dziecigcej Instytutu Pediatrii UICM. Efektem pracy
studentow SKN w tym czasie byto 11 publikacji w impaktowanych czasopismach mi¢dzynarodowych

oraz wystgpienia na konferencjach naukowych.
OSIAGNIECIA ORGANIZACYJNE

Dr Matgorzata Czogala jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Onkologii i Hematologii Dziecigcej,
Polskiej Pediatrycznej Grupy ds. Leczenia Biataczek i Chioniakow (PPGLBC), a takze SIOPE
(European Society for Pediatric Oncology). Jako cztonek PPGLBC Habilitantka wspotkoordynuje
leczenie ostrej bialaczki szpikowej u dzieci w Polsce. W ramach wspotpracy miedzynarodowej
jest cztonkiem zespotu przygotowujacego badanie kliniczne AIEOP-BFM AML 2020 o zasiggu
migdzynarodowym. Jest rowniez koordynatorem projektu harmonizacji i wspoétdzielenia danych

pacjentow z ostra biataczkg szpikowa leczonych w osrodkach PPGLBC w ramach migdzynarodowe;j



wspolpracy z grupa AML-BFM i1 EuPAL. W ramach pracy w Klinice corocznie wspotorganizuje
spotkanie ww. grupy oraz konferencje naukowo- szkoleniowa dotyczaca ostrej biataczki szpikowe;.
Obecnie jest czlonkiem komitetu organizacyjnego Zjazdu Polskiego Towarzystwa Onkologii i

Hematologii Dziecigcej, ktory ma si¢ odby¢ w 2024r w czerwcu w Krakowie.
NAGRODY I WYROZNIENIA

Za osiagniecia w nauce Dr Malgorzata Czogala zostata wyrdzniona 3 krotnie (2003r. i 2004r.)
Stypendium Ministra Zdrowia, a takze Stypendium Funduszu Stypendialnego im. Stanistawa
Estreichera (2004r.). Ponadto w 2007r. otrzymata Stypendium Stowarzyszenia Fair Play za bardzo
dobry wynik z Lekarskiego Egzaminu Panstwowego oraz miejsce w pierwszej dziesigtce najlepiej
zdajacych. W 2016r. zostata nagrodzona (3 miejsce) na VIII Zjezdzie Polskiego Towarzystwa
Onkologii i Hematologii Dziecigcej w Katowicach, a w 2 021r. wyrdzniono ja drugg nagroda za prace
oryginalng zgloszona na X Jubileuszowy Zjazd Polskiego Towarzystwa Onkologii i Hematologii

Dziecigcej, ktory byt prowadzony on-line ze wzgledu na toczaca si¢ wowczas pandemig.
PODSUMOWANIE

Podsumowujac osiagniecie naukowe dr n. med. Malgorzaty Czogaly w postaci 3 powigzanych
tematycznie publikacji, bedacych podsumowaniem analiz dotyczacych charakterystyki i wynikéw
leczenia ostrej bialaczki szpikowej u dzieci i jej szczegolnych podtypow stwierdzam, ze stanowia
one znaczacy wktad autora w rozwoj onkologii dziecigcej w powyzszym temacie. Ponadto biorac pod
uwage aktywno$¢ naukowa oraz wartosciowy dorobek naukowy, a takze dydaktyczny i organizacyjny
uwazam, ze Habilitantka spetnia wszystkie wymogi formalne i kryteria okreslone w art.219 ustawy 1
pkt 2 i 3 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (dz. U. z 2018r., poz.
1668, z p6zn. zm.). Wnosze zatem o dopuszczenie dr n. med. Malgorzaty Czogaty do dalszych etapow

przewodu habilitacyjnego.

Prof. dr hab. n. med. Anna Raciborska



