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Dr n. med. Michat Farkowski ukoriczyt studia na | Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej w Warszawie (obecnie Warszawski Uniwersytet Medyczny) w 2007 roku. W 2009
roku rozpoczat prace w Instytucie Kardiologii (aktualnie Narodowy Instytut Kardiologii), gdzie
pracowat do 2019 roku w 1l Klinice Choroby Wiericowej a nastepnie od 2020 roku w Il Kinice
Zaburzen Rytmu Serca. W roku 2014 uzyskat specjalizacje w zakresie choréb wewnetrznych a
nastepnie w roku 2017 z kardiologii. Ponadto w latach 2007-2011 pracowat jako analityk
Agencji Oceny Technologii Medycznych.

Od poczatku pracy zawodowej jego zainteresowania, zaréwno kliniczne jak i naukowe,
skierowaty sie na zaburzenia rytmu serca. W 2011 roku rozpoczat ksztafcenie w kierunku
inwazyjnego leczenia zaburzen rytmu serca za pomocy ablacji przezskérnej. Zdobywajac
kolejne umiejetnosci w tym zakresie odbyt trzymiesieczny staz naukowy i szkolenie ,hands-
on" w renomowanej pracowni elektrofizjologii klinicznej Kliniki Kardiologii Instytutu Klinicznej
i Eksperymentainej Medycyny w Pradze. Obecnie legitymuje sie prestizowymi certyfikatami
Eksperta Elektrofizjologii Sekcji Rytmu Serca PTK oraz europejskim EHRA EP Certificate L2,
ktére uzyskat w 2019 roku.

W roku 2015 obronit rozprawe doktorskg zatytutowang ,Objawy towarzyszgce arytmii,
jako$¢ zycia oraz koszty opieki zdrowotnej wsréd kobiet i meiczyzn z czestoskurczami
nadkomorowymi, kierowanych do ablacji przeznaczyniowej”, przygotowang pod kierunkiem

prof. Mariusza Pytkowskiego.




Ocena dotychczasowego dorobku naukowego

Dorobek naukowy dr n. med. Michata Farkowskiego obejmuje tgcznie 50 publikaciji, z
ktorych 28 opublikowanych zostato w czasopismach posiadajgcych ,impact factor” (tgczna
punktacja IF wynosi 56,070). £tagczna punktacja MNiSW wynosi 1092. taczna liczba cytowan wg
ISI Web of Science wynosi 100 (bez autocytowan 79) z indeksem Hirscha 6. W szczegdlnosci
na dorobek sktada sie 22 prace oryginalne petnotekstowe, 4 opisy przypadkéw, 16 prac
pogladowych, 1 wieloautorska monografia, 6 prac popularno-naukowych i jeden list do
redakcji. Habilitant jest pierwszym autorem w 30 spo$rod wymienionych powyzej publikacji.

Biorgc pod uwage dorobek Habilitanta po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych, spetnia on wymagania na stopief doktora habilitowanego Narodowego
Instytutu Kardiologii, bedac wspétautorem 16 oryginalnych publikacji w czasopismach
posiadajacych zaréwno IF jak i punkty MNISW, w tym w 7 jest pierwszym autorem i w tym 3
publikacje majg IF powyze] 2,5. taczny IF po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych
wynosi 44,446.

Dr n. med. Michata Farkowski w swojej pracy naukowej skoncentrowat sie na
badaniach zwigzanych diagnostyka i leczeniem zaburzen rytmu serca, w aspekcie zaréwno
procedur inwazyjnych jak i farmakoterapii. Byt kierownikiem trzech projektow naukowych
realizowanych w Instytucie Kardiologii w Warszawie, finansowanych ze S$rodkow
przeznaczonych na nauke: ,Ablacja czgstoskurczu nawrotnego przedsionkowo-komorowego
weztowego z perspektywy pacjenta - badanie jakosci zycia, uzytecznosci oraz skfonnoéci do
ptacenia - PPRA Study (2.16/1V/12)", ,,Ocena odleglego wptywu ablacji przezskérnej arytmii na
efektywnos$¢ i powiktania elektroterapii serca (2.38/1/16)” oraz ,Ocena mechanizmu
antyarytmicznego antazoliny podczas konwersji migotania przedsionkéw do rytmu
zatokowego w warunkach laboratorium elektrofizjologicznego - Anta-EP Study (2.27/N /16)".
W 2019 roku petnit funkcje promotora pomocniczego w przewodzie doktorskim dra. Marcina
Podgdrskiego, przeprowadzonym na Wydziale Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego (temat rozprawy: Pacjent 60+ w Praktyce Smigfowcowej Stuzby Ratownictwa
Medycznego w Polsce). Byt cztonkiem Komitetu Inicjatyw Naukowych EHRA kadencji 2018-
2020, gdzie w ramach dziatalno$ci opiniowat miedzynarodowe projekty badawcze STEEER-AF
i EHRA-PATHS. Byt pomystodawcg i liderem i pierwszym autorem publikacji
miedzynarodowego badania aktualnej praktyki klinicznej w zakresie diagnostyki i leczenia

skrzeplin w uszku lewego przedsionka ze szczegdlnym uwzglednieniem pacjentéw juz
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stosujgcych doustng antykoagulacje. Wyniki badan przedstawiat na licznych konferencjach i
spotkaniach naukowych. Habilitant byt réwniez dwukrotnie nagrodzony przez Dyrektora
Instytutu Kardiologii za publikacje naukowe.

Godnym podkreslenia jest fakt, ze w przedstawionym do oceny dorobku naukowym dr
n. med. Michat Farkowski w sposdb spdéjny objat badaniami wazne zagadnienia i dylematy
stojgce przed lekarzami w codziennej pracy z chorymi z zaburzeniami rytmu serca. Dorobek

habilitanta w tym obszarze ma znaczenie praktyczne i oceniam go pozytywnie.

Ocena pracy habilitacyjnej

Zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt. 2 Ustawy dr n. med. Michat Farkowski wskazat osiggniecie
naukowe w postaci opublikowanego wlatach 2016-2019 cyklu czterech tematycznie
powigzanych publikacji, ktérym nadat zbiorczy tytut: ,Elektrofizjologiczne wtasciwosci oraz
efektywnosc¢ i bezpieczenstwo dozylnego stosowania antazoliny u pacjentéw z epizodem
migotania przedsionkdw trwajgcym < 48h”. Ich fgczny wspdtczynnik oddziatywania (IF) wynosi
13,722 a punktacja MNiSW 185, W trzech z tych prac Habilitant jest pierwszym autorem, w
jednej drugim autorem. W dokumentach przedstawionych do opiniowania dr n. med. Michat
Farkowski przedstawit swdj zasadniczy wkiad w powstanie powyzszych publikacji (opisowo i
odsetkowo), jak réwniez zamiescit zgody wszystkich wspdtautoréw na wykorzystanie tych prac
do celow ubiegania sie o stopien naukowy.

Przedstawiony do oceny cykl prac obejmuje randomizowane badanie kliniczne
oceniajgce efektywnos¢ eksperymentalng antazoliny w stosunku do placebo, dwa badania
kliniczno-kontrolne oceniajgce bezpieczerstwo i skuteczno$é antazoliny w poréwnaniu do
propafenonu oraz stosowanie leku w subpopulacji pacjentéw ze stabilng chorobg wieicowa
(w tym z wywiadem zawatu serca) oraz prospektywne badanie eksperymentalne, bez grupy
kontrolnej oceniajgce, wtasciwosci elektrofizjologiczne oraz przydatnosé antazoliny w trakcie
zabiegu przezskdrnej ablacji migotania przedsionkéw. Pragne podkresli¢ ten fakt zastosowania
dobrze wybranych, réznych metod badawczych, w zaleznosci od hipotezy badawczej i
dostepnosci materiatu badawczego, co wskazuje na dobre przygotowanie warsztatowe
Habilitanta jako naukowca.

Celem naukowym prezentowanego cyklu prac byto znalezienie odpowiedzi na istotne

z punktu widzenia codziennej praktyki klinicznej pytania dotyczace stosowania antazoliny u
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pacientow kierowanych do kardiowersji farmakologicznej krotkotrwatego napadu migotania
przedsionkdéw, a w szczegolnosci:

1. Jaka jest efektywno$¢ eksperymentalna antazoliny w kardiowersji farmakologicznej
migotania przedsionkéw mierzona w warunkach randomizowanego badania
klinicznego?

2. Jaka jest efektywnosc kliniczna i bezpieczenstwo stosowania antazoliny w kardiowersji
farmakologicznej migotania przedsionkéw wykonywanej w warunkach izby przyje¢ w
pordownaniu do propafenonu?

3. Jaka jest efektywnos¢ kliniczna i bezpieczerstwo stosowania antazoliny w kardiowersji
farmakologicznej migotania przedsionkéw wykonywane] w izbie przyje¢ w
subpopulacji pacjentéw ze stabilna chorobg wiericowg?

4. Jaki wplyw wywiera antazolina na wifasciwosci elektrofizjologiczne miesniowki
przedsionkdw?

5. Czy antazolina moze by¢ stosowana do przerywania napadu migotania przedsionkow

podczas zabiegdw ablacji migotania przedsionkdéw?

W pracy otwierajgce] cykl, Comparative effectiveness and safety of antazoline - based
and propafenone - based strategies for pharmacological cardioversion of short - duration atrial
fibrillation in the emergency department, Polskie Archiwum Medycyny Wewnetrznej 2016,
Habilitant przeanalizowat retrospektywnie z dokumentacji medycznej z lat 2008-2012 tgcznie
432 kardiowersje. Wykazat w nim co najmniej podobng lub wyzszg skutecznos¢ antazoliny w
kardiowersji migotania przedsionkéw trwajgcego < 48h w pordwnaniu do propafenonu, przy
podobnym profilu bezpieczeristwa i nizszym ryzyku hospitalizacji z dowolnych przyczyn.

W kolejnej publikacji, Efficacy and safety of antazoline in the rapid cardioversion of
paroxysmal atrial fibrillation (the AnPAF Study), Europace 2017, bedace] jednoosrodkowym
randomizowanym badaniem klinicznym z podwdjnym zaslepieniem, zaprojektowanym i
przeprowadzonym w celu oceny eksperymentalnej efektywnosci antazoliny w poréwnaniu do
placebo w kardiowersji migotania przedsionkéw trwajgcego < 48h, dr n. med. Michat
Farkowski wraz z zespotem, w grupie 74 zrandomizowanych pacjentdw, wykazat wysokg
efektywnos¢ eksperymentalng antazoliny w kardiowersji krotkotrwatego migotania

przedsionkdw (72% vs 10%).



W trzeciej publikacji cyklu, Clinical effectiveness and safety of antazoline-based therapy
in patients with stable coronary artery disease undergoing pharmacological cardioversion of
short-duration atrial fibrillation in the emergency department, Cardiovascular Therapeutics
2018, Habilitant w retrospektywnej grupie 548 kardiowersji pokazat, ze u chorych ze stabilng
chorobg wiericowa, w tym réwniez u tych z zawatem serca w wywiadzie, antazolina byta
skuteczniejsza niz u chorych bez choroby wiericowej. Nizszy byt rowniez u nich odsetek
hospitalizacji z dowolnej przyczyny a lek okazat sie bezpieczny, jesli chodzi o powiktania jego
zastosowania.

W ostatniej publikacji, intravenous antazoline, a first-generation antihistaminic drug
with antiarrhythmic properties, is a suitable agent for pharmacological cardioversion of atrial
fibrillation induced during pulmonary vein isolation due to the lack of influence on atrio-venous
conduction and high clinical effectiveness (AntaEP Study). British Journal of Clinical
Pharmacology 2019, Habilitant, w prospektywnym badaniu eksperymentalnym bez grupy
kontrolnej, podjat sie zbadania wptywu antazoliny na wtasciwosci elektrofizjologiczne tkanki
przedsionkéw oraz ocene przydatnodci jej stosowania podczas zabiegdw ablacji migotania
przedsionkow. W grupie 14 chorych wykazal, ze antazolina nie zmienita przewodzenia zylno-
przedsionkowego ani przedsionkowo-zylnego u zadnego pacjenta, nie wplyneta istotnie na
refrakcje prawego przedsionka, punkt Wenckebacha ani czasy przewodzenia $réd- i
migdzyprzedsionkowego, ale istotnie obnizyt refrakcje facza przedsionkowo-komorowego.
Okazata sie przy tym skuteczna w kardiowersji farmakologicznej.

Podsumowujgc, analizy i wnioski pochodzace z cyklu wyzej wymienionych publikacji dr
n. med. Michata Farkowskiego dostarczyty nowych, istotnych danych dotyczacych stosowania
antazoliny w celu kardiowersji krétkotrwatego migotania przedsionkéw w wielu powszechnie
spotykanych w praktyce sytuacjach klinicznych. Niewatpliwie wyniki prezentowanego cyklu
prac s przestanka do ulepszenia strategii postepowania na izbie przyje¢ jak i podczas
zabiegobw ablacji. Praktyczny wymiar przedstawionych wynikéw jest niewatpliwym

osiggnieciem Habilitanta.

Ocena dorobku dydaktycznego i organizacyjnego
Dr n. med. Michat Farkowski przez caly okres swojej kariery zawodowej angazowat sie
mocno w dziatalno$¢ dydaktyczng i popularyzujgcg nauke. W latach 2011-2016 byt

wspétredaktorem kolumny ,Vademecum lekarza praktyka" czasopisma ,Swiat Lekarza". Petni
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funkcje kierownika naukowego i wyktadowcy ,,Praktycznego kursu EKG" organizowanego we
wspbtpracy z PZWL. Od 2015 roku wspotpracuje z portalem edukacyjnym dla lekarzy oraz
czasopismem ,W Dobrym Rytmie", przygotowujac materialy edukacyjne (kursy on-line,
streszczenia badan, artykuty pogladowe) dla lekarzy zajmujgcych sie diagnostyka i leczeniem
zaburzen rytmu serca. Jest zapraszany do czynnego udziatu w Konferencjach i Spotkaniach
naukowych, przedstawia wyktady dydaktyczno-naukowe w kraju i za granica.

Habilitant petnit réwniez funkcje lidera zadan WP 2-5 po stronie Narodowego Instytutu
Kardiologii w ramach projektu NCBiR: ,,Wdrozenie systemu Hospital-Based HTA (HB-HTA)
Szpitalnej Oceny Innowacyjnych Technologii Medycznych w Polsce", projekcie realizowanym
w konsorcjum z Narodowym Funduszem Zdrowia i Uczelnig tazarskiego, ktérego celem byto
przygotowanie sieci szpitalnych jednostek HTA (health technology assessment) wspierajgcych
dyrekcje szpitali w decyzjach o inwestycjach w innowacyjne technologie medyczne za pomoca
analiz obejmujacych potencjalne aspekty kliniczne, etyczne i ekonomiczne tych decyzji.

Dr n. med. Michat Farkowski jest aktywnym cztonkiem Sekcji Rytmu Serca Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego, byt Sekretarzem Zarzadu Sekcji w kadencji 2017-2019 a
obecnie zasiada w Zarzadzie Sekcji w kadencji 2019-2021. W latach 2018-2020 byt czfonkiem
Komitetu Naukowego corocznej Konferencji Sekcji Rytmu Serca Polskiego Towarzystwa

Kardiologicznego POLSTIM.

Podsumowanie

Przedstawiajac powyzszg opinie uwazam, ze dr n. med. Michat Farkowski posiada
dorobek naukowy wskazujgcy na duzg aktywnos¢ badawczg, potwierdzong opublikowanymi
pracami oryginalnymi. Poziom merytoryczny publikacji wskazuje, ze posiada ona kwalifikacje
do samodzielnej pracy naukowo-badawczej. Moja pozytywna ocena dotyczy wszystkich
podlegajacych recenzji osiggniec Habilitanta i cafoksztattu jego dorobku naukowego.

Podsumowujac stwierdzam, ze osiggniecia naukowe dr m. med. Michafa Farkowskiego,
doswiadczonego i cenionego w Srodowisku lekarza elektrofizjologa, specjalizujgcego sie w
problematyce migotania przedsionkdéw i aktywnego badacza poszukujgcego nowych
rozwigzari dla poprawy leczenia chorych z zaburzeniami rytmu serca, pozwalajg na
stwierdzenie, ze jego sylwetka naukowa i zawodowa w pefni odpowiada warunkom

uprawniajacym do ubiegania sie o stopien naukowy doktora habilitowanego.



W $wietle przedstawionych argumentéw mam podstawy, aby przedtozy¢ Wysokiej
Radzie Naukowej Narodowego Instytutu Kardiologii w Warszawie wniosek o dopuszczenie dr

n. med. Michata Farkowskiego do dalszych etapéw przewodu habilitacyjnego.
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