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4.2. OMOWIENIE CELU NAUKOWEGO | OSIAGNIETYCH WYNIKOW WRAZ Z
OMOWIENIEM ICH EWENTUALNEGO WYKORZYSTANIA

4.2.1. Wstep

Atopowe zapalenie skory (AZS, ang. atopic dermatitis) to jedna z najczestszych
dermatoz zapalnych w populacji ogélnej. Wg aktualnych danych epidemiologicznych
choroba ta dotyczy nawet 3% dorostych w krajach wysokorozwinietych. U ok. potowy
pacjentow poczgtek objawdw przypada na pierwsze 6 miesiecy zycia, a u ok. 85%
pojawiajg sie one do ukonczenia 5. roku zycia. Pomimo tendencji do remisji zmian
zapalnych z wiekiem, znaczny odsetek populacji dotknietej AZS wykazuje objawy
rowniez w wieku dorostym.

Obraz kliniczny AZS obejmuje zmiany wypryskowe w typowych lokalizacjach,
Swigd oraz czeste wspdtistnienie innych chorob atopowych (alergia pokarmowa,
astma, alergiczny niezyt nosa). Choroba ta negatywnie oddziatuje na jakos¢ zycia ze

wzgledu na stygmatyzacjg spoteczng, zaburzenia snu, ograniczenie wydolnosci w



pracy i nauce oraz wysokie koszty leczenia. AZS stanowi rowniez istotne obcigzenie
dla zdrowia publicznego, co jest zwigzane z czestg absencjg w pracy, znacznym
zaangazowaniem personelu medycznego w proces terapeutyczny oraz ryzykiem
rozwoju powiktan takich jak zaburzenia nastroju, infekcje czy choroby okulistyczne.

Patogeneza AZS jest ztlozona i heterogenna. Obejmuje ona zarowno czynniki
genetyczne, jak i srodowiskowe. Podstawowymi elementami odpowiedzialnymi za
rozwoj tej jednostki chorobowej sg defekt bariery naskorkowej, zaburzenia odpowiedzi
immunologicznej oraz zaburzenia mikrobiomu. U podfoza uszkodzenia bariery
naskorkowej lezg heterogenne, uwarunkowane genetycznie zaburzenia ekspres;i
lipidow naskorkowych oraz biatek kompleksu roznicowania naskorka, takich jak
filagryna. Istotny wpltyw na ten proces majg réwniez czynniki egzogenne, m.in.
zanieczyszczenie powietrza, substancje powierzchniowo czynne oraz temperatura
otoczenia. Ostabienie bariery naskérkowej skutkuje wzmozong przeznaskorkowg
utratg wody oraz utatwiong penetracjg alergendéw. Proces ten jest scisle zwigzany z
zaburzeniami immunologicznej odpowiedzi wrodzonej i nabytej, czego efektem
koncowym jest polaryzacja w kierunku zapalenia typu 2 oraz przezskérna sensytyzacja
na alergeny pokarmowe i wziewne. Wedlug najnowszych doniesien wtasnie z tego
powodu AZS stanowi pierwsze ogniwo tzw. marszu atopowego.

Trzecim kluczowym czynnikiem w patogenezie AZS sg zaburzenia mikrobiomu
skory i przewodu pokarmowego, ktdére mogg wptywac na utrwalenie nieprawidtowych
wzorcow odpowiedzi immunologicznej oraz nasilac uszkodzenie elementow
strukturalnych naskorka. U pacjentow z AZS zréznicowany mikrobiom skory ulega
wyparciu przez Staphylococcus aureus. Patogen ten produkuje liczne czynniki
zjadliwosci, ktdre mogag nasila¢ stan zapalny. Mechanizmy mikro- i makroewolucji tego
drobnoustroju skutkujg postepujgca selekcjg szczepow o podwyzszonej zjadliwosci,
co niesie ze sobg istotne implikacje nie tylko dla pacjentow z AZS, ale réwniez innych
0s6b z populacji ogolnej. W wielu badaniach podkresla sie rowniez role mikrobiomu
przewodu pokarmowego w AZS. Zaburzenia strukturalne mikrobiomu przewodu
pokarmowego mogg pocigga¢ za sobg m.in. uszkodzenie bariery jelitowej oraz
zaburzenia ekspresji drobnoczgsteczkowych metabolitow bakteryjnych, takich jak
krotkotancuchowe kwasy ttuszczowe i metabolity tryptofanu. Poza nasilaniem stanu
zapalnego w skorze, zjawisko to moze by¢ zwigzane ze zwiekszonym ryzykiem alergii

pokarmowej.



Liczba badan dotyczgcych roli pokrewienstwa molekularnego szczepow S. aureus

wsrod pacjentdw z AZS, roli nowych czynnikow zjadliwosci, jak rowniez wptywu

mikrobiomu przewodu pokarmowego na przebieg AZS i wspétchorobowos¢ atopowg

u dorostych jest ograniczona

4.2.2.

Cel naukowy

Celem naukowym niniejszego cyklu, wchodzgcego w skfad rozprawy habilitacyjnej,

jest identyfikacja nowych mechanizméw zaburzen mikrobiomu skory i przewodu

pokarmowego u dorostych pacjentow z AZS oraz ocena ich zwigzku z przebiegiem tej

jednostki chorobowej i wspotistnieniem alergii pokarmowe.

Szczegotowe cele pracy to:

a)

b)

Okreslenie ekspresji gendw kodujgcych atypowe gronkowcowe superantygeny
kodowane w operonie enterotoxin gene cluster (egc) oraz w genomie
rdzeniowym szczepdw S. aureus wyizolowanych ze zmian skornych, skoéry
pozornie niezmienionej oraz przedsionka nosa dorostych pacjentéw z AZS i
ocena ich zwigzku z przebiegiem klinicznym tej jednostki chorobowe;,

Analiza pokrewienstwa molekularnego szczepdw S. aureus wyizolowanych ze
zmian skérnych, skéry pozornie niezmienionej oraz przedsionka nosa dorostych
pacjentow z AZS celem wnioskowania o istnieniu potencjalnych rezerwuarow
zaburzen mikrobiomu skory,

Ocena stezen biomarkerow dysbiozy przewodu pokarmowego, tj. metabolitow
bakteryjnych i biomarkerow uszkodzenia bariery jelitowej, oraz weryfikacja ich
zwigzku z nasileniem AZS u dorostych,

Okreslenie zwigzku pomiedzy nadwrazliwoscig pokarmowa, nasileniem AZS u
dorostych oraz biomarkerami dysbiozy przewodu pokarmowego,

Oznaczenie sktadu mikrobiomu przewodu pokarmowego oraz bioinformatyczna
predykcja jego wptywu na procesy metaboliczne, immunologiczne oraz

komdrkowe u dorostych pacjentéw z AZS.
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4.2.3. Analiza poszczegdinych prac uwzglednionych w cyklu habilitacyjnym

W pierwszej publikacji (Enterotoxin Gene Cluster and selX Are Associated with
Atopic Dermatitis Severity-A Cross-Sectional Molecular Study of Staphylococcus
aureus Superantigens. Cells. 2022 Dec 3;11(23):3921. doi: 10.3390/cells11233921)
opisano ekspresje genow kodujgcych superantygeny wsréd szczepdw S. aureus
wyizolowanych ze zmian skornych, skory pozornie niezmienionej oraz przedsionka
nosa od 50 pacjentow z AZS. Wyniki skorelowano z nasileniem zmian skérnych
ocenionym wg wskaznika Scoring Atopic Dermatitis (SCORAD).

Obecnos¢ szczepdw S. aureus weryfikowano w posiewach z analizowanych
mikronisz za pomocg spektrometrii mas. Geny kodujgce superantygeny gronkowcowe
identyfikowano stosujgc metode multiplex-PCR. W badaniu potwierdzono wysoki
odsetek kolonizacji pacjentow z AZS przez S. aureus w zmianach skornych (86%), na
skorze pozornie niezmienionej (66%) oraz w przedsionku nosa (74%). Sposrod
zidentyfikowanych szczepow znaczna wiekszoS¢ wykazywata ekspresje gendw
kodujgcych superantygeny (odpowiednio 69,8%; 84,9%; oraz 70,3%). Wykazano, ze
pomiedzy analizowanymi mikroniszami istnieje statystycznie istotna korelacja w
zakresie Sredniej liczby zidentyfikowanych genow kodujgcych superantygeny
gronkowcowe.

Najczesciej identyfikowano geny kodowane w genomie rdzeniowym (selX) oraz w
operonie egc (seg, sell, selM, selN, selO, selU). Geny kodujgce klasyczne
superantygeny (sea-see, tst1) wystepowaty jedynie wsrod pojedynczych szczepow
S. aureus. Srednia liczba genéw kodujgcych superantygeny wérdd izolatéw S. aureus
ze zmian skornych korelowata z ciezkoscig choroby oceniang za pomocg wskaznika
SCORAD oraz jego sktadowych (sumg punktacji za nasilenie zmian, rumieniem,
obrzekiem/grudkami, lichenizacjg oraz suchoscig). Analiza regresji liniowej wykazata,
ze czynnikami predykcyjnymi nasilenia AZS byty wytgcznie obecnos¢ genu selX oraz
genow kodowanych w operonie egc, a nie genow kodujgcych klasyczne
superantygeny gronkowcowe.

Uzyskane wyniki wskazujg na proces ewolucji S. aureus w grupie dorostych
pacjentow z AZS. Po raz pierwszy zidentyfikowano obecnos¢ selX oraz genow
operonu egc jako gtdwnych czynnikdw zwigzanych z nasileniem przebiegu klinicznego
AZS przez S. aureus. Ponadto wysunieto hipoteze, ze skora pozornie niezmieniona

oraz przedsionek nosa stanowig rezerwuar S. aureus u dorostych pacjentéw z AZS,
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za czym przemawia wysoka ekspresja genow kodujgcych superantygeny w tych

mikroniszach oraz korelacje z izolatami pochodzgcymi ze zmian skornych.

Celem drugiej publikacji (Multilocus-sequence typing reveals clonality of
Staphylococcus aureus in atopic dermatitis. Clin Exp Dermatol. 2023 Nov
16,48(12):1341-1346. doi: 10.1093/ced/llad262) byto okreslenie pokrewienstwa
molekularnego szczepdw Staphylococcus aureus wyizolowanych ze zmian skérnych,
skory pozornie niezmienionej oraz przedsionka nosa u pacjentow z AZS.

Sposréd grupy 63 pacjentéw z AZS wyselekcjonowano 10 oséb z umiarkowanym
lub ciezkim przebiegiem choroby podstawowej, u ktorych stwierdzono kolonizacje we
wszystkich analizowanych mikroniszach na podstawie spektrometrii mas. Stosujgc
metode multi-locus sequence typing (MLST), polegajaca na analizie porownawczej
sekwencji 7 genow metabolizmu podstawowego tych bakterii wykazano, ze 60%
pacjentow z grupy badanej wykazuje kolonizacje przez szczepy S. aureus nalezgce
do tych samych typow sekwencyjnych we wszystkich wymienionych lokalizacjach,
podczas gdy pozostate 40% w przynajmniej dwdch lokalizacjach.

Stwierdzono, ze dominujgce szczepy S. aureus nalezaly do kompleksow
klonalnych i typéw sekwencyjnych odmiennych od najczesciej opisywanych w tej
jednostce chorobowej. Na podstawie danych literaturowych mozna przypuszczac, ze
wysoka czestosC¢ wystepowania tych linii, tj. ST7, ST15 oraz ST97, mogta byc¢
zwigzana z ich czynnikami zjadliwosci. Profil molekularny najczesciej identyfikowanych
typow sekwencyjnych obejmuje bowiem geny kodujgce liczne toksyny (w tym
enterotoksyny gronkowcowe, leukocydyny), enzymy zewnagtrzkomoérkowe, adhezyny
oraz determinanty opornosci na antybiotyki, w tym elementy SCCmec. W badaniu
witasnym nie wykazano obecno$ci szczepow metycylinoopornych, jednak dane
literaturowe wskazujg na potencjalng zdolnosc¢ tych linii do nabywania opornosci na
leki przeciwdrobnoustrojowe.

Wykazana klonalnos$¢ izolatow S. aureus pochodzgcych ze zmian skérnych, skory
pozornie niezmienionej oraz przedsionka nosa u wiekszo$ci pacjentéw potwierdza
hipoteze cyrkulacji S. aureus pomiedzy tymi mikroniszami wysunietg w ramach
pierwszej publikacji. Skora pozornie niezmieniona oraz przedsionek nosa wydajg sie
zatem petnic role rezerwuaréw patogenu, sprzyjajgc utrwalonej dysbiozie i progresji
choroby. Uzyskane wyniki sugeruja, ze strategie terapeutyczne ukierunkowane na
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redukcje kolonizacji S. aureus powinny obejmowac nie tylko zmiany skérne, lecz

rowniez inne mikronisze.

W trzeciej publikaciji (Severity of Atopic Dermatitis is Associated with Gut-derived
Metabolites and Leaky Gut-related Biomarkers. Sci Rep. 2025 Jul 18;15(1):26146. doi:
10.1038/5s41598-025-09520-y) przedstawiono wyniki badania majgcego na celu
identyfikacje markerow dysbiozy mikrobiomu przewodu pokarmowego powigzanych z
przebiegiem AZS. Jako markery dysbiozy przewodu pokarmowego badano zaréwno
metabolity bakteryjne, jak i biomarkery uszkodzenia bariery jelitowe;.

Badaniem objeto 50 dorostych pacjentéw z AZS oraz 25 zdrowych ochotnikéw.
Stezenia biomarkerow uszkodzenia bariery jelitowej badano w surowicy krwi stosujgc
metode ELISA oraz Luminex, natomiast metabolity bakteryjne w osoczu na podstawie
chromatografii cieczowej potgczonej ze spektrometrig mas (ang. liquid
chromatography-mass spectrometry, LC-MS). Wyniki badan laboratoryjnych
skorelowano z nasileniem choroby ocenionym na podstawie wskaznikbw Eczema
Area and Severity Index (EASI), SCORAD oraz rozlegtoscig zmian skérnych (ang.
body surface area, BSA) w momencie badania oraz na podstawie wywiadu w okresie
najwiekszych zaostrzen i remisiji.

U pacjentow z AZS stwierdzono statystycznie istotnie wyzsze Srednie wartosci
kwasu kapronowego, glicerofosfocholiny, Reg3A, I-FABP, IL-10 oraz IL-22, a takze
nizsze srednie wartosci trimetyloaminy niz w grupie kontrolne;.

Surowicze stezenia krotkotancuchowych kwasow tluszczowych (ang. short chain
fatty acids, SCFA) ztozonych z 6 atomow wegla, tj. kwasu kapronowego i kwasu
izokapronowego, wykazywaty silng ujemng korelacje z wynikami EASI, SCORAD oraz
retrospektywng oceng najwigkszej rozlegtosci zmian skérnych zarowno w okresach
zaostrzen, jak i remisji. Pozostate SCFA rowniez wykazywaty odwrotng korelacje z
BSA w okresach zaostrzen (kwas walerianowy) oraz w okresach remisji (kwas
propionowy, kwas mastowy, kwas izomastowy, kwas 2-metylomastowy, kwas
walerianowy).

Gtéwne wskazniki kliniczne (EASI, SCORAD) wykazywaty dodatnig korelacje z
indoksylem oraz biomarkerami uszkodzenia bariery jelitowej, tj. biatkiem wigzgcym
lipopolisacharyd (LBP), biatkiem Reg3A, IL-10 i IL-22, podczas gdy stezenie CD14

dodatnio korelowato z rozlegtoscig zmian skornych w okresie remisji.

13



Wykazano réwniez statystycznie istotne korelacje pomiedzy stezeniami r6znych
grup analizowanych biomarkerow. Wyzsze stezenia SCFA, w szczegolnosci kwasu
kapronowego i kwasu izokapronowego, byly zwigzane z nizszymi stezeniami
biomarkeréw zwigzanych z uszkodzeniem bariery jelitowej (LBP, Reg3A). Wykazano
ujemng korelacje CRP z kwasem izowalerianowym oraz kwasem kapronowym, a
jednoczesnie dodatnig korelacje z LBP, syndekanem-4 oraz IL-10.

Wyniki badania wskazujg na istotne znaczenie osi jelito—skéra w AZS. Jest to
jedyna dostepna w literaturze publikacja, w ktorej dokonano analizy tak szerokiego
panelu biomarkerow dysbiozy przewodu pokarmowego, z ktérych wiele analizowano
w AZS po raz pierwszy. Identyfikacja wymienionych biomarkerow moze stanowic
podstawe do opracowania nowych interwencji terapeutycznych, np. suplementaciji
wybranych SCFA.

Celem czwartej publikacji (Food Sensitization Is Associated With Atopic
Dermatitis Severity, Gut-Derived Metabolites and Leaky Gut in Adults. Clin Transl
Allergy. 2025 Sep;15(9):e70094. doi: 10.1002/clt2.70094) byta analiza zwigzku alergii
pokarmowej z nasileniem AZS oraz markerami dysbiozy przewodu pokarmowego.

Do badania witgczono 50 dorostych pacjentéw z AZS oraz 25 zdrowych
ochotnikéw. Stezenia biomarkerow dysbiozy przewodu pokarmowego zostaty
ocenione analogicznie jak w poprzedniej publikacji. Stezenie catkowite IgE oceniono
na podstawie metody immunochemiluminescencyjnej, podczas gdy obecnosé
swoistych IgE przeciwko alergenom pokarmowym na podstawie metody immunoblotu
(panel pokarmowy Polycheck).

U pacjentow z AZS stwierdzono statystycznie istotnie wyzszy odsetek
nadwrazliwosci pokarmowej niz w grupie kontrolnej. Pacjenci ze wspdtistniejgca
nadwrazliwoscig pokarmowg charakteryzowali sie wyzszymi wartosciami wskaznika
EASI, catkowitego SCORAD, obiektywnego SCORAD oraz wiekszg rozlegtoscig
zmian skérnych w poréwnaniu z podgrupg bez nadwrazliwosci pokarmowej. Liczba
alergendw pokarmowych, na ktore pacjenci byli uczuleni, korelowata z wynikiem EASI,
catkowitym SCORAD, obiektywnym SCORAD oraz z rozlegtoscig zmian skornych w
momencie badania, w okresach zaostrzen oraz w fazach stabilnego przebiegu
choroby.

Podwyzszone stezenie catkowite IgE w surowicy oraz obecnos¢ swoistych IgE

przeciwko alergenom pokarmowym byty zwigzane z nizszymi stezeniami wielu
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krotkotancuchowych  kwaséw  ttuszczowych (kwasu octowego, mastowego,
izomastowego, walerianowego i kapronowego) oraz wyzszymi stezeniami indoksylu i
biomarkeréw uszkodzenia bariery jelitowej (syndekan-4, LBP, IL-10, IL-22).

Ponadto stezenie catkowite IgE w surowicy oraz liczba alergenéw pokarmowych,
na ktore pacjenci byli uczuleni, wykazywaty ujemng korelacje ze stezeniami
krotkotancuchowych kwasow tluszczowych (kwasu mastowego, izomastowego, 2-
metylomastowego, walerianowego, kapronowego i izokapronowego), a dodatnig
korelacje ze stezeniem indoksylu oraz biomarkerow uszkodzenia bariery jelitowej
(syndekan-4, LBP, IL-10, IL-22).

Wyniki badania wskazujg, ze nasilenie AZS koreluje z wystepowaniem IgE-
zaleznej alergii pokarmowej. Po raz pierwszy wykazano mozliwy zwigzek tych
obserwacji z biomarkerami dysbiozy przewodu pokarmowego. Krotkotanncuchowe
kwasy ttuszczowe wydajg sie odgrywac role ochronng, ograniczajgc proces
sensytyzacji pokarmowej, natomiast inne metabolity bakteryjne takie jak indoksyl oraz
biomarkery uszkodzenia bariery jelitowej, w tym syndekan-4 i LBP, mogg nasilac ten

proces.

W piatej publikacji oceniono sktad mikrobiomu przewodu pokarmowego u 50
pacjentow z AZS oraz dokonano predykcji jego wptywu na procesy immunologiczne,
metaboliczne i komorkowe w grupie badanej. W tym celu wykorzystano metode
sekwencjonowania nowej generacji podjednostki 16S rRNA oraz narzedzie PICRUSt
(Phylogenetic Investigation of Communities by Reconstruction of Unobserved States).
Grupe kontrolng stanowito 25 zdrowych ochotnikéw.

Zaréwno u pacjentow z AZS, jak i w grupie kontrolnej, najbardziej dominujgca
rodzing bakterii byly Bacteroidaceae, a najliczniej reprezentowanym rodzajem —
Bacteroides. Nie stwierdzono istotnych réznic w réznorodnosci alfa i beta pomiedzy
pacjentami z AZS a osobami zdrowymi.

W grupie badanej wykazano, ze réznorodnos¢ alfa mikrobioty jelitowej istotnie
réznita sie pomiedzy podgrupami charakteryzujgcymi sie roznym nasileniem choroby
oraz stezeniem catkowitym IgE w surowicy. Wszystkie miary roznorodnosci alfa
(Chao1, PD oraz indeks Shannona) byty nizsze u pacjentéw z tagodng postacig AZS
w poréwnaniu z pacjentami z ciezkg postacig choroby, oceniang na podstawie
wskaznika EASI. Dodatkowo wskaznik Chao1 wykazywat istotne réznice pomiedzy

pacjentami z umiarkowanym i ciezkim AZS.
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Réznorodnosc¢ alfa byta rowniez wyzsza u pacjentéw z podwyzszonym catkowitym
stezeniem IgE w surowicy w poroéwnaniu z osobami z prawidtowym poziomem IgE, co
wykazano na podstawie indeksu Shannona. Ponadto stwierdzono istotne réznice w
wartosci Chao1 pomiedzy pacjentami z prawidtowym a podwyzszonym stezeniem IgE.
Wskazniki Chao1 i Shannona roznity sie istotnie pomiedzy pacjentami z
podwyzszonym stezeniem catkowitym IgE (>100 IU/ml) a pacjentami z bardzo
wysokim stezeniem catkowitym IgE (>1000 |U/ml).

Poréwnujgc grupe badang i kontrolng, zidentyfikowano tgcznie 149 statycznie
istotnych réznic w predykcjach aktywnosci sciezek czynnosciowych wg Kyoto
Encyclopedia of Genes and Genomes (KEGG). Metabolizm energetyczny, w tym
aktywnos¢ takich szlakow jak fosforylacja oksydacyjna, metabolizm azotu,
nukleotydéw i pirymidyn oraz biosynteza aminokwasow byt wyraznie obnizony u
pacjentow z AZS w poréwnaniu z grupg kontrolng, podczas gdy nasilony byt
metabolizm ciat ketonowych.

Ponadto w grupie pacjentéw z AZS bardziej nasilone byty szlaki metabolizmu
lipidow obejmujgce metabolizm kwasow tluszczowych, lipidow eterowych,
glicerolipidéw oraz glicerofosfolipidow. W zakresie metabolizmu weglowodandw
obserwowano obnizenie aktywnosci cyklu kwasu cytrynowego, ktoremu towarzyszyto
nasilenie glikolizy oraz szlaku pentozofosforanowego.

W odniesieniu do proceséw immunologicznych i przetwarzania sygnatow
Srodowiskowych zaobserwowano istotne zwiekszenie aktywnosci szlakow
przekazywania sygnatu, w tym z udziatem kinaz biatkowych oraz szlaku sygnatowego
receptorow typu RIG-I. Szlaki zwigzane z przetwarzaniem i prezentacjg antygenu oraz
sygnalizacjg receptorow NOD-podobnych byty obnizone. U pacjentow z AZS
wykazano takze zmniejszong aktywnos¢ szlakow sygnatowych zaleznych od
receptorow aktywowanych proliferatorami peroksysomoéw oraz adipocytokin.

Kluczowe procesy komorkowe i szlaki zwigzane z przetwarzaniem informaciji
genetycznej réwniez byty obnizone u pacjentow z AZS w porownaniu z grupg
kontrolng. Obejmowaty one procesy zwigzane z transkrypcja, translacjg, fatdowaniem
biatek, replikacjg oraz naprawg DNA. Dodatkowo przewidywano istotne zaburzenia w
zakresie podziatbw komorkowych, wzrostu i Smierci komérek oraz ich ruchliwo$ci.

W przedstawionej publikacji po raz pierwszy wykorzystano narzedzia
bioinformatyczne PICRUSt do oceny wptywu skladu mikrobiomu przewodu

pokarmowego na szlaki metaboliczne, komoérkowe i immunologiczne u dorostych
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pacjentow z AZS. Wyniki sugerujg, ze nawet subtelne réznice w relatywnej ekspresiji
poszczegolnych  grup  taksonomicznych  zidentyfikowanych ~za  pomocag
sekwencjonowania nowej generacji wydajg sie roznicowo wptywac na liczne sciezki
czynnosciowe Ww analizowanych grupach. Zidentyfikowane zaburzenia mogg
odzwierciedlaC przesuniecia towarzyszgce aktywacji zapaleniu typu 2, pogorszeniu
syntezy biatek tworzgcych bariere naskérkowg oraz zaburzenia immunologicznej
odpowiedzi wrodzonej. Publikacja wskazuje na koniecznos¢ integracji badan
strukturalnych mikrobiomu przewodu pokarmowego =z okresleniem ich roli

czynnosciowe;j.

4.2.4. Wnioski

Whioski z niniejszego cyklu sg nastepujgce:

a) Kolonizacja skory i przedsionka nosa przez blisko spokrewnione szczepy
S. aureus wytwarzajgce atypowe superantygeny wskazuje na adaptacje tego
patogenu oraz tworzenie trwatych rezerwuarow dysbiozy bakteryjnej sprzyjajacych
zaostrzeniom AZS;

b) Obecnosc¢ czynnosciowej dysbiozy jelitowej oraz uszkodzenia bariery jelitowej
sugeruje, ze modulacja osi jelito—skora, z wykorzystaniem interwenciji dietetycznych
lub suplementacji SCFA, moze stanowic istotny element terapii wspomagajgcej AZS;

c) Zaleznos¢ miedzy metabolitami mikrobioty jelitowej a nasileniem AZS wskazuje
na potencjalng przydatnos¢ SCFA, indoksylu oraz biomarkeréw uszkodzenia bariery
jelitowej w monitorowaniu aktywnosci choroby, ryzyka alergii pokarmowej i odpowiedzi
na leczenie;

d) Wykazane zaburzenia funkcjonalne mikrobiomu jelitowego wskazujg, ze
przyszte badania nad AZS powinny koncentrowac sie nie tylko na sktadzie mikrobioty,
ale przede wszystkim na jej wptywie metabolicznym i immunologicznym na organizm

gospodarza.
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5. INFORMACJA O WYKAZYWANIU SIE ISTOTNA AKTYWNOSCIA
NAUKOWA REALIZOWANA W WIECEJ NIZ JEDNEJ UCZELNI

5.1.

PODSUMOWANIE DOROBKU NAUKOWEGO NA PODSTAWIE ANALIZY
BIBLIOMETRYCZNEJ

Mo6j dorobek naukowy w dniu wykonania dotgczonej do autoreferatu analizy

bibliometrycznej z dn. 13.05.2026 r. obejmuje 46 artykutéw, w tym:

15 prac oryginalnych (w 8 jestem pierwszym autorem Ilub autorem
korespondencyjnym), 11 opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych i nauk o zdrowiu;

18 prac pogladowych (w 10 jestem pierwszym autorem lub autorem
korespondencyjnym), 13 opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych i nauk o zdrowiu;

5 opiséw przypadkéw (w 1 jestem pierwszym autorem oraz autorem
korespondencyjnym), 2 opublikowane po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych i nauk o zdrowiu;

4 rozdziatéw w monografiach naukowych;

3 listow do redakcji (we wszystkich jestem pierwszym autorem lub autorem
korespondencyjnym), 1 opublikowany po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych i nauk o zdrowiu;

1 innej pracy

Podsumowanie danych bibliometrycznych:

PRZED DOKTORATEM PO DOKTORACIE
IF MEiN IF MEiN

Oryginalne 13,279 230 42,151 1100
peitnotekstowe prace
naukowe
Prace pogladowe 6,44 190 49,127 1040
Opisy przypadkéw - 30 4,2 90
RAZEM 19,719 450 95,478 2230
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Impact Factor: 115,197
Punktacja MEiN: 2680

Listy do redakcji czasopism (nie uwzglednione w powyzszej analizie):
Impact Factor: 9,202
Punktacja MEIN: 210

LICZBA CYTOWAN INDEKS
z autocytowaniami bez autocytowan HIRSCHA
Web of Science 582 564 13
Scopus 646 628 13

5.2. OPIS AKTYWNOSCI NAUKOWEJ POZA OSIAGNIECIEM O KTORYM
MOWA W ART. 219 UST. 1 PKT. 2 USTAWY

5.2.1. Zagadnienia badawcze nieuwzglednione w cyklu habilitacyjnym

Poza przedstawionym powyzej osiggnieciem naukowym stanowigcym podstawe do
ubiegania sie o stopien doktora habilitowanego, méj dorobek naukowy po uzyskaniu
stopnia doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu obejmuje rowniez inne prace
opublikowane w recenzowanych czasopismach naukowych. Wiekszos¢ z opisanych
ponizej prac powstata w ramach wspotpracy z uznanymi osrodkami w kraju i za
granicg. Nalezg do nich przedstawione ponizej artykuty wraz z wymienionymi

akademickimi osrodkami wspotpracujgcymi.

Atopowe zapalenie skory

e Blicharz L.*,Michalczyk A., Maj M., Czuwara J., Olszewska M., Rudnicka L.
Head and Neck Dermatitis: a Variant of Atopic Dermatitis. Italian Journal of
Dermatology and Venereology, 2025, DOI: 10.23736/S2784-8671.25.08001-6

Impact Factor: 2,6; MEiIN: 20 pkt.
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Do napisania powyzszego artykutu eksperckiego zostatem zaproszony przez redakcje
Italian Journal of Dermatology and Venereology. Praca stanowi kompleksowe
opracowanie patogenezy, symptomatologii i diagnostyki roznicowej AZS w obszarze

gfowy i szyi.

*Blicharz L jest autorem korespondujgcym

e Makowska K., Nowaczyk J., Blicharz L.*, Waskiel-Burnat A., Czuwara J.,

Olszewska M., Rudnicka L. Immunopathogenesis of Atopic Dermatitis: Focus
on Interleukins as Disease Drivers and Therapeutic Targets for Novel
Treatments. International Journal of Molecular Sciences, 2023, DOI:
10.3390/ijms24010781

Impact Factor: 4,9; MEiN: 140 pkt.

W powyzszej pracy pogladowej podsumowano aktualng wiedze na temat
immunologicznych mechanizmow patogenezy AZS, ze szczegdlnym uwzglednieniem
roli interleukin oraz zrdéznicowania endotypow i fenotypow choroby. Omdwiono
znaczenie defektu bariery naskorkowej i zaburzen immunologicznych w rozwoju
choroby, a takze nowe mozliwoSci terapeutyczne, w tym przeciwciata monoklonalne
ukierunkowane na interleukiny oraz inhibitory kinaz Janusa ograniczajgce

przekazywanie sygnatow prozapalnych.

*Blicharz L jest autorem korespondujgcym

e Dryzatowska Z., Blicharz L., Michalczyk A., Koscian J., Maj M., Czuwara J.,
Rudnicka L. The Usefulness of Line-Field Confocal Optical Coherence
Tomography in Monitoring Epidermal Changes in Atopic Dermatitis in Response
to Treatment: A Pilot Study. Diagnostics, 2024, DOI:
10.3390/diagnostics14161724
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Impact Factor: 3,3; MEiIN: 70 pkt.

W artykule oryginalnym oceniono przydatnosSc¢ optycznej koherentnej tomografii
liniowo-konfokalnej (line-field confocal optical coherence tomography, LC-OCT) w
nieinwazyjnym monitorowaniu skutecznoSci leczenia dupilumabem u pacjentow z
ciezkim AZS. U chorych wykonywano badania LC-OCT w trakcie terapii, wykazujgc
istotne zmniejszenie gruboSci naskorka i warstwy rogowej oraz redukcje spongiozy, co

wskazuje na obiecujgcg role tej metody w praktyce dermatologiczney.

e Szczepanska M., Blicharz L.*, Nowaczyk J., Makowska K., Goldust M.,
Waskiel-Burnat A., Czuwara J., Samochocki Z., Rudnicka L. The Role of the
Cutaneous Mycobiome in Atopic Dermatitis. Journal of Fungi, 2022, DOI:
10.3390/jof8111153

Impact Factor: 4,7; MEiN: 20 pkt.

Praca poglgdowa powstata we wspofpracy z Katedrgi Klinikg Dermatologiczng
Uniwersytetu Jana Gutenberga w Moguncji. Omowiono w niej znaczenie zaburzen
Sktadu mykobiomu skory, mechanizmow patogenetycznych wptywajgcych na obraz
kliniczny AZS oraz klasyczne i nowe strategie terapeutyczne ukierunkowane na

dysbioze grzybiczg w tej jednostce chorobowej

*Blicharz L jest autorem korespondujgcym

e Blicharz L.*, Rudnicka L., Czuwara J., Waskiel-Burnat A., Goldust M.,
Olszewska M., Samochocki Z. The Influence of Microbiome Dysbiosis and
Bacterial Biofilms on Epidermal Barrier Function in Atopic Dermatitis-An
Update. Int J Mol Sci. 2021 Aug 5;22(16):8403. doi: 10.3390/ijms22168403.
PMID: 34445108; PMCID: PMC8395079.
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Impact Factor: 6,208; MEiIN: 140 pkt.
W powyzszej pracy poglagdowej omowiono mechanizmy prowadzgce do dysbiozy
mikrobiologicznej oraz formowania biofilméw w przebiegu AZS, a takze ich wptyw na
funkcje bariery skornej, podkreSlajgc znaczenie wzajemnych interakcji miedzy
gospodarzem a mikrobiomem w patogenezie choroby.

*Blicharz L jest autorem korespondujgcym

Choroby przebiegajace z tysieniem

e Waskiel-Burnat A., Rakowska A., Zaremba M., Maciejewska M., Blicharz L.,
Starace M., lorizzo M., Piraccini B. , Olszewska M., Rudnicka L. Markers of
Venous Thromboembolism Risk in Patients with Alopecia Areata: Is There
Anything to Worry about? Dermatology and Therapy, 2023, DOI:
10.1007/s13555-023-00971-7

Impact Factor: 3,5; MEiN: 100 pkt.

W powyzszej pracy oryginalnej powstatej we wspotpracy z Klinikg Uniwersytetu w
Bolonii  oceniono  stezenie markerow ryzyka zakrzepowo-zatorowego, {j.
rozpuszczalnych kompleksow monomerow fibryny (SFMC), kompleksow trombina-
antytrombina oraz fragmentow protrombiny F1+2 w surowicy 52 pacjentow z tysieniem
plackowatym | 26 zdrowych ochotnikow. U pacjentow z tysieniem plackowatym
stwierdzono istotnie wyzsze stezenia rozpuszczalnych kompleksow monomerow
fibryny i F1+2 w porownaniu z grupg kontrolng, co wskazuje, ze tysienie plackowate

moze wigzac sie ze zwiekszonym ryzykiem zakrzepowo-zatorowym.

e Waskiel-Burnat A., Kotowska M., Dorobek W., Smyk J., Gasecka A.,
Niemczyk A., Blicharz L., Filipiak K., Olszewska M., Rudnicka L. Patients with
Alopecia Areata Are at Risk of Endothelial Dysfunction: Results of a Case-
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control Study. Clinical and Experimental Dermatology, 2022, DOI:
10.1111/ced.15206

Impact Factor: 4,1; MEiN: 70 pkt.

W powyzszej pracy oryginalnej powstatej we wspotpracy z | Katedrg i Kilinikg
Kardiologii WUM przy uzyciu nieinwazyjnego systemu Endo-PAT 2000 oceniono
wczesne czynniki ryzyka sercowo-naczyniowego, tj. funkcje srodbtonka i sztywnosc¢
naczyn u 52 pacjentow z tysieniem plackowatym i 34 zdrowych ochotnikow.
Stwierdzono, ze dysfunkcja srodbfonka wystepuje czesciej u pacjentow z tysieniem
plackowatym niz u osob z grupy kontrolnej, co wskazuje na zwigkszone ryzyko

sercowo-naczyniowe u pacjentow z tysieniem plackowatym.

e Waskiel-Burnat A., Niemczyk A., Blicharz L., Chmielinska P., Zaremba M.,
Gasecka A., Filipiak K.J., Olszewska M., Rudnicka L. Chemokine C-C Motif
Ligand 7 (CCL7), a Biomarker of Atherosclerosis, Is Associated with the
Severity of Alopecia Areata: A Preliminary Study. J Clin Med. 2021 Nov
19;10(22):5418. doi: 10.3390/jcm10225418. PMID: 34830700; PMCID:
PMC8624305.

Impact Factor: 4,964; MEiIN: 140 pkt.

W powyzszej pracy oryginalnej powstatej we wspotpracy z | Katedrg i Kilinikg
Kardiologii WUM oceniono stezenia markerow miazdzycy (CCL4, CCL7, SORT1) oraz
markerow ryzyka sercowo-naczyniowego (MPO, IL1RL1, GDF15) u 60 pacjentow z
tysieniem plackowatym i 20 zdrowych ochotnikow. Wykazano dodatnig korelacje
miedzy stezeniem CCL7 a nasileniem choroby oraz miedzy stezeniem GDF15 a
wiekiem poczatku tysienia, co sugeruje, ze nasilenie tysienia plackowatego moze

wigzac sie ze zwigkszonym ryzykiem rozwoju miazdzycy.
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e Hoffmann A., Waskiel-Burnat A., Zo6tkiewicz J., Blicharz L., Rakowska A.,
Goldust M., Olszewska M., Rudnicka L. Pili Torti: A Feature of Numerous
Congenital and Acquired Conditions. J Clin Med. 2021 Aug 30;10(17):3901. doi:
10.3390/jcm10173901. PMID: 34501349

Impact Factor: 4,964; MEiIN: 140 pkt.

Celem powyzszej pracy poglgdowej powstatej we wspotpracy z Katedrg i Kilinikg
Dermatologiczng Uniwersytetu Jana Gutenberga w Moguncji byto przedstawienie
aktualnej wiedzy na temat pili torti — rzadkiego zaburzenia todygi wfosa
charakteryzujgcego sie jej sptaszczeniem i skreceniem, prowadzgcym do zwiekszonej
famliwosci. Omoéwiono postacie wrodzone, wystepujgce izolowanie lub w przebiegu
zespotow genetycznych, oraz postacie nabyte, towarzyszgce roznym typom tysienia,

chorobom nowotworowym i ogolnoustrojowym.

e Waskiel-Burnat A., Czuwara J., Blicharz L., Olszewska M., Rudnicka L.
Differential Diagnosis of Red Scalp: the Importance of Trichoscopy. Clinical and
Experimental Dermatology, 2024, DOI: 10.1093/ced/llad366

Impact Factor: 2,9; MEiIN: 70 pkt.

Celem pracy pogladowej byto przedstawienie przyczyn rozlanego rumienia Skory
owfosionej gtowy oraz podkreslenie znaczenia diagnostyki roznicowej w codziennej
praktyce klinicznej. Omowiono najwazniejsze cechy trichoskopowe i histologiczne
chorob najczesciej odpowiedzialnych za ten objaw, takich jak tuszczyca, tojotokowe
zapalenie skory, kontaktowe zapalenie skory, liszaj ptaski mieszkowy, zapalenie

skorno-miesniowe | trgdzik rozowaty.

e Waskiel-Burnat A., Osinska M., Salinska A., Blicharz L., Goldust M.,
Olszewska M., Rudnicka L. The Role of Serum Th1, Th2, and Th17 Cytokines
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in Patients with Alopecia Areata: Clinical Implications Cells, 2021, DOI:
10.3390/cells10123397

¢ Impact Factor: 7,666; MEiN: 140 pkt.

W pracy poglgdowej powstatej we wspotpracy z Katedrg i Klinikg Dermatologiczng
Uniwersytetu Jana Gutenberga w Moguncji podsumowano dane dotyczgce roli cytokin
Th1, Th2 i Th17 u pacjentow z tysieniem plackowatym. Na podstawie literaratury
stwierdzono, Ze nasilenie i czas trwania choroby korelujg ze stezeniami wybranych
cytokin w surowicy, szczegolnie IL-2, TNF, IL-12, IL-17 i IL-17E, podczas gdy stezenia
IL-4, IL-12 i IL-13 mogg mieC wartoSc¢ prognostyczng w ocenie skutecznosci leczenia

difenylocyklopropenonem.

e Ciupinska M., Skibinska J., Sikora M., Blicharz L., Kotowska M., Rudnicka L.
Nonscarring Alopecia and Hypopigmented Lesions May Be Unusual Signs of
Secondary  Syphilis.  Skin  Appendage  Disorders, 2021, DOI:
10.1159/000511577

e Impact Factor: - ; MEiN: 20 pkt.

Opis przypadku 22-letniego pacjenta z niebliznowaciejgcym ogniskowym tysieniem
Skory gtowy i leukodermg w przebiegu Kkity, ktére poczgtkowo mogty sugerowac
tysienie plackowate i bielactwo. Omowiono cechy umozliwiajgce roznicowanie kity z

tysieniem plackowatym w badaniu klinicznym i trichoskopowym.

Farmakoterapia dermatologiczna i dermatologia zabiegowa

e Mahajan V., Patil A., Blicharz L., Kassir M., Konnikov N., Gold M., Goldman
M., Galadari H., Goldust M. Medical Therapies for Melasma. Journal of
Cosmetic Dermatology, 2022, DOI: 10.1111/jocd.15242
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Impact Factor: 4,964; MEIN: 140 pkt.

W powyzszej pracy poglgdowej, ktorej autorzy reprezentowali liczne osrodki
akademickie i kliniczne z Indii, Stanow Zjednoczonych, Zjednoczonych Emiratow
Arabskich i Niemiec, podsumowano aktualne metody leczenia melasmy. Omowiono
zasady farmakoterapii miejscowej ze szczegolnym uwzglednieniem potgczenia
hydrochinonu, tretynoiny i fluocynolonu, a takze dane dotyczgce skutecznosci

doustnego kwasu traneksamowego, fotoprotekcji i metod zabiegowych.

e Chowdhury B., Kassir M., Salas-Alanis J., Nistico S., Galadari H., Fritz K.,
Salavastru C., Blicharz L., Goldust M. Laser in Surgical Scar Clearance: An
Update Review. Journal of Cosmetic Dermatology, 2021, DOI:
10.1111/jocd.14325

Impact Factor: 2,3; MEiIN: 70 pkt.

Praca pogladowa powstata w ramach miedzynarodowej wspofpracy autorow z
oSrodkow  klinicznych | akademickich zlokalizowanych w Indiach, Stanach
Zjednoczonych, Meksyku, Wtoszech, Zjednoczonych Emiratach Arabskich,
Niemczech i Rumunii. Opisano w niej mozliwosci leczenia blizn przy uzyciu terapii
Swiattem pulsacyjnym i laserami (laserem pulsacyjno-barwnikowym, frakcyjnym CO,,
Er:YAG).

e Makowska K., Nowaczyk J., Samochocki Z., Blicharz L.*, Rudnicka L. Topical
Proactive Therapy in Dermatology. A Scoping Review. Postepy Dermatologii i
Alergologii, 2023, DOI: 10.5114/ada.2023.129454

Impact Factor: 1,4; MEiIN: 70 pkt.
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W powyzszej pracy pogladowej przedstawiono koncepcje terapii proaktywnej,
polegajgcej na dtugoterminowym leczeniu skory pozornie zdrowej w miejscach
wczesniej objetych procesem chorobowym w celu utrzymania remisji i ograniczenia
nawrotow. Omowiono jej zastosowanie w AZS, gdzie pozwala zmniejszy¢ potrzebe
leczenia reaktywnego i poprawiC jakoSc Zycia pacjentow, oraz wskazano na mozIliwos¢
wykorzystania tej strategii w innych przewlektych, nawrotowych chorobach zapalnych

oraz infekcyjnych skory.

*Blicharz L jest autorem korespondujgcym

Dermatologia pediatryczna oraz genodermatozy

e Blicharz L., Czuwara J., Rudnicka L., Torrelo A. Autoinflammatory

Keratinization Diseases—The Concept, Pathophysiology, and Clinical
Implications. Clinical Reviews in Allergy & Immunology, 2023, DOI:
10.1007/s12016-023-08971-3

Impact Factor: 8,4; MEiN: 140 pkt.

Celem pracy poglgdowej powstatej we wspotpracy z Klinikg Dermatologiczng Szpitala
Klinicznego Dziecigtka Jezus w Madrycie byto przedstawienie koncepcji
autozapalnych zaburzen rogowacenia — grupy jednostek o dziedziczeniu
monogenowym, w ktorych dochodzi do spontanicznej aktywacji odpornosci wrodzonej
Skutkujgcymi  nieprawidtowoSciami  procesu Keratynizacji. Omowiono podfoze
genetyczne i patofizjologie tych schorzen, pierwotnie zwigzanych z mutacjami m.in.
CARD14, IL36RN, NLRP1 oraz genow szlaku mewalonianowego, a takze nowsze

Jjednostki powigzane z wariantami JAK1, POMP i EGFR.
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e Blicharz L., Colmenero ., Hernandez-Martin A., Torrelo A. A Congenital
Folliculosebaceous Cystic Hamartoma on the Nipple and Areola. International
Journal of Dermatology, 2023, DOI: 10.1111/ijd.16701

Impact Factor: 3,5; MEiN: 70 pkt.

Celem pracy powstatej we wspotpracy z Klinikg Dermatologiczng Szpitala Klinicznego
Dziecigtka Jezus w Madrycie bylo przedstawienie opisu przypadku rzadkiego,
tagodnego guza skory — folliculosebaceous cystic hamartoma — rozpoznanego u
2-miesiecznej dziewczynki z wrodzong, stopniowo powiekszajgcg sie zmiang w okolicy
brodawki i otoczki sutkowej. W pracy omowiono takze obraz kliniczny i histologiczny
tej rzadkiej zmiany, jej roznicowanie z innymi guzami przydatkow skory oraz fakt, ze

leczenie chirurgiczne stosuje sie gtdwnie ze wskazan estetycznych.

e Roszkowski B., Blicharz L.*, Durmaj A., Smolinska M., Czuwara J., Olszewska
M., Rudnicka L. Segmental Stiff Skin Syndrome: a Review of the Literature and
Authors’ Experiences Przeglad Dermatologiczny, 2024, DOI:
10.5114/dr.2024.144653

Impact Factor: 0,9; MEiIN: 20 pkt.

Celem pracy byto podsumowanie aktualnej wiedzy na temat stiff skin syndrome oraz
przedstawienie wtasnego przypadku segmentalnej postaci SSS. W przegladzie 50
publikacji obejmujgcych 144 opisane przypadki omowiono obraz kliniczny, podfoze
genetyczne (w tym role mutacji FBN1 w postaci uogdlnionej), trudnosci diagnostyczne
oraz ograniczone mozliwosci terapeutyczne, podkreSlajgc znaczenie korelacji

kliniczno-patologiczney.

*Blicharz L jest autorem korespondujgcym
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Manifestacje dermatologiczne choréb ogdélnoustrojowych

e Szwed C., Blicharz L., Knetki-Wroblewska M., Rudnicka L., Czuwara J.
Prevention and Management of Dermatologic Adverse Events in Patients
Treated with Amivantamab Plus Lazertinib Current Oncology, 2026, DOI:
10.3390/curroncol33020096

Impact Factor: 3,4; MEiIN: 70 pkt.

Celem pracy byfto omowienie zasad profilaktyki i leczenia skornych dziatan
niepozgdanych u pacjentow leczonych amiwantamabem w skojarzeniu z lazertynibem.
Przedstawiono najczestsze powiktania dermatologiczne zwigzane z terapig
ukierunkowang molekularnie, ich obraz kliniczny oraz praktyczne strategie

postepowania, w tym leczenie miejscowe i ogolne oraz dziatania zapobiegawcze.

e Ehrenhalt G., Syska P., Blicharz L., Lewandowski M., Pytkowski M. Implanting
a gold-coated cardioverter-defibrillator as a solution to cardiac implantable
device hypersensitivity: a case report. European Heart Journal. Case Reports,
2025, DOI: 10.1093/ehjcr/ytaf571

Impact Factor: 1,4; MEiIN: 70 pkt.

Opis przypadku nadwrazliwosci na materiaty kardiowertera-defibrylatora (ang.
implantable cardioverter-defibrillator, ICD) imitujgcej zakazenie lozy wymagajgcego
implantacji powlekanego ztotem uktadu. Praca podkresla znaczenie uwzglednienia
nadwrazliwosci na materiaty kardiologicznych urzgdzen wszczepialnych w

diagnostyce roznicowej nawrotowego stanu zapalnego lozy.
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Uktadowe choroby tkanki tacznej

Nowaczyk J., Blicharz L., Zawistowski M., Sikora M., Zaremba M., Czuwara J.,
Rudnicka L. The Clinical Significance of Salusins in Systemic Sclerosis—A
Cross-Sectional Study. Diagnostics, 2023, DOI: 10.3390/diagnostics13050848

Impact Factor: 3,0; MEiN: 70 pkt.

W pracy oryginalnej wykazano istotnie wyzsze stezenie saluzyny-a u leczonych

immunosupresyjnie pacjentow z twardzing uktadowg w porownaniu do 0sob zdrowych.

Wyniki sugerujg, ze zwigkszone stezenie saluzyny-a, peptydu o potencjalnym

dziataniu protekcyjnym wobec Srodbfonka, moze wigzaC sie z uruchomieniem

procesow przeciwmiazdzycowych u leczonych pacjentow z twardzing uktadowa.

5.2.2. Kierowanie miedzynarodowymi i krajowymi projektami badawczymi oraz

udziat w takich projektach po uzyskaniu stopnia doktora

Kierownik projektu:

2022 r.: grant MINIATURA 6 Narodowego Centrum Nauki na realizacje badania
.ldentyfikacja wirulomu rdzeniowego oraz towarzyszgcego Staphylococcus
aureus w atopowym zapaleniu skéry na podstawie analiz genomowych —
badanie pilotazowe”

2021 r.: grant Mtodego Badacza Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego na
realizacje badania ,Wptyw mikrobioty przewodu pokarmowego oraz
produkowanych przez nig drobnoczgsteczkowych metabolitow na przebieg

kliniczny atopowego zapalenia skory”

Opiekun projektu:

2025 r.: mini-grant WUM na realizacje badania ,Znaczenie nadwrazliwosci
opoznionej na metale w restenozie po przezskornej angioplastyce wiencowej”;
kierownik projektu — lek. Joanna Zygadto

2023 r.: mini-grant WUM na realizacje badania ,Znaczenie systeméw toksyna-

antytoksyna Staphylococcus aureus w ksztattowaniu stanu dysbiozy skory i
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bton sluzowych — nowe spojrzenie na role gronkowca ziocistego w
patomechanizmie atopowego zapalenia skory”; kierownik projektu — Barttomiej
Roszkowski

e 2021 r.: mini-grant WUM na realizacje badania ,Markery translokacji bakteryjnej
w atopowym zapaleniu skory.”; kierownik projektu — Karolina Makowska

e 2021 r.: mini-grant WUM na realizacje badania ,Zwigzek pomiedzy IgE-zalezng
alergig pokarmowg a zaburzeniami mikrobioty przewodu pokarmowego w

atopowym zapaleniu skory.”; kierownik projektu — Karolina Kazimierska

5.3. DYDAKTYKA

Od 2018 roku prowadze zajecia dydaktyczne z dziedziny dermatologii
i wenerologii w jezyku polskim i angielskim ze studentami kierunku lekarskiego,
lekarsko-stomatologicznego, higieny stomatologicznej, dietetyki, farmacji oraz
fizjoterapii. Od 2025 r. jestem odpowiedzialny za organizacje powyzszych zaje¢ dla
studentow fizjoterapii.

Od 2023 r. biore udziat jako wyktadowca w kursach dotyczgcych histopatologii
skory oraz dermatologii estetycznej dla oséb odbywajgcych szkolenie specjalizacyjne
w zakresie dermatologii i wenerologii. W ramach kurséw prowadze wykfady dotyczgce
zapalen tkanki podskérnej, zapalen naczyn, choréb przebiegajgcych ze
stwardnieniami skory, jak i zajecia teoretyczne oraz warsztaty dotyczgce zastosowania
laseroterapii i nici liftingujgcych w schorzeniach dermatologicznych.

Okresowo prowadze rowniez szkolenia dotyczgce zastosowanie toksyny
botulinowej w ramach studiow podyplomowych z medycyny estetycznej na
Warszawskim Uniwersytecie Medycznym.

Od 2016 r. jestem zwigzany ze Studenckim Kotem Naukowym przy Katedrze i
Klinice Dermatologicznej WUM. Poczgtkowo w okresie odbywania studiow na kierunku
lekarskim  petnitem  funkcje  Zastepcy Przewodniczgcego, a nastepnie
Przewodniczgcego. W tym okresie bytem rowniez odpowiedzialny za organizacje lll,
IV i V edycji miedzynarodowej konferenciji ,Interdyscyplinarne aspekty choréb skory i
bton Sluzowych”, skupiajgcej licznych studentéw i mtodych lekarzy zainteresowanych

tematykg dermatologii. Po ukonczeniu studiow pozostawatem czynnie zwigzany z
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SKN, wspierajgc dziatalnos¢ naukowg studentow, uczestniczac w wyktadach podczas
spotkan SKN oraz bedac opiekunem projektow badawczych realizowanych w ramach
wewnetrznych grantéw uczelni, ktére zaowocowaty licznymi doniesieniami
konferencyjnymi oraz publikacjami naukowymi. W wyniku koordynowanej przeze mnie
aktywnosci naukowej, tworzenia grup badawczych i nawigzanej wspotpracy z innymi
osrodkami, SKN zajeto w 2018 r. najwyzsze w historii, Il miejsce w rankingu Kot
Naukowych WUM. W uznaniu dokonan dydaktycznych zwigzanych z mojg
dziatalnoscig w SKN otrzymatem w 2019 r. od Rektora WUM nagrode dydaktyczng
zespotowaq Il stopnia.

Ze wzgledu na moje doswiadczenie badawcze dotyczgce alergicznych choréb
skory, jestem obecnie promotorem pomocniczym w przewodach dwdéch stuchaczek
Szkoty Doktorskiej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Realizowane przez nie
projekty dotyczg nieinwazyjnych metod obrazowania skéry w AZS oraz roli
nadwrazliwosci opoznionej na metale w procesie restenozy po przezskornej
interwencji wiencowej z implantacjg stentow.

W chwili obecnej jestem rowniez kierownikiem specjalizacji trzech rezydentek
Kliniki Dermatologicznej Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego.

Jestem wspotautorem oraz redaktorem rozdziatow dotyczgcych pokrzywki,
chorob przebiegajgcych z tysieniem i chorob zakaznych skory.

Kilkukrotnie  uczestniczytem  aktywnie @ w  posiedzeniach  Oddziatu
Warszawskiego Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego oraz Oddziatu
Mazowieckiego Polskiego Towarzystwa Alergologicznego wygtaszajgc wykfady
dotyczace nowoczesnych metod farmakoterapii w AZS oraz mikrobiomu skory.

Od 2023 r. jestem gtéwnym konsultantem dermatologicznym firmy Dermedic.
Poza aktywnos$cig badawczo-rozwojowg, w ramach powyzszej wspotpracy prowadze
wyktady dla osob zwigzanych z branzg medyczng (farmaceuci, kosmetolodzy) oraz
akcje spoteczne promujgce wiedze o fotoprotekcji i prawidtowych zasadach pielegnacji
skory ze sktonnoscig do schorzen takich jak AZS, tradzik i trgdzik rézowaty.

W ramach dziatalnosci popularyzujgcej wiedze o dermatologii wsrod osob
niezwigzanych z branzg medyczng tworzytem réwniez tresci dotyczgce dermatologii
do czasopism kierowanych do szerokiego kregu odbiorcow (m.in. Twdj Styl),
uczestniczytem w audycjach radiowych (m.in. w radio TOK FM), programach
telewizyjnych (Pytanie na Sniadanie) oraz otwartych wydarzeniach (konferencja
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fundacji JESZCZE w 2024 r.). Wywiad ze mng i z P. Dr hab. n. med. Joanng Czuwarg

ukazat sie w ksigzce Margit Kossobudzkiej pt. ,Cztowiek na bakterie” poswiecone;j roli

mikrobiomu w zdrowiu i chorobie.

5.4.

UDZIAL W KONFERENCJACH NAUKOWYCH

Lista wybranych wykfadow, ktére wygtositem na konferencjach naukowych

miedzynarodowych i krajowych po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych i nauk

0 zdrowiu:

Wystapienia na konferencjach miedzynarodowych:

1.

~When device-based therapy complement pharmacology: integrating lasers and
light-based therapies for optimal outcomes in rosacea and pigmentary
disorders”; 1st International Congress of Dermatology of the Association for
General and Aesthetic Dermatovenereology in Bosnia and Hercegovina, 17-19
kwietnia 2026 r., Sarajevo, Bosnia i Hercegowina (wyktad na zaproszenie)

» 1 rastornos autoinflamatorios de la queratinizacion”; XIX Congreso Ecuatoriano
de Dermatologia, 21-24 sierpnia 2025 r., Quito, Ekwador (wykiad na
zaproszenie);

.Hiperpigmentacién, el melasma y la cascada inflamatoria”; XXXIl Congreso
Centroamericano y del Caribe de Dermatologia, 12-15 lutego 2025 r., San José,
Kostaryka (wykiad na zaproszenie);

.Fotoproteccion de amplio espectro: mas alld de la cancerogénesis y el
envejecimiento cutaneo”; XXXII Congreso Centroamericano y del Caribe de
Dermatologia, 12-15 lutego 2025 r., San José, Kostaryka (wykitad na

zaproszenie);
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5. ,Redescubriendo el melasma: estrategias efectivas del manejo clinico”; XXXII
Congreso Centroamericano y del Caribe de Dermatologia, 12-15 lutego 2025
r., San José, Kostaryka (wyktad na zaproszenie);

6. ,CHILD nevus”; Scientific Day on Cutaneous Mosaicism, 12 czerwca 2023 r.,
Rzym, Wiochy (wyktad na zaproszenie);

7. ,A mass on the neck in a child with brain tumor”; 22nd European Society for
Pediatric Dermatology Congress, 4-6 maja 2023 r., Malaga, Hiszpania (wyktad
na zaproszenie);

8. ,Enterotoxin gene cluster and selX are associated with atopic dermatitis
severity- a cross-Sectional molecular study of Staphylococcus aureus
superantigens”; 13" Georg Rajka Symposium of the International Society for
Atopic Dermatitis, 31 sierpnia-2 wrzesnia 2024 r., Gdansk, Polska;

9. ,Gut microbial dysbiosis is associated with intestinal barier damage and IgE-
mediated food allergy in adult patients with atopic dermatitis”, 13" Georg Rajka
Symposium of the International Society for Atopic Dermatitis, 31 sierpnia-2
wrzesnia 2024 r., Gdansk, Polska.

Wystapienia krajowe:

1. ,Rola mikrobiomu skory w schorzeniach dermatologicznych”; Passion for Skin, 27-
28 marca 2026 r., £6dz, Polska (wykiad na zaproszenie);

2. ,Mikrobiom skéry — co nowego?’; Xl Miedzynarodowa Konferencja
Interdyscyplinarne Aspekty Choréb Skoéry i Bton Sluzowych, 20-22 marca 2026 r.,
Warszawa, Polska (wyktad na zaproszenie zamykajacy konferencje);

3. ,Atlas Skory Noworodka™; VI Wielospecjalistyczne Forum Noworodek w Centrum
Uwagi, 16 stycznia 2026 r., Warszawa, Polska (wykiad na zaproszenie
otwierajacy konferencje);

4. ,Antybiotyki w atopowym zapaleniu skory?” WAWDERM 2025 Warszawskie Dni
Dermatologiczne 9-11 pazdziernika 2025 r. Warszawa, Polska (wykiad na
zaproszenie);

5. ,Resurfacing laserowy w leczeniu blizn - co oferujg poszczegdlne technologie?
Nowo powstate blizny — jak sobie radzi¢”; XXIII Miedzynarodowy Kongres
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Medycyny Estetycznej i Anti-Aging, 26-28 wrzesnia 2025 r., Warszawa, Polska
(wyktad na zaproszenie);

6. ,Podejscie do nowopowstatych blizn”; Innowacyjna Akademia Dermatologii
Estetycznej, 3-15 czerwca 2025 r., Sopot, Polska (wyktad na zaproszenie)

7. ,Tradzik Rézowaty — Tips and Tricks”; Konferencja “Kobieta Jeszcze Intymniej”
Fundacji JESZCZE, 21 wrzesnia 2024 r., Warszawa, Polska (wykiad na
zaproszenie);

8. ,Facial discoid dermatosis jako nowa dermatoza tuszczycopodobna - opis
przypadku”;, WAWDERM 2024 Warszawskie Dni Dermatologiczne, 10-12
pazdziernika 2024 r., Warszawa, Polska;

9. Trudne blizny — proste rozwigzania, Innowacyjna Akademia Dermatologii
Estetycznej, 14-16 czerwca 2024, Sopot, Polska;

10.,Btony sluzowe przedsionka nosa jako istotny rezerwuar Staphylococcus aureus u
chorych na atopowe zapalenie skory — implikacje kliniczne”; 32. Zjazd Polskiego
Towarzystwa Dermatologicznego, 31 maja — 3 czerwca 2023 r., Lublin, Polska;

11.Wpltyw zdolnosci do wytwarzania biofilmu przez szczepy Staphylococcus aureus
kolonizujgce przedsionek nosa na przebieg kliniczny atopowego zapalenia skory —
implikacje kliniczne” — 32. Zjazd Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego, 31

maja — 3 czerwca 2023 r., Lublin, Polska.

5.5. NAGRODY

2025 - stypendium Clinical Fellowship of the European Academy of Dermatology and
Venereology na realizacje stazu z dermatologii pediatrycznej w L'hopital Universitaire
Necker-Enfants malades w Paryzu

2024 - Nagroda JM Rektora WUM za osiggniecia naukowe — publikacja pt.
Autoinflammatory Keratinization Diseases-The Concept, Pathophysiology, and Clinical
Implications

2023 - 1. miejsce w sesji prac oryginalnych podczas 32. Zjazdu Polskiego
Towarzystwa Dermatologicznego

2023 — Nagroda JM Rektora WUM za osiggniecia naukowe — publikacja pt. Enterotoxin
Gene Cluster and selX Are Associated with Atopic Dermatitis Severity-A Cross-
Sectional Molecular Study of Staphylococcus aureus Superantigens.
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2022 — nagroda im. Prof. M. Obtutowicza za najlepszy doktorat w dziedzinie alergologii
w latach 2020-2021

2022 — stypendium Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego na realizacje stazu z
dermatologii pediatrycznej w Hospital Infantil Universitario Nifio Jesus

2022 — Nagroda JM Rektora WUM za osiggniecia naukowe — publikacja pt. The
Propensity to Form Biofilm in vitro by Staphylococcus aureus Strains Isolated from the
Anterior Nares of Patients with Atopic Dermatitis: Clinical Associations.

2019 — Nagroda JM Rektora WUM zespotowa dydaktyczna Il stopnia za aktywnos$¢ na
rzecz Studenckiego Kota Naukowego przy Katedrze i Klinice Dermatologicznej

2018 — Nagroda Ministra Zdrowia za osiggniecia naukowe

2017 — stypendium dla mtodych cztonkéw Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego
na uczestnictwo w 9th World Congress of ltch

2017 — Il miejsce w sesji Dermatology podczas 13th Warsaw International Medical
Congress za prace oryginalng pt. ,Does the presence of Staphylococcus aureus on
nonlesional skin of the patients with atopic dermatitis affect the Clinical Picture of the
Disease?”

2017 — Il miejsce w sesji prac oryginalnych podczas Ill Ogdlnopolskiej Konferencji
.interdyscyplinarne aspekty choréb skoéry i bton sluzowych za prace oryginalng pt.

~Wptyw kolonizacji skory przez S. aureus na przebieg atopowego zapalenia skory”

6. CZLONKOSTWO W ORGANIZACJACH | TOWARZYSTWACH
NAUKOWYCH

e European Academy of Dermatology and Venerology (cztonek)
e Polskie Towarzystwo Dermatologiczne (cztonek Zarzgdu Oddziatu
Warszawskiego)

e Polskie Towarzystwo Alergologiczne (cztonek)

7. INFORMACJA O RECENZOWANYCH PRACACH NAUKOWYCH

e Journal of the European Academy of Dermatology and Venerology
e Nature Communications Medicine

e npj Biofilms and Microbiomes
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Gut Microbes

Journal of Investigative Dermatology
Experimental Dermatology

Scientific Reports

Clinical and Experimental Dermatology
Clinical and Translational Allergy
Pigment Cell and Melanoma Research
JDDG: Journal der Deutschen Dermatologischen Gesellschaft
Allergy, Asthma and Immunology Research
Dermatologic Therapy

Acta Dermato-Venereologica

Clinical Drug Investigation

Journal of Cosmetic Dermatology

Plos One

BMJ Open

Life

JEADV Clinical Practice

JID Innovations

Virulence

Journal of Clinical Medicine;

Lipids in Health and Disease

Clinical Case Reports

Australasian Journal of Dermatology

Przeglad Dermatologiczny.
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