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oraz osiggnie¢ w pracy dydaktyczno-wychowawczego i organizacyjnej
dr n. med. Matgorzaty Frankowskiej-Gierlak

Przebieg pracy zawodowej i wyksztalcenie

Dr .n. med. Matgorzata Frankowska-Gierlak urodzita sie 7 stycznia 1968 roku w
Warszawie.

Dr .n. med. Malgorzata Frankowska-Gierlak ukonczyta Wydziat Lekarski
Il Akademii Medycznej w Moskwie w 1992, roku ramach wymiany naukowej pod
auspicjami Akademii Medycznej w Lodzi. Réwnowaznik Dyplomu Lekarskiego zostat
wydany przez Ministerstwo Zdrowia i Opieki Spotecznej w dn. 22.09.1992r.)

Specjalizacje | stopnia z okulistyki uzyskata w Warszawie w 1996 roku, w roku
2004 (Centralny Zarzad Stuzby Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnetrznych Nr 61/96
z dn. 04.11.1996r. i Departament Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i
Administracji Nr 13/2004 z dn. 22.11.2004r.).

W 2009 roku uzyskata stopien doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy
pt.: ,Mikroinwazyjne jedno- i dwuetapowe leczenie operacyjne pacjentéw z zactmg
wiktajaca i wspdfistniejacg jaskra otwartego kata” (Ministerstwo Ksztatcenia i Nauki
Federacji Rosyjskiej dnia 16.01.2009r.)./105). Publiczna obrona rozprawy doktorskiej
odbyta sie w Instytucie MNTK Mikrochirurgii Oka im. akad. S. N. Fiodorowa w Moskwie.
Opiekunem naukowym byt prof. dr hab. Takchcidi CH. P. Nostryfikacja stopnia doktora
nauk medycznych odbyta sie na Uniwersytecie Medycznym w todzi.

Dr .n. med. Malgorzata Frankowska-Gierlak odbyta w Centralnym Szpitalu
Klinicznym Akademii Medycznej w Warszawie. W latach 1994 - 1996 byta mtodszym
asystentem Oddziatu Okulistycznego i Polikliniki Centralnego Szpitala Klinicznego
MSW i A w Warszawie. W tym samym oddziale, w latach 1996-2002, petnita funkcje



asystenta. W latach 2002-2004 odbyta staz kliniczny, do I stopnia specjalizacji,
w Instytucie Mikrochirurgii Oka im. S. Fiodorowa w Moskwie, w ramach urlopu
naukowego w CSK MSWIA, udzielonego w celu odbycia wielokierunkowego stazu
szkoleniowego. W latach 2005-2008 odbyta studia doktoranckie w Instytucie
Mikrochirurgii Oka im. S. Fiodorowa w Moskwie, w ramach urlopu naukowego w CSK
MSWi A. W latach 2009-2016 byta pracownikiem naukowym Kliniki Chirurgii Soczewki
i Korekcji Wewnatrzgatkowej w Instytucie Mikrochirurgii Oka im. S. Fiodorowa i tam
gromadzita materiat do pracy habilitacyjnej. Od roku 2017 do chwili obecnej dr
Matgorzata Frankowska-Gierlak jest starszym asystentem Oddziatu Okulistycznego
Centralnego Szpitala Klinicznego MSWIA w Warszawie.

Zainteresowania naukowe.

Dr Frankowska-Gierlak kontynuowata prace naukowg w Instytucie Mikrochirurgii
Oka im. S. Fiodorowa w Moskwie. Praca w tej renomowanej placéwce umozliwita iej
pogtebienie wiedzy i umiejetnosci oraz kontynuowanie badan rozpoczetych w trakcie
studiow doktoranckich. Uzyskane wyniki pozwolity na sformutowanie wnioskéw na
temat obecnoéci zespotu PEX w galce ocznej, wymagajgce indywidualnego podejscia
do procesu leczenia pacjentéw z jaskrg i zacma. Wspétpraca z prof. Barinovem E.F. i
jego zespotem z Kiliniki Histologii, Cytologii i Embriologii Donieckiego Narodowego
Uniwersytetu Medycznego zaowocowata wydaniem monografii ,Patologia oka w
zespole PEX” (Wydawnictwo «Oftalmologia», Moskwa, 2010, 156 str.). Wynikiem
dalszej pracy, w latach 2009-2016, byto opisanie zastosowania nowych metod
w zakresie chirurgii zaémy i jaskry, w tym w zabiegach fgczonych, oraz wszczepow
soczewek wewnatrzgatkowych, w tym soczewek ujemnych tzw. ,rewersowych”
stosowanych w oczach z wysoka krotkowzrocznoscig, soczewek fakijnych oraz
soczewek typu RSP-3 stosowanych w oczach afakijnych.

W Instytucie Mikrochirurgii Oka w Moskwie dr Frankowska-Gierlak brata udziat
w  projektach badawczo-klinicznych pod kierunkiem prof. dr hab. Zueva W.K,,
dotyczacych wdrazania nowych typéw soczewek wewnatrzgatkowych, nowatorskich
instrumentéw mikrochirurgicznych oraz opracowywaniu modyfikacji zabiegow
fakoemulsyfikacji zaémy w zaleznosci od stanu wyjsciowego oka operowanego, co
znalazto odzwierciedlenie w wielu publikacjach naukowych. Przez caty okres pracy w
Instytucie Mikrochirurgii Oka dr Frankowska-Gierlak byta czynnym klinicystg i
chirurgiem i byfa jedng z oséb wdrazajgcych opatentowang i opracowang przez nig

zmodyfikowang metode operacyjng mikroinwazyjnej fakosklerektomii gtebokiej.



Dr Frankowska-Gierlak byta kierownikiem specjalizacji z zakresy okulistyki 5 lekarzy
oraz promotorem pomocniczym 5 prac doktorskich.

W latach 2012-2016 prowadzita wykiady z zakresy diagnostyki i leczenia
zachowawczego | chirurgicznego pacjentow z zaémg i jaskrg w przebiegu zespotu
pseudoeksfoliacji dla lekarzy specjalizujgcych sie w okulistyce i na kursach
doszkalajgcych dla lekarzy okulistow, a takze wyktady i zajecia praktyczne w ramach
migdzynarodowych kurséw leczenia chirurgicznego zacmy i jaskry Wetlab dla lekarzy
specjalistow w zakresie okulistyki. Prowadzita réwnie wyktady dla studentow piatego
i széstego roku Ill Akademii Medycznej w Moskwie na temat etiologii, patomechanizmuy
rozwoju i leczenia jaskry w przebiegu zespotu pseudoeksfoliacji.

Od 2013 roku jest recenzentem kwartalnika Oftalmochirurgia. W 2017 roky
ponownie podjeta prace na Oddziale Okulistycznym CSK MSW i A w Warszawie.
Swoje doswiadczenia kliniczne i naukowe przekazuje szkolagc miodych lekarzy w
ramach stazu specjalizacyjnego w dziedzinie okulistyki oraz w formie wyktadow,
zaroéwno w osrodku macierzystym jak réwniez na Zjazdach i konferencjach poza nim.
Praktyczne wnioski pracy badawczej i klinicznej sg wykorzystywane w codziennej
pracy Oddziatu.

Tytut osiagniecia naukowegolartystycznego:
»Specyfika diagnostyki i leczenia Pacjentéw z zaémg i jaskra otwartego kata w
przebiegu zespotu pseudoeksfoliacji”.

Poczatkowe ztogi materiatu pseudoeksfoliacyjnego (PEM) moga by¢ wykrywane
w UBM na strukturach strefy teczéwkowo-rzeskowej. W badaniu klinicznym zawsze
towarzyszy im charakterystyczne rozproszenie barwnika na przedniej powierzchni
teczéwki oraz objaw koronki’ w kacie przesgczania. Dodatkowym wczesnym
objawem klinicznym obecnoséci zespotu PEX w gatce ocznej moga by¢ depozyty PEM
widoczne przez zanikowg tkanke teczéwki i pojedyncze ziarna barwnika na $rédbtonku
rogoweki. Zdefiniowane objawy stanowig podstawe wczesnego rozpoznawania zespotu
PEX w galce ocznej i majg duze praktyczne znaczenie kliniczne. Pozwalajg na
wczesne rozpoznanie zespotu PEX w podstawowym badaniu okulistycznym w lampie
szczelinowej. Do tej pory taka analiza poréwnawcza, pozwalajgca udowodnié i
zdefiniowaé wczesne objawy PEX w przedniej komorze, nie zostata przestawiona w
pismiennictwie. Wyniki badar morfologicznych potwierdzity wiarygodnosé UBM w
diagnostyce ztogéw PEM i zmian strukturalnych w przebiegu zespotu PEX_
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Poszczegbine etapy tych badan byty szeroko prezentowane na wielu zjazdach
migdzynarodowych i zostaty publikowane.

Osiagnigcie naukowe stanowi cykl 12 oryginalnych prac, opublikowanych w
recenzowanych czasopismach. tgczny Impact Factor zgtaszany tych pra wynosi 5,4.
Wymienione prace powstaty po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych.

Wykaz publikaci, wchodzacych w  skiad osiggniecia naukowego oraz
oswiadczenia wspdtautoréw, okreslajace indywidualny wktad kazdego z nich w
powstanie poszczegélnych publikacji, znajdujg sie w zatgczniku nr 8 przedstawionej
dokumentacji. Petne teksty prac umieszczone zostaty w zatgczniku nr 6, a ich
ttumaczenia na jezyk polski w zatgczniku nr 7.

Osiagniecia naukowe wchodzace w skiad osiagnigcia naukowego:

1. Taxungm X.N., AradoHosa B.B., ®paHkoscka-Tepnak M.C., BapuHos 3.90.,
Wauknx A.B., Kepumosa P.C., I'puuenko O.A., Cynaesa O.H., YayHsH a.r.
Knunuko-mopgonornueckue NPW3HakK  HavanbHbLIX rMasHLIX NPOSIBAEHMI
nceBnoskconmaTMBHOro cuHapoma. OdbTanbmoxupyprus. 2011; 1:59-65.
(Kliniczne i morfologiczne objawy oczne wczesnej manifestacji  zespotu
pseudoeksfoliacji (PEX) Impact Factor (IF)= 0,343 Wktad habilitantki w
powstanie tej pracy polegat na pomysle badania, opracowaniu zatozen i
koncepcji pracy, przegladzie pismiennictwa, udziale w zbieraniu danych,
Opracowaniu materiatu i analizie statystycznej, interpretagii wynikéw i wnioskow
Z pracy, przygotowaniu manuskryptu i Zapewnieniu integralnosci catej pracy.

2.. ®paHkoBcka-lepnak M.3., AracboHosa B.B., Kepumosa P.C., Conomun BA.,
Waukux A.B., Xanygoposa H.B., Uybapr B.C. dnoopecLenHoBas
npuaoaHruorpacdbvs B guarHocTuke COCYAUCTbIX  HapyLUeHud  npw
NCEBAOIKCONMATUBHOM CUHAPOMe. BlonneTeHs cubmpckoro ortaeneHus
Poccuiickoit  Akagemun MepguumHckmx Hayk. 2014.T.:34:4:127-131.
(Irydoangiografia fluoresceinowa w diagnostyce zaburzen naczyniowych w
przebiegu zespotu pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)= 0,492. Wkiad
habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomysle badania, opracowaniu
zafozen i koncepcji pracy, przegladzie pi$miennictwa, udziale w zbieraniu
danych, opracowaniu materiatu i analizie statystycznej, interpretacji wynikow i
wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i zapewnieniu integralnoéci
catej pracy.
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3. ArachoHosa B.B.,, PpaHkoscka-lepnak M.3., Wauknx AB., Xanynoposa H.B.,

4.

5.

bpwxak M.E., Yy6aps B.C. drioopecuenHosas “punoaHrnorpadms kak metog
onpeneneHusa cocyamncrbix HapyLleHuii B pagyxHoit o60noyke Yy nauueHTos ¢
Katapakton Ha ¢oHe PasnuyHbIX  ctaguuin NCEeBA03KCONMATUBHOIO
cuHgpoma. Odpranbmoxmpyprus. 2014;4:9-13. (Irydoangiografia
fluoresceinowa jako metoda wykrywania zaburzen naczyniowych w teczéwee u
pacjentéw z zaémag na tle réznych stadiow zespotu pseudoeksfoliacji.) Impact
Factor (IF)= 0,518 Wkiad habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomysle
badania, opracowaniu zatozen i koncepgji pracy, przegladzie pi$miennictwa,
udziale w zbieraniu danych, opracowaniu materiaty i analizie statystyczne;j,
interpretacji wynikéw i wnioskow z pracy, przygotowaniu manuskryptu i
zapewnieniu integralnosci catej pracy.

AracboHoBa B.B., ®paHkoscka-I epnak M.3., Wauknux A.B., Xanypoposa H.B.,
Hybapb B.C, Bpuxak N.E. AP DEKTUBHOCTL NPOgUNaKTUIECKOro NpuMeHeHus
Hokcu-xema y nauuentor ¢ KaTapakToh M ¢ pasnuuHbIMK  rnasHbIMU
NposABNeHnAMU  nceBAOIKCHONMATUBHOIO cuHapoma.  [Mpaktuuyeckas
MeanunHa.2013;1-3(70):86-88.  (Skutecznosé profilaktycznego stosowania
Dobesylanu wapnia u pacjentow z zaémg w przebiegu zespotu
pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)= 0,215. Wkiad habilitantki W powstanie tej
pracy polegat na pomysle badania, opracowaniu zatozer i koncepcji pracy,
przegladzie pismiennictwa, udziale w zbieraniu danych, opracowaniu materiatu
i analizie statystyczne;j, interpretacji wynikéw i wnioskéw z pracy, przygotowaniu
manuskryptu i zapewnieniu integralnosci catej pracy.

Aradporosa B.B., dpaHkoscka-I- epnak M.3., Cokonosckas T.B., Bpuxak NM.E.,
Taxuuan E.X., YaywsH A.I'. K Bonpocy o ponu nceespoakconuaTuBHoro
CMHApOMa B pasBuUTUM U MporpeccupoBaHnm NEePBUYHOW OTKPLITOYrOMNLHON
Fnaykombl. OdbTansmoxupyprus. 2012:3:48- 52.(Rola zespotu pseudoeksfoliacji
W rozwoju i progresji jaskry pierwotnej otwartego kata.) Impact Factor (IF)=0,43.
Wktad habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomysle badania,
opracowaniu zatozen i koncepcji pracy, przegladzie piémiennictwa, udziale w
zbieraniu danych, opracowaniu materiatu i analizie statystycznej, interpretacji
wynikéw i wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i zapewnieniu
integralno$ci catej pracy.
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6. AragoHosa B.B., ®paHkoscka-lepnak M.3., Cokonosckas T.B., Bpuxak INM.E.,
beccapabos A.H. Ponb MecTHbIX 1 06LiecomaTyeckux chakTopoe B pasBuTum
OTKPbLITOYrONIbHOW  rMaykoMbl Y MAaLUEHTOB C NasHbIMU NposIBNEHUAMMU
NCeBAO3KCHONMATUBHOIO  CUHAPOMA. Odbranbmoxupyprusi.  2013;3:60-65.
(Znaczenie miejscowych i ogolnoustrojowych czynnikow ryzyka w rozwoju
jaskry otwartego kata u pacjentow z ocznymi objawami zespotu
pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)= 0,359. Wkiad habilitantki w powstanie tej
pracy polegat na pomysle badania, opracowaniu zatozen i koncepcji pracy,
przegladzie pismiennictwa, udziale w zbieraniu danych, opracowaniu materiatu
i analizie statystycznej, interpretacji wynikow i wnioskow z pracy, przygotowaniu
manuskryptu i zapewnieniu integralnosci catej pracy.

7. ®paHkoscka-l'epnak M.3., Bpuxak IN. E., Yy6aps B.C., Waukux A. B. K BOnpocy
0 chakTopax, BAUAIOLMX HA CYTOUHbIE KONeBaHUs BHYTPUrNA3HOTO AaBREHNS y
NaLneHToB C NCeBO0IKCHONMATMBHBIM cUHAPOMOM. BronneHeds CO PAMH.
2014;T. 34;5:89-92. (Czynniki wplywajgce na dobowe wahania ciénienia
wewnatrzgatkowego u pacjentéw z zespotem pseudoeksfoliacji.) Impact Factor
(IF)= 0,492. Wkiad habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomysle
badania, opracowaniu zatozen i koncepcji pracy, przegladzie piSmiennictwa,
udziale w zbieraniu danych, opracowaniu materiatu i analizie statystycznej,
interpretacji wynikéw i wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i
zapewnieniu integralnosci catej pracy.

8. AradoHosa B.B., ®paHkoscka-lepnak M.3., Cokonosckas T.B. bpwxak IN.E.,
BeccapaGos A.H.YyGape B.C. K Bonpocy 0 BAMSIHUM MECTHbIX U OBLMX
(PaKTOPOB Ha XapaKTep CYTOYHbIX (PIIOKTYaLMiA BHYTPUrIA3HOrO AaBREHUs Y
MaLMeHTOB C rnasHbiMU NPOSIBNEHNUSIMN NCEBAOIKCHONUTUBHOTO CUHAPOMA.
MNpakTuieckas meamumHa.2013;1-3(70):52-55.(Wptyw miejscowych i 0g6inych
czynnikow na charakter wahan dobowych ci$nienia wewnatrzgatkowego u
pacjentéw z objawami ocznymi zespotu pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)=
0,215 M6j wkiad w powstanie tej pracy polegat na pomysle badania,
opracowaniu zatozen i koncepcji pracy, przegladzie pismiennictwa, udziale w
zbieraniu danych, opracowaniu materiatu i analizie 10 statystycznej,
interpretacji wynikéw i wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i
zapewnieniu integralnosci catej pracy.
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®paHkoscka-Tepnak M.3., Cokonosckas T.B., Bpuxak M.E., Yy6apb B.C.
Pasnuunble Tunbl cyTouHbIX TOHOMETPUYECKUX KPUBBLIX Y MALUMEHTOB C
KaTapakToi U rnasHbIMU NPosiBREHUSIMY MCeBAO3KCHONMaTUBHOIO CUHAPOMA.
Odranbmoxupyprus.2015:1:12-16. (Rézne rodzaje (typy) krzywych dobowych
ci$nienia wewnatrzgatkowego u pacjentébw z zaémg i ocznymi objawami
zespolu pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)= 0,633. Wkiad habilitantki w
powstanie tej pracy polegat na pomysle badania, opracowaniu zatozen i
koncepcji pracy, przegladzie piSmiennictwa, udziale w zbieraniu danych,
opracowaniu materiatu i analizie statystycznej, interpretacji wynikow i wnioskow

Z pracy, przygotowaniu manuskryptu i zapewnieniu integralno$ci catej pracy.

10. Manioru B.3., AracboHoBa B.B. ®paHkoscka-lepnak M.3., UyGaps B.C.

11.

OueHka  BnUsHUS (haKoaMyNbCMUKALUMM  KaTapakTbl  Ha YpPOBEHb
BHYTPUINA3HOTO  AaBNeHMs Y NauueHToB C  NCeBA0SKCHONMATUBHBIM
cuHapomom.  OdpTanbmonoruyeckun  xypHan.201 9,3(494):18-23. (Ocena
wptywu fakoemulsyfikacji zaémy na poziom ci$nienia wewnagtrzgatkowego u
pacjentow z zespotem pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)= 0,165. Wkiad
habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomysle badania, opracowaniu
zatozen i koncepcji pracy, przegladzie piSmiennictwa, udziale w zbieraniu
danych, opracowaniu materiatu i analizie statystycznej, interpretacji wynikow i
wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i zapewnieniu integralnosci
catej pracy.

Mantorun b.3., ®pankoscka-Mepnak M.3., Uybaps B.C., lllopmas WU.H. Pornb
Tonorpadpu  aHaTOMWUYECKUX CTPYKTYp nepeaHei Kamepbl B pasBUTUU
HapyLUeHUA ruaApoANHaMUKM Y NaLMEHTOB C OCSIOXHEHHOI KaTapakToi Ha oHe
NCeBOOSKCKONMATUBHOTO  cUHAPOMA.  COBpPEMEHHbIE  TEXHOMOTMM B
odpranemonornn.2016;5:.65-67. (Rola topografii  struktur anatomicznych
komory przedniej w rozwoju zaburzen hydrodynamiki u pacjentéw z zaéma
wiktajgca w przebiegu zespotu pseudoeksfoliacji.) Impact Factor (IF)= 0,772
Wktad habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomysle badania,
Opracowaniu zatozen i koncepcji pracy, przegladzie piSmiennictwa, udziale w
zbieraniu danych, opracowaniu materiatu i analizie statystycznej, interpretaciji
wynikéw i wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i zapewnieniu
integralnosci catej pracy.
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12. ®pankoscka-lepnak M.3., Maniorun B.3., Yybape B.C., Beccapabos A.H.
CpaBHuTenbHas oueHka CYTOYHbIX KpusbIx BI'[] y naumeHToB ¢ 0cnosxHeHHoik
KaTapakton Ha coHe ncespoakchonnaTMBHOro cuHgpoma no u nocne
thakoamynbeudmrkaumm. Odbransmoxmpyprus.2020:3:24-31. (Analiza
poréwnawcza krzywych dobowych ci$nienia wewnatrzgatkowego u pacjentéw
z zatmg wiklajgcg w przebiegu zespotu pseudoeksfoliacji przed i po
fakoemulsyfikacji z wszczepem wewnatrzgatkowym.) Impact Factor (IF)= 0,763
Wktad habilitantki w powstanie tej pracy polegat na pomys$le badania,
Opracowaniu zatozen i koncepcji pracy, przegladzie pismiennictwa, udziale w
zbieraniu danych, opracowaniu materiaty i analizie statystycznej, interpretacii
wynikéw i wnioskéw z pracy, przygotowaniu manuskryptu i Zapewnieniu
integralno$ci cafej pracy.

Analiza bibliometryczna, przeprowadzona w celu oceny dorobku naukowego,
kandydatki wykazata:
* Ogolna liczba opublikowanych prac 80
e Liczba monografii — 1
e Ogoiny Impact Factor— 17,215
Oceniajac cato$¢ dorobku naukowego kandydatki, nalezy podkreslic, ze jej
zainteresowania sg spéjne i dotyczg gtéwnie zagadnien patogenezy i leczenia
zabiegowego jaskry. Publikacje habilitantki majg bardzo duze znaczenie poznawcze i
kliniczne, o czym $wiadczy wysoki wspétczynnik oddziatywania (IF). Takze dorobek
organizacyjny i dydaktyczny zastuguje na uznanie. Na duze do$wiadczenie zawodowe
wskazuje przebieg pracy kliniczne;
Z pemnym przekonaniem stwierdzam, ze dorobek naukowy, organizacyjny
i dydaktyczny Dr .n. med. Matgorzata Frankowskiej-Gierlak spetnia wszelkie kryteria
niezbedne do uzyskania stopnia doktora habilitowanego nauk medycznych.
Whnioskuje do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Instytutu Centrum
Zdrowia Matki Polki o nadanie Dr n. med. Matgorzacie Frankowskiej-Gierlak
stopnia doktora habilitowanego.

Prof. dr hab. n. med. Wojciech Omulecki

t.6dz, 23 sierpnia 2021 /// é/ ced( (/ g
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