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Recenzja dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego doktora
nauk medycznych Adama Chichet w zwigzku z postepowaniem o nadanie

stopnia naukowego doktora habilitowanego nauk medycznych

Dr med. Adam Chichet uzyskat tytut lekarza medycyny w 2004 r. W 2011 r. uzyskat
dyplom specjalisty w zakresie radioterapii onkologicznej. W 2010 r. uzyskat stopien
doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy: ,Brachyterapia HDR raka gruczotu
krokowego — analiza zalezno$ci miedzy czynnikami prognostycznymi a parametrami
optymalizacyjnymi w obszarze leczonym i narzadach krytycznych” na Wydziale
Lekarskim II, Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

W latach 2005-2006 dr med. Adam Chichet byt zatrudniony na stanowisku
mtodszego asystenta w Zakfadzie Brachyterapii Wielkopolskiego Centrum Onkologii
(WCO) w Poznaniu. W latach 2006-2011 byt rezydentem w dziedzinie radioterapii
onkologicznej w WCO w Poznaniu, w latach 2011-2014 byt zatrudniony na
stanowisku starszego asystenta w Zaktadzie Brachyterapii WCO w Poznaniu. W latach
2014-2018 petnit funkcje zastepcy kierownika Zaktadu Brachyterapii WCO w
Poznaniu, nastepnie w latach 2018-2020 zostat petnigcym obowigzki kierownika
Zaktadu Brachyterapii WCO w Poznaniu, natomiast od 2020 r. do chwili obecnej petni
funkcje kierownika Zaktadu Brachyterapii WCO w Poznaniu, ponadto od 2018 r. petni
funkcje konsultanta w zakresie brachyterapii nowotwordéw gatki ocznej w Klinice

Okulistyki Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Poznaniu.

Dr med. Adam Chichet petit funkcje promotora pomocniczego w dwdch

zakonczonych przewodach doktorskich.



Catkowity dorobek naukowy.

Autor i wspdtautor 35 publikacji poza cyklem stanowigcym osiggniecie naukowe, w

tym 24 artykutdw oryginalnych, 9 pogladowych, 2 rozdziatéw w podrecznikach.

W osiggnieciu naukowym:

3 publikacje z fgczng punktacjg IF 7,8; punktacja Ministerstwa Nauki 280.

Dorobek naukowy poza osiggnieciem naukowym:

35 publikacji, w tym 7 publikacji, jako pierwszy autor (IF 1,4, punktacja Ministerstwa
Nauki 214), 24 artykuty oryginalne (w tym 14 posiadajgcych tgczny IF 28,563 i 1295
punktdw Ministerstwa Nauki oraz 10 artykutéw oryginalnych bez IF o punktacji
Ministerstwa Nauki 125), 9 artykutdéw poglagdowych posiadajacych taczny IF 2,862 i
319 punktéw Ministerstwa Nauki oraz 2 rozdziaty w podrecznikach.

taczna punktacja IF 31,425, Ministerstwa Nauki 1779.

Komunikaty naukowe: 29 na zjazdach krajowych i 40 na zjazdach

miedzynarodowych.

Punktacja po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych:
IF 25,903, Ministerstwa Nauki 1734.

taczna liczba cytowan/bez autocytowan 375/355.
Index Hirscha (wg. Web of Science): 9.

Liczna referatéw: 21, w tym 13 referatéw wygtoszonych podczas zjazddw krajowych i
8 podczas zjazddw miedzynarodowych.
Liczba prezentacji plakatowych: 48, w tym 21 referatdw wygtoszonych podczas

zjazdow krajowych i 27 podczas zjazdéw miedzynarodowych.



Osiagniecie naukowe ,Srédtkankowa hipertermia mikrofalowa w skojarzeniu z
uzupetniajgcy brachyterapig HDR w leczeniu oszczedzajgcym wczesnego raka piersi”
stanowig 3 artykuty oryginalne powigzane tematycznie, opublikowane w
recenzowanych czasopismach naukowych (taczny IF: 7,8; suma punktow
Ministerstwa Nauki: 280). We wszystkich 3 doniesieniach habilitant jest pierwszym

autorem.

Publikacje osiggnigcia naukowego dotyczg oceny potencjatu radio uczulajgcego
wzmocnienia termalnego (poprawiajgcego skutecznos¢ onkologiczng napromieniania)
Srodtkankowej hipertermii  mikrofalowej dodanej do standardowo stosowanego
uzupetniajgcego napromieniania lozy po guzie metodg brachyterapii HDR (boost) we
wczesnym raku piersi o zwiekszonym ryzyku nawrotu miejscowego. Opisano
opracowang przez Habilitanta nowatorskg metode zastosowania $rdodtkankowej
hipertermii mikrofalowej (boostu termalnego) z wykorzystaniem komercyjnie
dostepnego urzadzenia do przeprowadzania hipertermii $rddtkankowej. Wykazano,
ze opracowana metoda jest przewidywalna, odtwarzalna i dobrze tolerowana przez
pacjentki. Wskazano, ze hipertermia przeprowadzona wg opisanej metody, w
potagczeniu z brachyterapig HDR boost, wykazuje bardzo wysokg skuteczno$é
miejscowg i nie wptywa na zwiekszone wystepowanie odlegtych skutkéw ubocznych
skojarzonego leczenia. Wykazano, ze HT nieznamiennie poprawia 5- i 10-letnie
wyniki leczenia w grupie pacjentek o najwiekszej ilosci negatywnych czynnikéow

ryzyka nawrotu miejscowego.

Istotne elementy przeprowadzonych badan majace znaczenie poznawcze i
praktyczne obejmowaty, m. in. opracowanie odtwarzalnej metody $rodtkankowej
hipertermii mikrofalowej wykorzystujgcej standardowe aplikacje $rédtkankowe
wykonywane w brachyterapii i przedstawienie odlegtych wynikéw onkologicznych i
toksycznosci potaczenia hipertermii z radioterapia w uzupetniajgcym leczeniu
radykalnym wczesnego raka piersi metodg oszczedzajgca. Wyniki odlegte wskazujg
na pozytywna wartos¢ dodang ze skojarzenia hipertermii z brachyterapig HDR boost
w grupie pacjentek, u ktorych wystepowaty przerzuty do weztéw chtonnych, ktdre

miaty wyzszy stopien zaawansowania klinicznego, byly poddane limfadenektomii



pachowej, otrzymaty leczenie cytostatykami, cechowaty sie wystepowaniem ponad
trzech czynnikdbw ryzyka nawrotu miejscowego. Ponadto, udokumentowano
korzystne wyniki odlegte leczenia skojarzonego wczesnego raka piersi z

wykorzystaniem brachyterapii HDR boost.

W publikacji 1: Chichet A, Burchardt W, Chyrek AJ, Bieleda G, Zwierzchowski G,
Stefaniak P, Malicki J. Thermal Boost to Breast Tumor Bed — New Technique
Description, Treatment Application and Example Clinical Results. Life (Basel). 2022;
12 (4): 512. DOI: 10.3390/Iife12040512, IF 3,2, punktacja Ministerstwa Nauki 70,
Habilitant miat udziat procentowy 75-80%. W ramach przeprowadzonego badania
opracowano odtwarzalny i bezpieczny sposéb wykorzystania S$rodtkankowej
hipertermii mikrofalowej jako metody radio uczulajgcej, w skojarzeniu ze
Srodtkankowa brachyterapia HDR boost, w procesie skojarzonego leczenia

uzupetniajgcego raka piersi.

W badaniu dr med. Adam Chichet przeprowadzit analize piSmiennictwa, dokonat
przegladu wskazan i sposobdw wykorzystania posiadanego oprzyrzadowania do
prowadzania Srodtkankowej hipertermii, opracowat hipoteze badawcza, odtwarzalny
sposdb skojarzenia metody ze $rédtkankowa brachyterapig HDR od strony klinicznej,
ustalit zasady kwalifikacji do jej stosowania, nadzorowat sesje hipertermii,
monitorowat skutki wczesne i odlegte. Ponadto, przeprowadzit analize zebranych
danych i ich interpretacje, dobrat ryciny, przygotowat tabele, ryciny i schematy,
dobrat pismiennictwo, przygotowat manuskrypt w jezyku angielskim i dyskusje z

recenzentami artykutu.

W publikacji 2: Chichet A, Burchardt W, Chyrek AJ, Bieleda G. Thermal Boost
Combined with Interstitial Brachytherapy in Early Breast Cancer Conserving Therapy—
Initial Group Long—Term Clinical Results and Late Toxicity. J Pers Med. 2022; 12 (9):
1382. DOI: 10.3390/jpm12091382, IF 3,4, punktacja Ministerstwa Nauki 70, udziat
procentowy Habilitanta wynidst 80%. W przeprowadzonym badaniu okreélono

odlegte skutki kliniczne i opisano ewentualne odlegte dziatania niepozadane



hipertermii $rodtkankowej, w skojarzeniu ze $rédtkankowg brachyterapig HDR boost,

w wyjsciowej ograniczonej grupie pacjentek.

Dr med. Adam Chichet opracowat hipoteze badawcza, przeprowadzit analize
piSmiennictwa, brat udziat w badaniach kontrolnych, zebrat retrospektywne dane
kliniczne, przygotowat dane do analizy statystycznej, przeprowadzit analize
pozyskanych danych i ich interpretacje, przygotowat tabele i ryciny, wyselekcjonowat
pozycje piSmiennictwa, przygotowat manuskrypt w jezyku angielskim i dyskusje z

recenzentami artykutu.

W publikacji 3: Chichet A, Burchardt WM, Kluska A, Chyrek AJ. Thermally boosted
interstitial high—dose—rate brachytherapy in high-risk early—stage breast cancer
conserving therapy — large cohort long—term results. Rep Pract Oncol Radiother.
2023 Nov 16; 28 (5): 661-670. DOI: 10.5603/rpor.97510. eCollection 2023, IF 1,2,
punktacja Ministerstwa Nauki 140, udziat procentowy Habilitanta wyniost 80—85%.

W ramach badania przeprowadzono dtugoterminowe obserwacje pod katem zysku
terapeutycznego zwigzanego ze skojarzeniem S$rodtkankowej hipertermii i
brachyterapii HDR boost, w zakresie kontroli miejscowej i niepozgdanych skutkéw
odlegtych w grupie pacjentek obcigzonych negatywnymi czynnikami ryzyka nawrotu

miejscowego.

Habilitant opracowat hipoteze badawczg, przeprowadzit analize piSmiennictwa, brat
udziat w regularnym przeprowadzaniu rutynowych badan kontrolnych pacjentdw,
zebrat niezbedne retrospektywne dane kliniczne i przeprowadzit ich weryfikacje,
przygotowat dane i ich interpretacje, przygotowat tabele i ryciny, wybrat
piSmiennictwo, przygotowat manuskrypt w jezyku angielskim i ostateczng wersje

manuskryptu uwzgledniajgcg uwagi recenzentow.

Wymienione 3 publikacje prezentujg zastosowanie metody Srodtkankowej hipertermii
mikrofalowej do skojarzonego leczenia oszczedzajgcego pacjentek z rakiem piersi,

ktdrego elementem jest srddtkankowa brachyterapia HDR boost. Mozliwo$ci poprawy



wynikéw leczenia onkologicznego wskazato koncepcje wykorzystania dowiedzionych
radio uczulajgcych mozliwosci  zjawiska hipertermii. Opracowana metoda
prospektywnego planowania i przeprowadzania sesji $rodtkankowej hipertermii w
nowym wskazaniu onkologicznym okazata sie wykonalna w codziennej praktyce
klinicznej, dobrze tolerowana, bezpieczna i odtwarzalna. Udokumentowano korzystne
wyniki onkologiczne (odsetek trwatych wyleczen) i akceptowalne objawy uboczne
zastosowanej terapii. Osiggniecie naukowe stanowi istotny wktad do badan nad
poszukiwaniem najskuteczniejszych i najmniej obcigzajgcych jatrogennie metod
leczenia oszczedzajgcego raka piersi, poprzez nowe mozliwosci leczenia raka piersi
obarczonego zwiekszonym ryzykiem nawrotu miejscowego, potwierdzenie poprawy
wynikéw leczenia z wykorzystaniem hipertermii w nowym wskazaniu, potwierdzenie
bezpieczenstwa wykorzystania zalecanego terapeutycznego zakresu temperatur
Srddtkankowej hipertermii mikrofalowej w obrebie tkanek zdrowych pod warunkiem
spetnienia zasad kontroli jakosci i uzyskanej wiedzy na temat odlegtych wynikéw

leczenia z zastosowaniem brachyterapii HDR boost w Polsce

Inne obszary dziatalnosci naukowej

Zainteresowania naukowe dr med. Adama Chichet, poza osiggnieciem naukowym,

dotyczg nastepujacych zagadnien:

1. Poszukiwania skutecznej i najbardziej komfortowej formy uzupetniajgcego
samodzielnego przyspieszonego napromieniania czesci piersi w leczeniu wczesnego
raka piersi (ang. Accelerated Partial Breast Irradiation, APBI). Od 2021 r. prowadzony
byt nabdr (zakonczony w 2023 r.) do prospektywnego badania ,Podwodjnie
przyspieszone czeSciowe napromienianie piersi po chirurgicznym leczeniu
oszczedzajgcym wczesnego raka piersi — badanie High Five (HiFi) APBI”. Metoda
brachyterapii APBI stosowana jest w uzupetniajgcym leczeniu wczesnego raka piersi
niskiego ryzyka, standardowy schemat leczenia metodg wieloaplikatorowg trwa 5 dni
(8 frakcji napromieniania po 4 Gy 2 frakcje dziennie), badano réwnowazny schemat,

ktory zaktada szybsze i bardziej komfortowe 3—dniowe leczenie (5 frakcji po 5,4 Gy



po 2 frakcje dziennie), co istotnie skraca czas leczenia, zmniejsza obcigzenie

leczeniem pacjentki i personel, zmniejsza ryzyko infekgji i innych powikfan.

2. Roli brachyterapii w leczeniu guzow gatki ocznej i nowotwordw okoto gatkowych.
Od sierpnia 2018 r. habilitant wspdtpracuje z Klinikg Okulistyki Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego w Poznaniu jako konsultujacy radioterapeuta (ocena kwalifikacji i
planéw leczenia brachyterapig). Efektem s3 dwie publikacje dotyczace stosowania

brachyterapii i dziatan niepozadanych w leczeniu guzéw gatki ocznej.

3. Oceny skutecznosci i poszukiwaniu najbardziej efektywnych i komfortowych metod
zastosowania brachyterapii w leczeniu raka skory. Habilitant wdrozyt planowanie
tréjwymiarowe na podstawie obrazowania w tomografii komputerowej, upowszechnit
metode leczenia Srodtkankowego raka skory. W ostatnich kliku latach wdrozyt we
wspotpracy z fizykami medycznymi technologie druku 3D w prospektywnym
planowaniu aplikatoréw powierzchniowych do celéw brachyterapii kontaktowej i jako
pomoc w wykonywaniu wymagajacych aplikacji s$rédtkankowych  (druk

spersonalizowanych ptytek koordynujgcych wprowadzanie aplikatorow).

4. Zastosowania brachyterapii HDR/ULDR w leczeniu samodzielnym i skojarzonym
pierwotnego i nawrotowego raka gruczotu krokowego.

Habilitant prowadzi nadzdr i jest wspdtbadaczem w projektach naukowych majacych
na celu ocene toksycznosci leczenia ogniskowej brachyterapii ratunkowej
nawrotowego raka gruczotu krokowego, po uprzednim napromienianiu i roli
brachyterapii HDR boost w leczeniu wyjsciowo regionalnie zaawansowanego raka

gruczotu krokowego.
5. Badania jakosci zycia chorych na raka piersi i raka skory.
Dr med. Adam Chichet jest gltéwnym badaczem na Polske w badaniu pierwszej fazy:

»Opracowanie modutu oceny jakosci zycia zwigzanej ze zdrowiem (HRQOL) u

pacjentdw z keratynocytopochodnym rakiem skory.”



Dziatalno$¢ edukacyjna i dydaktyczna

W listopadzie 2013 r. dr med. Adam Chichet odbyt staz naukowy (ABS -
Nucletron/Elekta HDR Fellowship Program) w Stanach Zjednoczonych, w Arizona

Breast Cancer Specialists, Scottsdale, opiekunem naukowym byt dr Robert Kuske.

Od 2011 r. jest cztonkiem American Brachytherapy Society (ABS); brat udziat w
konferencjach naukowych ABS Annual Meeting (2011, 2014, 2015 i 2017 r.) wraz z
ustng 1 plakatowg prezentacja doniesien wiasnych; po konferencjach byt
wspdtorganizatorem i wyktadowcg w 5 Spotkaniach Po-ABS organizowanych przez
PTB i WCO dla spotecznosci polskich radioterapeutdw i onkologdw, cztonkéw PTB, w
2011, 2013, 2015, 2017 i 2019 r.

Od 2007 r. jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Onkologii (PTO), w latach 2014—
2018 petnit funkcje Przewodniczacego Oddziatu Poznanskiego PTO, a w ramach

dziatalnosci Oddziatu zorganizowat w WCO 43 spotkania naukowe.

Jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Brachyterapii (PTB) od 2007 r, a od 2023 r.
cztonkiem Zarzadu Gtéwnego PTB. W ramach dziatalno$ci PTB wspdtorganizowat
Spotkania po-ABS; 2 kursy szkoleniowe brachyterapii LDR raka gruczotu krokowego;
brat czynny udziat w cyklicznych kongresach PTB (2013, 2015 i 2020 r.); byt
cztonkiem komitetu organizacyjnego i prelegentem Konferencji Recurrence After
Radical Treatment 3rd Edition (RART 3rd, 23-24.03.2023, Katowice).

Od 2005 r. jest cztonkiem European Society for Therapeutic Radiation Oncology
(ESTRO); w latach 2005-2011 ukonczyt 11 kurséw szkoleniowo—-naukowych
organizowanych przez ESTRO School (w zakresie fizyki medycznej, radiobiologii,
biologii molekularnej, planowania 3D w radioterapii, skojarzonego leczenia
nowotwordw, EBM, brachyterapii ogdinej i raka prostaty); jest czionkiem GEC-ESTRO
Breast Cancer Working Group od 2019 r.; wspotpracuje z GEC-ESTRO Head and
Neck, Skin and Eye Working Group: Wygtosit referat ,Cosmesis, QoL and PROMS

(Patient Reported Outcomes Measures)” w ramach ,Brachytherapy Pre-meeting



course: Multidisciplinary approach to high-risk skin cancer with special focus on
brachytherapy” w trakcie konferencji ESTRO2022 (6-10.05.2022 Kopenhaga, Dania) i
wyktad na migedzynarodowym kursie szkoleniowym ESTRO “Interdisciplinary head
and neck brachytherapy course” pt. ,Results of HDR” (13-15.09.2023, Krakdw).

Od 2019 r. petni funkcje Redaktora Naczelnego czasopisma ,Journal of Contemporary

Brachytherapy”.

Dr med. Adam Chichet w latach 2006-2017 prowadzit zajecia dydaktyczne z
brachyterapii nowotworédw w ramach przedmiotu onkologia (seminaria i ¢wiczenia)
dla studentéw Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego im. K.
Marcinkowskiego w Poznaniu. Wspétorganizowat 6 kurséw specjalizacyjnych CMKP w
zakresie brachyterapii nowotworéw: ,Brachyterapia raka piersi”, ,Rak piersi —
badania kontrolne”, ,Hipertermia w skojarzeniu z brachyterapig”, ,Praktyczne aspekty
brachyterapii raka piersi”, ,Praktyczne aspekty brachyterapii raka ptuca i przetyku” w
2011, 2012, 2013, 2015, 2017 i w 2018 r.

Dr med. Adam Chichet byt kilkakrotnie nagradzany za dziatalno$¢ naukowg i

spoteczng podczas studiéw i po ich zakonczeniu.

Osiggniecia naukowe, dydaktyczne i organizacyjne dr med. Adama Chichet spetiaja
wymogi ustawowe okreslone w art. 16 ustawy z dnia 14 marca z 2003 r. o stopniach
naukowych i tytule oraz stopniach naukowych i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. z
2003 r, Nr 595, z pdzniejszymi zmianami). W zwiagzku z powyzszym zwracam sie do
Wysokiej Rady Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego z wnioskiem o dopuszczenie Pana dr n. med. Adama Chichet do

dalszych etapéw postepowania habilitacyjnego.

Z wyrazami szacunku,

prof. dr hab. med. Wojciech Leppert



