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Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku

Ocena dorobku badawczo-naukowego, dydaktyczno-organizacyjnego oraz
szczegblnego osiagniecia naukowego na podstawie cyklu prac pt: ,Slinowa
mieloperoksydaza u pacjentéw z nieswoistymi chorobami zapalnymi jelit i u os6b
zdrowych”, wykonana na zlecenie Kolegium Nauk Medycznych Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, w zwigzku z post¢gpowaniem o
nadanie stopnia naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i

nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne dr n. med. Kacpra Nijakowskiego.

1. Dane bibliograficzne

Dr n. med. Kacper Nijakowski w roku 2016 ukonczyt stacjonarne jednolite studia
magisterskie na kierunku lekarsko-dentystycznym, uzyskujagc tym samym dyplom lekarza
dentysty. Pan doktor ukonczy! studia z wynikiem bardzo dobrym i Medalem Uczelni za
osiggniecia w nauce i pracy spoltecznej. W latach 2017-2021 odbywal stacjonarne studia
doktoranckie w Klinice Stomatologii Zachowawczej, ktore ukonczy! ze $rednig ocen 5,0. 11
marca 2022 roku na podstawie rozprawy doktorskiej pt. ,,Ocena wptywu leczenia biologicznego
nieswoistych choréb zapalnych jelit na wybrane parametry biochemiczne $liny” nadano mu
stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie
nauki medyczne. Stopien doktora nauk medycznych zostal nadany w Uniwersytecie
Medycznym im Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

W latach 2017- 2018 odbywat studia podyplomowe ,,Prawo Medyczne i Bioetyka” na
Uniwersytecie Jagiellonskim. W latach 2016-2020 studiowat ,,Elementy metodologii badan
empirycznych w medycynie i zastosowania statystyki w badaniach biomedycznych” na
Uniwersytecie Medycznym w Lodzi. 26 listopada 2020 roku dr Nijakowski uzyskat tytut
specjalisty w dziedzinie stomatologii zachowawczej.

Od 2017 roku doktor Nijakowski zwigzany jest zawodowo z Klinikg Stomatologii
Zachowawczej Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu. Poczgtkowo zatrudnienie miato forme

umowy zlecenia, a péZniej jego $ciezka zawodowa biegla przez etat asystenta do etatu adiunkta.




W latach 2022-2023 dr Nijakowski wspotpracowat z Katedra i Zakladem Informatyki i
Statystyki Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu.

2. Ocena osiggniecia naukowego

Osiagniecie naukowe zatytulowane ,,Slinowa mieloperoksydaza u pacjentéw z
nieswoistymi chorobami zapalnymi jelit i u 0s6b zdrowych” stanowi cykl 5 powigzanych prac,
4 prac oryginalnych i 1 pracy pogladowej w formie przegladu systematycznego (w kazdej z
nich pan doktor jest jednoczesnie pierwszym i korespondencyjnym autorem). Laczna punktacje
Ministerstwa Edukacji i Nauki wynosi 550 pkt, IF 20,002. Liczba cytowan publikacji
wchodzacych w sktad szczegdlnego osiggniecia wynosi 21.

Mieloperoksydaza (MPO) jest cnzymem wystepujgcym gtownie w neutrofilach, ktéry
katalizuje powstawanie reaktywnych form tlenu 1 azotu o silnym dzialaniu
przeciwdrobnoustrojowym. Produktem reakcji katalizowanej przez MPO jest kwas
podchlorynowy o silnym wiasciwosciach bakteriobojczych. MPO, zuzywajac nadtlenek
wodoru chroni komorki przed jego toksycznoScia. Z tych tez powodow uwaza si¢ ja za wazng
komponente wrodzonej odpornosci i mediatoréw procesow zapalnych. Wzrost aktywnosci
MPO skutkuje wzrostem generowania oksydantéw, co prowadzi do nadmiernej oksydacyjnej
modyfikacji biomolekul. Uwaza sie, ze MPO moze by¢ markerem oceny ryzyka rozwoju
choréb sercowo-naczyniowych i autoimmunologicznych. Oznaczanie MPO w osoczu jest
dosy¢é powszechne w badaniach biomedycznych, wykorzystanie $liny jest niestety rzadkie.
MPO stanowi znaczaca cze$¢ catkowitej aktywnosci peroksydazy slinowej, co wigcej jej
aktywno$¢ odzwierciedla obecno$¢ neutrofili do jamy ustnej, ktéra jak wiadomo intensyfikuje
sie przy stanach zapalnych jamy ustnej. Przeprowadzony przez Doktora Nijakowskiego
systematyczny przeglad pismiennictwa wykazal, Ze najbardziej obiecujacym biomarkerem o
najwiekszym potencjale diagnostycznym wydawaly sie mediatory stresu oksydacyjnego.

[iczba pacjentéw z nieswoistymi chorobami zapalnymi jelit (IBD) zwigksza si¢ z roku
narok, a przewlekty charakter tych choréb ma negatywny wptyw na jako$¢ zycia oséb chorych.
IBD to choroby z okresami remisji i zaostrzen, co wigze sie z koniecznoscia zidentyfikowania
narzedzi diagnostycznych majacych za zadanie kontrolowanie aktywnosci choroby i
przyczyniaé sie do rozwoju bardziej skutecznych metod leczniczych. Inwazyjng metoda
diagnostyczng tych grup choréb jest np. kolonoskopia. Badanie to jakkolwiek bardzo skuteczne
jest stabo akceptowalne przez pacjentow. Dlatego tak duza potrzeba identyfikacji markerow
nieinwazyjnych. Wykazano, ze MPO w kale pozytywnie koreluje z aktywnoscig choroby oraz
progresja lub gojeniem sie zmian endoskopowych podczas leczenia tych choréb. Domniemywa

sie, ze MPO moze by¢ potencjalnym celem terapeutycznym ochrony tkanek okre¢znicy przed



uszkodzeniem na skutek procesow zapalnych. Wiele enzyméw antyoksydacyjnych wykazuje
rytmy okotodobowe i zrozumienie interakcji migdzy statusem oksydacyjnym a dziennymi i
sezonowymi rytmami wydaje sie by¢ kluczowe dla zrozumienia patogenezy niektérych chorob
zapalnych i podj¢cia bardziej skutecznych terapii.

Publikacja 1. Nijakowski K, Rutkowski R, Eder P, Simon M., Korybalska K, Witkowski
J, Surdacka A. Potential salivary markers for differentia diagnosis of Crohn’s disease and
ulcerative colitis. Life (Basel) 2021, 11(9), 943 doi.: 10.3390/lifel1 1090943

Celem badan, ktérych wyniki zawarte zostaty w powyzszej publikacji byto pordwnanie
stezeh wybranych biomarkeréw w §linie u pacjentéw z CD i UC celem ustalenia ich
uzytecznosci w diagnostyce roznicowej. Pan doktor do grupy badanej wiaczyt 51 dorostych
pacjentéw obu plci z IBD zakwalifikowanych do leczenia biologicznego w Klinice
Gastroenterologii, Dietetyki i Chor6b Wewnetrznych UM w Poznaniu. U 27 pacjentéw
rozpoznano CD, u 24 -UC. Badanie wykazalo zmniejszenie stezenia §linowych parametrow
stanu zapalnego, stresu oksydacyjnego i odpowiedzi immunologicznej u pacjentdw z
zaawansowang postacig choroby, nieodpowiadajacych na standardowe leczenie. Stopien
redukcji stezen MPO i TNF R1 wydaje sie by¢ wystarczajgco odmienny u pacjentéw z CD i
UC, aby moéc réznicowaé te dwie grupy chorych. Badanie to wykazalo jednoznacznie , ze
$linowa MPO moze posiada¢ dobra wartos$¢ predykcyjng w diagnostyce réznicowej CD z UC.

Publikacja 2.Nijakowski K., Rutkowski R., Eder P., Korybalska K., Witkowski J.,
Surdacka A. Changes in salivary parameters of oral immunity after biologic therapy for
inflammatory bowel disease. Life (Basel) 2021, 11 (12) 1409, doi..: 10.3390/lifel11121409

Autorzy oceniali w jaki sposéb leki biologiczne stosowane w terapii indukcyjnej
wplynely na parametry biochemiczne §liny i jaki bedzie ich zwigzek ze stanem klinicznym
pacjentdéw z IBD. Pacjentow badano przed i po fazie indukcyjnej leczenia tj. po 10-14
tygodniach.

W poczgtkowej fazie badan zaobserwowano zmniejszenia stezenia MPO i w mniejszym
stopniu IgA w §linie pacjentéw z UC w poréwnaniu do osoéb zdrowych i pacjentéw z CD.
Autorzy uwazaja, ze uzyskane spadki stezen wynikajg z wczesdniejszego zastosowania
podwdjnego schematu immunosupresji, czesciej stosowanego u pacjentow z UC. Faza
indukcyjna leczenia biologicznego doprowadzita do istotnego wzrostu stgzenia slinowej MPO
i IgA u pacjentow z UC, ale nie u pacjentow z CD. Co wazne efekt ten obserwowano jedynie u
pacjentdw z UC, u ktdérych zastosowane leczenie przyniosto oczekiwany skutek.

W wyniku zastosowania fazy indukcyjnej jedynie u pacjentéw z UC stgzenia MPO w

Slinie zrownywato sie ze stezeniem tego enzymu u osob zdrowych. Autorzy uwazaja, ze



§linowa MPO moze byé nicinwazyjnym markerem monitorowania przebiegu leczenia
biologicznego u pacjentéw z IBD.

Publikacja 3.

Nijakowski K., Motylewska B., Banasik E., Rutkowski R, Tsaryk V, Luczak J,
Korybalska K., Witkowski J, Surdacka A, Eder P. The treatment regimens and disease activity
could alter the salivary myeloperoxidase levels in patients with inflammatory bowel disease.
Pol Arch Intern Med 2024, 134 (1), 16596, doi.: 10.20452/pamw.16596

W powyzszej publikacji Autorzy oceniali wptyw aktywnosci i leczenia IBD na stan
antyoksydacyjny $liny, odzwierciedlony poprzez stezenia MPO, katalazy i TAC.

Grupa badana obejmowata 160 dorostych pacjentéw obu pici z IBD, hospitalizowanych
w Klinice Gastroenterologii, Dietetyki i Choréb Wewnetrznych UM w Poznaniu, u 99
rozpoznano CD, au 61 UC.

Autorzy wnioskujg iz zmniejszenie ste¢zenia MPO w §linie moze by¢ wyznacznikiem
klinicznie aktywnej postaci UC. Stezenia MPO w S§linie byly S$cisle skorelowane z
endoskopowym nasileniem zmian blony $luzowej jelita u pacjentéw z klinicznie aktywnym
UC. Korelacje pomiedzy stezeniami antyoksydantéw w Slinie a wybranymi parametrami
morfologicznymi krwi réznity si¢ w zaleznosci od metody leczenia choroby. Stezenie MPO
ujemnie korelowato z CRP u pacjentéw z CD w remisji, zwlaszcza u leczonych biologicznie i
bez wdrozonej sterydoterapii.

Publikacja 4

Nijakowski K., Jankowski J., Gruszczyhski D., Surdacka A. Salivary alterations of
mieloperoxidase in patients with systemic diseases: a systematic review. Int J Mol Sci 2023, 24
(15): 12078, doi.. 10.3390/ijms241512078

Autorzy dokonali przeglagdu piSmiennictwa dotyczacego diagnostycznego
wykorzystania stezei MPO w §linie pacjentéw z chorobami ogélnoustrojowymi. Zmiany stezen
tego enzymu obserwowano w chorobach uktadu krgzenia i przewodu pokarmowego o podtozu
zapalnym.

Publikacja 5

Nijakowski K., Lehmann A., Rutkowski R., Korybalska K., Witkowski J., Surdacka A.
Increased myeloperoxidase concentrations in saliva could reflect increased body mass and oral
microinflammation.  Front  Biosci  (Landmark Ed), 2023; 28(8): 168 doi.:
10.31083/5. /612808168

Autorzy starali sie oceni¢, jaki jest zwigzek pomiedzy stezeniem MPO w §linie a stanem

zdrowia jamy ustnej i czynnikami antropometrycznymi w grupie zdrowych dorostych. Podjeli

He



sic rowniez oceny czy biochemiczne zmiany w §linie lub czynniki demograficzne moga
zmieniaé te relacje.

W badaniu wzielo udziat 113 losowo wybranych dorostych pacjentow obu plei, ktdrzy
zglosili si¢ na rutynowe badania stomatologiczne. Wszyscy pacjenci byli zdrowi. Autorzy
wykazali, ze stezenia MPO w §linie zdrowych dorostych koreluja z BMI. Wynik ten nie
implikuje zwigzku przyczynowego, to jednak zwiekszony BMI koreluje ze stabg higieng jamy
ustnej 1 stanu zapalnego dzigset i zmniejszonego wydzielania $liny.

Podsumowujac omdéwione badania Pana Doktora sg nowatorskim ujeciem roli MPO w
przebiegu IBD, jak rowniez u 0s6b zdrowych. Uzyskane wyniki sg wazne dla diagnostyki IBD,
zwlaszcza ze MPO zdaje si¢ by¢ markerem réznicujgcym pacjentéw z UC i CD, co moze by¢
pomocne w diagnostyce pacjentéw z niejasnym obrazem endoskopowym. Badania wykazaly,
ze indukcyjna faza leczenia biologicznego u pacjentéw z UC skutkowala istotnym wzrostem
wyjsciowych stezen MPO, ktére osiggaly warto$ci obserwowane w grupie kontrolnej. U
pacjentéw z klinicznie aktywnym UC wykazano istotnie nizsze stezenia slinowej MPO oraz
istotng korelacje tych stezen z zaawansowaniem zmian widocznych w obrazie endoskopowym.
Podczas remisji objawdw u pacjentéw z UC stezenia slinowej MPO korelowaly z poziomem
neutrofiléw we krwi.

UJ 0s6b zdrowych Autorzy wykazali zwigzek pomiedzy stezeniem MPO a wskaznikiem
BML

Moja uwaga krytyczna dotyczy metodologii biochemicznej. Uwazam, Zze postugiwanie
si¢ stezeniem w przypadku oceny enzymdw jest pomytka, aczkolwiek powielang w badaniach,
stad tez pewnie taki wybdr habilitanta, ktéry wyniki swoich badan poréwnywatl z wynikami
innych grup badawczych. Enzym to biatko enzymatyczne i jego udzial w procesach
biochemicznych zalezy od jego aktywnosci. Mozna mie¢ duzo enzymu w §linie, ktéry na skutek
wadliwych proceséw post translacyjnych, czy tez niekorzystnego $rodowiska moze
charakteryzowa¢ sie zmniejszong aktywnoscia.

3. Omowienie pozostalych osiggnie¢ naukowych

Dorobek naukowy dr Kacpra Nijakowskiego obejmuje tagcznie 36 prac oryginalnych, w
tym 16 prac ze wspélczynnikiem IF 56,559 (MEIN 2040) i 26 prac pogladowych, IF 46,702
(MEIN 1708), 41 publikacji powstalo przed uzyskaniem stopnia doktora (14 prac
pogladowych). Dodatkowo Habilitant jest wspotautorem 10 rozdziatéw o punktacji MEIN 170,
w tym 7 powstato przed uzyskaniem stopnia doktora. Sposrod 69 publikacji dr Nijakowski jest
pierwszym autorem w 48 publikacjach (43 poza osiggnieciem-12 prac po 140 pkt, 10 prac po
100 pkt, 2 prace po 20 pkt, | praca za 9 pkt, 4 prace po / pkt, | praca za 6 pkt, 13 prac po 5
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pkt), co dowodzi niezwyklej aktywnosci naukowej. Laczny IF publikacji, w ktérych dr
Nijakowski jest pierwszym autorem, poza osiggnieciem, wynosi 67,061 (MEN 2828).
Dodatkowo dr Nijakowski jest autorem 69 komunikatéw zjazdowych prezentowanych na
zjazdach ogoélnokrajowych i 2 na zjazdach zagranicznych. Index Hirscha (web of Science)-9,
liczba cytowan, bez autocytowan 189.

Kolejnym zagadnieniem naukowym, jakim zajmowal si¢ doktor Nijakowski byto
poszukiwanie potencjalnych Slinowych markeréw u pacjentow z problemami
stomatologicznymi i ogdlnoustrojowymi. W dorobku doktora temat ten porusza 9 publikacji, z
czego 6 to prace przegladowe. W pracy pogladowej opublikowanej Dent Forum 2018, 46 (2),
225-233 omoéwiona zostata uzyteczno$¢ §liny jako materialu diagnostycznego do
monitorowania chordb jamy ustnej i choréb ogoélnoustrojowych. W kolejnej pracy pogladowe;
(Int J Mol Sci 2020, 21, 7477 znajdujemy odpowiedz na pytanie czy biomarkery §linowe sg
wiarygodne w diagnostyce nieswoistych choréb zapalnych jelit. Przytoczone wyniki badan
innych autoréw wykazujg zmniejszong aktywno$¢ antyoksydantow i zwigkszong peroksydacje
lipidéw, jak réwniez zaburzenia wybranych mi RNA w §linie pacjentéw z aktywng CD.
Podwyzszone stgzenia cytokin prozapalnych w §linie wykryto w aktywnych formach IBD, co
moze by¢ uzyteczne w regularnym monitorowaniu tych schorzen. W pracy pogladowe;j
opublikowanej w Metabolites 2022, 12 (5), 439, Autorzy odpowiadajg na pytanie czy istnieje
zwigzek migdzy zmianami melatoniny w $linie a chorobami onkologicznymi. Odpowiedz jest
niejednoznaczna, aczkolwiek wyniki przegladu pismiennictwa mogg sugerowaé tendencj¢ do
zaburzonego wydzielania melatoniny u pacjentéw onkologicznych. Kolejny przeglad
pismiennictwa (Metabolites 2022. 12(4), 294) opisuje metabolom §liny w diagnozowaniu raka
plaskonablonkowego jamy ustnej. Autorzy przytaczajg wyniki badan wskazujgce na zaburzenie
szlakéw metabolicznych, takich jak metabolizm choliny, szlaki aminokwasowe, metabolizm
poliamin, cykl mocznikowy, metabolizm kreatyny, glikoliza lub metabolizm glicerolipidow.
Autorzy uwazajg, iz metabolity $liny mozna wykorzysta¢ do wczesnego diagnozowania i
monitorowania progresu u pacjentéw z rakiem plaskonablonkowym jamy ustnej. W pracy
przegladowej opublikowanej w Metabolites 2023, 13(1), 28 Autorzy szukajg odpowiedzi na
pytanie czy metabolity $liny sg wiarygodne w diagnostyce nowotwordéw ukladowych. Zmiany
w $linowym metabolomie najczesciej obserwowano w szlakach metabolicznych aminokwaséw
1 poliamin, ktére wykazywaly znaczace wartosci prognostyczne w diagnostyce onkologiczne;.
Systematyczny przeglad pismiennictwa opublikowany w Int J Environ Res Public Health 2023,
20 (6), 4849 jest poszukiwaniem odpowiedzi na pytanie czy zmiany w $linie sg wiarygodne w

diagnozowaniu autoimmunologicznych choréb tarczycy. W $linie stwierdzono zmiany stezen



cytokin i chemokin, a takze markeréw stresu oksydacyjnego, to jednak nie pozwala
jednoznacznie stwierdzi¢ czy biomarkery $linowe moga by¢ stosowane w diagnostyce
autoimmunologicznych choréb tarczycy.

Celem pracy oryginalnej opublikowanej w Pol Arch Med. Wew 2020, 130 (4); 297-303
byta ocena poziomu wybranych marker6w stanu zapalnego w $linie oraz okreslenie ich wartosci
dyskryminacyjnej u 0s6b otytych. Autorzy wykazali, ze pacjenci z otytoscia posiadali znaczaco
wyzsze poziomy wszystkich markeréw zapalnych, z wyjatkiem sCD40L, ktoérego poziomy byty
nizsze. Marker $linowy sCD40L wydaje sie mie¢ najlepszg warto$é dyskryminacyjng w
otylo$ci niezaleznie od plci, z optymalnym punktem odciecia 3,28pg/ml i AUC 0,8. Autorzy
postuluja, ze wartosci dyskryminacyjne ustalone w tym badaniu mogg utatwi¢ diagnozowanie
choréb metabolicznych.

W pracy oryginalnej opublikowanej w Appl Sci (Basel), 2022, 12(4), 2089 oceniano
wplyw zaciskania i/lub zgrzytania zebami na objetos$¢ ptynu dzigstowego oraz st¢zenie 1L-18
w plynie dzigstowym. Autorzy wykazali tendencje do zwiekszonego wydzielania ptynu i 1L-
1B w ptynie dzigstowym pacjentéw z patologicznymi starciami zgbow. Objetosci byly wieksze
w zgbach bocznych, a stezenia 1L-1B byly wyzsze w zebach przednich. Konkludujac ze
wzgledu na przecigzenie okluzyjne bruksisci sg bardziej podatni na procesy mikrozapalne w
przyzebiu,

W pracy badawczej opublikowanej w Int J Environ Res Public Health 2022, 19 (5):
3132 Autorzy poszukiwali mozliwych powigzan miedzy zmianami parametrow
biochemicznych §liny a réznymi poziomami stresu towarzyszacego studentom stomatologii
podczas roku akademickiego. Autorzy wykazali, iz poranny poziom kortyzolu byt istotnie
wyzszy niz wieczorny. W przypadku kortyzolu mierzonego wieczorem najwyzsze poziomy
obserwowano na poczatku roku szkolnego. Poranne stezenia korelowaly silniej z
deklarowanymi poziomami stresu i wykazywaly lepszg przewidywalno$¢ w przypadku
wysokiego poziomu stresu. Poranny kortyzol moze by¢ potencjalnym wskaznikiem poziomu
stresu akademickiego.

Kolejny cykl publikacji to poszukiwanie wiqzkow pomiedzy stanem zdrowia jamy
ustnej a chorobami ogdlnoustrojowymi. W cyklu tym sktadajgcym sie z 9 publikacji, 6 to
prace poglgdowe.

W pierwszym przegladzie pismiennictwa opublikowanym w Int J Environ Res Public
Health 2021, 18 (21); 11521 Autorzy odpowiadaja na pytanie czy istnieje zwigzek miedzy
stanem zdrowia jamy ustnej a nieswoistymi chorobami zapalnymi jelit. Na podstawie

metaanalizy zaréwno pacjenci z CD, jak i UC mieli zwiekszong szans¢ wystgpienia zapalenia

s



przyzebia w poréwnaniu z grupg kontrolng, odpowiednio 2 i 3 krotnie. Pacjenci z grup
badanych charakteryzowali sie wyzszymi wskaznikami prochnicy. Autorzy konkluduja jednak,
ze nie da sie jednoznacznie okreslié ryzyka choréb jamy ustnej u pacjentow z IBD ze wzgledu
na wystepowanie czynnikow, ktére moga wptywac na przebieg choroby.

Kolejna praca poglagdowa poszukuje zwigzku pomiedzy tuszczyca a chorobg przyzebia
(Int J Environ Res Public Health 2022, 19 (18), 11302). Przeprowadzona metaanaliza wykazala
ponad dwukrotny wzrost zapadalno$ci na choroby przyzebia wsrdd pacjentéw z huszczyca.
Autorzy konkludujg iz tuszczyca wigze sie ze zwigkszonym ryzykiem zapalenia przyzgbia,
zwlaszcza z zaawansowang postacig choroby.

Tematem przewodnim kolejnej pracy pogladowej (J Clin Med. 2022, 11(8); 2202) byta
odpowiedZ na pytanie czy istnieje zwigzek miedzy objawami w jamie ustnej a zakazeniem
SARS-CoV-2?. Przeprowadzona metaanaliza wykazata, ze prawie dwie trzecie zakazonych
pacjentéw zglaszato objawy w jamie ustnej; tj. zaburzenia smaku, kserostomie i owrzodzenia.
Nie ustalono jednak zwiekszonej czgstosci wystepowania objawdw zakazenia wirusem ze
wzgledu na mozliwe powigzanie innych czynnikdw.

Praca pogladowa opublikowana w Int J Mol Sci 2022, 23(21);13450 odpowiada na
pytanie czy mikrobiota zmienia si¢ u pacjentow z immunologiczng chorobg tarczycy.
Metaanaliza wykazata, ze pacjenci z choroba Hashimoto wykazywali znacznie wyzsze wartosci
wskaznikéw réznorodnodci, a pacjenci z chorobg Gravesa Basedowa znaczace tendencje ku
nizszym wartosciom wszystkich ocenianych wskaznikéw w poréwnaniu z osobami zdrowymi.
Jednak to ci drudzy wykazywali wzgledng wyzszg obfito$¢ Bacteroides i Actinobacteria na
poziomie typy, a tym samym odpowiednio Prevotella i Bifidiobacterium na poziomie rodzaju.
Przeciwciata peroksydazy tarczycy wykazywaly najbardziej istotne dodatnie i ujemne korelacje
pomiedzy poziomem bakterii i parametrami czynnosciowymi tarczycy. Podsumowujac, u
pacjentéw z autoimmunologicznymi chorobami tarczycy zaobserwowano znaczace zmiany w
réznorodnosci i sktadzie mikrobioty jelitowe;.

Przeglad pismiennictwa zawarty w Dent Forum 2018, 46 (1); 95-100 opisuje zmiany w
jamie ustnej u pacjentdw ze stwardnieniem rozsianym. U pacjentéw z tym schorzeniem
wykazano zwickszong zapadalno$¢ na prochnice, bdle neuralgiczne w obrgbie twarzy i
dysfunkcje ssz. Autorzy opisuja, Ze leki stosowane w leczeniu moga sprzyjac¢ kserostomii,
hiperplazji dzigset, zapaleniom blony $luzowej i rozwojowi kandydozy. Dodatkowo obnizona
aktywno$¢ antyoksydacyjna §liny moze by¢ czynnikiem patogenetycznym chordb przyzebia.

Celem systematycznego przegladu opublikowanego na tamach Pediat Pol 2022, 97(1),

29-38 byla analiza czestosci wystepowania nieprawidtowosci szkieletowych w zespotach



genetycznych zwigzanych z chromosomami ptciowymi na podstawie opublikowanych opis6w
przypadkéw. Podniebienie gotyckie, II klasa szkieletowa zgryzu i fokie¢ koslawy byty typowe
dla pacjentéw z zespolem Turnera. Pacjenci z zespotem Klinefeltera i zespotem Jacobsa
najczesciej prezentowali mikrognacje, hiperteloryzm i sptaszczony most nosowy.

W publikacji oryginalnej (Int J Environ Res Public Health 2022, 19 (23); 15584 doktor
wykazal, ze w grupie pacjentéw z IBD, zakwalifikowanych do leczenia biologicznego, czgstosé
wystepowania prochnicy nie byla wysoka z mediang aktywnych zmian préchnicowych.
Wskaznik leczenia prochnicy miat wysokie warto$ci, niezaleznie od postaci choroby. Wszyscy
pacjenci mieli zdrowe przyzebie, a zmiany na blonie §luzowej jamy ustnej obserwowano
gtdwnie u pacjentow z UC. Niewielki odsetek pacjentéw zglaszat kserostomie. Pacjenci z IBD
zakwalifikowani do leczenia biologicznego, charakteryzowali si¢ dobrym stanem uzebienia i
przyzebia oraz dobrg higiena jamy ustne;j.

Praca oryginalna opublikowana w Int J Environ Res Public Health 2020, 17(17) 6310
ustala zwigzek pomiedzy higieng jamy ustnej a nadwagg i otyto$cig. Wskaznik cleaning index
istotnie korelowat ze wskaznikiem masy ciata. Wieloczynnikowy model regresji obejmujacy
cleaning index, API, stezenia TNF-R1 i IL15 miat duza moc predykcji nadwagi lub otytosci.
Pacjenci ze stabg higieng jamy ustnej byli ponad 8 razy bardziej narazeni na otyto$¢ niz pacjenci
z dobrg higieng jamy ustnej. Autor wnioskuje, ze nawyki higieny jamy ustnej, dostosowane do
stezenia wybranych markeréw stanu zapalnego w §linie moga pozwoli¢ na skuteczne
przewidywanie ryzyka nadwagi i otylosci, a wezesna profilaktyka i leczenie stomatologiczne
mogg prowadzi¢ do lepszego zapobiegania zaburzeniom metabolicznym.

Celem pracy oryginalnej opublikowanej w Aust Dent J 2021, 66 (S1): S42-47 byla
ocena potrzeb w zakresie leczenia stomatologicznego i stanu zdrowia jamy ustnej pacjentéw z
tuszczycg o réznym nasileniu, leczonych réznymi metodami. Pacjenci leczeni lekami
biologicznymi wykazywali znacznie nizszy $redni wskaznik CPI i nie wyrﬁagali interwencji
chirurgicznej. Pacjenci leczeni miejscowo mieli znacznie wigcej zgbow z prochnicg i wigksze
potrzeby lecznicze. Rodzaj leczenia choroby podstawowej moze wplywaé na zdrowie jamy
ustne;j.

Kolejny cykl prac poswiecony jest wplywowi pandemii COVID-19 na stomatologie w
aspekcie dziatalnosci leczniczej oraz dydaktycznej. Cykl ten obejmuje 3 publikacje oryginalne.

Publikacja, ktora ukazata si¢ w Stud Log Gramn Rhetor 2020, 64(1); 77-97 porusza
problem e-edukacji medycznej w trakcie pandemii. Autorzy opisujg autorski prototyp kursu w

zakresie stomatologii zachowawczej z endodoncja, przygotowany dla potrzeb edukacji zdalnej

/

w okresie pierwszej fali pandemii.



Kolejna praca opublikowana w Int J Environ Res Public Health 2021, 18 (9); 4555
oceniata skuteczno$¢ autorskiego modelu hybrydowego w zakresie stomatologii zachowawczej
z endodoncjg. Twoércy metody wnioskujg, ze prawidtowe wykorzystanie nowoczesnych
technologii moze skutecznie zrewolucjonizowaé edukacj¢ stomatologiczna.

Celem kolejnej publikacji (Int J Environ Res Public Health) byta ocena wplywu
pandemii COVID-19 w okresie przed szczepionkowym na spektrum wykonywanych procedur
stomatologicznych, ze szczegblnym uwzglednieniem zabiegéw z zakresu stomatologii
zachowawczej z endodoncjg i chirurgii. Autorzy zaobserwowali, ze pandemia wplynela na
spektrum wykonywanych zabiegéw stomatologicznych, zwlaszcza w okresie przed
szczepionkowym.

Wplyw nawykow dietetycznych i trybu Zycia na wystgpowanie ubytkow erozyjnych.

Cykl publikacji obejmuje 4 prace naukowe, w tym 2 prace pogladowe i 1 publikacje na
podstawie pismiennictwa i wlasnych spostrzezen.

W pierwszej publikacji opartej na podstawie piSmiennictwa i wlasnych spostrzezen
(Mag Stom 2020, 30(5), 70-74) Autorzy omawiajg patogeneze i przebieg zmian erozyjnych.

Celem publikacji oryginalnej (Int J Environ Res Public Health 2020, 17(9), 3002 byto
okreslenie ryzyka zmian erozyjnych miodych sportowcow. Zastosowane narzedzia
statystyczne, uwzgledniajace rodzaj aktywnosci, diete, rodzaj spozywanych napojow,
pozwalaja przewidzie¢ zmiany erozyjne u miodych sportowcéw. W badaniach sportowcy
uprawiajacy sporty wodne byli 14 razy bardziej narazeni na rozwoj erozji niz grupa kontrolna.
Woda pitna zmniejszata wystgpienie erozji o 70%.

Systematyczny przeglad pismiennictwa opublikowany w Appl Sci 2022, 12(3), 1099
odpowiadal na pytanie czy istnieje zwigzek miedzy erozjg zebow a aktywnoscia fizyczng z lub
bez spozywania napojow sportowych. Wykazano, ze osoby aktywne fizycznie, ktére regularnie
spozywaly napoje sportowe mialty 2,5 razy wigkszg szanse na rozwdj erozji. Polowa osob
uprawiajgcych sport do§wiadczyta ubytkdéw erozyjnych, a ponad potowa naduzywata napojow
sportowych.

Praca pogladowa opublikowana w Mag Stom 2023, 33(3); 52-58 systematyzuje wiedzg
o wplywie picia wina na ryzyko rozwoju zmian erozyjnych.

Wplyw materialow stosowanych do odbudowy zebéw na srodowisko jamy ustnej.

Ten etap pracy naukowej dr Nijakowskiego obejmuje 3 publikacje oryginalne.

W publikacji pierwszej (Coatings 2021, 11(6), 705) oceniano chropowatosé
powierzchni zywic kompozytowych w zalezno$ci od roéznych sekwencji polerowania i

przytozenia sit. Wyzsza, ale nie istotng, chropowato$¢ stwierdzono w przypadku Charismy niz



Bostonu. Podsumowujgc stwierdzono, iz pomimo zadowalajacego efektu estetycznego, badanie
profilometryczne wykazywato chropowatosé.

Celem badania opisanego w Appl Sci (Basel) 2021, 11(24):11975 oceniano w jaki
sposéb wybrane materialy odtworcze wptywajg na pH srodowiska. Natychmiast po aplikacji
materiaty odtworcze obnizaly pH $rodowiska, zwlaszcza cementy szklojonomerowe
$wiatloutwardzalne. W przypadku cementéw szklojonomerowych w ciggu 2 tygodni pH
wzrastalo do poziomdédw poréwnywalnych z kompozytami.

Badanie opublikowane w Materials 2022, 15(24):8976 skupiato si¢ na obnizaniu pH
wokol wypelnienia kompozytowego dotyczacego sposobow polimeryzacji i uwalniania kwasu
metakrylowego. Sposéb polimeryzacji nie ograniczal uwalniania kwasu metakrylowego z
kompozytéw. W przypadku Filtek Bulk Fill zwiekszone uwalnianie kwasu zwigzane byto z
nizszym pH. Autorzy postulujg, Zze potrzebne jest stworzenie algorytmu procedury,
redukujgcego lokalne i systemowe komplikacje zwigzane z wypelnieniami kompozytowymi.

Wplyw decyzji terapeutycznych na zachowanie funkcji endodontium

Ten cykl prac obejmuje 2 prace pogladowe omawiajgce funkcje endodontium i wpltyw
choréb ogdlnoustrojowych na jego funkcjonowanie (Metabolites, 2023, 13(4);520). W drugiej
pracy pogladowej (Mag Stom 2020, 30(9);40-45) omoOwione zostaly nowe mozliwosci
przykrycia bezposredniego miazgi zeba.

Praca oryginalna jest praca wieloosrodkowa, ankietows. Zastosowana ankieta miala 3
cele: zbada¢ czynniki wptywajace na decyzje lekarzy w przypadkach bezposredniego pokrycia
miazgi, oceni¢ preferowane metody usuwania préchnicy i materialy do pokrycia. Wyniki
ankiety sugeruja, ze catkowite usunigcie miazgi jest metodg preferowang od selektywnego jej
usuwania. W$rdéd materialdw stosowanych w przykryciu bezposrednim autorzy preferuja
stosowanie materialéw na bazie krzemianéw wapnia.

Prezentowanie niecodziennych i rzadkich przypadkow klinicznych z wlasnej praktyki
zawodowej.

Ten cykl prac obejmuje 11 publikacji o charakterze klinicznym, w znacznej wigkszosci
opisow przypadkéw, co dowodzi aktywnosci klinicznej Kandydata do stopnia naukowego.
Pomimo, ze opisy przypadku nie sg tak bardzo cenne naukowo, jak prace oryginalne, to
informacje zawarte w publikacjach tego typu mogg by¢ pomocne innym lekarzom w szybszym

rozwigzywaniu probleméw klinicznych. Sg to ponizej wymienione publikacje.

Nijakowski K, Surdacka A. Regional odontodysplasia - a rare developmental dental anomaly.
Pediat Pol. 2021; 96(2): 153-155.
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Nijakowski K, Wo$ P, Surdacka A. Regional odontodysplasia: a systematic review of case
reports. Int J Environ Res Public Health. 2022; 19(3): 1683.

Nijakowski K, Klimek A, Andrysiak K, Dorawa Z, Fagiewicz F, Soboczynska K, Surdacka A.
Wielokanatowe drugie zgby przedtrzonowe szczek - opis przypadkow. Dent Forum. 2018; 46(2):
248-254.

Nijakowski K, Lehmann-Kalata A, Osmola K. Ze¢bopochodna przetoka zewngtrzustna okolicy
podzuchwowej. Mag Stom. 2019; 29(6): 78-81.

Wojewoda K, Nijakowski K. Guzek Bohna: zmiana na btonie §luzowej u niemowlat. Opis
przypadku. Mag Stom. 2020; 30(10): 62-63.

Wojewoda K, Nijakowski K. Hipomineralizacja trzonowcowo-siekaczowa - opis przypadku. Mag
Stom. 2020; 30(11): 50-52.

Laganowski K, Nijakowski K. Wyspa kostna w zuchwie. Opis przypadku. Mag Stom. 2020; 30(7-
8): 24-27.

Nijakowski K, Nowakowska M. Hemisekcja jako przyktad zabiegu z chirurgii endodontycznej.
Opis przypadkéw klinicznych. Mag Stom. 2022; 32(1): 16-20

Laganowski K, Nijakowski K. Pourazowa resorpcja zewnetrzna przyszyjkowa - opis przypadku.
Mag Stom. 2022; 32(7-8): 38-45

Wos P, Nijakowski K, Lehmann A. Zebiak zestawny w szezgee. Opis przypadku. Mag Stom.
2022; 32(6): 64-67

Karlak V, Jankowski J, Kolasinska J, Nijakowski K. Kleefstra syndrome — dental manifestations
and needs: a case report with a literature review. Case Reports in Dentistry. 2023; accepted for
publication .

4. Nagrody i wyréznienia

Pan Doktor Nijakowski otrzymal za swoja dziatalno$¢ naukows liczne nagrody i
wyrdznienia na konferencjach naukowych. Pigciokrotnie zajal I miejsce, pigciokrotnie II
miejsce, dwukrotnie miejsce III i dwukrotnie wyr6znienie.

Za dziatalno$¢ dydaktyczng otrzymat Nagrode JM Rektora: jedng indywidualng (2020)
i dwie zespotowe (2121,2022). Dr Nijakowski otrzymal tytuty w ramach plebiscytéow Rady
Uczelnianego Samorzadu Studenckiego: Wyktadowca Roku 2022 oraz Amicus Studentium
20109.

Dr Nijakowski otrzymat ponadto:

Stypendium naukowe Ministra Zdrowia (2016).

Stypendium naukowe Marszatka Wojewddztwa Wielkopolskiego (2011, 2016).

Stypendium naukowe Rektora — dla najlepszych studentéw (w latach 2012-2016) 1 dla
najlepszych doktorantéw (w latach 2018-2021) .

Zwigkszenie stypendium doktoranckiego z dotacji na dofinansowanie zadan
projakosciowych (w latach 2018-2021).

Nagrody naukowe JM Rektora zespotowe w latach 2020, 2021 1 2022.

S. Informacja o wykazywaniu si¢ istotng aktywnoscia naukowa realizowana w

wiecej niz jednej uczelni lub instytucji naukowej, w szczegélno$ci zagranicznej.



Pan Doktor wykazuje si¢ duza aktywnos$cig naukowa, ktdrg prowadzi zardwno w kraju,
jak i zagranica.

Wspélpraca z o§rodkami zagranicznymi:

Wspblpraca wieloosrodkowa: Department of Restorative Dentistry, Department of
Endodontics - Nigde Omer Halisdemir University, Turcja; Department of Conservative Dental
Sciences, Department of Orthodontic and Pediatric Dentistry - Qassim University, Arabia
Saudyjska; Department of Conservative Dentistry - Jordan University of Science and
Technology, Jordania; Department of Conservative Dentistry and Endodontics - Saveetha
Institute of Medical and Technical Sciences, Indie; Pediatric and Community Dentistry
Department — Pharos University in Alexandria, Egipt; Department of Orthodontics and
Pediatric Dentistry - Ibb University, Jemen; Department of Removable Partial Prosthodontics -
Tokyo Dental College, Japonia; Department of Conservative Dentistry and Endodontics -
University of Benghazi, Libia; Department of Restorative Dentistry - International Islamic
University Malaysia, Malezja, Department of Conservative Dentistry - Universidade de
Santiago de Compostela, Hiszpania; Department of Therapeutic Dentistry - Kazakh National
Medical University by Asfendiyarov, Kazachstan; Restorative Department - National Dental
Centre Singapore, Singapur; Center for Innovation and Research in Oral Sciences, Institute of
Endodontics - University of Coimbra, Portugalia; Department of Endodontology - Academic
Centre for Dentistry Amsterdam, University of Amsterdam and Vrije Universiteit Amsterdam,
Holandia (koordynator grupy: Omer Hatipoglu, Turcja) .

W ramach tej wspotpracy powstata 1 publikacja: Hatipoglu O, Pertek Hatipoglu F,
Javed MQ, Nijakowski K, Taha N, El-saaidi C, Sugumaran S, Elhamouly Y, Drobac M,
Machado R, Aldhelai TA, Kobayashi H, Alfirjani S, Abidin IZ, Martin B, Maira K, Lim WY,
Palma PJ, Brochado Marti JF. Factors affecting the decision-making of direct pulp capping
procedures amongst dental practitioners: a multinational survey from 16 countries with meta-

analysis. J Endod. 2023; 49(6): 675-685.

Department of Endocrinology, Graves’ Orbitopathy Center - Fondazione IRCCS Ca
Granda, Ospedale Maggiore Policlinico, Wiochy; Department of Clinical Sciences and
Community Health, University of Milan, Wtochy (Ilaria Muller, Mario Salvi) .

Publikacja: Sawicka-Gutaj N, Gruszczynski D, Zawalna N, Nijakowski K, Muller I,
Karpinski T, Salvi M, Ruchata M. Microbiota alterations in patients with autoimmune thyroid

diseases: a systematic review. Int J Mol Sci. 2022; 23(21): 13450. (réwnorzedny drugi autox,




Department of Clinical, Surgical, Diagnostic and Pediatric Sciences, University of
Pavia, Wtochy (Simone Gallo) W trakcie przygotowania wspolna publikacja dotyczaca
przegladu systematycznego immunohistochemicznych markeréw zmian dysplastycznych na
blonie §luzowej jamy ustne;.

Wspélpraca naukowa z jednostkami krajowymi

Katedra Inzynierii Powierzchni i Analiz Materialéw, Akademia Gérniczo-Hutnicza w
Krakowie (dr hab. inz. Agnieszka Radziszewska, prof. AGH)

Prowadzenie badan w jednostce w okresie od 18 do 22 listopada 2019 r.

Publikacja: Lehmann A, Nijakowski K, Potempa N, Sieradzki P, Krél M, Czyz O,
Radziszewska A, Surdacka A. Press-on force effect on the efficiency of composite restorations

final polishing - preliminary in vitro study. Coatings. 2021; 11(6): 705.

Katedra Biotechnologii i Mikrobiologii Zywnosci, Uniwersytet Przyrodniczy w
Poznaniu (dr inz. Agnieszka Drozdzynska)

Prowadzenie badan w jednostce w okresie od 1 lipca do 30 wrzesnia 2022 r.

Publikacja: Lehmann A, Nijakowski K, Drozdzyniska A, Przybylak M, Wo$ P, Surdacka
A. Tufluence of the polymerizalion modes on the methacrylic acid release from dental light-
cured materials-in vitro study. Materials (Basel). 2022; 15(24): 8976. (réwnorzedny pierwszy

autor)

Zaktad Analizy Sladowej, Uniwersytet im. Adama Mickiewicza w Poznaniu (dr hab.
Adam Sajnég, prof. dr hab. Danuta Baratkiewicz)

Prowadzenie badan w jednostce w okresie od 27 do 28 maja 2019 r.

Doniesienie konferencyjne — nagroda I miejsca: Nijakowski K, Surdacka A.
Odontodysplazja miejscowa - opis zaburzenia rozwojowego uzebienia na podstawie przypadku
klinicznego. XI Sympozjum Fizykodiagnostyki i Fizjoterapii Stomatologicznej i Medycznej
"Stomatologia Interdyscyplinarna". II Zachodniopomorskie —Sympozjum Mtodych

Naukowcow. Migdzyzdroje, 1.06.2019.

Klinika Geriatrii, Uniwersytet Medyczny im. Piastow Slaskich we Wroctawiu (prof. dr

hab. Malgorzata Sobieszczanska)

I~




Publikacja: Nijakowski K, Surdacki M, Sobieszczanska M. Salivary melatonin changes

in oncological patients: a systematic review. Metabolites. 2022; 12(5): 439.

Klinika Endokrynologii, Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego w
Warszawie (dr Piotr Glinicki)

Publikacja: Sawicka-Gutaj N, Glinicki P, Nijakowski K, Brominska B, Ostrowska M,
Szatko A, Sobol Z, Kowalski K, Wilk P, Zgliczynski W, Ruchata M. Utility of saliva for

measurement of thyroid hormones by LC-MS/MS technique in clinical setting (w recenzji)

Zaklad Stomatologii Zachowawczej z Endodoncjg, Uniwersytet Medyczny im. Piastow
Slaskich we Wroclawiu (dr Barbara Malicka)

Dwuosrodkowe badanie ankietowe.

Publikacja: Katuzna D, Zdrojewski J, Nowak M, Gruszczyfiski D, Malicka B,
Nijakowski K. Prawo lekarza dentysty do odmowy leczenia. Mag Stom. 2022; 32(5): 60-68.

Zaktad Higieny, Epidemiologii i Ergonomii, Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku (dr
hab. Mateusz Maciejczyk) Wspdlne prowadzenie Special Issue “Salivary biomarkers in oral

and systemic diseases” w czasopi$mie “Frontiers in Bioscience-Landmark”.

Wspétpraca naukowa z innymi jednostkami Uniwersytetu Medycznego im. K.
Marcinkowskiego w Poznaniu (zwigzana z dotychczasowym dorobkiem publikacyjnym -
kolejnos¢ alfabetyczna):

Klinika Chirurgii Szczgkowo-Twarzowej (dr hab. Krzysztof Osmola, dr Maciej Okta)

Klinika Dermatologii (prof. dr hab. Zygmunt Adamski)

Klinika Endokrynologii, Przemiany Materii i Chor6b Wewnetrznych (dr hab. Nadia
Sawicka-Gutaj prof. UM, prof. dr hab. Marek Ruchata)

Klinika Gastroenterologii, Dietetyki i Choréb Wewnetrznych (prof. dr hab. Piotr Eder)

Klinika Hematologii i Transplantacji Szpiku (prof. dr hab. Lidia Gil, dr hab. Joanna
Rupa-Matysek)

Kliniki Neurologii i Choréb Naczyniowych Uktadu Nerwowego (prof. dr hab.
Radostaw Kazmierski)

Klinika Reumatologii, Rehabilitacji i Chorob Wewnetrznych (dr hab. Dorota Sikorska)

Zaklad Chemii Medycznej i Diagnostyki Laboratoryjnej (prof. dr hab. Dorota

Formanowicz, dr Alicja Brozek, dr Marcin Nowicki )



Zaktad Diagnostyki (dr hab. Tomasz Kulczyk)

Zaktad Historii i Filozofii Nauk Medycznych (prof. dr hab. Anita Magowska)

Zaktad Medycyny Sgdowej (dr hab. Czestaw Zaba)

Zaktad Mikrobiologii Lekarskiej (dr hab. Tomasz Karpinski prof. UM)

Zaktad Patofizjologii (prof. dr hab. Janusz Witowski, prof. dr hab. Dominika
Kanikowska, prof. dr hab. Katarzyna Korybalska, dr Rafat Rutkowski).

Doktor Nijakowski byt bardzo aktywny naukowo jeszcze w okresie studiéw. Bral udzial
w dzialalno$ci nastgpujacych Koét naukowych dzialajacych przy Katedrze Historii Nauk
Medycznych Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu (w latach 2013-2016) oraz przy Klinice
Stomatologii Zachowawczej i Periodontologii Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu (w latach
2013-2017; przewodniczacy w latach 2015-2017); od 10.2017 opiekun Studenckiego Kota
Naukowym przy Klinice Stomatologii Zachowawczej i Endodoncji (zmiana nazwy Kliniki od
10.2017).

6. Inne aspekty dzialalno$ci naukowej:

Doktor Nijakowski brat udziat w innych aktywnos$ciach o charakterze naukowym. Byt
cztonkiem Rady Kolegium Nauk Medycznych Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu (od
pazdziernika 2022 r.). Byl réwniez czlonkiem Rady Wydzialu Medycznego Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu (w latach 2020-2021). Pelni funkcje Guest Editor w Special Issue
“Salivary biomarkers in oral and systemic diseases” w “Frontiers in Bioscience-Landmark” (od
2023 r.) , jak réwniez funkcje Guest Editor w Special Issue “Dental Care: Oral and Systemic
Disease Prevention” w “International Journal of Environmental Research and Public Health” i
“Journal of Clinical Medicine” (od 2022 r.). Zostal powotany na cztonka rady recenzentéw w
“International Journal of Environmental Research and Public Health” (od 2022 r.). Jest
recenzentem prac naukowych w czasopismach migdzynarodowych (77 prac zrecenzowanych
na zaproszenia redakcji). Zostal wyznaczony na kandydata na promotora pomocniczego w
postepowaniu doktorskim ,,Ocena parametréw biochemicznych $liny u pacjentéw z chorobg
Gravesa-Basedowa”.

Doktor Nijakowski nie odbyl naukowych stazy zagranicznych, jak réwniez nie byl
kierownikiem grantéw badawczych finansowanych ze §rodkéw krajowych i
mi¢dzynarodowych. Brakuje réwniez informacji czy dr Nijakowski skladal aplikacje
grantowg (jako kierownik) do konkursow krajowych (w szczegolnosci NCN, NCBIR,
NAWA, RPO, ABM) lub mi¢dzynarodowych lub zlozyl jako wspélautor aplikacje

patentowgq.



7. Informacja o osiagnieciach dydaktycznych, organizacyjnych oraz
popularyzujacych nauke.

Od roku 2017/2018 dr Nijakowski sprawuje funkcje wspotopiekuna nad Studenckim
Kotem Naukowym przy Klinice Stomatologii Zachowawczej, co poskutkowalo znaczgcym
rozwojem tego kota. W roku 2021/2022 koto naukowe wygrato w corocznym rankingu STN.
Co wigcej studenci nalezacy do tego kota uzyskali 13 nagréd na konferencjach
migdzynarodowych oraz zaprezentowali 36 prac na konferencjach krajowych i
migdzynarodowych. Opublikowali 15 prac naukowych (IF 55,816, MEIN 1660) oraz w 12
innych bez IF (MEiN 515). Cztonkowi tego kota opracowali 9 rozdzialéw do monografii i
prowadzili 4 projekty badawcze w ramach grantéw studenckich. Za swoje osiggniecia byli
nagradzani nagrodami JM Rektora i stypendiami naukowymi Marszalka Wojewddztwa
Wielkopolskiego i Ministra Zdrowia.

Od roku akademickiego 2019/2020 dr Nijakowski koordynuje przedmiot Stomatologia
zachowawcza z endodoncja dla studentéw 4 roku kierunku lekarsko-dentystycznego. Brat
udziat w dostosowaniu przewodnika dydaktycznego do nowych ramowych programéw studiow
i efektéw uczenia si¢ oraz wspotkoordynowal egzamin dyplomowy dla 5 roku. Prowadzi
¢wiczenia i seminaria na 4 i 5 roku. Dr Nijakowski bierze udzial w kwalifikacji pacjentéw do
leczenia endodontycznego z wykorzystaniem narzedzi maszynowych podczas éwiczen
klinicznych.

Dr Nijakowski przygotowat i wdrozyt kurs e-learningowy z przedmiotu stométologia
zachowawcza z endodoncjg dla studentéw 4 roku kierunku lekarsko-dentystycznego.

Dr Nijakowski opracowat programy i prowadzit nowe zajecia fakultatywne dla kierunku
lekarskiego i lekarsko-dentystycznego. Od roku akademickiego 2022/2023 prowadzi zajecia z
biostatystyki na 2 roku kierunku lekarsko-dentystycznego na podstawie autorskiego programu.
Aktywnie uczestniczy we wszystkich szkoleniach programu NESTOR. Prowadzi szkolenia dla
studentéw w ramach projektu Ksztalcenie, kompetencje, komunikacja i konkurencyjno$é-
cztery filary rozwoju UM w Poznaniu w ramach programu Operacyjnego Wiedza, Edukacja
Rozw¢j finansowany ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego: ,,Warsztat dla
studentéw z zakresu mozliwosci samoksztalcenia po zakoficzeniu studiéw oraz samodzielnego
poruszania si¢ w informatycznych bazach medycznych™ oraz ,,Przygotowanie studentéw do
prowadzenia badan naukowych oraz prac BR”.

Od 2022 roku jest aktywnym czlonkiem Komisji Rekrutacyjnej na Wydziale
Medycznym UM w Poznaniu.



Pan doktor ma znaczgcy wkiad w prowadzenie ksztatcenia specjalistycznego przed- i
podyplomowego, poprzez - prowadzenie i koordynowanie stazy podyplomowych lekarzy
dentystow w Uniwersyteckim Centrum Stomatologii i Medycyny Specjalistycznej oraz
placéwce Terapia Dens w Poznaniu. Pelni funkcje kierownika szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy rezydentéw w dziedzinie stomatologii zachowawczej z endodoncjg w Uniwersyteckim
Centrum Stomatologii i Medycyny Specjalistycznej (obecnie dla 3 lekarzy rezydentéw). Jest
zaangazowany w procesy akredytacji/reakredytacji, przygotowanie zaktadowych- plandw
realizacji szkolenia oraz wdrozeniowe zwigzane z ksztalceniem podyplomowym.

0d 2016 roku organizuje Swiatowe Dni Zdrowia Jamy Ustnej dla mtodziezy licealnej
po patronatem honorowym JM Rektora, adresowane do uczniow z klas biologiczno-
chemicznych szkét patronackich UM w Poznaniu. Od czaséw studenckich pan doktor
zaangazowany jest w wolontariat Fundacji Pomocy Humanitarnej ,,Redemptoris Missio”. W
czerweu 2019 roku zatozyt Komitet Spoteczny organizujgcy koncert charytatywny ,,Parasole
dla Pani Ani” i zbidtke publiczug w celu finansowania opieki i tehabilitacji bylej asystentki 2
Kliniki.

Pan doktor przygotowal i przeprowadzit webinar na zaproszenie Naczelnej Izby
Aptekarskiej i firmy Colgate, dotyczacego problematyki suchosci jamy ustnej jako przyczyny
prochnicy zebdw oraz chordb przyzebia i bony $luzowej jamy ustnej, jak réwniez zlozonosci
zagadnienia erozji szkliwa i profilaktyka powiklan tych zmian, w kontekscie nawykoéw
dietetycznych, higienicznych i zdrowia ogdlnego (29.11.2022).

8. Whiosek koncowy

Podsumowujac przebieg pracy zawodowej udokumentowany dorobkiem naukowym
oraz dziatalno$cig dydaktyczno-organizacyjng dr n. med. Kacpra Nijakowskiego potwierdzam
wystarczajace podstawy prawidtowego rozwoju naukowego Habilitanta, ktéry realizuje
zdefiniowane zainteresowania badawcze. Uwzgledniajac jednoczes$nie pozytywna bardzo
wysoka merytoryczna oceng warto$ci osiggniecia naukowego, przedstawionego jako cykl
spojnych tematycznie 5 prac badawczych, stwierdzam, ze dr n. med. Kacper Nijakowski spetnia
warunki formalne okre$lone Ustawg o Stopniach Naukowych i Tytule Naukowym oraz o
Stopniach i Tytule w zakresie sztuki (z dnia 14 marca 2003 r, Dz.U.Nr 65, poz. 595, ze zm, w
Dz.U. z 2005 r. Nr 164, poz. 1365 oraz w Dz.U. 22011 r. Nr 84, poz.455) do uzyskania stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki
medyczne i zwracam si¢ do Kapituty Kolegium Nauk Medycznych Uniwersytetu Medycznego
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu o dopuszczenie dr n.med. Kacpra Nijakowskiego do

dalszych etapdw przewodu habilitacyjnego.




