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Recenzja

dorobku naukowego dr n. med. Janusza Kocika

Pan dr n. med. Tomasz Kocik w roku 1993 uzyskal dyplom lekarza medycyny, konczac
studia na Wojskowej Akademii Medycznej (WAM) w Lodzi. Od 1994 roku do chwili
obecnej pracuje w Wojskowym Instytucie Higieny i Epidemiologii, pelnigc tam funkcje od
asystenta do dyrektora Instytutu. Pracowal réwniez w wielu osrodkach szpitalnych jako
lekarz — w CSK WAM/WIM, Szpitalu Bielariskim w Warszawie czy Mazowieckim Szpitalu
Onkologicznym.

W roku 1996 uzyskat dyplom lekarza choréb Wewn¢trznych w Szpitalu Klinicznym WAM
(SK WAM), a w roku 2000 — uzyskat specjalizacje II° z dziedziny chor6b wewnetrznych w
Centralnym Szpitalu Klinicznym Wojskowego Uniwersytetu Medycznego w Warszawa.
Ponadto w 2005 roku zrobil specjalizacje z onkologii klinicznej w Wojskowym Instytucie
Medycznym w  Warszawie, w roku 2012 ukonczyl szkolenie specjalizacyjne z
epidemiologii w Centrum Egzaminéw Medycznych/PZH/CEM.

Po ukonczeniu studiéw dr n. med. Janusz Kocik rozpoczat prace naukows. Tematyka prac
przed uzyskaniem stopnia doktora w 1999r. koncentrowata sie w kilku dziedzinach W czasie
pracy w Zakladzie Hematologii Radiacyjnej WIHIiE ocenial wplyw uszkodzen
popromiennych na proces gojenia rany, w tym szczegélnie po autoprzeszczepach skory. W
czasie pracy w Zakladzie Toksykologii i Farmakologii WIHIiE na poszukiwaniu
wyktadnikéw hormonalnych i biochemicznych wplywu stresu i diety niedoborowej na
organizm czlowieka . Obserwacje wyktadnikéw osrodkowej niewydolnosci oddechowej w
zatruciu  bojowym  Srodkiem  trujgcym z  grupy  paralityczno-drgawkowych
(fosforoorganicznych) i sposobéw farmakologicznego jej odwrécenia zaowocowaty w1999
roku uzyskaniem dyplomu doktora nauk medycznych w Wojskowym Instytucie Medycyny
Lotnicze;j.

Zgodnie z art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65, poz. 595 ze zm.)
habilitant przedstawit jako osiggnigcie do oceny jednotematyczny cykl publikaciji
zatytulowany:

"Weczesna detekcja, nadzér i przeciwdzialanie nawracajacym i nowo wylaniajacym sie,
szczegolnie niebezpiecznym chorobom zakaznym".

Wskazany cykl publikacji obejmuje stanowigce szczegblne osiagniecie naukowe:
1. Zabrocka L, Langer K, Michalski A, Kocik J Langer JJ (2015): A Microfluidic device for

real-time monitoring of Bacillus subtilis bacterial spores during germination based on non-
specific physicochemical interactions at the nanoscale level. (2015) LAB ON A CHIP, Lab

Chip,, 15, 274,
2
IF 5.70,

2. Kocik J, Niemcewicz M, Winnicka I, Michalski A, Bielawska-Drézd A, Kotodziej M,

Joniec J, Cieslik P, Graniak G, Mirski T, Gawet J, Bielecka A, Kubiak L, Russell K, (2014):
Diversity of influenza - like illness etiology in Polish armed forces in influenza epidemie season, ACTA
BIOCHIMICA POLONICA,

IF 1.19,

3. Kocik J, Kotodziej M, Joniec J, Kwiatek M, Bartoszcze M, (2014): Antiviral activity of nove!
oseltamivir derivatives against some influenza virus strains, ACTA BIOCHIMICA POLONICA,

Vol. 61, No 3/2014 509-513 X
IF 1.19,




4. Michalski A, Niemcewicz M, Bielawska-Drézd A, Nowakowska A, Gawel J, Pitucha G,
Joniec J, Zielonka K, Marciniak-Niemcewicz A, Kocik J, (2014):Surveillance of Hantaviruses in
Poland: A Study of Animal Reservoirs and Humai Hantavirus Disease in Subcarpathia, JOURNAL
OF VECTOR BORNE DISEASES, 17: 514-522,

IF2.61,

5. Bielawska-Drozd A, Cieslik P, Mirski T, Gawel J, Michalski A, Niemcewicz M,

Bartoszcze M, Zakowska D, Lasocki K, Knap J, Kocik J, (2014): Prevalence of Coxiella burnetii
in environmental samples collected from cattle farms in Eastern and Central Poland (2011-2012),

VETERINARY MICROBIOLOGY,

IF 2,726,

6. Kocik J, Niemcewicz M, Matthew Johns, Kurt Jerke, Michalski A, Bielecka A, Lasocki K,
Gawel J, Bielawska-Drozd A, Joniec J, Kotodziej M, Graniak G, Goniewicz M, Kubiak L,
(2013):Severe Influenza Outbreak in Western Ukraing in 2009-a molecular-epidemiological study,
ANNALS OF AGRICULTURAL AND ENVIRONMENTAL MEDICINE, 20(3): 509-514,
IF 3.06,

7. Kwiatek M, Parasion S, Mizak L, Gryko R, Bartoszcze M, Kocik J, (2012): Characterization
of a bacteriophage, isolated from a cow with mastitis, that is lytic against Staphylocoecus aureus strains,

ARCHIVES OF VIROLOGY, 157(2): 225-234,

IF 2,03,

8. Parasion S, Kwiatek M, Mizak L, Gryko R, Bartoszcze M, Kocik J, (2012): Isolation and
characterisation of a no vel bacteriophage lytic against Enterococcus faecalis strains,
CURRENT MICROBIOLOGY, 65(3): 284-289,

IF 1.52,

9. Kocik J, Bielecka A, Roszkowiak A, Kubiak L, Lasocki K, Niemcewicz M, Targowski T,
(2012): Immunodiagnostics of latent tuberculosis among Polish Armed Forces, CENTRAL
EUROPEAN JOURNAL OF IMMUNOLOGY, 37(2) : 159-163,

IF 0.380,

10. Zakowska D, Bartoszcze M, Niemcewicz M, Bielawska-Drozd A, Kocik J, (2012): New
aspects of the infection mechanisms of Bacillus anthracis ANNALS OF AGRICULTURAL
AND ENVIROMMENTAL MEDICINE, 19(4): 613-618,

IF 3.06,

Sumaryczny IF =23.5

We wskazanych publikacjach habilitant 4 razy jest pierwszym autorem, a w 5 ostatnim, czyli
senior author.

Cykl prac byt prowadzony we wspétdziataniu ze wspolpracownikami, Osrodka Diagnostyki
i Zwalczania Zagrozen Biologicznych (ODiZZB) WIHE i Pracowni Epidemiologii WIHIE.
Swiadczy to pozytywnie o habilitancie, ktéry udowodnia w ten sposéb, ze jest znakomicie
przygotowany do kierowania zespotami ludzkimi. Zwraca uwagg fakt, ze wspétautorami prac
sg badacze polscy, co $wiadczy bardzo dobrze o ich poziomie, zwlaszcza, ze prezentowane
prace charakteryzuja si¢ wysoka punktacja miedzynarodows, jakg jest Impact Factor.

Celem glownym  prac bylo doskonalenie systemu wczesnej detekcji szczeg6lnie
niebezpiecznych choréb zakaznych i opracowanie metod im zapobiegania. Szczegoélnie
nalezy podkresli¢ fakt, ze cze$¢ ich byta poswiecona analizie zagrozen w grupie Zotnierzy, w
tym o0s6b pelnigcych zaszczytne, ale i odpowiedzialne misje zagranica. Nalezy zatem zwrdci¢
uwage na to, ze prace te mialy nie tylko walor $cisle poznawczy , ale i niestychanie
praktyczny.

Habilitant w kooperacji z Osrodkiem Diagnostyki i Zwalczania Zagrozen Biologicznych
WIHIiE analizowal nowe informacje dotyczace mechanizméw zakazen laseczkg B.
anthracis. Skupiano si¢ sie na specyficznych aspektach interakcji drobnoustrdj-gospodarz
analizujac szczegdtowo poszczegdlne etapy infekcji, w tym: kielkowanie zarodnikéw,
rozszczepianie biatka PA przez proteazy, oligomeryzacji i mechanizmach Iaczenia si¢
poszczegolnych sktadnikow w uktad binarny.



Interakcja migdzy monomerem PA63 i LF (Czynnikiem Letalnym) wspomaga grupowanie i
oligomeryzacj¢ PA63. Tworzenie komplekséw LF/PA63 moze by¢ alternatywnym procesem
zlozenia toksyny waglikowej na powierzchni komdrek.

Wynikiem prac z tego okresu, we wspdtpracy z Instytutem Biotechnologii i Antybiotykéw,
bylo takze zgloszenie patentowe z udzialem habilitanta z zakresu uzyskania antygenu
ochronnego {Protective Antigen - PA) metoda rekombinacji genu dla celéw uzycia go jako
szczepionki lub do testéw diagnostycznych. Prace byly wykonane w ramach realizacji
wiasnego planu badawczego Ministra Obrony Narodowe;.

Habilitant zajmowat si¢ réwniez problematyka szybkiego wykrycia ekspozycji na pratka
gruzlicy w rejonach podwyzszonej zachorowalnosci na te chorobe. Zachorowalno$é na
gruzlicg w Polsce utrzymuje si¢ w stanie $rednim stabilnym (19,7 na 100 000 na rok).
Zotnierze Sit Zbrojnych RP, ktérzy petnig stuzbe w rejonach podwyzszonej zachorowalnosci
1 majg znaczacy kontakt z ludnoscig lokalna w ramach operacji CIMIC {civilian-military
cooperation ) naleza do grupy podwyzszonego ryzyka zachorowania i powinni byé
nadzorowani pod katem mozliwos$ci zakazenia.

Celem badaf bylo okreslenie , u jakiego odsetka klinicznie zdrowych zolnierzy mozna
wykry¢ stan gruzlicy latentnej, zwlaszcza w grupach Zolierzy uczestniczacych w misjach
stabilizacyjnych.

Publikacja wspomniana wyzej jest jedna z nielicznych ktére ukazaty sie w kraju i jedyna
dotyczaca zolnierzy Sit Zbrojnych RP.

Dwie publikacje powstale pod nadzorem habilitanta prezentowaty wyniki prac majace na
celu odkrycie i scharakteryzowanie nowych bakteriofagéw przeciw bakteriom
chorobotwoérczym. W jednej z nich opisano bakteriofag lityczny wobec Enterococcus
Jaecalis. W ostatnich latach drobnoustrdj ten nabral na znaczeniu jako wazny,
oportunistyczny patogen zdolny wywotywac grozne infekcje szpitalne. W pracy pomiaru
zdolnosci faga do infekcji dokonano przy pomocy techniki spot test. Pozyskano faga
litycznego (p4D, ktérego zakres aktywnosci litycznej w stosunku do 34 uzytych szczepow
bakteryjnych byl najszerszy w wymienionym tescie sposréd dziesieciu wyizolowanych
fagéw. Charakterystyki bakteriofaga (p EF24C dokonano in silico, in vitro i in vivo. W
charakterystyce wyizolowanego faga p4D postuzono sie metoda elektroforezy pulsacyjnej w
zelu, uzywajac wielu endonukleaz restrykcyjnych, a takze technike mikroskopii
elektronowej. Dokonano takze strukturalnej analizy proteomicznej przy uzyciu elektroforezy
w zelu poliakryloamidowym (SDS-PAGE) i spektrometrii masowej. Opierajac sie na
podobienstwach w budowie cp4D do wczesniej opisywanego (p EF24C  stwierdzono, ze
p4D moze by¢ dobrym kandydatem do terapii fagowej. W ostatnich latach opublikowano
kilka izolacji bakteriofagéw, ktére sg bezpieczne i efektywne w eliminowaniu klinicznych
izolatéw yancomycin-resistant enterococci (VRE). Wyizolowany i scharakteryzowany przez
zespot habilitanta p4D wydaje si¢ by¢ odpowiedni do dalszych badan in vitro i in vivo.

Kolejnym interesujgcym bakteriofagiem, ktéry wyizolowal zesp6l byl szczep lityczny wobec
Staphyloccus aureus, pozyskany z wydzieliny wymienia krowiego, zmienionego zapalnie. W
ramach realizacji kierowanych przez dr Kocika projektéw wyizolowano i scharakteryzowano
bakteriofag, ktéry zakwalifikowano do grupy litycznych wiruséw.

W sezonie grypowym 2011-2012 dokonat przegladu etiologii ostrych infekcji drog
oddechowych grypopodobnych (Influenza-like iliness- ILI) wéréd zotierzy SZ RP, ich
rodzin i pracownikéw wojska. Praca byta wykonana w ramach prowadzonego przeze
habilitanta - projektu sponsorowanego przez United States Department of Defense-Global
Emerging Infections Surveillance and Response System (DoD-GEIS). Wymazy i popluczyny
nosogardta u chorych pobierano w kraju i pododdziale polskim misji pokojowej KFOR w



Camp Bondsteel w Kosowie. Czesto$¢ zachorowan byla w analizowana w nawigzaniu do
wieku, plci, kategorii pacjentow, koinfekcji bakteryjnych i wirusowych. Analizy dokonano
gtownie u milodych ludzi, z przewaga pici meskiej. Wsréd patogendéw wirusowych
identyfikowano najczesciej wirusy rodzaju Coronavirus, Rhinovirus i Parainfluenza.
Najczestszym patogenem bakteryjnym byt gronkowiec ztocisty. Adenowirusy sa czynnikiem
etiologicznym ciezkich ostrych infekcji drég oddechowych u Zolnierzy. W badaniach dr
Kocika adenowirusy byly przyczyna zaledwie 3,3% infekcji. Interesujace bylo réwniez
wykazanie niskiego rozpowszechnienia innej choroby, ktérej mozna zapobiegaé
szczepieniami - grypy - infekcji wywotanej wirusami A/H3 i B - lgcznie 3,8% infekcji
wirusowych). Wirus HINlv wystepwata dwa lata wczesniej, mozliwe wiec, ze odnotowany
przez badaczy niski odsetek wirusa grypy byt zwiazany pojawieniem si¢ odpornosci
populacji i przewage selekcyjng innych czynnikow etiologicznych ILI. W badaniach grupa
kierowana przez habilitanta wykazata, ze na koinfekcje wirusowe wystgpowaty 6,3%
przypadkow. Koinfekcje ~ wirusowo-bakteryjne stwierdzono u 1,5% pacjentdw, a
najczestszym czynnikiem etiologicznym byt Staphylococcus aureus.

W okresie zagrazajacej pandemii grypy, w ramach projektu Ministerstwa Nauki i
Szkolnictwa Wyzszego grupa badaczy, pod kierownictwem habilitanta wraz z Instytutem
Farmaceutycznym  poszukiwata nowych, niepodlegajacych ochronie patentowe;,
nienukleozydowych srodkéw przeciwwirusowych. Uzyskano kilka skutecznych pochodnych
znanego leku przeciwwirusowego, oseltamiwiru, nieobjetych ochrong patentows, o
zadowalajagcym indeksie terapeutycznym, niestety o trudnym procesie produkcji.

Pozwalam sobie wyrazi¢ opini¢, na podstawie analizy przedstawionych jako dorobek
prac, obejmujacych szereg wartoSciowych zagadnien; prawidlowo zaprojektowanych ,
wykonanych i opublikowanych w liczacych si¢ czasopismach - ze dr med. Janusz Kocik
jest badaczem znakomicie przygotowanym do pelienia funkcji samodzielnego
pracownika naukowego.

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Naukii Szkolnictwa Wyzszego z dnia 11 wrzesnia
2011 roku w sprawie kryteriow oceny osiagnie¢ osoby ubiegajacej si¢ o nadanie stopnia
naukowego doktora habilitowanego - obejmuja one analiz¢ ponadto nast¢pujacych
elementow : :

1. autorstwo lub wspolautorstwo publikacji naukowych w czasopismach
znajdujacych sie w bazie Journal Citation Report (JCR) —/par. 3, ust.5/

Dr n. med. Janusz Kocik jest autorem lub wspoétautorem 30 oryginalnych prac w
czasopismach znajdujacych si¢ w powyzszej bazie. Laczny IF tych prac wynosi 59, 982 , a
liczba punktéw wedtug MNiSW - 650.

Ponadto jest autorem lub wspotautorem 4 prac przegladowych, o tgcznym IF 11,56 1 95
punktéw zgodnie z lista MNiSW; oraz wspétautorem 2 opiséw przypadkéw, opublikowanych
w czasopismach o tacznym IF 6, 12 i 60,0 punktéw MNiSW.

Paczny dorobek obejmuje 36 publikacji z listy JCR, sumaryczny IF dla wszystkich publikacji
naukowych wynosi 71,662, a suma punktéw klasyfikacji MNiSW — 805.

Zgodnie z par 4 ust 1, kryteria oceny obejmuja réwniez autorstwo lub wspoélautorstwo
monografii, publikacji naukowych w czasopismach mi¢dzynarodowych lub krajowych
innych niz znajdujacych si¢ w bazach lub na liScie, o ktéorych mowa w par. 3, dla danego

obszaru wiedzy.



Dr med. Janusz Kocik jest ponadto autorem lub wspétautorem 33 monografii lub rozdziatéw
w czasopismach posiadajgcych ISSN lub ISBN; oraz 8 prac pogladowych opublikowanych w
czasopismach o facznej punktacji MNiSW — 35 punktow.

Zgodnie z par 4, ust 2, - autorstwo lub wspoélautorstwo opracowan zbiorowych,
katalogow, zbioréw, dokumentacji prac badawczych,(...)

Lista prac badawczych liczy 4 pozycje.

Liczba cytowan wedtug bazy Web of Science ( WoS) — wynosi 59, ( par 4. Ust 4 ) ,w tym
bez cytowan wtasnych — 59.

Indeks Hirscha — wynosi 4 ( par 4 ust5)

Kierowanie mi¢dzynarodowymi lub krajowymi projektami badawczymi lub udzial w
takich projektach
(par4,ust6).

Habilitant kierowat jako kierownik projektu dwoma projektami DARPA ( Defense Advanced
Research Project Agency — USA ) w latach 2009-2011, brat udziat w dwéch projektach
NATO oraz w 6 projektach

Komisji Europejskiej w latach 2006 — 2013, po czesci réwniez kierujgc pracami.

Realizowat 3 programy badawcze Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w latach
2004-2011, oraz 6 projektami Narodowego Centrum Badan i Rozwoju.

Miedzynarodowe i krajowe nagrody za dziatalno$¢ naukows ( par 4 ust . 7 ) — dr n. med.
Janusz Kocik otrzymal dwie nagrody, w tym Defender MSPO i Laur Innowacyjnosci
Naczelnej Organizacji Techniczne;.

Wyglosit 6 referatow na konferencjach migdzynarodowych i 13 na konferencjach w Polsce
(par4,ust8)

Dr n. med Janusz Kocik byl opiekunem dwdch przewodéw licencjackich studentek Szkotly
Glownej Gospodarstwa Wiejskiego. Prace nosza tytuly: ,,Identyfikacja oraz charakterystyka
zagrozen mikrobiologicznych w miejscu pracy personelu ratownictwa medycznego" i
,»Narazenie pracownikow ratownictwa medycznego na dzialanie grzybéw wystepujacych na
stanowisku ich pracy oraz ich ewentualny wplyw na uklad immunologiczny". ( par 4 punkt
9 rozporzadzenia Ministra Nauki ).

Pod jego kierownictwem trzy osoby ukoficzyty specjalizacje z dziedziny epidemiologii.
Z wazniejszych stazy i szkolen zagranicznych nalezy wymienic¢:

2013 Certificate in Biological and Public Health Risk Assessment Workshop -Global Health
and Security Consultants

2012 Certificate in Public Health and Emergency Medicine - Crisis management WHO -
Europe, Course in Israel

2011-2012 Certificate in Emerging Infectious Disease, postgraduate, partly on-site partly
remote internship, University of Florida, USA

2011 kurs specjalizacyjny "Zdrowie publiczne I, I

2011 Certificate in the Interpol joined training - Trainer Session for Law Enforcement,
Customs and Public Health Officials for the prevention of Bioterrorism Antalya, Turkey;

y



2009 - szkolenie w Organizacji ds. Zakazu Broni Chemicznej - ekspert w rosterze Sekretarza
ONZ w mechanizmie dochodzen w przypadku podejrzenia uzycia broni chemiczne;j;

2008 - szkolenie na eksperta kwalifikowanego/inspektora Organizacji ds. Zakazu Broni
Chemicznej ONZ;

2004 NATO Expert Visit Certificate of award, Przeszkolenie w metodach proteomicznych
badan nad czynnikami broni biologicznej, Vital Probes Inc., Scranton, PA, USA;

2004 szkolenia i pozycja w rosterze zaawansowanych rozbrojeniowych ekspertow
biologicznych UNMOVIC (Komisji ONZ ds. weryfikacji i monitorowania Iraku), UN
Monitoring and Verification Commission for Iraqg (UNMOVIC)

2001 Kurs Zasady postepowania medycznego z ofiarami atakow NBC, US Army Medical
Research Institute for Chemical Defence, Aberdeen Pr. Ground, PA, USA,

Spelniaja one wymagania wymienione w par 5, punkt 11 wspomnianego
rozporzadzenia Ministra Nauki.

Reasumujac — przedstawione dokumenty sg zgodne z Rozporzadzeniem Ministra Nauki i
szkolnictwa Wyzszego z dnia 11 wrzesnia 2011 roku w sprawie kryteriéw oceny osiggnigc
osoby ubiegajacej si¢ o nadanie stopnia naukowego doktora habilitowanego, osiggniecia zas
dr med. Janusza Kocika upowazniajag mnie do pelnego poparcia dopuszczenia Habilitanta do
dalszego etapu postepowania kwalifikacyjnego.

Pragnatbym jednak podda¢ uwadze Pana Dziekana fakt, ze w Dzienniku Ustaw z dnia 10
listopada 2015 (Dz,Ust. Poz.1842 ) ukazato si¢ rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego w sprawie szczegblowego trybu i warunkéw przeprowadzania czynnosci w
przewodzie doktorskim, w postepowaniu habilitacyjnym oraz w postepowaniu o nadaniu
tytutu profesora, w ktorym umieszczono nastgpujacy zapis:

§ 12. W przypadku gdy osiggnieciem naukowym albo artystycznym jest samodzielna i
wyodrebniona czgS¢ pracy zbiorowej, habilitant zalgcza do wniosku o wszczecie
postgpowania habilitacyjnego oSwiadczenia wszystkich jej wspolautoréw okreslajgce
indywidualny wkltad kazdego z nich w jej powstanie. W przypadku gdy praca zbiorowa ma
wiecej niz pigciu wspolautorow, habilitant zalgcza oswiadczenie okreslajgce jego
indywidualny wklad w powstanie tej pracy oraz osSwiadczenia co najmniej czterech
pozostalych wspétautoréw. Habilitant jest zwolniony z obowigzku zalqczenia oSwiadczenia w
przypadku Smierci wspétautora, uznania go za zmartego albo jego trwatego uszczerbku na
zdrowiu uniemozliwiajgcego uzyskanie wymaganego oswiadczenia.

W zalaczonym materiale wspétautorstwo prac zostato okreslone wedlug zasad poprzednio
obowigzujgcego Rozporzadzenia. Wydaje si¢ stusznym, aby Habilitant dostosowal si¢
wymagan obecnie obowiazujacych przepiséw i zalaczyt wymagany zalgcznik. Pozwalam
sobie zatem wnioskowaé do Pana Dziekana i Wysokiej Rady o podjecie stosownych decyzji,
jesli uznaja te sugestie za zasadna.

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Horban



