Ocena catoksztattu dorobku naukowego dr n. med. i n. o zdrowiu Anny Marii Marcinkiewicz
oraz cyklu publikacji stanowigcego osiagniecie naukowe pod tytutem:

nZastosowanie sztucznej inteligencji w przewidywaniu $miertelnosci na podstawie analizy
obrazéw tomograficznych.”
W zwiazku z postgpowaniem o nadanie ww. stopnia naukowego doktora habilitowanego

Dr n. med. i n. o zdrowiu Anna Maria Marcinkiewicz w 2020 roku ukonczyta -
wyrozniona Zfotg Odznakg Studenckiego Towarzystwa Naukowego - Wydziat
Lekarski Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. W roku 2022 - w Panstwowym
Instytucie Badawczym — Narodowym Instytucie Kardiologii - uzyskata z wyréznieniem
stopien doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy pod tytutem ,Wybrane
wrodzone anomalie tetnic wienicowych u dorostych — czesto$¢ wystepowania,
znaczenie kliniczne i obraz tomograficzny'. Promotorem rozprawy byt dr hab. n. med.
Ryszard Pacho, prof. NIK.

Habilitantka odbyta w latach:
2021-22  Studia podyplomowe Biostatystyka — podstawy biostatystyki w
badaniach medycznych
Uniwersytet Jagiellonski Collegium Medicum, Krakow.
2018-19  Wymiane studenckg w ramach programu Erasmus +
Universita degli Studi di Siena, Siena, Wtochy
2018 Wymiane studencka w ramach programu Erasmus +
University of Eastern Finland, Kuopio, Finlandia.

Informacje o zatrudnieniu i petnionym stanowisku (w podanych okresach)

Od 05.2025 Adiunkt
Panstwowy Instytut Medyczny MSWIA, Warszawa, Polska

Od 11.2024 Consultant
APQ Health, Los Angeles, California

09.2023- Postdoctoral scientist

03.2024 Cedars-Sinai Medical Centre, Los Angeles, California

02.2023- Visiting postdoctoral scientist

08.2023 Cedars-Sinai Medical Centre, Los Angeles, California

Od 2022 Lekarz rezydent w trakcie specjalizacji z radiologii i diagnostyki
obrazowej

Centrum Diagnostyki Radiologicznej, Panstwowy Instytut
Medyczny MSWiIA, Warszawa

2020-2021 Lekarz stazysta
Szpital Grochowski im. dr. med. Rafata Masztaka sp. z 0.0.,
Warszawa, Polska



Osiagniecie naukowe

Dziatalno$¢ naukowo-badawcza - spetniajaca warunki ustawowe ubiegania sig

o stopien doktora habilitowanego - stanowi cykl trzech publikacji oryginalnych -

ktérych dr n. med. i n. o zdrowiu Anna Maria Marcinkiewicz jest pierwszym autorem.

t gczny wskaznik oddziatywania Impact Factor osiggniecia habilitacyjnego wynosi

54,4 co odpowiada 240 punktom Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
(MNiSW).

Ocena cyklu prac wskazanego jako osiagnigcie naukowe

Celem pierwszej pracy cyklu habilitacyjnego byto stworzenie modelu sztucznej
inteligencjii (Al) opartego na ,gtebokim uczeniu” (ang. deep-learning, DL),
integrujgcego wielonarzadowa, automatyczng segmentacje i ilosciowg analize
obrazow tomografii komputerowej (CT) klatki piersiowej oraz ilosciowg oceneg
zwapnien tetnic wiencowych (ang. DL-coronary artery calcium, CAC), a takze
ocene objetosci i gestosci tkanki thuszczowej okotosercowej (ang. DL-epicardial
adipos tissue, EAT). Wybrane parametry — na podstawie analizy obrazu
tomograficznego - pozwalaja na wskazanie narzadéw o cechach
zwiekszonego ryzyka wystgpienia istotnych zmian klinicznych, a co za tym idzie
na przewidywanie $miertelnosci z wszystkich przyczyn (ACM) podczas 2. - oraz
10. - letniej obserwacji. Aby osiggna¢ wyznaczony cel dr n. med. i n. o zdrowiu
Anna Maria Marcinkiewicz uzyta jednoczasowej, wielonarzadowej, w peni
zautomatyzowane] z wykorzystanie Al oceny obrazéw narzgdow klatki
piersiowej uzyskanych podczas niskodawkowego obrazowania
tomograficznego. jako punkty koricowe badania wskazano: 1. Znalezienie
potencjalnie istotnych klinicznych zmian  pozaptucnych. 2. Okreslenie
$miertelnosci podczas 2-letniej obserwacji. 3. Okre$lenie $miertelnosci w
trakcie 10-letniej obserwacji. Do badania wiaczono 24401 oséb, u ktorych
mediana wieku wyniosta 61 lat (59% mezczyzn). Podczas 10-letniej obserwacii
zmarto 13,9%, a podczas 2-letniej obserwacji 1,3% badanych. U 3880
pacjentéw znaleziono 4283 potencjalnie istotne klinicznie zmiany pozaptucne,

najczesciej w uktadzie sercowo-naczyniowym (36,5%).



Najwigkszg istotnoscia zmiennych (tzn. feature importance score) w
przewidywaniu wszystkich trzech punktéw koncowych cechowaty sie
zwapnienia tetnic wiencowych. Najdokfadniejszym okazat sie 10-letni model
przewidujacy S$miertelnos¢ (pole pod krzyws, ang. area under the receiver-
operating characteristic curve, AUC wynosito 0,72). Dla modelu 2-letniego
AUC wynosito 0,71. Dla znalezisk pozaptucnych o potencjalnym znaczeniu
klinicznym AUC wynosito 0,70. Whnioski wynikajace z tej pracy wskazujg na
stworzenie nowego modelu diagnostycznego wykorzystujgcego w badaniu CT
w petni automatyczng wielonarzagdowa segmentacje, ilosciowa analize obrazéw
I ocene stopnia zwapnienia tetnic wiencowych oraz objetosci i gestosci tkanki
ttuszczowej okotosercowej. Zastosowanie go pozwala na automatyczna
identyfikacje przypadkowych zmian narzadéw klatki piersiowej, ktore
potencjalnie majg znaczenie kliniczne, takze w przewidywaniu $miertelnosci.
Dodatkowe zastosowanie automatycznej ilosciowej oceny obrazéw tomografii
komputerowej pozwala na wykrycie zmian, ktére — w ocenie jakosciowej
rutynowo dokonywanej przez radiologéw - sa niewidoczne.
Cel drugiej publikacji wskazanego osiggniecia naukowego to ocena ryzyka
$mierci (ACM) u pacjentéw poddanych badaniu perfuzji miesnia sercowego
SPECT/CT. Z uzyciem metod Al, w badaniu wykorzystano holistyczng analize
SPECT/CT MPI obejmujaca analize anatomiczng, czynno$ciowg oraz kliniczna,
a takze automatyczna segmentacje wielonarzadowa, ilosciowa ocene obrazéow
CT i =zwapnien w tetnicach wiencowych (DL-CAC) oraz tluszczu
okotosercowego (DL-EAT). Do badania wiaczono 10480 osob (mediana wieku
65 lat, 55% mezczyzn), u ktorych wykonano badanie perfuzji miesnia
sercowego SPECT/CT. Mediana czasu obserwacji wynosita 2,9 lat, podczas
ktérego zmarto 6% pacjentow. U 70% pacjentéw stwierdzono prawidtowa
perfuzje migénia sercowego, sposrod ktérych 5% zmarto. W badanej grupie
pacjentéw, znalezione potencjalnie istotne zmiany kliniczne w ptucach
cechowaly sie najwigksza istotnoscia zmiennych (tzn. feature importance score)
w przewidywaniu catkowitego ryzyka smierci. Dotyczyfo to zarowno wszystkich
pacjentow, pacjentéw z prawidtowa perfuzjg miesnia sercowego, jak i tych, u
ktorych nie stwierdzono zwapnien w tetnicach wiencowych. Pole pod krzywa
(AUC) wynosito 0,80 dla modelu przewidujgcego catkowite ryzyko $mierci u
wszystkich pacjentow. Wykorzystano w nim:  MPI, CTAC, wynik testu
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wysitkowego, dane kliniczne (wiek, pte¢, indeks masy ciata, obecnosc
nadci$nienia tetniczego, cukrzycy, dyslipidemii, choroby wiericowej). Dziatanie
modelu byto istotnie statystycznie lepsze od oceny DL-CAC oraz perfuzji. Model
integrujgcy dane SPECT oraz CTAC (Al hybrid model) wykazywat istotnie
statystycznie lepsze dziatanie niz model wykorzystujgacy wytgcznie informacje
pozyskane z CTAC. Na postawie uzyskanych wynikéw wyciggnieto wniosek, ze
automatyczna, zintegrowana, ilosciowa analiza obrazéw CTAC, perfuz;i
mieénia sercowego oraz danych klinicznych znaczaco poprawia przewidywanie
ryzyka $mierci u pacjentow poddanych badaniu SPECT/CT MPI w poréwnaniu
z danymi wynikajgcymi z izolowanego czynno$ciowego badania perfuzji
miocardium.

W trzeciej pracy zawartej we wskazanym cyklu habilitantka ocenita ryzyko
smierci (ACM) u pacjentéw poddanych badaniu perfuzji migsnia sercowego
SPECT/CT w oparciu o wolumetryczna, w petni zautomatyzowana analize
sktadu ciata, z uwzglednieniem tkanki ttuszczowej podskoérnej (subcutaneous
adipose tissue, SAT), tkanki tluszczowej trzewnej (visceral adipose tissue,
VAT), tkanki ttuszczowej miedzymiesniowej (intermascular adipose tissue,
IMAT), tkanki kostnej, tkanki miesniowej (skeletal muscle, SM) oraz poprzednio
zwalidowanego modelu uczenia gtebokiego (DL) do segmentacji tkanki
tluszczowej okotosercowej (EAT). Do badania witgczono 9918 oséb (55%
stanowili mezczyzni, mediana wieku 65 lat, mediana czasu obserwacji 2,48 lat)
u ktérych wykonano badanie SPECT/CT MPI. Podczas obserwacji zmarto 610
(6%) pacjentoéw. Mezczyzni w poréwnaniu do kobiet mieli istotnie statystycznie:
wiekszg gestosé tkanki kostnej, wskaznik objetosci tkanki migsniowej, mniejszg
gestosé tkanki tluszczowej trzewnej oraz tkanki ttuszczowej okotosercowe.
Wieksza gestos¢ tkanki kostnej oraz wieksza objeto$¢ tkanki migsniowej byty
zwigzane z istotnie mniejszym ryzykiem $mierci. Wspoétczynnik ryzyka
skorelowano z nastepujacymi czynnikami: wiek, pte¢, BMI, nadci$nienie
tetnicze, dyslipidemia, cukrzyca, wywiad rodzinny w kierunku choroby
wiencowej, palenie papieroséw, wysitkowy catkowity ubytek perfuzji, objetosc
wyrzutowa lewej komory oraz wskaznik zwapnienia tetnic wiencowych. We
wnioskach wskazano na przydatno$¢ wolumetrycznej analizy sktadu ciata w

przewidywaniu $miertelnosci badanych.



Trzeba zwrécié uwage - ze bez narazenia pacjenta na dodatkowe
promieniowanie - moze byé ona wykonana automatycznie - wykorzystujac
istniejgce juz dane.

Podsumowanie cyklu prac wskazanego jako osiggnigcie naukowe

1. Stworzono model przetwarzania danych uzyskanych podczas badania
tomografii  komputerowej klatki piersiowej wskazujacy przypadkowo
rozpoznane zmiany, ktére majg potencjalne znaczenie kliniczne, uwzgledniajac
przewidywanie $miertelnosci.

W prezentowanym modelu wykorzystano automatyczng, wielonarzadowa
segmentacje, ilosciowg analize obrazéw i stopnia zwapnienia tetnic
wiencowych oraz objetosci i gestosci tkanki thuszczowej okotosercowej

2. Catkowicie automatyczna, zintegrowana, ilosciowa analiza obrazéw CTAC,
perfuzji miesnia sercowego oraz danych klinicznych znaczaco poprawia
przewidywanie ryzyka $mierci u pacjentéw poddanych badaniu SPECT/CT MPI
w poréwnaniu z badaniem czynno$ciowym perfuzji mieénia sercowego.
Wykazano istotng, jednakze wcigz niedoceniang role map atenuacji korekgji w
ocenie ryzyka $mierci u pacjentéw poddanych badaniu SPECT/CT MPI.

3. Wolumetryczna analiza skfadu ciata z uwzglednieniem szesciu tkanek,
wykorzystujgca metody sztucznej inteligencji jest przydatnym narzedziem do
przewidywania smiertelno$ci u pacjentow, u ktorych wykonano badanie perfuzji
migsnia sercowego SPECT/CT. Analiza wolumetryczna sktadu ciata moze byé
wykonana automatycznie, wykorzystujgc istniejgce dane bez narazenia

pacjenta na dodatkowe promieniowanie.

Opis pozostatego dorobku naukowego, sumaryczny IF i indeks Hirscha
Catkowity dorobek publikacyjny dr n. med. Anny Marii Marcinkiewicz zawiera

22 artykuty naukowe. Posumowanie danych naukometryczne habilitantki:
tgczny Impact Factor prac petnotekstowych: 190,304.
Punktacja MNiSW: 2485.
Catkowita liczba cytowan:
- wedtug bazy Web of Science: 102
- wedtug bazy Scopus: 109.
Liczba cytowan z wytgczeniem autocytowan:

- wedtug bazy Web of Science: 94



- wedtug bazy Scopus: 103.
Indeks Hirscha:

- wedtug bazy Web of Science: 7

- wedtug bazy Scopus: 7.

Gléwne kierunki badan nie zwiazanych z tematyka cyklu

e Udziat w pracach krajowych i miedzynarodowych zespotach badawczych

Dr n. med. Anna Maria Marcinkiewicz realizowata projekty we wspofpracy z:
Cedars Sinai Medical Center, Harvard Medical School, Yale University School of
Medicine, Columbia University, University of Ottawa Heart Institute, Universite
catholigue de Louvain, Uniwersytetem Warszawskim, Politechnikg Warszawska,
Uniwersytetem Warminsko-Mazurskim, Narodowym Instytutem Kardiologii —
Panstwowym Instytutem Badawczym oraz Narodowym Instytutem Onkologii —
Panstwowym Instytutem Badawczym. Wspdipraca z wymienionym osrodkami
zaowocowata publikacjami w renomowanych pismach naukowych: Radiology, Nature
Communication, Lancet Digital Health czy European Heart Journal. Ponadto,
habilitantka jest konsultantem w miedzynarodowym zespole zajmujgcym sig rozwojem

Po doktoracie:

Wspotwykonawca grantéw (jako postdoctoral scientist, USA):
o RO0O1HL089765 National Heart Lung, and Blood Institute/National Institute of
Health (NHLBI/NIH)
o R35HL161195 National Heart Lung, and Blood Institute/National Institute of
Health (NHLBI/NIH)
o RO01EB023586 National Institute of Biomedical Imaging and Bioengineering.
o Wspotwykonawca ogolnopolskiego rejestru dysplazji wtéknisto-migsniowej
ARCADIA-POL .
e \Wspélwykonawca miedzynarodowego rejestru dysplazji wioknisto-migsniowe;
FEIRI.
o Wspotwykonawca projektu  TriXMamba  pos$wigconego  automatycznej

segmentacji zmian nowotworowych trzustki (Polska).



o Wspotwykonawca projektu poswieconego nieprawidiowemu odejéciu tetnic
wiencowych z przeciwlegtej zatoki wiencowej na podstawie analizy obrazu
tomograficznego (Polska).

» Wspodilwykonawca projektu poswieconego ocenie tetnic wienicowych w tomografii
komputerowej u pacjentéw z ostrym rozwarstwieniem aorty typ A (Polska).

e Gtéwny wykonawca projektu poswieconego automatycznej ocenie sktadu ciata z
zastosowaniem metod sztucznej inteligencji u pacjentéw poddanych badaniu
tomografii komputerowej (Polska).

Przed doktoratem:

o Wspotkierownik badania pt. ,Wybrane wrodzone anomalie tetnic wiericowych u
dorostych — czgsto$¢ wystepowania, znaczenie kliniczne i obraz tomograficzny”
(Polska).

e Wspdtkierownik badania pt.” Nieprawidtowe odejscie tetnicy wiefcowej od pnia
ptucnego — czestos¢ wystepowania, znaczenie kliniczne i obraz tomograficzny”
(Polska).

e Wspotwykonawca badania pt. ,Pojedyncza tetnica wiencowa” (Polska).

e Wspotwykonawca the CT-PRECISION registry (NCT03709836) (Polska).

Informacje o osiagnigciach  dydaktycznych, organizacyjnych oraz
popularyzujacych nauke

¢ Dzialalnos¢ dydaktyczna
Dr n. med. Anna Maria Marcinkiewicz od 2022 roku prowadzi zajecia dydaktyczne z
zakresu radiologii i diagnostyki obrazowej dla studentéw Uczelni Medycznej im. Marii
Sktodowskiej- Curie w Warszawie.

e Udziat w konferencjach
Wybrane doniesienia konferencyjne

Po doktoracie
1. Michalowska Anna, Tyczynski Pawel, Michalowska llona, Kowalik llona,
Hoffman Piotr, Demkow Marcin, Kepka Cezary, Kruk Mariusz, Witkowski

Adam, Kusmierczyk Mariusz, Pregowski Jerzy. Anomalous origin of coronary
artery from the pulmonary artery inducts detected by coronary computed

tomography angiography.
ESCR 2022 Annual Scientific Meeting, Rome.

2. Michalowska Anna, Tyczynski Pawel, Michalowska llona, Kowalik llona,
Hoffman Piotr, Demkow Marcin, Kepka Cezary, Kruk Mariusz, Witkowski
Adam, Kusmierczyk Mariusz, Pregowski Jerzy. Charakterystyka
tomograficzna przetok istotnych klinicznie. PLTR 2023, Wroctaw.



ek

Michatowska llona, Szpakowski Eugeniusz, Konopka Anna, Kowalik llona,
Michatlowska Anna, Abramczuk Sylwia, Kadziela Jacek. Ocena
rozwarstwien tetnic wiencowych przy pomocy tomografii komputerowej u
pacjentow z ostrym rozwarstwieniem aorty typu A.PLTR 2023, Wroctaw.
Shanbhag Aakash, Michalowska Anna, Zhang Wenhao, Miller Robert,
Lemley Mark, Einstein Andrew, Liang Joanna, Builoff Valerie, Berman Daniel,
Dey Damini, Slomka Piotr. Fully automated aortic diameter measurements on
SPECT/CT attenuation maps in patients undergoing myocardial perfusion
imaging. European Heart Journal - Cardiovascular Imaging, Volume 25, Issue
Supplement_1, July 2024, jeae142.016; ICNC-CT 2024, Seville.
Michalowska Anna, Zhang Wenhao, Shanbhag Aakash, Miller Robert,
Buchwald Mikolaj, Bednarski Bryan, Killekar Aditya, Lemley Mark, Kavanagh
Paul, Pieszko Konrad, Feher Attila, Miller Edward, Einstein Andrew, Ruddy
Terrence, Liang Joanna, Builoff Valerie, Berman Daniel, Dey Damini, Slomka
Piotr. Al-derived multi-structure analysis from cardiac SPECT/CT attenuation
maps improves mortality prediction from myocardial perfusion imaging
(242168). Journal of Nuclear Medicine June 2024, 65 (supplement 2) 242168
SNMMI 2024, Toronto.

Yi Jirong, Michalowska Anna, Shanbhag Aakash, Miller Robert, Zhang
Wenhao, Killekar Aditya, Manral Nipun, Lemley Mark, Zhou Jianhang,
Bednarski Bryan, Liang Joanna, Builoff Valerie, Ruddy Terrence, Einstein
Andrew, Feher Attila, Miller Edward, Sinusas Albert, Kavanagh Paul, Dey
Damini, Berman Daniel, Slomka Piotr. Volumetric assessment of body
composition from cardiac SPECT CT attenuation maps and association of
sarcopenia measures with mortality (242167). Journal of Nuclear
Medicine June 2024, 65 (supplement 2) 242167, SNMMI 2024, Toronto.
Miller Robert, Shanbhag Aakash Dhananjay, Michalowska Anna, Kavanagh
Paul, Liang Joanna, Builoff Valerie, Fine Nowell, Berman Daniel, Dey Damini,
Slomka Piotr. Deep learning enabled automated quantification of technetium
pyrophosphate for cardiac amyloidosis. Jounal of Nuclear Medicine June
2024, 65 (supplement 2) 241605; SNMMI 2024, Toronto.

Buchwald Mikolaj, Aakash Dhananjay Shanbhag, Robert Miller, Wenhao
Zhang, Anna Michalowska, Aditya Killekar, Mark Lemley, Paul Kavanagh,
Hidesato Fujito, Joanna X. Liang, Valerie Builoff, Daniel Berman, Damini Dey,
Piotr Slomka. Al detects patient race from myocardial perfusion PET: towards
understanding unintended biases of predictive models (242400). Journal of
Nuclear Medicine June 2024, 65 (suppl. 2) 242400; SNMMI 2024, Toronto.
Talarowska Paulina, Kolodziejczyk-Kruk Sylwia, Szwench-Pietrasz Elzbieta,
Florczak Elzbieta, Kadziela, Jacek, Michalowska llona, Michalowska Anna,
Sterlinski Ignacy, Januszewicz Andrzej, Persu Alexandre, Januszewicz
Magdalena. CLINICAL CHARACTERISTICS OF PATIENTS WITH
FIBROMUSCULAR DYSPLASIA WITH AND WITHOUT ANEURYSMS IN
THE ARCADIA-POL STUDY. Journal of Hypertension 42(Suppl 1):p €295,
May 2024. 33rd European Meeting on Hypertension and Cardiovascular
Renal Protection (ESH) MAY 31-JUN 03, 2024, Berlin.

Sterlinski Ignacy, Talarowska Paulina, Kolodziejczyk-Kruk Sylwia, Szwench-
Pietrasz Elzbieta, Florczak Elzbieta, Kadziela Jacek, Michalowska llona,
Michalowska Anna, Januszewicz Andrzej, Persu Alexandre, Januszewicz,
Magdalena. CLINICAL CHARACTERISTICS OF PATIENTS WITH
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12.

13.

14.

15.

16.

FIBROMUSCULAR DYSPLASIA WITH AND WITHOUT SPONTANEOUS
CERVICAL ARTERY DISSECTION IN THE ARCADIA-POL STUDY. Journal
of Hypertension 42(Suppl 1):p €54, May 2024.

33rd European Meeting on Hypertension and Cardiovascular Renal
Protection (ESH) MAY 31-JUN 03, 2024, Berlin, Germany

Buchwald Mikolaj, Shanbhag Aakash, Miller Robert JH, Zhang Wenhao,
Michalowska Anna M, Killekar Aditya, Lemley Mark, Kavanagh Paul B, Fujito
Hidesato, Liang Joanna X, Builoff Valerie, Knight Stacey, Einstein Andrew J,
Miller Edward J, Feher Atilla, Sinusas Albert J, Chareonthaitawee Panithaya,
Bullock-Palmer Renee, Di Carli Marcelo F, Berman Daniel S, Dey Damini,
Slomka Piotr J. Deep Learning-Enabled, Computed Tomography-Based
Race- And Sex-Specific Epicardial Adipose Tissue Thresholds For
Cardiovascular Risk Stratification; SPIE 2025, San Diego, USA.

Yi Jirong, Patel Krishna, Michalowska Anna M, Shanbhag Aakash, Miller
Robert J, Killekar Aditya, Lemley Mark, Zhou Jianhang, Liang Joanna X,
Ramirez Giselle, Builoff Valerie, Ruddy Terrence D, Einstein Andrew J, Feher
Attila, Miller Edward J, Berman Daniel S, Dey Damini, Slomka Piotr J. Al-
based liver quantification from cardiac SPECT/CT attenuation maps and
association of hepatic steatosis with mortality. JACC. 2025 Apr, 85
(12_Supplement) 2022; ACC 2025, Chicago, USA.

Shanbhag Aakash D, Miller Robert JH, Lemley Mark, Kavanagh Paul, Liang
Joanna, Builoff Valerie, Marcinkiewicz Anna, Fish Matthews B, Einstein
Andrew J, Ruddy Terrence D, Martins Monica, Halcox Julian P, Kaufmann
Philipp A, Berman Daniel S, Dey Damini, Slomka Piotr. Al-based Attenuation
Correction Improves SPECT Diagnostic Accuracy: Validation in Multiple
Camera Systems and 61 Sites. JACC. 2025 Apr, 85 (12_Supplement) 2004

ACC 2025, Chicago, USA.

Marcinkiewicz Anna M, Drynkowska Adrianna, Michalowska llona,
Smigielski Witold, Lazarczyk Hubert, Kepka Cezary, Kruk Mariusz, Opolski
Maksymilian P. Migdzy tetniczy przebieg nieprawidtowo odchodzgcej tetnicy
wiencowej od przeciwlegtej zatoki u dorostych — znaczenie kliniczne oraz
obraz tomograficzny. PLTR 2025, Poznan.

Marcinkiewicz Anna M, Ptotka Szymon, Sankowski Artur, Michatowska
llona, Chrabaszcz Maciej, Kolasinska-Cwikta Agnieszka, Przgado Jakub, Sitek
Arkadiusz, Szczurek Ewa, Cwikta Jarostaw B. Automatyczna segmentacja
zmian nowotworowych trzustki u pacjentdw z rozpoznanym rakiem
gruczotowym trzustki. PLTR 2025, Poznan.

Shanbhag Aakash, Marcinkiewicz Anna (réwnorzedny pierwszy autor),
Zhang Wenhao, Zaid Ryan, Cadet Sebastien, Lemley Mark, Yi Jirong, Hijazi
Waseem, Einstein Andrew J, Miller Edward J, Feher Attila, Ruddy Terrence
D, Le Viet, Manson Steve, Knight Stacey, Slipczuk Leonardo, Travin Mark,
Rosamond Thomas, Wopperer Samuel, Chareonthaitawee Panithaya,
Berman Daniel S, Dey Damini, DiCarli Marcelo F, Miller Robert JH, Slomka
Piotr J. Al-based Aortic Measurements from Cardiac CT Attenuation Scans
Identify High-risk Patients. ASCN 2025, Orlando,(Presidential Poster Award).

Przed doktoratem

1

Michalowska Anna, Tyczynski Pawel, Pregowski Jerzy, Skowronski
Jaroslaw, Kepka Cezary, Kruk Mariusz, Witkowski Adam, Michatowska
llona. Pojedyncza tetnica wiericowa — ocena anatomii w tomografii
komputerowej tetnic wiericowych. PLTR 2019, Gdansk.



2. Michalowska Anna, Tyczynski Pawel, Michalowska llona, Skowronski
Jaroslaw, Wolny Rafal, Kowalik llona, Kepka Cezary, Kruk Mariusz,
Witkowski Adam, Pregowski Jerzy. Congenital coronary artery fistulas in
adults detected by coronary computed tomography angiography.

ESCR 2021 Annual Scientific Meeting (online meeting).
Wyktady na zaproszenie (po doktoracie)

1. Michalowska Anna. Clinical cases: Interactive session CT and MR.
ESCR Young Club Cardiovascular Course 2024, Gdansk.

¢ Rozdziaty w monografiach
Po doktoracie

1.,Kardiochirurgia z elementami kardiologii interwencyjnej i chirurgii

naczyniowej” red. Mariusz Kusmierczyk
Rozdziaty:
o 3.2.1 Tetniak tuku aorty — diagnostyka i leczenie zachowawcze

o 3.3.1 Tetniak aorty piersiowej i piersiowo-brzusznej — diagnostyka i

leczenie zachowawcze

o 3.4.1 Ostre zespoty aortalne — diagnostyka i leczenie zachowawcze

Wydawnictwo: PZWL; Ksigzka w druku.

2., Postepy kardiologii sportowej” red. Renata Gtéwczynska, Wojciech

Braksator, Artur Mamcarz
Rozdziat: 2.5.3 Tomografia Komputerowa
Wydawnictwo: PZWL, 2024.

3.Przettumaczenie: ,Korelacja TK i MRI w praktyce klinicznej (Computed Body
Tomography with MRI Correlation, 5th edition)” red. Edward Y. Lee, Andetta

Hunsaker, Bettina Siewert
Rozdziat: 13. Trzustka
Wydawnictwo: Medipage, 2024.

Nagrody i wyrdznienia
Po doktoracie
¢ Presidential Poster Award (ASCN 2025)

for high-quality, novel research za prace pt. ,Al-based Aortic Measurements from
Cardiac CT Attenuation Scans Identify High-risk Patients”, ASCN 2025 Orlando.

e Nagroda Polskiego Lekarskiego Towarzystwa Radiologicznego za najwiekszy

dorobek naukowy w latach 2023-2024, kategoria rezydenci, nagroda |l stopnia.
e Stypendystka programu Narodowej Agencji Wymiany Akademickiej, Program im.

Profesora Franciszka Walczaka

6-miesieczne stypendium wyjazdowe do osrodka zagranicznego na terenie USA,

Pobyt w Cedars-Sinai Medical Centre, Los Angeles (2022).
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Przed doktoratem

e Laur Medyczny im. Doktora Wactawa Mayzla” honorowe wyréznienie Wydziatu
Nauk Medycznych Polskiej Akademii Nauk dla studentow pracujacych naukowo
za publikacje pt. ,Prevalence and Anatomic Characteristics of Single Coronary
Artery Diagnosed by Computed Tomography Angiography,” 2020.

¢ Nagroda Indywidualna JM Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za
prace pt. ,Prevalence and Anatomic Characteristics of Single Coronary Artery
Diagnosed by Computed Tomography Angiography”, 2020.

e Ziota Odznaka Studenckiego Towarzystwa Naukowego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego (WUM) przyznawana wybitnym absolwentom WUM za
catoksztatt pracy naukowej podczas studiow, 2020.

e Stypendium JM Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, 2018/2019

e Stypendystka programu Erasmus +, 2018-2019.

Universita degli Studi di Siena, Siena, Wtochy

e Stypendystka programu Erasmus +, 2018.

University of Eastern Finland, Kuopio, Finlandia.

Staze krajowe i zagraniczne
Po doktoracie

02.2023- Staz naukowo-badawczy (Postdoctoral Scientist)
03.2024 Department of Medicine, Artificial Intelligence Medicine Division,
Cedars Sinai Medical Center, Los Angeles.
Przed doktoratem

01-03.2022 Staz kliniczny
Zaktad Radiologii, Panstwowy Instytut Badawczy — Narodowy
Instytut Kardiologii, Warszawa.

Czionkostwo w krajowych i miedzynarodowych organizacjach naukowych
Od 2022 Polskie Lekarskie Towarzystwo Radiologiczne (PLTR).

Od 2022 European Society of Radiology (ESR).
Od 2022 European Society of Cardiovascular Radiology (ESCR).
Od 2022 European Society of Cardiovascular Radiology Young Club.

Funkcja recenzenta w czasopismach naukowych

Po doktoracie
e Polish Journal of Radiology.

e Heart Surgery Forum .
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Podsumowanie

Oceniajac caty dorobek naukowy dr n. med. Anny Marii Marcinkiewicz, jej
dokonania w dydaktyce, pracy klinicznej oraz organizacji i przeprowadzaniu projektow
naukowych, nie mam watpliwosci, ze spetnita Ona wszystkie wymagania stawiane
kandydatom do stopnia naukowego doktora habilitowanego w zakresie medycyny
(okreslonym w art. 219 ust. 1 pkt. 2 i 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce). Moja uwage zwrdcita pracowito$é Kandydatki i
podjecie sie przez nig — w bardzo krotkim czasie - rozwigzania ciekawego tematu
naukowego. Dorobek naukowy dr n. med. Anny Marii Marcinkiewicz jest oryginalnym
wktadem do rozwoju medycyny. Na szczegolne podkreslenie zastuguje Jej bardzo
owocna wspofpraca z wiodacymi krajowymi i zagranicznymi naukowcami i osrodkami
naukowymi oraz zdobyte uznanie $rodowiska naukowego i studenckiego wyrazajace
sie m.in. przyznaniem wielu nagréd i wyroéznien.

Z gtebokim przekonaniem wnioskuje do Wysokiej Rady Naukowej

Panstwowego Instytutu Medycznego Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i
Administracji o nadanie dr n. med. Anny Marii Marcinkiewicz stopnia naukowego

doktora habilitowanego. .
Kferr)\@rnilr_ Klimits
gii i Ter:

prof. dr hab. n. med. G

rzegorz KAMINSKI

\,\)@J\'M
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