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1. ImieiNazwisko: Krzysztof Palgan

2. Posiadane dyplomy, stopnie naukowe/ artystyczne - z podaniem nazwy, miejsca
i roku ich uzyskania oraz tytutu rozprawy doktorskiej.

= 1985r. Dyplom lekarza medycyny. Akademia Medyczna w
Gdansku.

= 20-06-1990 Dyplom Doktora nauk medycznych w zakresie
medycyna.
Rozprawa doktorska ,, Wplyw niektorych flawonoidow na
biologie czerniaka B16 u myszy C57Bl/6J“.
Promotor: Prof. dr hab. med. Gerard Drewa
Praca doktorska nagrodzona przez Rektora Akademii
Medycznej w Bydgoszczy.

= 28-10-1991r. Dyplom specjalisty pierwszego stopnia w
chorobach wewnetrznych.

= 11-04-1995r. Dyplom specjalisty drugiego stopnia w chorobach
wewnetrznych.

= 2009r. Dyplom specjalisty alergologa.

3. Informacje o dotychczasowym zatrudnieniu w jednostkach
naukowych/ artystycznych.

Od 1985 roku bytem zatrudniony w Katedrze i Zaktadzie Biologii Medycznej Akademii
Medycznej w Bydgoszezy. Poczatkowo jako asystent stazysta. Od poczatku mojego
zatrudnienia, w ramach oddelegowania realizowalem jednocze$nie staz podypolomowy, a
nastepnie rozpoczatem staz specjalizacyjny z zakresu chor6b wewnetrznych w Klinice i
Katedrze Chorob Wewnetrznych i Alergologii w Szpitalu im Dr J. Biziela w Bydgoszczy pod
kierownictwem prof. dr hab. med. Andrzeja Dziedziczki.

Od roku 1993 pracuj¢ w Katedrze i Klinice Alergologii Immunologii Klinicznej i

Chordob Wewnetrznych na etacie starszego wyktadowcy.



4. Wykaz prac stanowigcych osiagnigcie naukowe, o ktérym mowa w
art. 16 ust. 2 Ustawy z dnia 16 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.):

A. Katarzyna Baran, Krzysztof Palgan, M. Szortyga, Anna Bitner, Zbigniew Bartuzi,
Jacek J. Klawe. Anaphylaxis as a cause of hospitalization - a single academic centre
experience. Pneumonol. Alergol. Pol. 2015: 83 (3); 188-192.

DOI: 10.5603/PiAP.2015.0030
Czasopismo wystepujace bazie Pub-med, bez wskznika IF.

Punktacja MNiSW: 13.000

Mo6j wkiad w powstawanie tej pracy polegat na: opracowaniu projektu
badania, interpretacji uzyskanych wynikow, analizie piSmiennictwa oraz
przygotowaniu tekstu publikacji. M6j udzial procentowy szacuj¢ na 60%.

B. Krzysztof Palgan, Zbigniew Bartuzi, Elzbieta Chrzaniecka. ABO blood groups,
rhesus factor, and anaphylactic reactions due to Hymenoptera stings.
Ann. Agr. Env. Med. 2017; 24, (3): 428-430.

Czasopismo umieszczone na Liscie Filadelfijskiej,

wskaznik Impact Factor: 1.116
Punktacja MNiSW: 20.000

Mo6j wktad w powstawanie tej pracy polegat na: opracowaniu projektu badania,
zbieraniu danych klinicznych, przeprowadzeniu analizy statystycznej, interpretacji
uzyskanych wynikéw, analizie pi$miennictwa oraz przygotowaniu tekstu publikacji.
Moj udziat procentowy szacuj¢ na 90%.

C. Krzysztof Palgan, Magdalena Zbikowska-Gotz, Elzbieta Chrzaniecka,
Zbigniew Bartuzi. Venom immunotherapy and pregnancy. Postgpy Dermatol. Alergol.
2018; 35 (1): 90-92.
Czasopismo umieszczone na Liscie Filadelfijskiej,
Wiskaznik Impact Factor: 1.471
Punktacja MNiSW: 15.000

Mo6j wktad w powstawanie tej pracy polegat na: opracowaniu projektu badania,
analizie danych klinicznych, interpretacji uzyskanych wynikow, analizie
pi$miennictwa oraz przygotowaniu tekstu publikacji. M6j udziat procentowy szacuje
na 90%.



D. Agnieszka Wozniewicz, Ewa Szynkiewicz, Krzysztof Palgan, Matgorzata Graczyk,
Aneta Dowbér-Dzwonka, Zbigniew Bartuzi. Fear of stinging insects in relation to
state anxiety and trait anxiety in a group of patients with hymenoptera venom allergy
undergoing immunotherapy. Postgpy Dermatol. Alergol. 2019

Czasopismo umieszczone na Liscie Filadelfijskiej,
wskaznik Impact Factor: 1.471
Punktacja MNiSW: 15.000

Mo6j wktad w powstawanie tej pracy polegal na: opracowaniu projektu badania,
zhieraniu danych klinicznych, interpretacji uzyskanych wynikéw, analizie
pigmiennictwa oraz przygotowaniu tekstu publikacji. M6j udzial procentowy szacuje
na 60%.

E. Krzysztof Palgan, Zbikowska-Gotz Magdalena, Zbigniew Bartuzi. Expression of
eosinophils, RANTES and IL-25 in the rst phase of Hymenoptera venom
Immunotherapy. Adv Dermatol Alergol. 2019.

DOI: https://doi.org/10.5114/ada.2019.83655

Czasopismo umieszczone na Liscie Filadelfijskiej,
wskaznik Impact Factor: 1.471
Punktacja MNiSW: 15.000

Mo6j wktad w powstawanie tej pracy polegat na: opracowaniu projektu badania,
analizie danych klinicznych, interpretacji uzyskanych wynikow, analizie
pigmiennictwa oraz przygotowaniu tekstu publikacji. M6j udziat procentowy szacujg
na 80%.

Lgczny Impact Factor: 5,529

Lgczna Punktacja MNiSW: 98,529
5. Osiggnigcie naukowe:

Wybrane aspekty immunoterapii jadami owadow blonkoskrzydtych.

5.1. Wstep

Uogolnione reakcje anafilaktyczne nalezg do schorzef bezposrednio zagrazajacych
zyciu cztowieka. Europejska Akademia Alergologii i Immunologii Klinicznej (EAACI)
anafilaksje definiuje jako ciezka, zagrazajaca zyciu systemowa lub uogolniong,
natychmiastows reakcje nadwrazliwosci. Zkolei nadwrazliwos¢ okre$lana jest jako
obicktywnie wystepujace objawy po ekspozycji na bodziec (alergen) o sile dobrze tolerowanej

przez osoby zdrowe [1]. Epidemologia anafilaksji nie jest doktadnie znana. Dane pochodzace



z roznych panstw szacuja, ze u dzieci czgstos¢ tej reakcji waha si¢ od 1 do 761 na 100 000,
natomiast u dorostych 1 do 77 na 100 000 0s6b populacji generalnej [2].

Najczestszg przyczyng anafilaksji zagrazajacej zyciu sg alegeny pokarmowe, jady
owadow blonkoskrzydtych, leki oraz inne czynniki [3]. Statystyki po$wigcone alergii, a w tym
anafilaksji jednoznacznie wskazuja na systematyczny wzrost zachorowafi na tego typu

schorzenia [4, 5].

Mojc badania przedstawione w pracy ,,Anaphylaxis as a cause of hospitalization - a
single academic centre experience.“ u 132 przeanalizowano pacjentéw hospitalizowanych
z objawami anafilaksji w latach 2005 - 2010 w Katedrze i Klinice i Alergologii Immunologii
Klinicznej i Choréb Wewnetrznych wykazaty, ze najczestszym powodem tych reakcji byty
uzadlenia owadéw blonkoskrzydtych i pokarmy [A].

5.2. Owady blonkoskrzydle

Owady btonkoskrzydte (Hymenoptera), zwane tez blonkéwkami, sg liczng i roznorodna
grupa nalezacg do gromady owadow (Insecta). Najczesciej zadlg osy (Vespidae). Gatunki os,
ktore zadla w Europie i w Polsce to Vespula germanica, Vespula vulgaris, Dolichovespula
oraz nalezacy do rodzaju Vespa, szerszen (Vespa crabro crabro). Druga grupa zgdlacych
owadow to pszczoty (Apoidea) z pszczota miodna (Apis mellifera L.) i trzmielem (Bombus) [6].

Owady btonkoskrzydle posiadaja aparat zadlowy sktadajgcy si¢ z woreczka jadowego
oraz zadta. Produkowany przez gruczoty jadowe jad jest mieszaning wielu sktadnikow
biologicznych. Skladnikami jadu owadow blonkoskrzydtych sa: peptydy, enzymy, feromony,
histamina, serotonina, katecholaminy oraz inne substancje. Poszczegdlne gatunki owadow
blonkoskrzydtych posiadajg charakterystyczng kompozycje jadu [7]. Od wielu lat szczeg6lnym
zinteresowaniem cieszy sie jad pszczeli, ktory poza dzialaniem alergizujagcym wykazuje
whagciwodci przeciwinfekcyjne, stosowany jest w terapii choréb reumatycznych, a nawet sa
doniesienia méwigce o dzialaniu przeciwnowotworowym [8]. Uzadlenia tych owadéw u
cztowieka najczeéciej wywotuja reakcje alergiczne, jednak w przypadku ataku wielu owadow

moga wystepowac reakcje toksyczne [9, 10].



5. 2.1. Czynniki ryzyka cig¢zkich reakcji anafilaktycznych po uzadleniach przez owady
blonkoskrzydle.

Dane statystyczne dotyczace alergii na jady owadow blonkoskrzydtych wskazujg, ze
okoto 9,2% do 28,7% osob dorostych wykazuje nadwrazliwo$¢ na jady owadow
blonkoskrzydtych. Z kolei reakcje systemowe po uzadleniau przez te owady ksztattujg si¢ w
granicach 0,3% do 7,5 % w populacji generalnej [11]. Anafilaksja czesciej stwierdzana jest u

0s0b zadlonych ptzez osy (67,95%), nalomiast w przypadku pszezét wynosi 21,11% [12].

Czynniki zwiekszonego ryzyka uzadlen przez owady blonkoskrzydle to warunki pracy
np. pszczelarze, sprzedawacy w sklepach owocowo-warzywnych, cukierniach, ogrodnicy,
generalnie osoby wykonujace zawod na wolnym powietrzu, uprawiajace rekreacje i sporty [12].
W przypadku anafilaksji na owady btonkoskrzydte podkresla sig, ze chorzy na mastocytozg sg
szezegodlnie zagrozeni cigzkim wstrzgsem anafilaktycznym. Uwaza sig, Ze czgstosc
nadwrazliwoéci na jady owadow blonkoskrzydtych wsréd oséb cierpigcych na mastocytoze
wynosi od 20-30% [13]. W Polsce, anafilaksja spowodowana uzadleniami owadow
blokoskrzydtych wystepuje pigé razy czesciej u osob dorostych niz u dzieci. Badania
Cichockiej-Jarosz i wsp. pokazaty, ze pod koniec 2018 r w Polsce prowadzono immunoterapig

jadami owadow btonkoskrzydtych u 3 090 pacjentow [14].

Poza mastocytozg, innymi zaburzeniami komorek tucznych, podwzszonym stgzeniem
tryptazy w surowicy krwi, do czynnikéw ryzyka wystapienia anafilaksji naleza: przebyte
wezesniej epizody cigzkiej anafilaksji, choroby towarzyszace takie jak choroby obturacyjne
pluc zastma astma oskrzelowa na czele, choroby ukladu sercowo-naczyniowego, wick

powyzej czterdziestego roku zycia, pte¢ zeniska, oraz terapia ACI-blokerami [15, 16, 17].

Od wielu lat ukazuja si¢ prace méwigce o asocjacjach niektorych jednostek chorobowych
z poszczegdlnymi grupami krwi. Nowotwory zotadka, watroby, trzustki jajnikéw oraz
nosogardzieli czesciej wystepuja u 0sob posiadajgcych grupe krwi A [18, 19]. Z kolei choroba

niedokrwienna mie$nia sercowego rzadziej wystepuje u osob z grupg O [20].

Istnieja rowniez doniesienia wskazujgce na zwigzek chorob alergicznych z okreslonymi
grupami krwi. Stwicrdzono, ze alergia na pokarmy czgsciej wystgpuje u 0s6b z grupg krwi B
[21]. Szczegolnie interesujace sg doniesienia dotyczace anafilaksji spowodowane; ukgszeniami

przez kleszcze (Ixodes holocyclus, w Australii, , Rhipicephalus sanguineus w Brazylii, Ixodes



pacificus w USA, Ixodes ricinus w Europie) i spozyciem czerwonego migsa, glownie
wolowiny. U os6b uczylonych u ktorych doszto do wytworzenia swoistych przeciwciat IgE
przeciwko epitopom oligosacharydowym - galaktozo-a-1,3-galaktozy, okreslanym jak alfa-
Gal, po 3 do 6 godzin po spozyciu migsa moze dojs¢ do anafilaksji. Istotne jest to, ze alfa-Gal
chrakteryzuje duze podobiefistwo do grup cukrowych determinujgcych u cztowieka grupe krwi

B[22, 23].

Wobec tych doniesien w pracy ,,ABO blood groups, rhesus factor, and anaphylactic
reactions due to Hymenoptera stings.“ przeprowadzitem analize, ktéra miata da¢ odpowiedz
na pytanie, czy istnieje zwigzek pomiedzy cigzkimi reakcjami anafilaktycznymi
spowodowanymi uzadleniami przez owady blonkoskrzydte, a uktadem grupowym krwi ABO i
Rh [B]. Badania przeprowadzono w grupie 353 pacjentéw, ktorzy przebyli reakcje
anafilaktyczne III i IV stopnia wg. Ringa i Messmera [24]. Osoby te byly jednoczesnie
zakwalifikowane do immunoterapii alergenowej. Grupe kontrolna stanowity osoby zdrowe, bez
obcigzen alergicznych, nie przyjmujgce lekow - byli to dawcy krwi w liczbie 71 088. W
badaniach tych uwzgledniono r6zng czestotliwos¢ wystepowania poszczegdlnych grup krwi w

populacji badane;.

Przeprowadzona analiza nie wykazala asocjacji reakcji anafilaktycznych po

uzadleniach przez owady btonkoskrzydte z uktadem grupowym ABO i Rh grup krwi.
5.2.2. Reakcje alergiczne spowodowane uzadleniami owadéw blonkoskrzydlych

Najczedciej uzadlenia owadow blonkoskrzydtych powodujg normalng reakeje lokalng
w postaci bélu, zaczerwienia i obrzgku. Rzadziej wystepuja duze, lub tez nadmierne reakcje
miejscowe, ktore charakteryzuja si¢ obrzgkiem, przekraczajacym $rednicg 10 cm i zwykle
trwaja 48-72 godzin. Catkowita regresja zmian zapalnych obserwowana jest po 3-10 dni [16].

Najgrozniejsze sg uogolnione reakcje anafilaktyczne, zwane tez reakcjami
systemowymi (systemic reactions, SR). Czgstosé tych reakcji w populacji generalnej wynosi
od 0,4 do 3,5%. Poza tymi reakcjami, w przypadku ataku przez liczne owady blonkoskrzydte,
mogg wystepowac reakcje toksyczne [25].

Osoby, ktore przebyly uogélnione reakcje anafilaktyczne po uzadleniu przez owady
blonkoskrzydte winny byé poinformowane co do postgpowania w przypadku kolejnego
uzadlenia. Konieczne jest, by w okresie aktywosci owadéw blokoskrzydtych osoby po

przebytych reakcjach anafilaktycznych posiadaly przy sobie tzw. ,,zestaw ratunkowy*. W sktad
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tego zestawu winna wchodzi¢ Adrenalina w postaci amputko-strzykawki, Encorton oraz lek
przeciwhistaminowy. Osoba zadlona powinna zastosowa¢ Adrenaling natychmiast po
pojawieniu si¢ pierwszych symptomow reakcji anafilaktycznej, a nastapnie zaleca si¢ przyjecie
pozostatych lekéw. W przypadku uzadlenia przez pszczolg pierwszym, zalecanym zabiegiem
jest umiejetne usunigcie zgdla wraz z woreczkiem jadowym. W przypadku osob
z nadwrazliwodcia na jady owadoéw blonkoskrzydtych, u ktorych byta koniecznosé

zastosowania Adrenaliny powinny by¢ konsultowane przez lekarza [26, 27].

5.2.3 Immunoterapia alergenowa

Terapia, ktéra jest rekomendowana przez Europejska Akademig Alergologii 1
Immunologii Klinicznej (European Academy of Allergy and Clinical Immunology, EAACI) to
immunoterapia alergenowa jadami owadéw blonkoskrzydtych (Venom immunotherapy, VIT)
[28].

Od 2007 roku, w Katedrze i Klinice Alergologii, Immunologii Klinicznej i Chordb
Wewnetrznych prowadz¢ immunoterapig swoistg u pacjentow po przebytych uogodlnionych
reakcjach anafilaktycznych. VIT prowadzony jest u pacjentow kwalifikujgcych sie to takiego
leczenia zgodnie z wytycznymi WAO, EAACI [29]. Aktualnie 300 - pacjentéw kontynuuje
takg immunoterapi¢ w Klinice.

VIT charakteryzuje wysoka skutecznos¢, ktora jest oceniana na 84% w przypadku
immunoterapii jadem pszczoty i do 96% w przypadku terapii jadem os [15].

Faza wstepna immunoterapii alergenowej jadami owadéw btonkoskrzydtych, okreslana
rowniez “budowaniem dawki® obarczona jest ryzykiem wystapienia uogoélnionych reakcji
anafilaktycznych. Ryzyko to w przypadku uczulonych na jad pszczot oceniane jest na 14.2%,
aw przypadku os na 2.8% [30]. U niektorych pacjentow podanie nawet niewielkich dawek jadu
powoduje silne reakcje anafilaktyczne. Wezedniejsze doniesienia opisywaty korzystne
dzialanie omalizumabu w premedykacji VIT u pacjentéw odczulanych jadem pszczoty.

W Klinice Alergologii, Immunologii Klinicznej i Choréb Wewngtrznych
obserwowatem wstrzasy anafilaktyczne w okresie inicjacji immunoterapii jadem osy u
pacjentki z astma oskrzelowa, uczulonej na pytki traw, sier¢ chomika i orzechy wloskie. Po
wykluczeniu mastocytozy i innych zaburzen zwigzanych z tymi komorkami, oraz wobec
pierwszych doniesien korzystnego dziatania Omalizumabu w immunoterapii jadem pszczoty
zawartych w pi$miennictwie [31], zastosowatem u chorej premedykacj¢ omalizumabem w

dawce 150mg s.c. Uzyskano w ten sposob zdecydowana poprawe tolerancji stosowanej
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immunoterapii. Premedykacje taka stosowatem do czasu osiagniecia dawki 100meg jadu osy.
Przypadek ten zostat opisany w pracy ,,Treatment with a combination of omalizumab and
specific immunotherapy for severe anaphylaxis afier a wasp sting [32].

Rekomendowany okres leczenia podtrzymujacego to 3 do 5- lat [33]. Pacjenci, ktorzy
sa leczeni w Klinice Alergologii Immunologiii Klinicznej i Chorob Wewngtrzch to osoby
powyzej 18 - roku zycia. Najstarsza osoba, ktora kontynuuje takg terapi¢ to 82-letnia kobieta.

W grupic leczonych sq migdzy innymi kobiety mtode w okresie prokreacyjnym.

Zgodnie z zaleceniami, immunoterapia alergenowa moze by¢ kontynuaowana u kobiet

w cigzy. Przeciwwskazana jest natomiast inicjacja immunoterapii u ci¢zarnych [34, 35].

Poérod pacjentéw poddanych immunoterapii, w Katedrze i Klinice Alergologii,
Immunologii Klinicznej i Chordb Wewnetrznych byly kobiety, ktore w trakcie VIT zaszty w
cigze. W pracy “Venom immunotherapy and pregnancy” przeprowadzitem analize tych
przypadkow [C]. Badaniem objeto szesé kobiet w wieku od 28 do 36 lat, ktre zaszly w cigze
od 11 do 45 miesigca po rozpoczetej immunoterapii jadami owadéw btonkoskrzydlych. W
pracy zwracatem szczegélng uwage na objawy niepozadane w czasie cigzy, oraz przebieg
porodu i stan noworodka. Przebieg ciaz badanych pacjentek byt typowy, bez komplikacji. Cigze
pieciu cigzarnych zakonczyty si¢ porodem fizjologicznym, jednynie u jednej cigzarnej, ze
wzgledu na warunki anatomiczne miednicy oraz wielko$¢ ptodu zastosowano cigeie cesarskie.
Pie¢ noworodkow tych matek uzyskato oceng 10 punktéw w skali APGAR, tylko noworodek

kobiety, u ktorej zastosowano cigcie cesarskie otrzymat 9 punktow APGAR.

Kobiety te, po urodzeniu dzieci dalej kontynuaowaty immunoterapig swoista, wigc
pytatem o rozwéj dzieci, szczegolnie o wystepowanie alergii i innych choréb. Wszystkie
dzieci rozwijaty si¢ prawidtowo i nie wystgpowaty u nich alergie. Badanie to potwierdzito

bezpieczenstwo kontynuacji immunotrapii jadem os u kobiet w cigzy.

Nalezy podkreslié, ze w literaturze medycznej sporadyczne doniesienia omawiaja

problem anafilaksji i wplywu swoistej terapii alergenowej na ciaze.

Pacjenci po  przebytych, ogdlnoustrojowych  reakcjach anafilaktycznych
spowodowanych uzadleniami przez owady blonkoskrzydte, odczuwajg lgk przed kolejnym
atakiem tych owadow. W przebiegu cigzkich anafilaksji moze doj$¢ do objawow ze strony
uktadu oddechowego (duszno$é, obrzek krtani), uktadu krwionosnego (spadek cisnienia

tetniczego, techykardia, zaburzenia rytmu serca z zatrzymaniem krazenia wilacznie). Tak
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traumatyczne przezycie czesto jest zwigzene z lgkiem, a nawet z panicznym lgkiem przed
kolejnym uzadleniem. Problem nabiera szczegdlnego znaczenia u 0s6b wykonujgcych zawod
na wolnym powietrzu (np. lesnicy, ogrodnicy, rolnicy, pszczelarze, sportowcy, sprzedawcy)
[36]. Zgodnie z zaleceniami ekspertow, osoby ktore przebyly cigzkie rakeje ananfilaktyczne
powinny by¢ edukowane co do dalszego postgpowania w przypadku ponownych uzadlen.
Przebyta ciezka reakcja anafilaktyczna, konieczno$¢ posiadania ,zestawu ratunkowego® i
wiasnoreczne podanie leku to niewatpliwie czynniki indukujace stres [37, 38].

Badania analizujace jako$é zycia os6b po przebytej cigzkiej reakeji anafilaktyczne;
spowodowanej uzadleniami przez owady blonkoskrzydte, u ktorych zastosowano
immunoterapie alergenowg wykazaly, ze leczenie to zmniejsza obawy chorych przed normalng
aktywnoscia, redukuje syptomy depresji, generalnie poprawia jako$¢ zycia pacjentow [39].

Problem lgku przed uzadleniami owadow blonkoskrzydlych byl przedmiotem badan
wlasnych w grupie 114 -pacjentow, u ktérych rozpoznano III i IV stopien wg Mullera [40]
anafilaksji po uktuciach przez owady blonkoskrzydle.

W pracy ,,Fear of stinging insects in relation to state anexity and trait anxiety in a
group of patients with hymenoptera venom allergy undergoing immunotherapy“
analizowatem nasilenie leku u pacjentow poddanych immunoterapii alergenowej [D]. Badano
nasilenie leku w zaleznosci od aktywnosci owadow blonkoskrzydtych w réznych porach roku.
W okresie wiosenno - letnim pacjenci, bez wzgledu na pte¢ odczuwali najwigkszy poziom lgku
albowiem okres ten jast zwigzany ze wzmozona aktywnoscig blonkoskrzydtych. Zastosowana
immunoterapia alergenowa stopniowo zmniejszata poziom Igku u badanych pacjentow.
Analizy przeprowadzone w tej pracy wykazaly rowniez znaczenie lgku, jako czynnika
motywujacego pacjentéw do podjecia VIT. W pracy zwrécono uwagg na czas, jaki uptynat od
momentu wystgpienia ciezkiej anafilaksji spowodowanej uzadleniem, a podjgciem leczenia.
Pomimo wielu miesiecy, a nawet lat, osoby po traumatycznych do$wiadczeniach z owadami
blokoskrzydtymi zyly w leku i w ciaglej obawie przed uzadleniem. Zapewne ten czynnik

sprawil, ze podjeli VIT.
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5.2.4 Mechanizmy immunoterapii

Zjawiska immunologiczne, ktére zachodzg u pacjentow poddanych VIT polegaja
gféwnie na zmianie dominacji i wzmozonej aktywnosci limfocytow helperowych Th2 w
kierunku limfocytow Thl. W supresji komorek Th2 biorg udziat lymfocyty Treg. Wraz ze
zmiang aktywnoéci limfocytow Th2 nastgpuje zmniejszenie wytwarzania swoistych
przeciwciat IgE na korzy$¢ IgG4. Inne zmiany obserwowane po osiemnastu miesigcach
immunoterapii to zmniejszenie wytwarzania swoistych IgE, aktywacji i degranulacji bazolilow,
aktywnosci eozynofilow oraz zmnieszenie wytwarzania cytokin takich jak IL-3, IL-4, IL-5,
[1-9i IL-13 i innch, istotnych mediatoréw zapalenia alergicznego. Interesujece jest jednak to,
7e w pierwszych dniach immunoterapii swoistej obserwuje si¢ wzrost produkc;ji swoistych
przeciwciat IgE. Opisywane zmiany zachodzace po VIT ttumaczg skuteczno$¢ takiej

immunoterapii [41, 42].

W pracy ,Expression of eosinophils, RANTES and IL-25 in the first phase of
Hymenoptera venom immunotherapy” oceniatem niektore zjawiska zachodzace w pierwszych
dniach immunoterapii jadami owadéw blonkoskrzydtych [E]. W grupie pacjentow
zakwalifikowanych do VIT, po przebytych cigzkich reakcjach anafilaktycznych oceniano
liczbe eozynofilow, Stezenie IL -17E/IL-25 oraz chemokiny CCL/RANTES jeden dzien przed
i jeden dzien po zakoficzonej inicjacji VIT. Celem pracy bylo zbadanie zjawisk
immunologicznych bezpogrednio po podaniu dawki docelowej 100mcg jadu osy, badz
pszczoty. Wyniki tych badan pokazaty, ze na skutek VIT dochodzi do mobilizacji eozynofilow,
a najwiekszy wzrost liczby tych komorek we krwi stwierdzono u pacjentéw poddanych
immunoterapii jadem osy. W przypadku IL17E/IL-25 obserwowoano tendencj¢ spadkowa
natomiast w przypadku RANTES nie stwiedzono istotnych statystycznie réznic. Badanie
stezenia IL17E/IL-25 podyktowane byto doniesieniami o istotnej roli tej cytokiny w rozwdj

zapalenia alergicznego [43].

Badania te sugeruja, ze immunoterapia w przypadku pacjentéw uczulonych na jady
owadéw btonkoskrzydtych moze przebiega¢ dwufazowo. W poczatkowym okresie wystgpuje
zwickszona aktywacja, a nastepnie stopniowa regresja Th2-zaleznych  reakcji

immunologicznych.
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5.3. Whnioski.

Na podstawie przeprowadzonych badaf whasnych sformuowatem nastepujace wnioski:

1. Stwierdzono brak asocjacji pomigdzy poszczegdlnymi grupami krwi uktadu ABO i Rh,

a sklonnodcig do ciezkich reakcji anafilaktycznych po uzadleniu przez owady

blonkoskrzydte.

2. Immunoterapia jadami owadow blonkoskrzydlych poprawia poczucie bezpieczefistwa

pacjentéw i przyczynia si¢ do zmniejszenia leku przed kolejnymi uzadleniami.

3. VIT jest bezpieczna u kobiet w cigzy.

4. Na podstawie danych z pi$miennictwa, oraz wynikéw badan wiasnych, mozna

wnioskowaé, ze immunoterapia jadami owadéw blonkoskrzydtych przebiega w dwoch

fazach. W poczatkowym okresie immunoterapii jadami owadéw blonkoskrzydtych

obserwuje si¢ nasilenie reakcji Th2-zaleznych, co skutkuje zwigkszong produkcja

swoistych przeciwcial IgE, mobilizacjg eozynofilow, natomiast w pozniejszym czasie,

w trakcie leczenia tzw. podtrzymujgcego, stopniowo zmniejszaja si¢ reakcje zalezne od

limfocytow Th2 na korzy$¢ komorekTh1.
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5. Oméwienie wynikow publikacji, ktére nie wchodza w sklad
osiggniecia naukowego wymienionego w pkt. IV

Przed uzyskaniem stopnia naukowego doktora nauk medycznych interesowatem
si¢ onkologig eksperymentalng. Pracowatem nad biologig czerniaka u myszy. Badatem
mechanizmy odpowiedzialne za proces powstawania przerzutow do innych narzgdow.
Szczegolnie interesowata mnie rola angiogenezy i enzymow lizosomalnych w progresji
czerniakow doéwiadczalnych. Z kolei wptyw niektorych flawonoidow na biologie
czerniaka  przedstawialem w  publikacjach oraz w  czasie  konferencji

miedzynarodowych.

Poza  problematykg  zwigzang zimmunoterapia  jadami  owadow
blonkoskrzydtych, gtéwnymi obszarami mojej dziatalnosci naukowo-badawczej w

Klinice byty:

- Anafilaksja
- Astma oskrzelowa
- Alergia pokarmowa

6.1 Anafilaksja

Monogragrafia ,,Anafilaksja“ jest wprowadzeniem do problemu uogdlnionych reakcji
anafilaktycznych. Zawiera rys historyczny, genez¢ okreSlenia ,anafilaksja®, dane
epidemiologiczne, patofizjologi¢ oraz pokazuje najczgstsze przyczyny anafilasji (1). Z kolei
prace: ,,Komorki dendrytyczne a alergie“i ,,Rola komdrek tucznych w reakcjach zapalnych“
omawiajg najwazniejsze doniesienia dotyczace kluczowych komérek w rozwoju reakeji
anafilaktycznych (2, 3).

Analiza pacjentéw hospitalizowanych w Katedrze i Klinice Alergologii z powodu

anafilaksji zostata przeprowadzona w pracy ,,Objawy skérne u pacjentéw z anafilaksjg,
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hospitalizowanych w Katedrze i Klinice Alergologii, Immunologii Klinicznej i Chordb
Wewnetrznych Collegium Medicum w Bydgoszczy “(4).

Na podstawie uzyskanych wynikow stwierdzono, ze najczgstszym skornym objawem
anafilaksji jest obrzek naczynioruchowy i pokrzywka. U kobiet czgsciej wystgpuje obrzek
naczynioruchowy, natomiast u mezezyzn pokrzywka. Skérne objawy reakcji anafilaktycznej
pojawiajg sie najczesciej u 0s6b miedzy 55-69 rokiem zycia, a najrzadziej po 70 roku zycia.
Anafilaksja niejednokrotnie manifestuje si¢ jedynie objawami skérnymi. Badani pacjenci
najczesciej byli uczuleni na pylki traw. U pacjentow z anafilaksjg zabserwowano réwniez
predyspozycje genetyczne. Schorzenia alergiczne czesto wystgpowaly u innych cztonkow
rodziny w linii prostej. Zwrocono rowniez uwage na choroby wspdlistniejgce z anafilaksjg.
Najczestszym schorzeniem wspotistniejacym z anafilaksjg bylo nadcisnienie tetnicze. U
znaczej liczby pacjentow - 21% mezezyzn i 29% kobiet nie udato si¢ zidntyfikowac
bezpodredniej przyczyny anafilaksji, zatem praca ta ujawnila istotny problem anafilaksji
idiopatycznej (4).

Kolejne publikacje dotyczace ananfilaksji zwracaja uwagg na rzadkie jej przyczyny. W
pracy ,Anaphylactic shock caused by a pigeon tick (Argas reflexus) - a case report®
przedstawiono przypadek wstrzasu anafilaktycznego spowodowanego ugryzieniem przez
obrzezka gotebiego (Argas reflexus F.). W pracy tej opisano postgpowanie oraz diagnostyke
potwierdzajacg udzial wspomnianego kleszcza w rozwoju anafilaksji (5). Kolejna praca
kazuistyczna, ktora zkolei opisuje wstrzgs anafilaktyczny po ukgszeniu przez zmij¢
zygzakowaty to ,Snake (Vipera berus) bite: the cause of severe anaphylactic shock and
hepatocellular injury*.

W pracy tej przedstawiono i przedyskutowano wstrzas anafilaktyczny, ktorego
przyczyna bylo ukgszenie przez zmijg zygzakowatg na poczatku marca, a wigc w okresie, w
ktorym weze nie powinny wykazywaé aktywnosci. U 58-letniego pacjenta poza wstrzasem
obserwowano zaburzenia watrobowe. U tego chorego, w poczakowym okresie hospitalizacji
stwierdzano podwyzszone aktywnosci transaminaz watrobowych: ALT, AST, GGT, ktore
stopniowo zmniejszaty swojg aktywno$¢ w trakcie leczenia. Fakt, ktory zwraca uwagg, to sktad
jadu zmiji zygzakowatej. Komponentem jadu tego weza jest fosfolipaza A2 - enzym obecny

rowniez w jadach owadow btonkoskrzydtych (6).
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6.2. Astma oskrzelowa

Astma oskrzelowa wpisuje sie w krag choréb o podtozu alergicznym. W cyklu prac o
charakterze monografii analizowalem zagadnienia zwigzane glownie z etiologig i patogenezg
tego schorzenia. Publikacje ,,Genetyczne mechanizmy atopii i nadreaktywnosci oskrzeli. oraz
,Genetyczne aspekty astmy oskrzelowej“ przedstawiaja aspekty genetyczne wystgpowania
astmy oskrzelowej. Na podstawic pismiennictwa przedstawitem geny predysponujace do
nadreaktywnosci oskrzeli i zapalenia o charakterze alergicznym oraz ich lokalizacjg
chromosomowg (7, 8).

Prace pogladowe ,,Przebudowa blony podstawnej oraz zmiany w nablonku
oskrzelowym w astmie oskrzelowej* i ,,Udzial migsniowki gladkiej w przebudowie oskrzeli
oraz wplyw terapii na remodeling w astmie“ ukazaty si¢ w Polskim Merkuriuszu Lekarskim
jako prace redakcyjne.

Publikacje te omawiajg mechanizmy przebudowy $ciany drzewa oskrzelowego u
pacjentéw z astmg oskrzelowa (9, 10). Z kolei rolg poszczegélnych komorek w patogenezie
choréb obturacyjnych ptuc omoéwiono w pracach pogladowych ,Udziat neutrofili w
patogenezie prrewleklej obturacyjnej choroby pluc®, ,Rola fibroblastow w astmie
oskrzelowej“ i , Apoptoza eozynofilow w astmie oskrzelowej (11, 12, 13). W kolejnym
artykule redakcyjnym Polskiego Merkuriusza Lekarskiego — “Role of neurotrophin and
neuropeptides in bronchial asthma” oraz “Uktad nerwowy a astma oskrzelowa® i “Czynnik
wzrostowy nerwow a astma” omoéwiono znaczenie nerokinin w rozwoju astmy oskrzelowej, a
szczegblnie w rozwoju zapalenia i nadreaktywnodci oskrzeli (14, 15, 16). W pracy pogladowej
“Astma oskrzelowa a menopauza” zwrocono réwniez uwage na aktualne doniesienia
dotyczace przebiegu astmy oskrzelowej u kobiet w okresie menopauzy (17).

Kontynuacjg moich wcze$niejszych zainteresowan angiogeneza w roznych stanach
chorobowych byla praca “Angiogenesis in bronchial asthma“, publikacja pogladowa, ktora
omawia zaréwno czynniki indukujgce jak i hamujgce neowaskularyzacj¢ u pacjentow z astmag
oskrzelowa (18). Omawiajac patogeneze astmy oskrzelowej w publikacji ,,Udziat peptydéw
antydrobnoustrojowych w patogenezie astmy oskrzelowej“, takze zwrocono uwage na
defenzyny, jako wazny element odpornosci nieswoistej (19).

Prowadzona w Klinice terapia biologiczna Omalizumabem byta pretekstem do zbadania
wplywu tego leku na parametry wentylacyjne pluc u pacjentow z astmy cigzka. Obserwacja
szedciu pierwszych pacjentow zakwalifikowanych do terapii Omalizumabem pokazata, ze lek

ten znamiennie poprawia parametry wentylacyjne pluc juz w ciagu pierwszego miesigca
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terapii. Obserwacje te przedstawiono w pracy ,,Omalizumab improves forced expiratory
volume in 1 second in patients with severe asthma“ (20).

W zwiazku z pojawiajgcymi si¢ doniesieniami dotyczacymi naturalnie wystgpujacych
zwiazkow pochodzenia rolinnego w terapii niektérych choréb, w pracy pogladowej ,, The role
of flavonoids in asthma* przedstawiono znaczenie najbardziej popularanych zwigzkow

roslinnych, zwanych flawonoidami w astmie oskrzelowej (21).

6. 3. Alergia pokarmowa.

W pracy pogladowej ,,Genetyczne aspekty alergii na pokarmy“ przedstawiono dane
dotyczace rodzinnej predyspozycji do nadwrazliwosci alergicznej na pokarmy (22). Szczegolna
uwage w tej pracy zwrocono na czynnik tramskrypeyjny FOXP3 (forkhead box P3) jako wazny
element regulacji powstawania i stabilizacji limfocytow T regulatorowych (Treg). Uwaza sig,
ze zmiany polegajgce na polimorfizmie nukleotydéw w obrebie gendow FOXP3 moga by¢
zwigzane z predyspozycja do alergii na pokarmy. Inne istotne eiemety, ktére rowniez moga
odgrywaé role w genetycznej predyspozycji do alergii na pokarmy to polimorfizmy genow
kodujacych STAT6, SPINKS5 oraz HLA. Opracowanie to zwraca uwagg rowniez na
suplementacje witaminami, a szczegolnie na witaming D3, kwas foliowy oraz rozwigzanie
ciazy cigciem cesarskim jako istotne elementy odgrywajace wazng role w rozwoju alergii na
pokarmy.

Jednym z czynnikdéw, ktory odgrywa wazng role w alergii na pokarmy, a szczegolnie w
alergii na orzeszki arachidowe jest czynnik aktywujacy plytki krwi (platet activeting factor,
PAF). W pracy pogladowej ,Platelet activating factor in allergies“ przedstawiono
charakterystyke tego czynnika. Szczegdlna uwage zwrécono na znaczenie PAF-u w regulacji
aktywnosci eozynofilow ikomorek tucznych. PAF odgrywa wazna rolg w patogenezie cigzkich
reakcji anafilaktycznych. Stezenie PAF-u w surowicy krwi 0so6b zdrowych wynosi 23.8 pg/ml,
natomiast u 0sob z ciezkg anafilaksjg moze by¢ wielokrotnie wigksze. Wysokie stgzenia PAF-
u w surowicy krwi mozna thumaczy¢ obnizong aktywnoscig acetylohydrolazy PAF (PAF-AH)
- enzymu neutralizujgcego ten czynnik. W pracy przedstawiono wptyw PAF-u na eozynofile i
mastocyty. Przedstawiono takze rolg tego czynnika w anafilaksji, astmie oskrzelowej oraz w
pokrzywkach (23).

Wiedza dotyczaca alergii na pokarmy w ostatnich latach powigksza si¢ i wzbudza coraz

wicksze zainteresowanie. Rozwijajg si¢ dynamicznie nowe metody badawcze, oparte na
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diagnostyce molekot rekombinowanych i natywnych. Identyfikowane sg alergeny potencjalnie
grozne dla 0s6b uczulonych.

W pracy ,,Celery - cause of severe anaphylactic shock“ zwrécitem uwage na seler jako
grozny alergen u o0sob uczulonych na to warzywo. W tej publikacji przedstawitem obraz
kliniczny ciezkiej anafilaksji u 28-letniej pacjentki, ktéra spozyta surowke z selera. Praca ta w
dyskusji omawia rowniez problem reakcji krzyzowych u pacjentow z alergig pokarmows (24).

Inna, potencjalnie grozng roéling dla 0séb uczulonych, jest gorczyca, preyprawa czgslo
dodawana do tdznego rodzaju potraw. W publikacji ,,Dangerous anaphylactic reaction to
mustard.“ przedtawiono pacjentke hospitalizowang w Katedrze i Klinice Alergologii,
Immunologii Klinicznej i Chorob Wewngtrznych z powodu wstrzasu anafilaktycznego po
spozyciu kielbasy zawierajacej gorczyce ((Sinapis alba L). Praca ta byla pretekstem do zebrania
danych dotyczacych uczulen na gorczycg. Zestawiono objawy, ktdre najczgsciej wystgpowaty
u pacjentow opisanych przez innych autoréw. Ponadto przedstawiono — szczegélowa
charakterystyke alergenow goryczycy (Sina 1, Sina 2, Sin a 3, Sin a 4) oraz reakcje krzyzowe,
ktore moga zachodzi¢ pomiedzy tymi alergenami, a innymi alergenami roslinnymi. Interujgcy
jest fakt, ze okoto 50% pacjentow uczulonych na gorczyce wykazuje nadwrazliwo$¢ alergiczna
na alergeny Artemisia vulgaris L. (25).

W pracach badawczych ,,Measurement of effector properties of neutrophilic
granulocytes in patients with allergic hypersensitivity to food“. oraz , Concentration of
metalloproteinase 2 and 9 and their tissue inhibitor 1 in food and airborne allergy“ podjeto
proby wyjasnienia patogenezy alergii na pokarmy.

Wspomniane prace zwracaja uwage na udziat neutrofiléw w reakcjach alergicznych u
pacjentow uczulonych na poszczegolne sktadniki pokarmowe. Enzymy proteolityczne
uwalniane z neutrofildow moga byé odpowiedzialne za utatwiong penetracje alergenéw przez
nabtonek jelitowy, ktore moga by¢ tatwiej rozpoznawane przez komoreki prezentujgce antygen
(Antigen presenting cells, APC)- komorki dendrytyczne. Etap ten daje poczatek zapaleniu
alegicznemu, z aktywacjg limfocytow Th2 wlgcznie (26, 27).

Kolejne proby wyjasnienia mechanizméw patogentycznych wystepujacych w aregii na
pokarmy podjeto w oryginalnej pracy: ,Expression of IL-17A concentration and effector
functions of peripheral blood neutrophils in food allergy hypersensitivity patients“. W grupie
30-pacjentéw z rozpoznang alergia na pokarmy badano stezenie IL-17A oraz aktywnosé
neutrofiléw i uwalniane reaktywne pochodne tlenu (reactive oxygen species, ROS) oraz
elastaze. Stwierdzono, ze u o0sob obarczonych nadwrazliwoscig alergiczng na pokarmy

wystepuje podwyzszone stezenie 17A oraz pobudzenie neutrofilow. Praca jednoznacznie
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wskazuje, ze w proces zapalenia alergicznego u chorych z nadwrazliwoscia alergiczng na

pokarmy zaangazowane sg rowniez neutrofile i czynniki, ktére uwalniajg te komorki (28).
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8. Dorobek dydaktyczny i popularyzatorski oraz informacja
o wspoélpracy migdzynarodowej habilitanta

8.1. Dzialalno$¢ dydaktyczna:
8.1.1. Dydaktyka ze studentami.

0Od 1985 roku prowadze zajecia dydaktyczne zc studentami. W poczgtkowym
okresie pracy zawodowej bytem zatrudniony w Katedrze i Zakadzie Biologii
Medycznej Akademii Medycznej w Bydgoszczy. Prowadzitem wowezas ¢wiczenia,
seminariai wyklady z genetyki medycznej oraz parazytologii.

Po przejsciu do Kliniki Alergologii i Choréb Wewnetrznych prowadze zajecia
dydaktyczne w jezyku polskim i angielskim z zakresu choréb wewngtrznych i
alergologii ze studentami III, IV, V i VI roku Wydzialu Lekarskiego, oraz ze studentami
Wydziatu Nauk o Zdrowiu tj. Ratownictwa Medycznego, Pielggniarstwa, Poloznictwa,

Dietetyki, Kosmetologii i Rehabilitacji.

8.1. 2. Dydaktyka z lekarzami.

Od 1999 roku jestem opiekunem i koordynatorem stazy podypolomowych w
Szpitalu Uniwersyteckim Nr 2 im Dr J. Biziela w Bydgoszczy.

Kierowatem specjalizacjg w zakresie chorob wewnetrznych 4 lekarzy (3 zakoficzone)
oraz specjalizacjg w zakresie alergologii - 1 w toku.
Bratem udziat w ksztatceniu podyplomowym lekarzy w trakcie specjalizacji z medycyny
rodzinne;.
Systematycznie prowadzitem wyktady na kursie do specjalizacji z alergologii
,,/Anafilaksja- patogeneza, leczenie”
,,Genetyczne aspekty alergii na pokarmy”
Biore udziat w ksztatceniu podyplomowym laborantek. Sg to wyktady ,, Genetyczne

podstawy odpowiedzi immunologicznej” w ramach kurséw specjalizacyjnych.

8.2 . Opieaka nad pracami magisterskimi i licencjackimi.
Jestem promotorem 4 - prac magisterskich i 5 — prac licencjackich.
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8.2.1 Prace magisterskie

1. Monika Frank. Wspolistnienie objawow alergii pokarmowej u pacjentow z astmg
oskrzelowai alergicznym niezytem nosa. Torun 2007.

2. Marcin Szortyka. Reakcje anafilaktyczne u pacjenmtéw hospitalizowanych w
Katedrze i Klinice Alergologii, Immunologii Klinicznej i Choréb Wewnetrznych
Szpitala Uniwersyteckiego im. Jana Biziela w Bydgoszczy. Torun 2011.

3. Blazejowska Katarzyna. Objawy skorne u pacjentéw z anafilaksjg, hospitalizowanych
w Katedrze i Klinice Alergologii Immunologii Klinicznej i Choréb Wewnetrznych.
Torun 2012

4. Szortyka Marcin. Reakcje anafilaktyczne u pacjentéw hospitalizowanych w Katedrze i
Klinice Alergologii, Immunologii Klinicznej i Choréb Wewngtrznych Szpitala

Uniwersyteckiego im. Jana Biziela w Bydgoszczy. Torun 2011

8.2.2. Prace Licencjackie.

1. Nowicka Alicja. Zywienie w cywilizacyjnych chorobach uktadu krazenia. Bydgoszcz.
2003.

2. Baldysz Agata. Zywienie w chorobach watroby. Bydgoszcz. 2003

3. Zielak Katarzyna. Zwyrodnienie plamki zottej wystgpujace u osob starszych.
Bydgoszcz, 2009.

4. Szortyka Marcin. Postgpowanie w stanach zagrozenia zycia w przebiegu chorob
uktadu oddechowego. 2006r. Torun.

5. Milobog Agnieszka. Postgpowanie w ostrych powiktaniach cukrzycowych. Toruf
2006r.

8.3. Dzialalnos¢ popularyzatorska:

e Wyklad popularno — naukowy dotyczacy roli owadéw btonkoskrzydtych w
medycynie w ramach cyklu ,Medyczna $roda”. Bydgoszcz, 2011r.

e 2006 wyklad ,,Pytkowica“— ,Medicalia* Toruf

e 2007 wyklad ,,Alergia, alergeny* Medicalia Torun

e 2009 warsztaty : ,,Alergologia dynamiczna dziedzina medycyny* Medicalia Torun

e Uzdlenia przez osy, pszczoty* coroczne wyktady i warsztaty w ramach Festiwalu

Nauki organizowane przez Collegium Medicum w Bydgoszczy.
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Wyklady na spotkaniach naukowych organizowanych przez Regionalny Oddzial
Bydgoszcz Polskiego Towarzystwa Alergologicznego:

a. Prezentacja cickawych przypadkoéw klinicznych

b. Aktualne doniesienia dotyczace astmy oskrzelowe;j

c. Angiogenezy w astmie oskrzelowej

d. Terapia astmy

c. Terapia alergicznego niezytu nosa

f. Anafilaksja
Wyktad ,,Jmmunoterapia na jady owadéw btonkoskrzydlych® w ramach Akademii
Alergologii Bydgoszcz, 2013.
2009, 2010 — wyktady dla lekarzy dotyczace diagnostyki i leczenia astmy, POCHP
organizowane przez Medycyne Praktyczna.
Wyklad ,,Case study” Znaczenie leczenia biologicznego w astmie oskrzelowej na IX
Konferencji Szkoleniowej PTA: WISLA 2018 — Wisla w Nowej Odstonie.
Wyklad: ,,Anafilaksja spowodowana uzadleniami owadéw btonkoskrzydtych” na X
Konferencji Szkoleniowej PTA: WISLA 2018 - ALERGIA - WIEM, ZNAM,
ROZUMIEM

2017r Ogdlnopolska Konferencja Pulmonologia 2017. Najnowsze standardy Leczenia
Chorob Obturacyjnych Pluc. Wyktad: ,,Leczenie biologiczne astmy oskrzelowe

9. Konferencje i zjazdy naukowe

9.1 Kongresy zagranicze — aktywny udzial, wygloszone wyklady:

1.

Palgan Krzysztof. Effects of Quercetin on survival of C57BL/6 bearing melanotic
melanoma. Second International Symposium. Plant Flavonoids in Bilogy and
Medicine. Francja , Strasburg 31 sierpnia — 03 wrze$nia 1987r.

Palgan K, Drewa G, Zbytniewski Z. Effects of quercetin on survival of C57BL mice
bearing B16 melanotic melanoma. Maliggnes Melanom Kongress. 1989. Haale (Saale)
Drewa G, Palgan K, Zbytniewski Z. Influence of apigenin on survival of C57BL
mice bearing B16 melanotic melanoma. Maliggnes Melanom Kongress. 1989. Haale
(Saale)

Chesy B, Drewa G, Palgan K. Red and white blod count in C57BL mice bearing
melanotic melanoma. Maliggnes Melanom Kongress. 1989. Haale (Saale)

Palgan K, Drewa G, Chesy M Effects if preincubation of the melanotic B16
melanoma cells with quercetin, rutin, (+)-catechin and silibilin on the tumor
development and some lysosomal enzymes activity. 1989.3rd International
Symposium on Flavonoids in Biology and Medicine Singapore, November 13th-17th.
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10.

11.

12.

13.

14.

Palgan K. Quercetin, rutin, silibinin and (+) — catechin stimulate capillary
proliferation in hamster bearing melanotic melanoma. 1989.3rd International
Symposium on Flavonoids in Biology and Medicine Singapore, November 13th-17th.
Wiadystaw Sinkiewicz, Andrzej Hoffmann, Jan Blazejewski, Robert Bujak, Jacek
Budzynski, M. Bikowska, Krzysztof Palgan.

The serum immunoglobulin IgE, interleukin-4 and soluble form receptor CD23
dynamic changes in patients with hipercholesterolaemia II B treated with pravastatin.
Czasopismo: Allergy 2000 : Vol. 55 suppl. 63, poz. 913.

XIXth Congress of the European Academy of Allergology and Clinical Immunology.
Lisbon, Portugal, 1-5 VII 2000. Abstract

Wiadystaw Sinkiewicz, Andrzej Hoffmann, Jan Blazejewski, Robert Bujak, Jacek
Budzynski, Magdalena Zbikowska, Krzysztof Palgan.

The serum immunoglobulin IgE, interleukin-4 and soluble form receptor CD23
dynamic changes in patients with hipercholesterolaemia II B treated with pravastatin.:
Eur. Heart J. 2000 : Vol. 21 suppl, s. 155. XXII Congress of the European Society of
Cardiology. Amsterdam, 26-30 VIII 2000. Abstract

[zabela Patgan, Mariusz Wysocki, Krzysztof Palgan, Robert Dgbski, Jan Styczynski.
Angiogenic cytokines : vascular endothelial growth factor and basic fibroblast growth
factor levels in serum of children with hematopoietic malignancies and solid tumors.
Blood: 2004 : Vol. 104, nr 11 p. 2, s. 63b.

Forty-sixth annual meeting American Society of Hematology. San Diego, California,
4-7 XI1 2004. Program and abstracts

[zabela Palgan, Mariusz Wysocki, Krzysztof Palgan, Robert Dgbski, Grazyna
Odrowaz-Sypniewska, Jan Styczynski. Serum levels of vascular endothelial growth
factor (VEGF) and basic fibroblast growth factor (bFGF) in children with acute
lymphoblastic leukemia. Blood: 2004 : Vol. 104, nr 11 p. 2, s. 180b-181b.

Uwagi: Forty-sixth annual meeting American Society of Hematology. San Diego,
California, 4-7 XII 2004. Program and abstracts

Zbigniew Bartuzi, Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Michat
Przybyszewski. Function of neutrophils measured by chemiluminescence and
concentration of the soluble endothelial leukocyte adhesion molecule (sE-selectin),
platelet-endothelial cell adhesion molecule-1 (sSPECAM-1) in patients with atopic
asthma within periods of exacerbation and remission. Allergy 2007: 62 suppl. 83, s.
443-444. XXVI™ Congress of the European Academy of Allergology and Clinical
Immunology. Goteborg, Sweden, 9-13 VI 2007. Abstracts

Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Ewa Socha, Michat Przybyszewski,
Andrzej Kuzmifiski, Zbigniew Bartuzi. The measurement of the efector neutrophiles
properties with food allergy hypersensitivity patients. Eur. Respir. J. 2010 : Vol. 36
suppl. 54, P4641. 20" ERS Annual Congress. Barcelona, Spain, 18-22 IX 2010.
Abstracts

Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Ewa Gawroniska-Ukleja, Andrzej
Kuzminski, Michal Przybyszewski, Zbigniew Bartuzi. Concentration of interleukin
17A and measurement properties of the neutrophiles with food allergy hypersensitivity
patients.

Clin. Transl. Allergy. 2013 : 3 suppl. 3; 33.

Food Allergy and Anaphylaxis Meeting (FAAM 2013). Nice, France, 7-9 11 2013.
Abstracts

Krzysztof Palgan, Zbigniew Bartuzi, Magdalena Gotz-Zbikowska. Treatment with a
combination of omalizumab and specific immunotherapy for severe anaphylaxis
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15.

16.

17

afterwasp sting. Case report. Hymenoptera venom allergy. Allergy School. Munich,
Germany, 11-13 IV 2013. Abstract book. [B.m., 2013]

Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Ewa Gawronska-Ukleja, Andrzej
Kuzminski, Michat Przybyszewski, Zbigniew Bartuzi. Analysis of serum
concentration IL 17A and value of activity of neutrophiles in peripherial blood in
patients with food allergy.

European Academy of Allergy and Clinical Immunology Congress 2014.
Copenhagen, Denmark, 7-11 VI 2014. Abstract 664. http://www.eaaci2014.com/
Katarzyna Napiorkowska-Baran, Joanna Kolodziejczyk, Malgorzata Graczyk, R.
Zacniewski, Ewa Szynkiewicz, Krzysztof Palgan, Zbigniew Bartuzi. The role of
immunoblotting method in diagnostic of cross-allergy.

European Academy of Allergy and Clinical Immunology Congress 2014.
Copenhagen, Denmark, 7-11 VI 2014. Abstract 1058. http://www.eaaci2014.com/
Michal Przybyszewski, Krzysztof Palgan, Andrzej Kuzminski, Malgorzata Graczyk,
Magdalena Zbikowska-Gotz, Justyna Przybyszewska, Zbigniew Bartuzi, Ewa
Szynkiewicz. Native prick test in diagnosis of systemic reaction to pigeon tick (Argas
reflexus). European Academy of Allergy and Clinical Immunology Congress 2014.
Copenhagen, Denmark, 7-11 VI 2014. Abstract 889. http://www.eaaci2014.com/

9. 2. Konferencja krajowe

I

Ewa Gawronska-Ukleja, Andrzej Dziedziczko, Zbigniew Bartuzi, Andrzej Kuzminski,
Krzysztof Palgan. Czesto$¢ uczulen na podstawowe alergeny wziewne i pokarmowe
u chorych na astme oskrzelowa atopowa leczonych w Przyklinicznej Poradni
Alergologicznej. Alergia Astma Immunol. 2002 : T. 7 supl. 4, s. 92.

Jubileuszowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Polskiego Towarzystwa
Alergologicznego. Bydgoszcz, 15-16 XI 2002. Materiaty Naukowe

Michat Przybyszewski, Andrzej Dziedziczko, Andrzej Kuzminski, Krzysztof Palgan.
Przydatno$¢ pomiaru oporu okluzji w ocenie droznosci drég oddechowych u
pacjentow z obturacyjnymi dolegliwo$ciami oddechowymi. Alergia Astma Immunol.
2005 : T. 10 supl. 1, s. 172. Alergia Astma Immunologia Kliniczna. VII Konferencja
Srodkowo-Europejska. £.6dz, 8-11 VI 2005

Izabela Patgan, Mariusz Wysocki, Anna Szaflarska-Poptawska, Grazyna Odrowaz-
Sypniewska, Mieczystawa Czerwionka-Szaflarska, Kinga Lis, Robert Debski,
Krzysztof Palgan. Ocena stezen czynnikow angiogennych (VEGF i bFGF) w
surowicy krwi u dzieci z ostra biataczkg limfoblastyczng. Med. Wieku Rozw. 2005 :9
supl. do, nr 2, s. 288-289. III Zjazd Polskiego Towarzystwa Onkologii i Hematologii
Dzieciecej "Osiggniecia - Wyzwania". Warszawa, 8-11 VI 2005. Streszczenia
Izabela Patgan, Mariusz Wysocki, Anna Szaflarska-Poptawska, Grazyna Odrowaz-
Sypniewska, Mieczystawa Czerwionka-Szaflarska, Anna Stefaniska, Robert Debski,
Krzysztof Palgan. Czynniki angiogenne (VEGF, bFGF) w surowicy krwi u dzieci z
guzami litymi. Med. Wieku Rozw. 2005 : T. 9 supl. do, nr 2, s. 290-291.

Uwagi: Il Zjazd Polskiego Towarzystwa Onkologii i Hematologii Dziecigce;j
"Osiggnigcia - Wyzwania". Warszawa, 8-11 VI 2005. Streszczenia

Marek Szymanski, Maciej W. Socha, Wiestaw Szymanski, P. Sylwester, Krzysztof
Palgan. Zmodyfikowany sposob leczenia cigzkiego zespotu hiperstymulacji jajnikow
(OHSS). Do$wiadczenia wlasne z roztworem ikodekstryny. Ginekol. Pol. 2006 : 77
supl. 1, 73.

XXIX Kongres Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego. Poznan, 28-30 IX 2006
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10.

11.

12.

13,

Krzysztof Palgan, Magdalena Gotz-Zbikowska, Zbigniew Bartuzi, Michat
Przybyszewski, M. Tykwinska. Wezesne aspekty immunologiczne terapii alergenowej
na jad os. Postepy Dermatol. Alergol. 2009 : T. 26, nr 5, s. 452-453.

X Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego "Diagnostyka
i leczenie chordb alergicznych - nowe trendy". Bydgoszcz, 7-10 X 2009. [Tekst
rownolegly w jezyku angielskim]

Krzysztof Palgan, Magdalena Gotz-Zbikowska, Zbigniew Bartuzi.

Wplyw immunoterapii na jad owadéw btonkoskrzydlych metodg szybka na enzymy
watrobowe. Postepy Dermatol. Alergol. 2009: 26 (5); 453. X Migdzynarodowy
Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego "Diagnostyka i leczenie chordb
alergicznych - nowe trendy". Bydgoszcz, 7-10 X 2009. [Tekst rownolegly w jezyku
angielskim]|

E. Cichocka-Jarosz, [i in.], Krzysztof Palgan, [i in.]. Diagnostyka i immunoterapia na
jad owaddw btonkoskrzydtych (VIT) w Polsce - jak wyglada praktyka? Postepy
Dermatol. Alergol. 2009 : 26 (5); 455-456. X Miedzynarodowy Kongres Polskiego
Towarzystwa Alergologicznego "Diagnostyka i leczenie chordb alergicznych - nowe
trendy". Bydgoszcz, 7-10 X 2009. [Tekst rownolegly w jezyku angielskim]
Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Ryszard Gotda, Ewa Socha,
Zbigniew Bartuzi. Pomiar wlasciwosci efektorowych komorek neutrochtonnych u
pacjentéw z alergiczng nadwrazliwoscig na pokarmy. Postgpy Dermatol. Alergol.
2009 : T. 26, nr 5, s. 470-471. X Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa
Alergologicznego "Diagnostyka i leczenie chorob alergicznych - nowe trendy".
Bydgoszcz, 7-10 X 2009. [Tekst roéwnolegly w jezyku angielskim]|

Krzysztof Palgan, J. Zalewska, Zbigniew Bartuzi. Zespét DRESS wywotany przez
sulfasalazyne. Postgpy Dermatol. Alergol. 2009 : T. 26, nr 5, s. 496.

X Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego "Diagnostyka
i leczenie chorob alergicznych - nowe trendy". Bydgoszez, 7-10 X 2009. [Tekst
réwnolegly w jezyku angielskim |

Katarzyna Napiorkowska, Krzysztof Palgan, Ewa Gawronska-Ukleja, Magdalena
Zbikowska-Gotz, Joanna Kotodziejczyk, Milena Wojciechowska, Malgorzata
Graczyk, Ewa Szynkiewicz, R. Zacniewski, Zbigniew Bartuzi. The role of skin prick
test in diagnosis of food allergy in patients with birch pollinosis.

Med. Biol. Sci. 2012 : T. 26, nr 2, s. 101-104.

Uwagi: 2" International Conference "Europejski Wymiar Nauk o Zdrowiu" organized
on the occasion of the XV Anniversary of Faculty of Health Sciences at Collegium
Medicum, Nicolaus Copernicus University. Bydgoszcz, 19-20 III 2012

Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Ewa Socha, Michal Przybyszewski,
Andrzej Kuzminski, Zbigniew Bartuzi.

Metabolic activity of neutrophilic granulocytes measured with chemiluminescence test
(CL) in patients with allergic hypersensitivity to food.

Med. Biol. Sci. 2012: 26 (2, s. 135-140.

Uwagi: 2" International Conference "Europejski Wymiar Nauk o Zdrowiu" organized
on the occasion of the XV® Anniversary of Faculty of Health Sciences at Collegium
Medicum, Nicolaus Copernicus University. Bydgoszcz, 19-20 111 2012

Katarzyna Napiorkowska, Krzysztof Palgan, Ewa Gawronska-Ukleja, Magdalena
Zbikowska-Gotz, Joanna Kotodziejczyk, Milena Wojciechowska, Matgorzata
Graczyk, Ewa Szynkiewicz, R. Zacniewski, Zbigniew Bartuzi.

Analiza poréwnawcza pacjentéw uczulonych na pytek brzozy i pacjentow z
towarzyszacg alergig na pokarmy pochodzenia roslinnego.

XI Migdzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego. 30 lat
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14.

15.

16.

17.

18.

19,

20.

Polskiego Towarzystwa Alergologicznego. Ossa, 12-15 IX 2012

Opis fizyczny: Publikacja dostepna w wersji elektronicznej pod adresem :
http://kongres2012.pta.med.pl/abstrakty/

Krzysztof Palgan, Zbigniew Bartuzi, Magdalena Gotz-Zbikowska. Treatment with a
combination of omalizumab and specific immunotherapy for severe anaphylaxis after
a wasp sting. Case report. XII Migdzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa
Alergologicznego "Alergologia XXI wieku- nowe wyzwania, nowe mozliwos$ci".
Bydgoszcz, 9-12 IX 2015. http://kongres2015.szkoleniapta.pl/sesja-plakatowa-v-varia/
Michal Przybyszewski, Andrzej Kuzminski, Matgorzata Graczyk, Ewa Szynkiewicz,
Magdalena Zbikowska-Gotz, Ewa Socha, Krzysztof Palgan, Justyna Przybyszewska,
Zbigniew Bartuzi. Jako$¢ zycia u pacjentow z astma oskrzelowag atopowa i nieatopowsg
w zaleznos$ci od stopnia ciezkosSci choroby.

XII Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego
"Alergologia XXI wieku- nowe wyzwania, nowe mozliwosci". Bydgoszcz, 9-12 IX
2015. http://kongres2015.szkoleniapta.pl/abstrakty-pobierz/

Krzysztof Palgan, Zbigniew Bartuzi, Magdalena Gotz-Zbikowska, Michat
Przybyszewski, Andrzej Kuzminski, M. Tykwinska, Katarzyna Napidrkowska.

Seler - przyczyng wstrzasu anafilaktycznego.

XII Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego
"Alergologia XXI wieku- nowe wyzwania, nowe mozliwosci". Bydgoszcz, 9-12 IX
2015. http://kongres2015.szkoleniapta.pl/sesja-plakatowa-viii-alergia-na-pokarmy/
Andrzej Kuzminski, Magdalena Zbikowska-Gotz, Krzysztof Palgan, Ewa
Gawronska-Ukleja, Michat Przybyszewski, Zbigniew Bartuzi. Analiza stezen IL 17A i
pomiar wartosci efektorowych neutrofili krwi obwodowej u pacjentow z alergia
pokarmowsg.

X1 Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego
"Alergologia XXI wieku- nowe wyzwania, nowe mozliwosci". Bydgoszcz, 9-12 IX
2015.

http://kongres2015.szkoleniapta.pl/sesja-plakatowa-viii-alergia-na-pokarmy/
Krzysztof Palgan, Andrzej Kuzminski, A. Janik, Magdalena Zbikowska-Gotz,
Michat Przybyszewski, Zbigniew Bartuzi.

Snake (Vipera berus) bite cause of severe anaphylactic shock and hepatocellular
injury. XII Migdzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego
"Alergologia XXI wieku- nowe wyzwania, nowe mozliwosci". Bydgoszcz, 9-12 IX
2015. http://kongres2015.szkoleniapta.pl/sesja-plakatowa-v-varia/

Michat Przybyszewski, Andrzej Kuzminski, Matgorzata Graczyk, Ewa Szynkiewicz,
Magdalena Zbikowska-Gotz, Ewa Socha, Krzysztof Palgan, Justyna Przybyszewska,
Zbigniew Bartuzi.

Jako$¢ zycia u pacjentow z astmg oskrzelowg atopowa i nieatopowag w zaleznosci od
stopnia ciezkosci choroby.

XII Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa Alergologicznego. Bydgoszcz,
9-12 IX 2015. [B.m., 2015] http://www.kongres2015.szkoleniapta.pl/abstrakty/
Magdalena Zbikowska, Ewa Gawronska-Ukleja, Krzysztof Palgan, Andrzej
Kuzminski, Zbigniew Bartuzi. Test BAT in diagnosis of allergy to hazelnut in patients
with birch pollen allergy. Allergy. 2016 : 71, suppl. 102, s. 465.

Konferencja/zjazd: European Academy of Allergy and Clinical Immunology. :
Vienna, 2016.06.11
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9.2.1. Wyklady na corocznych Sympozjach ,,Alergia na Pokarmy* w

Bydgoszczy
Tematy wyktadow:

2012 - Mutacje genowe a alergia na pokarmy

2013 - Wielowazna alergia na pokarmy w ciezkiej postaci AZS
2014 - Alergia krzyzowa — aktualny stan wiedzy

2015 - Alergeny ukryte

2016 - Reakcje krzyzowe — co wiemy dzisiaj?

2017 - Anafilaksja op6Zniona

2018 - Anafilaksja — czy wicmy co$ wigccj

2019- Alergokinetyka — struktura/funkcja/alergenno$é

10. Inne:

10.1 Udzial w kursach i szkoleniach:

10.1.1 Krajowe:

2002: Staz w Katedrze i Klinice Choréb Wewnegtrznych, Pneumonologii i
Alergologii we Wroctawiu.

2016 Udziat w Warsztatach immunopterapii na jady owadow btonkoskrzydtych*
organizowane przez Katedre i Klinike Choréb Wewnegtrznych i Alergologii we
Wroctawiu

2018 Aktywny udziat w ,,Warsztatach immunopterapii na jady owadow
blonkoskrzydlych* organizowane przez Katedre i Klinike Chorob Wewnegtrznych i

Alergologii we Wroctawiu — prezentacja przypadku
2010 Szkolenie pedagogiczne-etyczne dla nauczycieli akademickich. Zaktad
Dydaktyki Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, Collegium Medicum im.

Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy.

1998-2000r, Ukonczny 2-letni program daktyczny ,,Postepy w Gastroenterologii‘
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10.1.2. Zagraniczne:

- Palgan K, Drewa G, Chesy M. Effects if preincubation of the melanotic B16
melanoma cells with quercetin, rutin, (+)-catechin and silibilin on the tumor
development and some lysosomal enzymes activity. 1989. 3rd International
Symposium on Flavonoids in Biology and Medicine Singapore, November

13th-17th.

- Allergy School Hymenoptera Venom Allergy. Monachium 2013r. Organizowany

przez European Academy of Allergy and Clinical Immunology.

- European School of Oncology. Venice, 2002r.

11. Dzialalnos$¢ lecznicza.

Moja dziatalno$¢ lecznicza obejmuje chorych hospitalizowanych w Katedrze i Klinice
Alergologii Immunologii Klinicznej i Choréb Wewnetrznych oraz w Przychodni
Alergologicznej tejze Kliniki.

W Klinice petni¢ funkcje zastgpcy Kierownika.

Jestem odpowiedzialny za prowadzenie immunoterapii jadami owadow
btonkoskrzdtych u pacjentow kierowanych do Kliniki w celu VIT. Prowadz¢ diagnostyke,
immunoterapie inicjujgcg oraz terapi¢ podtrzymujaca jadami owadoéw btonkoskrzydtych.

Uczestnicze w programie teraputycznym leczenia bilogicznego pacjentow z astma
ciezka.

Organizuje i uczestnicze w corocznych, Ogdlnopolskich Akcjach ,,Dni Spirometrii®.
Uczestniczytem w akcjach dotyczacych diagnostyki anafilaksji ,,Tydzien Anafilaksji“ pod
patronatem PTA.

Uczestniczytem w spotkaniach ekspertow Asthma experts po$wigconych astmie

cigzkiej.
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12. Czlonkostwo w organizacjach naukowych.

Od 1996 do 2005 cztonek Polskiego Towarzystwa Internistow Polskich

Od 2004 roku naleze do Polskiego Towarzystwa Alergologicznego.
0d 2006-2012r bylem sekretarzem w Zarzadzie Oddziatu PTA Bydgoszcz
0d 2012- 2018r. petnitem funkcje przewodniczacego Oddziatu PTA Bydgoszcz

Od 2012 jestem sekretarzem zarzadu Sekcji Alergii na Pokarmy PTA

0Od 2015 — 2018 petnitem funkcje cztonka Sadu Kolezenskiego w Zarzadzie Glownym

PTA

0d 2018 jestem przewodniczacym Sadu Kolezenskiego PTA

Od 2018 petni¢ funkcje zastgpcy Przewodniczacego PTA Oddzial w Bydgoszczy

13. Recenzje w czasopismach zagranicznych i polskich.

Jedna recenzja dla International Journal of Immunopathology and Pharmacology

Jedna recenzja dla Archives of Medical Science.

14. Udzial w miedzynarodowych badaniach klinicznych.

Bratem udziat w wieloo$rodkowych, miedzynarodowych badaniach

dotyczacych astmy oskrzelowe;:

A arandomized open-label, parallel-group, international muliticenter
study evaluating persitancy of response to omalizumab during 32 weeks
treatment given as add on to optimized astham therapy in adult and
adolescent patients with sever persistent allergic asthma who remain
inadequately controlled despite GINA 2004, Step 4 therapy.

Bralem udziat w miedzynarodowym badaniu dotyczacym leczenia
biologicznego, blokujacego IL-5 u pacjentow z astma ciezkg 2013-2016.

Randomizowane badanie kliniczne w grupach rownolegtych metoda
podwdjnie $lepej proby z grupa kontrolng otrzymujgcg placebo, w celu
ustalenia dawki prepratu OC000459 podawanego doustnie w schemacie
trzech dawek przez okres 12 tygodni u pacjentdw z rozpoznaniem astmy
przewleklej lekkiej i umiarkowane;.

Badanie SAS 115359 oceniajgce bezpieczenstwo 1 skutecznosé

stosowania preparatu zlozonego zawierajagcego wziewny propionian
flutikazonu i sameterol w poréwnaniu z wziewnym propionianem
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flutikazonu w leczeniu pacjentéw mtodocianych i dorostych chorych na
astme.

=  Bralem udziat w wieloosrodkowych, miedzynarodowych badaniach

dotyczacych immunoterapii:

A randomised, double-blind, placebo-controlled, long-term Phase III
study to assess the efficacy and salety of Oralgen Grass Pollen in patients
with grass pollen-related allergic rhinoconjunctivitis.

=  Bratem udzial w wieloo$rodkowych, miedzynarodowych badaniach

dotyczacych POChP:

Skuteczn$¢ i bezpieczenstwo  stosowania  erdosteiny = w
dtugoterminowym leczeniu przewlektej obturacyjnej choroby ptuc
(POChHP).

15. Prace naukowe

15.1. Prace powstale przed obrong pracy doktorskiej

1.

Gerard Drewa, Leszek Dujanowicz, Hanna Koztowska, Krzysztof Palgan, Stawomir
Smolinski, Zbigniew Zbytniewski. Wybrane zagadnienia z genetyki. Czg¢$¢ I. Praca
zbirowa Red. Gerad Drewa. Wydawnictwo Uczelniane Akademii Medycznej w
Bydgoszczy, 1988.

Gerard Drewa, Leszek Dujanowicz, Hanna Koztowska, Krzysztof Palgan, Stawomir
Smolinski, Zbigniew Zbytniewski. Wybrane zagadnienia z genetyki. Cze$é I1. Praca
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Bydgoszczy, 1988.

Drewa Gerard, Zbytniewski Zbigniew, Andruszczak Danuta, Kowalska Beata, Korsak
Viletta, Kozica-Raszeja Lila, Koztlowska Hanna, Palgan Krzysztof. Laboratory
studies of the effect of an anionic detrgent and fuel oil on the levels of vhlorophyll,
oxygen and total suspended particulate matter in water of the Brda river. Pol. Arch.
Hydrobiol. 1989:36 (1); 161-168.

15. 2. Prace powstale po obronie pracy doktorskiej

1. Gerard Drewa, D. Schachtschabel, Krzysztof Palgan, Alina Grzanka, R[enata] Sujkowska.
The influence of rutin on the weight, metastasis and melanin content of B16 melanotic
melanoma in C57BL/6 mice. Neoplasma 1998 : 45 (4); 266-271,

2. Gerard Drewa, Alina Wozniak, Krzysztof Palgan, D.O. Schachtschabel, Alina Grzanka,
Renata Sujkowska. Influence of quercetin on B16 melanotic melanoma growth in C57BL/6
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mice and on activity of some acid hydrolases in melanoma tissue. Neoplasma. 2001: 48 (1)
12-18.
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Urban & Partner, 2003. 599 s.
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15.2.1. Publikacje dotyczace choréb wewnetrznych
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1997 (4); 48-49.
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Znaczenie angiogenezy w progresji raka jelita grubego. Gastroenterol. Pol. 2000: 7 (4);
273-276.

6. Krzysztof Palgan. Znaczenie angiogenezy w reumatoidalnym zapaleniu stawow.
Postepy Hig. Med. Dosw. 2000: 54 (6); 855-865.

7. Krzysztof Palgan, Zbigniew Bartuzi, I. Palgan, Anna Szaflarska-Szczepanik, Andrzej
Dziedziczko. Rola angiogenezy i czynnikow wzrostowych w chorobie wrzodowe;j.
Case Rep. Clin. Pract. Rev. 2002: 3 (3) 211-217.

8. Izabela Patgan, Mariusz Wysocki, Anna Szaflarska-Poptawska, Grazyna Odrowaz-
Sypniewska, Anna Stefanska, Robert Debski, Krzysztof Palgan, Mieczystawa
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1096-1101.
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15.2.2. Prace dotyczgce alergologii

Astma oskrzelowa patogeneza, terapia
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Klin. 1997: 4 (4); 209-212,
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Wspotudziat w organizacji nowoczesnej Pracowni Nebulizacyjnej w Katedrze i Klinice

Alergologii, Immunologii Klinicznej i Choréb Wewnegtrznych.

17.Nagrody

2013r. Medal Srebrny za dtugoletnig stuzbe Prezydenta RP
1990r. Nagdroda Rektora za wyrdzniong prace doktorska
1993r. Nagdroda Rektora za osiggniecia dydaktyczne ze studentami.
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