Doktor Tomasz Timek laureatem pierwszej edycji konkursu
o nagrode im. prof. Zbigniewa Religi

Od lewej: Marian Zembala, Tomasz Timek, Jan Sarna podczas
uroczystosci wreczenia dr. Tomaszowi Timkowi nagrody nau-
kowej im. prof. Zbigniewa Religi. Zabrze, Dom Muzyki i Tanca,
29.11.2009.

Doktor n. med. Tomasz Timek w roku 1981 w wieku 12
lat wyemigrowat z rodzing do Australii, a nastepnie po roku
do Stanéw Zjednoczonych Ameryki Potnocnej. Kontynu-
owat nauke w gimnazjum (high school) w Las Vegas w sta-
nie Nevada. Szkote z wyr6znieniem ukonczyt w 1987 roku.
Otrzymat stypendium naukowe, ktére pozwolito mu na roz-
poczecie studiow w College University of Southern Califor-
nia w Los Angeles, w trakcie ktérych przygotowywat sie do
studiéw medycznych. Studiowat ponadto jezyk niemiecki
— by pogtebi¢ znajomos¢ tego jezyka i kultury niemieckiej,
ostatnie szeS¢ miesiecy studiéw spedzit na Uniwersytecie
we Freiburgu w Niemczech.

Po powrocie do USA dr T. Timek uzyskat licencjat z psy-
chobiologii z wyréznieniem (Suma Cum Laude), co pozwoli-
to mu na podjecie studiéw medycznych na University of
Chicago w Pritzker School of Medicine. Juz od drugiego roku
studiéw rozpoczat intensywna prace naukowa. Otrzymat
stypendium American Heart Association oraz Niemieckiej
Fundacji Konrada Adenauera, co pozwolito na roczne bada-
nia w Departamencie Kardiochirurgii na Uniwersytecie
w Heidelbergu w Niemczech. W tym czasie dr T. Timek opu-
blikowat swoje pierwsze prace i wygtosit dwa referaty na
znaczacych konferencjach: German Society of Cardiology
w Monachium oraz International Meeting for Heart Failure
w Winnipeg w Kanadzie. Studia medyczne ukoficzyt w 1996
roku z wyréznieniem i nominacja do Narodowego Honoro-
wego Towarzystwa Studentéw Medycyny (National Medical
Student Honor Society) Alfa Omega Alfa. Uzyskat ponadto
nagrode Uniwersytetu za najlepiej przeprowadzone bada-
nia naukowe. Po skofczeniu studiéw rozpoczat rezydenture
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Drodzy Czytelnicy!

Konkurs na najlepsza publikacje naukowa w dziedzinie
kardiochirurgii w roku 2009 zostat rozstrzygniety. Laureatem
nagrody naukowej im. prof. Zbigniewa Religi zostat dr n. med.
Tomasz Timek, kardiochirurg, Polak do niedawna pracujacy
w Klinice Kardiochirurgii Uniwersytetu Stanford, a od sierp-
nia br. w West Michigan Cardiothoracic Surgeons w Grand
Rapids, Michigan, USA.

Niechaj jego dorobek naukowy oceniany na okoto 225
punktéw IF bedzie najlepszym Swiadectwem jego dziatal-
nosci naukowe;.

Aby lepiej poznaé dra Timka, ponizej przedstawiamy je-
g0 zyciorys.

dr Jan Sama
dyrektor generalny
Fundacji Rozwoju
Kardiochirurgii

prof. Marian Zembala
przewodniczacy

Rady Naukowej FRK,
dyrektor Slaskiego
Centrum Choréb Serca

og6lnochirurgiczng na Uniwersytecie Stanford, w ramach
ktérej zaliczyt trzy lata doswiadczalnych badan naukowych,
zajmujac sie fizjologia zastawki mitralnej i komér serca
u owiec. Badania te dr T. Timek mégt prowadzi¢ dzieki sty-
pendiom przyznanym przez Thoracic Surgery Foundation
for Research i Education Research Fellowship, a takze przez
National Institute of Health Individual Postdoctoral Fellow-
ship. Rezultaty tych badan prezentowane byty na licznych
zjazdach na catym Swiecie i nagrodzone prestizowa nagro-
da Mtodego Naukowca w Kardiochirurgii przyznana przez
American Heart Association i nagroda ufundowang przez
American Association for Thoracic Surgery. W roku 2004
ukonczyt rezydenture z chirurgii ogdlnej, a rok pozniej zdat
panstwowy egzamin specjalizacyjny z ogélnej chirurgii.
W roku 2009 zdat panhstwowy egzamin specjalizacyjny
z kardiochirurgii.

W 2005 roku dr Timek obronit na Wydziale Lekarskim
z Oddziatem Lekarsko-Dentystycznym SUM w Zabrzu prace
doktorska pt. ,Fizjologia zastawki mitralnej po zastosowa-
niu plastyki sposobem Alfieriego”. Promotorem byt prof.
Marian Zembala.

Doktor T. Timek w kolejnych latach pracowat jako chi-
rurg i wyktadowca w Uniwersyteckim Szpitalu w Riverside,
a od roku 2006 rozpoczat rezydenture z kardiochirurgii po-
nownie na Uniwersytecie Stanford.

Dziatalnos¢ naukowa

Juz w czasie studiow dr Tomasz Timek rozpoczat inten-
sywna prace naukowa. Z lat 1993-1998 pochodza bardzo
interesujgce prace dotyczace wptywu tyroidyny na fizjolo-
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gie serca. Udowodnit miedzy innymi, ze zastosowanie du-
zych dawek katecholamin zmniejsza kurczliwosé miesnia
sercowego. Proces ten jest odwracalny po 30-minutowej in-
kubacji w roztworze tyroidyny. Efekt ten nie byt zwigzany ze
wzrostem stezenia wewnatrzkomérkowego wapnia. Wyniki
tych badan pozwolity na sformutowaniu ciekawej tezy o za-
sadnosci stosowania tyroidyny w celu polepszenia funkcji
serca u dawcoéw przygotowywanych do przeszczepu. Arty-
kuty podsumowujace wyniki powyzszych badan ukazaty sie
w prestizowych czasopismach: J Heart Lung Transplant
1998; Ann Thorac Surg 1998. W obu dr Timek byt pierw-
szym autorem publikacji.

Drugim i rownoczesnie zasadniczym obszarem zainte-
resowah dra T. Timka od konca lat 90-tych do chwili obec-
nej sa rézne aspekty funkcji zastawki mitralnej w warun-
kach fizjologicznych i w patologii. Opublikowat szereg prac,
m.in. w Surgery 2000; w J Heart Valve Dis 2001; Ann Thorac
Surg 2001 i 2003 poswieconych dynamice pierscienia za-
stawki mitralnej. Oryginalnym osiggnieciem dra Timka byto
zwrbcenie uwagi w tych pracach na znaczenie przedsionka
w funkcji pierscienia zastawki mitralnej. Doktor Timek wy-
kazat istnienie zwigzku miedzy niedokrwieniem przedsion-
kow a koaptacja ptatkéw i tym samym szczelnoscia za-
stawki. Wyniki te dokumentuja znaczenie odpowiedniej
koordynacji kurczliwosci przedsionkéw w utrzymaniu pra-
widtowej mechaniki zamykania zastawki i tym samym
przeciwdziataniu rozwojowi niedomykalnosci. W kolejnych
latach dr Timek rozpoczat serie badan eksperymentalnych
w celu okreslenia fizjologii zastawki mitralnej po operacji
naprawczej typu Alfieri. Takze i ta seria prac zostata opubli-
kowana w najlepszych czasopismach swiatowych: Eur
J Cardio-Thorac Surg 2001; Circulation 2003 i 2007; ) Hart
Valve Dis 2004. Uzyskane dane pozwolity na sformutowanie
bardzo waznych, praktycznych wnioskéw: 1) naprawa za-
stawki metoda Alfieri nie powoduje zwezenia ujscia mitral-
nego; 2) zabieg naprawy zastawki powinien by¢ potaczony
z annuloplastyka mitralng; 3) naprawa typu Alfieri nie moze
by¢ wykorzystywana do leczenia niedokrwiennej niedomy-
kalnosci mitralnej.

Od poczatku 2000 roku dr T. Timek pracuje nad pozna-
niem mechanizméw niedokrwiennej i czynnosciowej nie-
domykalnosci mitralnej. Jest w tej dziedzinie wybitnym
ekspertem. Udowodnit, ze w modelu doswiadczalnym nie-
dokrwienna niedomykalno$¢ mitralna zwigzana jest z asy-
metrycznym pocigganiem ptatkow i rozszerzeniem pier-
Scienia, natomiast niedomykalnos¢ czynnosciowa jest
skutkiem poszerzenia pierscienia i zmian w ksztatcie ptat-
kéw. Uzyskane wyniki pozwalaja sugerowaé, ze niedomy-
kalnos¢ czynnosciowa moze by¢ skorygowana za pomoca
annuloplastyki z uzyciem pierscienia, podczas gdy niedo-
mykalnosé niedokrwienna wymaga zmiany geometrii pier-
Scienia i okolicy podzastawkowej () Thorac Cardiovasc Surg
2000 r.; Circulation 2001 r., 2002 r., 2004 r., 2006 r.) Na pod-
kreslenie zastuguje fakt, ze dr Tomasz Timek we wszystkich
tych pracach jest pierwszym autorem.
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Ogolnie dorobek dra Tomasza Timka to przede wszyst-
kich ponad 50 publikacji z IF ~225 pkt. Jest on takze auto-
rem wielu streszczen zjazdowych i rozdziatéw w ksigzkach
oraz podrecznikach anglo- i polskojezycznych.

Doktor Tomasz Timek jest recenzentem nastepujacych
czasopism medycznych: Journal of Thoracic and Cardiova-
scular Surgery, Annals of Thoracic Surgery, Circulation, Jour-
nal of Heart Disease.

Doktor Tomasz Timek w roku 2008 otworzyt przewéd ha-
bilitacyjny na podstawie przygotowanej pracy pt. ,,Mechani-
zmy réznicujace czynnosciowy i niedokrwienng niedomykal-
nos¢ zastawki mitralnej”. Praca ta jest logiczna konsekwencja
i Swietnym podsumowaniem wieloletnich zainteresowan za-
stawka mitralna. We wstepie przedstawia definicje podsta-
wowych pojec oraz aktualny stan wiedzy z omawianego te-
matu. Wyréznia trzy obszary: badania kliniczne, doswiadczal-
ne oraz leczenie chirurgiczne. Dalej formutuje cele badania:
poznanie mechanizméw niedokrwiennej i czynnosciowej nie-
domykalnosci mitralnej. Wykorzystujac metodyke markeréw
pochtaniajacych promienie rentgenowskie, dr Timek postano-
wit zbada¢ na modelu zwierzecym (owca) geometrie pierscie-
nia i aparatu podzastawkowego oraz dynamike zastawki mi-
tralnej w czynnosciowej i niedokrwiennej niedomykalnosci
zastawki dwudzielnej. Wyniki zostaty przedstawione w spo-
s6b czytelny i drobiazgowy. Sporzadzona dokumentacja — na
najwyzszym poziomie. Dyskusja potwierdza, ze dr T. Timek
jest wybitnym ekspertem w zakresie zastawki mitralnej, swo-
bodnie operujacym wiedza tego dotyczaca. Uzyskane wyniki
w wielu aspektach sa wynikami pionierskimi o bardzo duzym
znaczeniu praktycznym.

Dziatalnos¢ dydaktyczna

W ciggu wielu lat ksztatcenia chirurgicznego dr T. Timek
zostat wierny akademickim ideatom nauczania zaréwno
teoretycznego, jak i praktycznego. Juz od pierwszych lat
studiéw prowadzit zajecia dydaktyczne z chemii i biologii
dla studentéw gimnazjum w Los Angeles. Nastepnie praco-

Doktor Tomasz Timek — laureat nagrody naukowej im. prof. Z. Religi
w roku 2009.
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wat jako pomocnik asystenta anatomii w szkole medycz-
nej. W trakcie rezydentury prowadzit zajecia ze studentami
i wygtosit cykl wyktadéw z chirurgii. Byt réwnoczesnie
cztonkiem Komisji Recenzujacych Program Rezydentury za-
rowno w Loma Lindzie, jak i w Stanford. Co miesigc przygo-
towywat wydziatowa konferencje dydaktyczna, w ktorej
brali udziat zaréwno wyktadowcy i chirurdzy uniwersyteccy,
jak i chirurdzy sektora prywatnego.
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Podsumowujac, Swiadectwem wybitnych osiagnie¢ na-
ukowych dra T. Timka s3 przede wszystkim publikacje
w najlepszych czasopismach kardiologicznych i kardiochi-
rurgicznych, ale takze jego praca dydaktyczna i organiza-
cyjna oraz nowatorska, o duzym znaczeniu praktycznym
praca habilitacyjna. Z niecierpliwoscig czekamy na jego ko-
lejne sukcesy! Gratulujemy!

Adres do korespondencji: ttimek@gmail.com.
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