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Ocena dorobku naukowego,
pracy habilitacyjnej, oraz dzialalno$ci dydaktycznej i organizacyjnej
dr n. med. Agaty Teresy Korzenieckiej-Kozerskiej

Dr n. med. Agata Korzeniecka-Kozerska studiowata na Wydziale Lekarskim Akademii Medycz-
nej w Biatymstoku (obecnie Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku). W 1990 r. otrzymata dyplom
lekarza i rozpoczeta prace w I Klinice Choréb Dzieci (obecnie Klinika Pediatrii i Nefrologii) Dziecie-
cego Szpitala Klinicznego w Biatymstoku, gdzie zatrudniona Jestdo chwili obecnej. Od 2005 r.
dr Korzeniecka-Kozerska jest takze nauczycielem akademickim, od 2008 r. adiunktem Kliniki.

W 2004 r. Rada Wydzialu Lekarskiego AM w Biatymstoku nadata jej stopien doktora nauk medycz-
nych na podstawie rozprawy, zatytutowanej: ,,Ocena wynikéw uroflometrii i cystometrii u dzieci z
pierwotnym moczeniem nocnym w zaleznosci od wieku”. Promotorem pracy byla pani prof. dr hab.
Walentyna Zoch-Zwierz. W roku 1998 habilitantka uzyskata specjalizacje II stopnia z pediatrii (z wy-
roznieniem) oraz w 2008 z nefrologii.

W okresie pracy zawodowej regularnie brata udziat w licznych kursach i szkoleniach, w przewa-
zajacej czgsei skupionych na problematyce dysfunkcji pgcherza moczowego. W latach 2010/2011
ukonczyta podyplomowe studia w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym (,,Metodologia badan
klinicznych”), natomiast w 2011 r. odbyta indywidualne, 6-tygodniowe szkolenie w zakresie badan
urodynamicznych u dzieci w Gent w Belgii (Universitair Ziekenhuis Gent Hospital, Oddziat Urologii).

Jest mezatka, ma dwie corki.

Dorobek naukowy

Na podstawie dostarczonych materiatéw mozna stwierdzic, ze wylaczajac cykl 7 prac, skladajacych
si¢ na rozprawe habilitacyjna, dr n. med. Agata Korzeniecka-Kozerska jest pierwszym autorem lub
wspotautorem 32 petnotekstowych publikaciji naukowych, posiadajgcych taczna punktacije
MNiSW=377 oraz IF=21,512. W dorobku znajduje si¢ 21 prac oryginalnych (w 8 z nich Kandydatka
jest pierwszym lub drugim autorem), 4 rozdziaty w podrecznikach i 1 monografia w jezyku polskim.
Habilitantka jest takze autorem lub wspotautorem 26 polskich i 13 zagranicznych doniesien zjazdo-
wych. Laczna liczba cytowan, dotyczaca catosci dorobku naukowego, wlacznie z pracami stanowia-
cymi rozprawe habilitacyjna, wg Web of Science wynosi 38 (All Databases) i 26 (Core Collection), a
indeks Hirscha = 3.



Znaczgca czes¢ dorobku naukowego Habilitantki dotyczy patogenezy, diagnostyki i leczenia dys-

funkeji pecherza moczowego, co jest swego rodzaju kontynuacja tematyki pracy doktorskiej, co

swiadczy o skupieniu zainteresowan naukowych i konsekwencji w realizacji badan.

W dorobku naukowym Habilitantki wyr6znié¢ mozna kilka tematdw.

1.Badania urodynamiczne u dzieci z nietrzymaniem moczu

l.

Agata Korzeniecka-Kozerska, Walentyna Zoch-Zwierz, Anna Wasilewska, Tadeusz Porowski: Ocena
czynnosci dolnych drég moczowych u dzieci z monosymptomatycznym pierwotnym moczeniem nocnym.
Pol Merkur Lekarski. 2008;24 suppl 4:56-60.

. Agata Korzeniecka-Kozerska, Bozena Okurowska-Zawada, Wojciech Kulak, Alicja Liszewska: Ocena
czynnosci nerek u dzieci cewnikowanych z pecherzem neurogennym po operacji przepukliny oponowo
rdzeniowej. W drodze do brzegu zycia. T. 11. Praca zbiorowa pod redakejg Elzbiety Krajewskiej-Kutak,
Cecylii R. Lukaszuk, Jolanty Lewko, Wojciecha Kutaka.

Katarzyna Taranta-Janusz, Anna Wasilewska, Walentyna Zoch-Zwierz, Agata Korzeniecka-Kozerska:
Analiza przebiegu odplywéw pecherzowo-moczowodowych (OPM) u dzieci. Polski Merkuriusz Lekarski
2008:;24(141):06-211.

Wiestawa Winiecka, Walentyna Zoch-Zwierz, Anna Wasilewska, Ryszard Wiercinski, Barbara Tomaszew-
ska, Agata Korzeniecka-Kozerska, Tadeusz Porowski: Evaluation of bladder instability in children with
recurrent urinary tract infections. Medical Science Monitor 2002;8(1):19-23.

. Bozena Okurowska-Zawada, Wojciech Kutak, Dorota Sienkiewicz, Grazyna Paszko-Patej, Elzbieta Dmi-
truk, Anna Kalinowska, Janusz Wojtkowski, Agata Korzeniecka-Kozerska: Safety and efficacy of granu-
locyte colony stimulating factor in a patient with tetraplegia caused by cervical hyperextension injury: a ca-
se report. Progress in Health Sciences 2014:4(2):181-184.

Przeprowadzona przez Habilitantke ocena dolnych drég moczowych u dzieci z moczeniem nocnym
pozwolita wykaza¢ uchwytne w badaniu urodynamicznym nieprawidtowosci az u 80% badanych,
przy czym najczgsciej stwierdzano nadczynnosé wypieracza pecherza moczowego [1].

U dzieci z neurogennym nietrzymaniem moczu przy zachowanej prawidtowej funkcji nerek Kan-
dydatka stwierdzita, ze najczesciej obserwowang nieprawidtowoscia urodynamiki jest nadczynny
pecherz wysokocisnieniowy i zaburzenia koordynacji zwieracz-wypieracz. W grupie pacjentow,
ktorzy maja uposledzong czynnosé nerek (nie byli cewnikowani), stwierdzata zaréwno pecherz wy-
sokocisnieniowy, jak i niskocisnieniowy oraz zaburzenia koordynacji ZWieraczowo-wypieraczowej
[2].

Takze u dzieci z odpltywami pecherzowo moczowodowymi w badaniu urodynamicznym Habili-
tantka wykazata zaburzenia czynnosci dolnych drég moczowych [3]. Jak stwierdzita w kolejnej pu-
blikacji [4], prawdopodobna przyczyng nawracajacego zakazenia uktadu moczowego moze by¢
nadczynnos$¢ wypieracza pecherza oraz zaburzenia koordynacji zwieracz-wypieracz. W kazuistycz-
nej pracy, wykonanej z zastosowaniem badan urodynamicznych wykazano, ze zastosowanie czyn-
nika stymulujacego kolonie granulocytow (G-CSF) moze mie¢ korzystny efekt na wyniki leczenia

pacjenta po urazie krggostupa szyjnego [5].

2.Badania czynnikow wplywajacych na procesy zapalne i wldknienie nerek

Grupa publikacji, sktadajaca sie z siedmiu prac oryginalnych i jednej pracy kazuistycznej, opisu-

Je wybrane zjawiska zapalne, prowadzace do widknienia nerek. Prace te poswecono poszukiwa-
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niom markerdw zapalenia i uszkodzenia nerek u dzieci z zakazeniami ukladu moczowego, klebusz-
kowymi zapaleniami nerek, wadami ukfadu moczowego i nadci$nieniem tetniczym.

1. Alina Kepka, Elzbieta Kuroczycka-Saniutycz, Sylwia Chojnowska, Renata F ifonowicz, Agata Korze-
niecka-Kozerska, Anna Wasilewska: Urine L-carnitine excretion in hypertensive adolescents. Irish Jour-
nal of Medical Science 2015, Mar 1;184:219-225.

2. Agata Korzeniecka-Kozerska, Anna Wasilewska, Edyta Tenderenda, Agnieszka Sulik, Kamil Cybulski:
Urinary MMP-9/NGAL ratio as a potential marker of FSGS in nephrotic children. Disease Markers
2013;34(5):357-362

3. Edyta Tenderenda, Agata Korzeniecka-Kozerska, Tadeusz Porowski, Anna Wasilewska, Walentyna
Zoch-Zwierz: Homocysteina w surowicy i moczu dzieci ze steroidozaleznym zespolem nerczycowym.
Polski Merkuriusz Lekarski 201 1(1);184: 204-208.

4. Edyta Tenderenda-Banasiuk, Anna Wasilewska, Katarzyna Taranta-Janusz, Agata Korzeniecka-

Kozerska: Asymmetric and symmetric dimethylarginine in adolescents with hyperuricemia. Disease
Markers: 2013;35(5):407-412.

5. Katarzyna Taranta-Janusz, Walentyna Zoch-Zwierz, Anna Wasilewska, Edyta Tenderenda, Agata Ko-
rzeniecka-Kozerska: Stezenie wybranych metaloproteinaz i ich tkankowych inhibitoréw w surowicy i

moczu dzieci z odptywami pecherzowo-moczowodowymi. Polski Merkuriusz Lekarski 2010;29(170):88-
92.

6. Agata Korzeniecka-Kozerska, Walentyna Maria Zoch-Zwierz, Anna Wasilewska, Katarzyna Taranta-
Janusz, Edyta Tenderenda, Beata Zelazowska-Rutkowska. Stezenie lamininy i fibronektyny w moczu
dzieci z zespolem nerczycowym. Polski Merkuriusz Lekarski 2009;26(154):315-317.

7. Alina Puczko-Michalczuk, Walentyna Zoch-Zwierz, Anna Wasilewska, Tadeusz Porowski, Agata Ko-
rzeniecka-Kozerska: Ocena wskaznikow zapalenia i uszkodzenia nerek u najmtodszych dzieci chorych
na odmiedniczkowe zapalenie nerek. Polski Merkuriusz Lekarski 2008;25(150):451-454.

8. Walentyna Zoch-Zwierz, Anna Biernacka, Barbara Tomaszewska, Anna Wasilewska, Ryszard Wiercifi-
ski, Wiestawa Winiecka, Alicja Niewiarowska, Matgorzata Smétko, Agata Korzeniecka-Kozerska: Za-

palenie naczyn mézgu prawdopodobng przyczyna powiktan neurologicznych u dziecka z chorobg Schon-
leina-Henocha. Polski Merkuriusz Lekarski 2002;12(70):306-308.

Otrzymane wyniki badan sugerujg [1], ze zaobserwowany u dzieci z nadciénieniem tetniczym
Wzrost stgzenia L-karnityny w moczu moze swiadezy¢ o zaburzeniach reapsorcji w kanalikach ner-
kowych i subklinicznej niedomodze nerek. Na podstawie wynikéw badan przeprowadzonych u
dzieci Habilitanka [2] wykazala, ze stosunek stezenia metaloproteinazy 9 (MMP-9) do stezenia neu-
trophil gelatinase-associated lipocalin (NGAL) w moczu moze by¢ dobrym wskaznikiem réznicu-
jacym bez uzycia biopsji czynniki etiologiczne zespotu nerczycowego u dzieci, tzn. zmiane mini-
malng (MCNS) oraz ogniskowe segmentalne szkliwienie (FSGS). Wyniki innych badan Kandydatki
[3] wskazuja, ze catkowite st¢zenie homocysteiny w moczu (mtHcy) i surowicy (stHey) dzieci le-
czonych z powodu zespotu nerczycowego nie zmienia sie w wyniku terapii steroidami. W pionier-
skim badaniu korelacji stgzenia we krwi asymetrycznej dimetyloargininy (SDMA), symetrycznej
dimetyloargininy (ADMA), GFR, kwasu moczowego, cholesterolu, troj glicerydéw i CRP wykaza-
no [4], ze SDMA i ADMA moga by¢ markerami wydolnosci nerek u dzieci. Na podstawie badan
przeprowadzonych u 88 dzieci z odptywem pqcherzowo-moczowodowym (VUR) stwierdzono, ze
stezenie MMP-2 i MMP-9 oraz ich tkankowych inhibitorow (TIMP-1 i TIMP-2) w surowicy i mo-
czu odzwierciedla¢ moze procesy zapalne, toczace si¢ w nerkach [5]. Analiza stezenia fibronektyny

(FN) i lamininy (LN) w moczu dzieci 7 zespotem nerczycowym w czasie rzutu choroby oraz w
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okresie remisji pozwolita na potwierdzenie, ze bialkomoczowi towarzyszy zwigkszone wydalanie

LN [6]. Potwierdzono udziat wskaznikéw zapalenia i uszkodzenia nerek u najmtodszych dzieci z

odmiedniczkowym zapaleniem nerek [7]. Opisano przypadek zapalenia naczyn mozgu, bedacego

prawdopodobng przyczyna powiklan neurologicznych w chorobie Schénleina-Henocha (8].
3.Zaburzenia metaboliczne w kamicy ukladu moczowego u dzieci

1. Jan Krzysztof Kirejczyk, Agata Korzeniecka-Kozerska, Marcin Baran, Halina Porowska, Tadeusz Po-
rowski, Anna Wasilewska. Dyslipidemia in overweight children and adolescents is associated with an in-
creased risk of kidney stones" Acta Paediatrica 2015, 1-9. DOI: 10.111 1/apa.13079.

2. Tadeusz Porowski, Jan K. Kirejczyk, Walentyna Zoch-Zwierz, Jerzy Konstantynowicz, Agata Korze-
niecka-Kozerska, Radostaw Motkowski, Norbert Laube. Assessment of lithogenic risk in children based
on a morning spot urine sample. Journal of Urology 2010;184(5):2103-2108.

3. Tadeusz Porowski, Jerzy Konstantynowicz, Walentyna Zoch-Zwierz, Jan Krzysztof Kirejezyk, Katarzyna
Taranta-Janusz, Agata Korzeniecka-Kozerska. Spontaneous urinary calcium oxalate crystallization in
hypercalciuric children. Pediatric Nephrology 2009;24(7):1705-1710.

4. Tadeusz Porowski, Walentyna Zoch-Zwierz, Jerzy Konstantynowicz, Agata Korzeniecka-Kozerska, Jo-
anna Michaluk-Skutnik, Halina Porowska. Reference values of plasma oxalate in children and adoles-
cents. Pediatric Nephrology 2008;23(10):1787-1794.

5. Jan K. Kirejezyk, Tadeusz Porowski, Jerzy Konstantynowicz, Agata Kozerska, Andrzej Nazarkiewicz,
Bernd Hoppe, Anna Wasilewska. Urinary citrate excretion in healthy children depends on age and gender.
Pediatric Nephrology 2014;29(9):1575-1582.

Dyslipidemia, hipocitraturia i hipercholesterolemia obserwowane u dzieci z nadwaga i otyloscig, sg
czynnikami zwigkszajacym ryzyko kamicy nerkowej [1]. Wiarygodne i uproszczone wyliczenie
Bonn Risk Index (BRI) mozliwe jest przy uzyciu porannej porcji moczu [2]. Ocena samoistnej cry-
stalizacji szczawianu wapnia na podstawie BRI wskazuje na przydatno$é tej metody w badaniu
dzieci z kamica moczows [3, 4]. Wskazano na znacznie zwigkszona, w poréwnaniu do zdrowych
chiopcow, citraturig stwierdzang u dojrzewajacych, zdrowych dziewczat. Wzgledna, fizjologiczna
hipercitraturia ma wg autoréw niejasne znaczenie [5].

4.0cena czynnos$ci nerek u dzieci z wadami ukladu moczowego

I. Anna Wasilewska, Walentyna Zoch-Zwierz, Iwona Jadeszko, Tadeusz Porowski, Anna Biernacka, Alicja
Niewiarowska, Agata Korzeniecka-Kozerska. Assessment of serum cystatin C in children with congeni-
tal solitary kidney. Pediatric Nephrology 2006:21:688-693.

2. Anna Wasilewska, Walentyna Zoch-Zwierz, Edyta Tenderenda, Agata Korzeniecka-Kozerska, Tadeusz
Porowski, Anna Biernacka, Alicja Niewiarowska. Ocena stezenia cystatyny C w surowicy dzieci z jedno-
stronnym zwezeniem podmiedniczkowym moczowodu. Pediatria Polska 2006;81(8):560-565.

3. Katarzyna Taranta-Janusz, Anna Wasilewska, Walentyna Zoch-Zwierz, Agata Korzeniecka-Kozerska.

Analiza przebiegu odptywéw pecherzowo-moczowodowych (OPM) u dzieci. Polski Merkuriusz Lekarski
2008;24(141):206-211.

U dzieci, ktére urodzily sie z jedyna nerka, oznaczano st¢zenie cystatyny C w surowicy, w odnie-
sieniu do wieku, szybkosci przesaczania kigbkowego (GFR), stezenia kreatyniny i stopnia przerostu
nerki [1]. Uzyskane wyniki wskazuja na subkliniczne uposledzenie funkcji pojedynczej, przero$nie-
tej nerki u prawie potowy badanych dzieci powyzej 12 r.z. U dzieci z jednostronnym zZwezeniem
polaczenia miedniczkowo-moczowodowego stwierdzono, ze stgzenie cystatyny C w surowicy jest
dodatnio skorelowane ze stopniem wodonercza [2]. Na podstawie analizy grupy dzieci leczonych
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zachowawczo z powodu odptywu p¢cherzowo-moczowodowego (VUR) potwierdzono przydatnosé
oceny urodynamicznej dolnych drég moczowych w terapii VUR [3].
5.Etiologia zaburzen oddawania moczu u dzieci z moczeniem nocnym
Kontunuujge gtéwny nurt swoich zainteresowar, Habilitantka analizowala wybrane zjawiska socjo-
logiczne i psychologiczne w rodzinie, mogace mie¢ istotny wpltyw na zakres i przebieg leczenia
dysfunkcji dolnego odcinka ukladu moczowego u dzieci. Wyniki pracy przedstawiono w postaci
monografii [T.Lewandowska-Kidor’l, A.Korzeniecka-Kozerska: Style wychowania i postawy rodzicielskie
wobec dzieci z zaburzeniami oddawania moczu. Monografia, Warszawa 2015 Dom Wydawniczy Elipsa].
6.Epidemiologia i czynno$¢ ukladu moczowego u dzieci z pecherzem neurogennym

I. Agata Korzeniecka-Kozerska, Bozena Okurowska-Zawada, Wojciech Kutak, Alicja Liszewska. Ocena

rdzeniowej. W drodze do brzegu zycia. T. 11. Praca zbiorowa pod redakcja Elzbiety Krajewskiej-Kutak,
Cecylii R. Lukaszuk, Jolanty Lewko, Wojciecha Kulaka.

2. Bozena Okurowska-Zawada, Agata Kozerska, Beata Zelazowska, Wojciech Kutak, Anna Wasilewska,
Jolanta Wysocka. Serum 25-Hydroxyvitamin D, Osteocalcin, and Parathormone Status in Children
with Meningomyelocele. Neuropediatrics. 2012 Dec;43(6):314-319.

3. Agata Korzeniecka-Kozerska, Bozena Kulesza-Broﬁczyk, Bozena Okurowska-Zawada, Teresa Lewan-
dowska-Kidon. Clinical characteristics of children with neurogenic bladder due to meningomyelocele-
eighteen-year retrospective study. Pediatria Polska, DOI: 10.10] 6/j.pep0.2015.05.002.

Dr Korzeniecka-Kozerska potwierdzita istotne znaczenie cewnikowania pecherza moczowego
(CIC) dla ohrony funkcji nerek w przypadku neurogennych zaburzer mikcji. U dzieci operowanych
z powodu przepukliny oponowo-rdzeniowej (MMC) i poddawanch CIC, obserwowata wigksza
szybkos¢ przesaczania ktebkowego (GFR) i nizsze stezenie kreatyniny, niz u dzieci niecewnikowa-
nych [1]. Habilitantka wykazata takze, ze stezenie witaminy D3 we krwi dzieci po operacji MMC
jest nizsze, niz u dzieci z grupy porownawczej [2]. Na podstawie oceny klinicznych cech licznej
grupy dzieci, leczonych w ciggu 18 lat z powodu MMC i neurogennej dsyfunkcji pecherza, zwréci-
ta uwage na znaczenie opieki wielospecjalistycznej dla ochrony czynnosci nerek [3].

7.Inne prace

cha Kutaka.

2. Bozena Kulesza-Bror']czyk, Bozena Dobrzycka, J. M. Sobieranska, Agata Korzeniecka-Kozerska, Sta-
womir Jerzy Terlikowski. Health behaviors and knowledge of birth control methods among students.
Progress in Health Sciences 2014;4(1):136-143.

3. Bozena Okurowska-Zawada, Agata Korzeniecka—Kozerska, Wojciech Kutak, Janusz Wojtkowski. Za-

redakcja Elzbiety Krajewskiej-Kutak, Cecylii R. Lukaszuk, Jolanty Lewko, Wojciecha Kutaka.

4. Bozena Okurowska-Zawada, Agata Korzeniecka-Kozerska, Wojciech Kutak, Beata Zelazowska-
Rutkowska, Anna Wasilewska, Jolanta Wysocka. Niedobor witaminy 25 (OH) D3 a ryzyko samoistnych
ztaman wsréd dzieci z przepukling oponowo-rdzeniowg. Wielowymiarowogé wspotezesnej medycyny.
Praca zbiorowa pod redakcja Elzbiety Krajewskiej-Kulak , Cecylii Lukaszuk , Jolanty Lewko Wojciecha
Kutaka.
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5. Alicja Niewiarowska, Walentyna Zoch-Zwierz, Alina Puczko-Michalczuk, Agata Kozerska, Iwona Jade-
szko, Matgorzata Smétko, Anna Sabasifiska. Niedorozwéj kosci krzyzowej u dziecka matki chorej na cu-
krzyce. Wiadomosci Lekarskie 2001;54(3-4):224-228.

Rozprawa habilitacyjna
Na rozprawe habilitacyjng dr n. med. Agaty Korzenieckiej -Kozerskiej skiada sie 7 prac orygi-
nalnych o punktacji MNiSW = 107. Sze$¢ z nich opublikowano w czasopismach znajdujgcych si¢
na liscie filadelfijskiej (IF=5,384). Habilitantka jest pierwszym autorem wszystkich 7 publikacji.
WspOlny tytul, nadany cyklowi prac to ,Nowe czynniki zaburzajace funkcje uktadu moczowego u
dzieci z nietrzymaniem moczu”, Prace tworzg spdjng tematycznie calosc, dotyczacg diagnostyki
oraz leczenia zaburzen wydalania moczu u dzieci, badanych za pomocg metod urodynamicznych.

1. A.Korzeniecka-Kozerska, W.Zoch-Zwierz, A.Wasilewska: Functional bladder capacity and urine osmo-
lality in children with primary monosymptomatic nocturnal enuresis. Scan J Urol Nephrol 2005;39 (1):56-
61.

2. A.Korzeniecka-Kozerska, T.Porowski, J.Michaluk Skutnik, A.Wasilewska, G.Plonski: Urinary nerve
growth factor level in children with neurogenic bladder due to myelomeningocele. Scand J Urol 2013
Oct;47(5):411-7.

3. A.Korzeniecka-Kozerska, B.Okurowska-Zawada, J.Michaluk-Skutnik, A.Wasilewska: The assessment
of thiol status in children with neurogenic bladder caused by meningomyelocele. Urol J 2014 May
6:11(2):1400-1405.

4. A.Korzeniecka-Kozerska, A.Wasilewska. Urinary nerve growth factor in patients with detrusor overactivity.
IrJ Med Sci 2014 Jun 21,

5. A.Korzeniecka-Kozerska, T.Porowski, A.Wasilewska, M.Stefanowicz: Urinary calcium excretion in chil-
dren with monosymptomatic enuresis. IrJ Med. Sci. 2014 Oct; 30.

6. A.Korzeniecka-Kozerska, B.Okurowska-Zawada, J .Baginska: Folate and homocysteine status in children
with neurogenic bladder due to meningomyelocele. Prog in Health Sciences 2014, 4(2):37-44.

7. A.Korzeniecka-Kozerska, T.Porowski, J.Baginiska, A.Wasilewska: Urodynamic findings and renal func-

10.1159/00043118.

Habilitantka wykazala, ze jednym z czynnikéw modulujacych sprawnoéé uktadu moczowego u
dzieci mogg by¢ zaburzenia zageszczania moczu, objawiajace sie poliuria i moczeniem nocnym [1].
Stwierdzita, ze w moczu dzieci z pecherzem neurogennym w przebiegu przepukliny 0ponowo-
rdzeniowej wystepuje zwigkszone stezenie nerve growth factor (NGF), przy czym badania NGF w
moczu dzieci z MMC mialy charakter pionierski. [2]. Wykazata, ze potencjal antyoksydacyjny ocenia-
ny za posrednictwem stezenia grup sulthydrylowych (zwiazkow tiolowych) w moczu u dzieci z MMC
Jest zmniejszony i wskazata na wspotzaleznos¢ nasilenia stresy oksydacyjnego i stopnia nadczynnosci
pecherza neurogennego [3]. Dr Korzeniecka-Kozerska stwierdzita [4], ze u dzieci z potwierdzong w
badaniach urodynamicznych nadaktywnoscia miesnia wypieracza pecherza, stezenie NGF w moczu
jest wyzsze, niz u dzieci zdrowych oraz tych, ktére leczono lekami antycholinergicznymi. Uzyskane
wyniki sugeruja, ze stezenie NGF w moczu wykazuje korelacje ze stopniem nadaktywnosci wypiera-
¢za, moze wigc by¢ dobrym markerem tego stanu patologicznego oraz wynikow jego farmakologicz-
nego leczenia. W publikacii [5] Habilitantka w pionierski sposob podjeta temat oceny wydalania wap-

nia zjonizowanego z moczem u dzieci z monosymptomatycznym moczeniem nocnym. Zasugerowata,
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ze zwigkszone stezenie Ca** w moczu u czgéci tych chorych moze byé przyczyna nadczynnosci peche-
rza i zaburzen trzymania moczu. Jak stwierdzita dr Korzeniecka-Kozerska [6], stezenie homocysteiny
w moczu i surowicy dzieci z pgcherzem neurogennym w przebiegu przepukliny oponowo-rdzeniowe;j
jest wyzsze, niz u dzieci zdrowych, natomiast stosunek stezenia kwasu foliowego do stezenia homo-
cysteiny — nizszy. Na podstawie wykonanych po raz pierwszy badan tego typu i uzyskanych wynikow
Autorka sugeruje, ze hiperhomocysteinemia i hiperhomocysteinuria mogg wplywa¢ na czynnosé neu-
rogennego pgcherza moczowego. Na podstawie retrospektywnej oceny 112 pacjentéw operowanych z
powodu przepukliny oponowo-rdzeniowej Habilitantka ustalila [7], ze istnieje korelacja miedzy wyni-
kiem oceny urodynamicznej pecherza moczowego i stopniem uszkodzenia funkcji nerek. Najczesciej
wystepujgcym typem zaburzenia czynnosci pecherza moczowego w MMC jest nadczynnosé pecherza,
natomiast jego funkcja jest zaburzona niezaleznie od wysokosci uszkodzenia i aktywnosci fizycznej
pacjenta. Sg to bardzo wazne stwierdzenia, zwracajace uwage na problem i nakazujagce weczesne roz-
poczgcie wlasciwego leczenia w celu ochrony funkcji nerek.

Podjecie przez Kandydatke badan dotyczacych patofizjologii nietrzymania moczu zastuguje na
uznanie. Nietrzymanie moczu jest znacznym obcigzeniem fizycznym i psychicznym dla dzieci, a tera-
pia, mimo stalego postgpu, nierzadko napotyka na niepowodzenia. Rezultaty badan uzyskane przez dr
Korzenieckg-Kozerskg s3 wazne dla praktycznej poprawy wynikow leczenia nietrzymania moczu. Ha-
bilitantka wywigzala si¢ z postawionego przed soba zadania, wskazujac na dodatkowe, niepoznane
wezesniej czynniki, mogace modyfikowaé dzialanie uktadu moczowego dzieci nietrzymajacych mocz.

Rozprawa spetnia wymogi formalne, stawiane kandydatom ubiegajgcym sie o stopien doktora habi-
litowanego nauk medycznych. Podsumowujgc oceng rozprawy habilitacyjnej, mozna wymieni¢ naste-
pujace, oryginalne osiagnigcia naukowe dr Korzenieckiej-Kozerskiej:

- zbadanie i opisanie czynnosciowej pojemnosci pecherza moczowego u dzieci z monosymptoma-
tycznym moczeniem nocnym oraz wykazanie zaburzen zaggszczania moczu u dzieci z moczeniem
przy prawidlowej pojemnosci pecherza;

- opisanie zaburzen c¢zynnosci dolnych drog moczowych u dzieci z nietrzymaniem moczu; i wyka-
zanie zwigzku przyczynowo-skutkowego migdzy tymi zaburzeniami a stopniem uszkodzenia nerek u
dzieci z pgcherzem neurogennym;

- wykazanie, ze stezenie NGF w moczu jest dobrze skorelowane z wynikami badania urodynamicz-
nego w przypadku pecherza nadczynnego;

- opisanie zaleznosci pomigdzy natgzeniem stresu oksydacyjnego a patofizjologia pecherza nad-
czynnego w postaci zmniejszenia statusu antyoksydacyjnego w pecherzu neurogennym, skorelowane-
go ze stopniem nadczynnosci wypieracza;

- wskazanie na mozliwe znaczenie homocysteiny i kwasu foliowego dla czynnosci neurogennego

pecherza moczowego.



Dzialalno$¢ dydaktyczna
Kandydatka od poczatku pracy zawodowej bierze czynny udzial w nauczaniu. Od 2004 r. odpowiada
za dydaktyke przeddyplomowa w Klinice Pediatrii i Nefrologii UM w Biatymstoku. Miedzy innymi
bierze udzial w opracowywaniu planéw i programu nauczania pediatrii w Uczelni. Prowadzi ¢wicze-
nia, seminaria i zajecia fakultatywne dla 11 i [V r. Wydziatu Lekarskiego z Oddziatem Stomatologii i
Oddziatem Nauczania w Jezyku Angielskim. Prowadzi takze wyklady na kursach doskonalacych dla
pediatréw, kursach edukcyjnych i popularno-naukowych. Opiekuje sie studenckim kotem naukowym i
jako juror bierze czynny udziat w studenckich sympozjach naukowych. Jest opiekunem specjalizaciji
dwoch lekarzy. Recenzowata dwie prace magisterskie i dwie prace licencjackie.
Dzialalnos¢ organizacyjna i zawodowa, zwigzana ze specjalizacjg lekarska
Habilitantka jest odpowiedzialna za wykonywanie badan uroflowmetrycznych, cystometrycznych i
¢wiczen biofeedback w Pracowni Urodynamicznej Kliniki Pediatrii i Nefrologii UMB.
Wspolorganizowata trzy ogolnopolskie konferencje naukowe i szkoleniowe. Jest czlonkiem Pol-
skiego Towarzystwa Nefrologii Dziecigcej, International Pediatric Nephrology Association, Interna-
tional Continence Society. Recenzowata prace, zamieszczane w czasopismach naukowych: Irish Jour-
nal of Medical Science, Journal of Public Health i Pediatric Nephrology.
Dr Korzeniecka-Kozerska byta lub jest kierownikiem naukowych projektéw badawezych, finan-
sowanych przez macierzysta Uczelnig:

I.,,Ocena wybranych parametréw uroflowmetrii i cystometrii u dzieci z zaburzeniami mikeji” (2007)

2. ,.Ocena stgzenia wybranych bialek macierzy zewnatrzkomérkowej w surowicy i moczu dzieci z nawrotami

zespotu nerczycowego™ (2008)

»Ocena stgzenia metaloproteinaz i ich inhibitoréw w moczu u dzieci z biatkomoczem” (2009)

4. ,,Ocena stezenia czynnika wzrostowego nerwu ( nerve growth factor - NGF) w moczu dzieci z nadczynno-

Scig wypieracza pecherza moczowego” (2010)

» Ocena statusu oksydacyjnego u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci dolnych drég moczowych” (2011)

.» Ocena gospodarki wapniowej u pacjentéw z moczeniem nocnym prostym i ztozonym™ (2012)

7. ,,Ocena poziomu kwasu foliowego i homocysteiny w surowicy i moczu dzieci z neurogennym uszkodzeniem
uktadu moczowego™ (2013)

8. ,,Ocena gospodarki wodno-elektrolitowej u pacjentéw z pgcherzem neurogennym” (2014)

9. ,.Epidemiologia i czgstos¢ wystepowania monosymptomatycznego moczenia nocnego u dzieci w Polsce”
(2015).
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Kieruje takze realizacjg projektu migdzyuczelnianego (Biatystok, Warszawa, Wroclaw, Krakéw, Lodz)
»Epidemiologia i czgstos¢ wystepowania zaburzen oddawania moczu u dzieci w Polsce™.
Dr Korzeniecka-Kozerska byta (lub jest nadal) wspotrealizatorem nastgpujacych projektow nau-

kowych:

I Ocena st¢zenia metabolitu witaminy 25(OH)D3 u dzieci z przepukling oponowo-rdzeniowa.
Kierownik projektu: dr Bozena Okurowska-Zawada (UM w Biatymstoku).
2. Analiza poziomu kwasu foliowego we krwi matek posiadajacych dziecko z wadami

rozwojowymi osrodkowego uktadu nerwowego. Kierownik projektu: dr Bozena Okurowska-Zawada
(UM w Biatymstoku).



3. Ocena spontanicznej krystalizacji szczawianu wapnia oraz promotoréw i inhibitoréw krystalizacji u
dzieci z monosymptomatycznym moczeniem nocnym”. Kierownik projektu dr hab. n. med. Tadeusz Po.
rowski (UM w Biatymstoku).

4. Ocen wybranych markeréw uszkodzenia nerek u dzieci z pecherzem neurogennym po operacji przepu-
kliny oponowo rdzeniowej. Kierownik projektu dr hab. n. med. Tadeusz Porowski (UM w Biatymsto-
ku).

5. Ocena stezenia leptyny, hs-CRP i lipidow u dzieci z przepukling oponowo-
rdzeniowa. Kierownik projektu: dr Bozena Okurowska-Zawada (UM w Biatymstoku).

6. Ocena wybranych markerow uszkodzenia nerek u dzieci z pecherzem neurogennym po operacji przepu-

kliny oponowo-rdzeniowej. Kierownik projektu dr hab. n. med. Tadeusz Porowski (UM w Biatymsto-
ku).

7. Skuteczno$¢ rezimu ptynowego u dzieci z monosymptomatycznym moczeniem nocnym”.Kierownik
projektu: prof. dr hab. n. med. Marcin Tkaczyk (ICZMP w Lodzi).
Nagrody i wyréznienia

Za prace opublikowane w latach 2006-2013 Habilitantka otrzymata 9 nagrod naukowych I, 11 i 11
stopnia JM Rektora UM w Biatymstoku.

Whiosek koncowy

Habilitantka wykazuje si¢ pracowito$cig i konsekwencja. Jest doswiadczonym klinicystg. Rokuje
dalszy rozwdj naukowy.

Po zapoznaniu si¢ z catoscia dorobku naukowego oraz cyklem prac stanowiacych rozprawe habili-
tacyjna, jak tez dzialalnoscig dydaktyczna, organizacyjng i kliniczng Habilitantki, stwierdzam zasad-
nos¢ wniosku Rady Wydziatu Lekarskiego z Oddziatem Stomatologii i Oddziatem Nauczania w Jezy-
ku Angielskim Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku o nadanie dr n. med. Agacie Korzenieckiej-
Kozerskiej stopnia doktora habilitowanego nauk medycznych.

Zwracam si¢ do Przewodniczacej Komisji, Pani prof. dr hab. Danuty Zwolinskiej, o dopuszczenie

dr n. med. Agaty Korzenieckiej-Kozerskiej do dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.

prof. dr hab. n. med. Wojciech Debek



