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Komisja Habilitacyjna powotana
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w celu przeprowadzenia postgpowania habilitacyjnego

dr n. med. Alicji Rydzewskiej -Rosotowskiej

z Il Kliniki Nefrologii z Oddziatem Leczenia Nadcisnienia Tetniczego i Pododdzialem

Dializoterapii Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku

Rada Wydziatu Lekarskiego
z Oddzialem Stomatologii
i Oddziatlem Nauczania w Jezyku Angielskim

Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku.

Uzasadnienie uchwaly w sprawie nadania
dr n. med. Alicji Rydzewskiej-Rosolowskiej

stopnia doktora habilitowanego nauk medycznych w dyscyplinie medycyna

Komisja Habilitacyjna w sktadzie:

Przewodniczacy: prof. dr hab. Marian Klinger
Sekretarz: dr hab. Tomasz Bonda
Recenzenci: prof. dr hab. Anna Wasilewska
prof. dr hab. Przemystaw Rutkowski
dr hab. Karolina Ke¢dzierska-Kapuza
Czlonkowie: prof. dr hab. Piotr Radwan

dr hab. Katarzyna Taranta-Janusz

zapoznata si¢ z dokumentacja oraz nadestanymi recenzjami oceniajacymi dorobek naukowy,
dydaktyczny i organizacyjny oraz z cyklem prac stanowigcych osiagniecie naukowe dr n.

med. Alicji Rydzewskiej-Rosotowskiej.



Opinie wszystkich Recenzentow potwierdzaja istotng wartosé przedstawionego dorobku
naukowego oraz dojrzatosé¢ naukowa Kandydatki, pozytywnie opiniujac jej kandydature do
stopnia naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych.

Dr Alicja Rydzewska-Rosotowska uzyskata dyplom lekarza w 2003 roku na Akademii
Medyczne) w Biatymstoku. Po studiach rozpoczeta prace w Klinice Nefrologii i
Transplantologii z Osrodkiem Dializ Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku. Od 2008 r.
byla zatrudniona w I Klinice Nefrologii i Transplantologii z Osrodkiem Dializ poczatkowo
na stanowisku asystenta, pozniej adiunkta. Od roku 2018 pracuje na stanowisku adiunkta i
zastepey Lekarza Kierujgcego w Il Klinice Nefrologii z Oddzialem Leczenia Nadcisnienia
Tetniczego i Pododdziatem Dializ Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku.

W 2007 r. uzyskata stopien doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy pt.
»Wplyw heparyn drobnoczasteczkowych —drobnoczasteczkowych na uktad: czynnik
wzrostowy hepatocytow/aktywina A/folistatyna podczas hemolizy ” (promotor: dr hab. n.
med. Jacek Borawski).

Habilitantka uzyskata tytut specjalisty w dziedzinie choréb wewnetrznych w 2010 r, w.

dziedzinie nefrologii w 2012 r. oraz w dziedzinie transplantologii klinicznej w 2015 r.

Dr Rydzewska-Rosotowska moze pochwali¢ sie duzym doswiadczeniem zawodowym i_
umiejetnosciami  praktycznymi, ktore doskonalita biorac udziat w licznych stazach,
warsztatach i kursach w o$rodkach zagranicznych oraz krajowych. Jest opiekunem
specjalizacji czterech lekarzy w dziedzinie nefrologii oraz jednego lekarza specjalizujgcego

si¢ w chorobach wewnetrznych.

L Ocena dorobku naukowo-badawczego

Dorobek naukowy dr Alicji Rydzewskiej-Rosotowskiej obejmuje 22 prace oryginalne, 21
prac pogladowych, 7 opisow przypadkow, 1 rozdziat w monografii oraz 22 komunikaty
zjazdowe. Laczny IF wszystkich publikacji wynosi 41,807 (591 punktow MNiSW) | z czego
prace oryginalne majg taczna punktacje IF rowna 31,827 (379 punktow MNIiSW). Liczba
cytowan (wg Web of Science Core Collection) bez autocytowan wynosi 125, a indeks Hirscha
(wg Web of Science Core Collection) jest rowny 7.

Zainteresowania naukowe dr Alicji Rydzewskiej-Rosotowskiej koncentruja sie na
problemach nefrologicznych zwigzanych z diagnostyka i leczeniem chorych z przewlekla
choroba nerek, w szczegolnosci chorych leczonych nerkozastepczo. Gloéwne nurty

prowadzonych przez Habilitantke badan dotycza leczenia przeciwkrzepliwego u chorych



na podstawie doswiadczenia lekarza prowadzacego, stezenia ferrytyny i TSAT danego
pacjenta. W pracy nie ujeto rowniez grupy kontrolnej. Na podstawie uzyskanych wynikow
wyciagnigto wniosek, iz wzrost stezenia FGF23 i spadek stezenia PTH siedem dni po
dozylnym podaniu zelaza sugeruje istnienie zwiazku laczacego supresje gruczolow
przytarczycznych z dozylnym stosowaniem zelaza. Ostatni artykul poswiecony jest
poszukiwaniu zaleznosci pomiedzy standardows terapig witamina D a stezeniami FGF23 i
rozpuszczalnego biatka Klotho u pacjentow hemodializowanych. Autorka stwierdzila
negatywny wplyw suplementacji cholekalcyferolem na stezenie rozpuszczalnego biatka
Klotho, oraz brak oddziatywania tej interwencji na stezenie FGF23. Rozpuszczalne biatko
Klotho jest czynnikiem ochronnym przed rozwojem kardiomiopatii mocznicowe;.
Interpretacja uzyskanych wynikow badania nie jest latwa, z pewnoscia warto kontynuowaé
eksperyment w wigkszej grupie pacjentow z przewlekla chorobg nerek w roznych fazach.

Podsumowujgc, Autorka podkresla, ze wpltyw lekow stosowanych przewlekle na uklad
sercowo-naczyniowy pacjentow hemodializowanych jest indywidualny, a uzyskane wyniki
badan moga by¢ pomocne w opracowaniu nowych zalecen dotyczacych leczenia tej grupy
pacjentow. Uwagi, ktore nasuwaja si¢ po analizie przedstawionych artykutow dotycza matej
liczebnosci badanych pacjentow. Badania wykonywano w grupach od 12 do maksymalnie 22
chorych poddawanych przewleklej hemodializie. Analiza statystyczna i metodyka
eksperymentow (badanie cross-over) byly zaplanowane i wykonane prawidlowo.” W
podsumowaniu dr hab. Kedzierska-Kapuza stwierdza ponadto, iz ,na uwage zashuguje
konsekwencja w planowaniu oraz spojno$¢ koncepcji badan stanowiacych podstawe
osiagnigcia naukowego”.

Prof. Przemystaw Rutkowski w podsumowaniu opinii dotyczacej osiggniecia naukowego
stwierdzil: ,,Recenzowany cykl publikacji wskazuje, ze Autorka posiada umiejetnosé
podejmowania probleméw badawczych, formutowania hipotez badawczych oraz wlasciwego
dobierania narzedzi do ich weryfikacji. Na podstawie uzyskanych wynikow Habilitantka
potrafi wyciagna¢ racjonalne wnioski”. Podkreslit ponadto, iz ,na uwage zastuguje
konsekwencja w planowaniu oraz spojno$¢ koncepcji badan stanowigcych podstawe
osiggnigcia naukowego”.

Prof. Anna Wasilewska podkreslita, ze ,wszystkie przedstawione publikacje zostaty
bardzo dobrze zaplanowane i przeprowadzone. Na wyroznienie zastuguje duze znaczenie
kliniczne uzyskanych wynikow, ktore juz sie przyczynity lub majg szanse miec¢ znaczenie w_

planowaniu terapii pacjentow z przewlekta choroba nerek leczonych nerkozastepczo.”



tych  pacjentow. Kolejna praca byla poswiecona analizie wplywu heparyn
drobnoczgsteczkowych na inhibitor zaleznej od czynnika tkankowego zewnatrzpochodne;
drogi krzepniecia (tissue factor pathway inhibitor TFPI), plytkowego czynnika wzrostu AB
(platelet derived growth factor AB, PDGF-AB) i fragmentow protrombiny (prothrombin
fragments, PF 1+2). Postuluje si¢, ze podwyzszone stezenie inhibitora plytkowego czynnika
wzrostu AB odzwierciedla stopien aktywacji plytek i uszkodzenia $rodblonka i moze mied
Wplyw ochronny w rozwoju miazdzycy. Podobnie jak w poprzedniej publikacji wykonano
prospektywne, randomizowane badanie interwencyjne typu cross-over. Na podstawie
uzyskanych wynikow Habilitantka wyciagneta wniosek, ze enoksaparyna w przeciwienstwie
do nadroparyny i dalteparyny powoduje wzrost stezenia TFPI i spadek stezenia PF 142 w_
trakcie zabiegu hemodializy. Wskazuje to na unikalne dzialanie tego preparatu i jest kolejnym
glosem w  dyskusji dotyczacym roznic w  dzialaniu  klinicznym  heparyn
drobnoczasteczkowych. Kolejna praca bedaca elementem cyklu naukowego dotyczyla
badania stezenia markera niestabilnosci blaszki miazdzycowej oraz przewleklego stanu
zapalnego, jakim jest chemokina MCP-l1. Badanie przeprowadzono u 17 pacjentow
poddawanych przewleklej hemodializie z zastosowaniem enoksaparyny. W doniesieniu
wstepnym (list do Redakcji) opisano spadek stezenia MCP-1 w 10 minut po rozpoczeciu
zabiegu hemodializy, co bylo pierwszym doniesieniem w literaturze sugerujacym, ze
enoksaparyna moze mie¢ korzystne dzialanie terapeutyczne stabilizujagce blaszke
miazdzycowa. Szkoda, ze to interesujace doniesienie nie zostalo rozwiniete na wigkszej
grupie pacjentow i nie ukazalo si¢ jako petna publikacja w czasopismie impaktowanym.
Kolejna praca stanowigca podstawe ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego
poswigcona jest porownaniu wplywu dializatorébw heparynizowanych (Evodial) oraz
standardowych dializatorow z uzyciem enoksaparyny jako antykoagulanta na stezenia
wybranych w toku wezesnych doswiadczen chemokin (MCP-1, aktywina, endostatyna).
Habilitantka zaobserwowata zmniejszenie stezenia MCP-1 oraz endostatyny w grupie
dializowanych przy pomocy dializatorow heparynizowanych, co moze modyfikowa¢ przebieg
wielu chorob zapalnych i poprawia¢ funkcje srodblonka. Innym lekiem, stosowanym
przewlekle u pacjentow dializowanych sg preparaty zelaza. Tematyce wplywu dozylnej
podazy dekstranu zelaza (Cosmofer) na markery progresji niewydolnosci nerek (FGF23,
parathormonu. C-koncowego usieciowanego telepeptydu tancucha alfa kolagenu typu I oraz
N-koncowego propeptydu prokolagenu) u 12 pacjentow poddawanych hemodializie byta
poswigcona kolejna praca Habilitantki. Niestety, nie podano dawki zelaza stosowanej w.

badanej grupie pacjentow, ograniczajac si¢ do stwierdzenia. ze byta wyliczona indywidualnie



dializowanych, zaburzen gospodarki wapniowo-fosforanowej w wybranych sytuacjach
klinicznych, markerow wczesnego uszkodzenia nerek w prognozowaniu przebiegu ostrego
zapalenia trzustki oraz klinicznych aspektow przewlektej dializoterapii, a takze potencjalnych
markerow ryzyka powiklan sercowo-naczyniowych u chorych przewlekle dializowanych.
Recenzenci podkreslili duze znaczenie praktyczne prowadzonych przez Habilitantke
badan. Prof. Przemystaw Rutkowski zauwazyl, ze ,publikacje jednoznacznie wskazuja na
wielokierunkowy rozwoj naukowy Habilitantki”, natomiast prof. Anna Wasilewska w swojej
recenzji stwierdzita, iz ,,Tematyka badawcza prac dr n. med. Alicji Rydzewskiej-Rosotowskiej
wpisuje si¢ w swiatowe trendy, badania maja charakter nowatorski, sa doskonale zaplanowane
i poprawnie przeprowadzone a uzyskane wyniki moga stanowic¢ wartosciowa wskazoéwke w.
diagnostyce i monitorowaniu leczenia pacjentow z przewlekia chorobg nerek, wymagajacych

leczenia nerkozastepczego”.

II. Ocena osiggniecia naukowego okreslonego w art.16 ust.2 Ustawy z 14 marca
2003, o stopniach naukowych i tytule naukowym, Dz.U. z 2003r., nr 65,
poz.595, Dz.U. z 2005 r., nr. 164, poz. 1365, Dz.U. z 2011 r., nr.84, poz. 455).

Przedmiotem oceny znaczacego osiggniecia naukowego pt. , Wplyw farmakoterapii na
wybrane parametry ukfadu sercowo-naczyniowego u pacjentow przewlekle dializowanych”
jest cykl szesciu oryginalnych, powiazanych ze soba prac wspotautorskich, opublikowanych
w czasopismach anglojezycznych o zasiegu miedzynarodowym. Laczny wspélczynnik
oddziatywania (IF) zawartych w nim publikacji wynosi 7,662 (MNiSW=103). W trzech
pracach o facznym 1F=2,749 (MNiSW=23) Habilitantka jest pierwszym, a w pozostatych
drugim autorem.

Dr hab. Karolina Kedzierska-Kapuza w ocenie osiagniecia naukowego napisata:
»Habilitantka skupifa si¢ na wptywie farmakoterapii na wybrane markery/czynniki ryzyka
choréb uktadu sercowo-naczyniowego u pacjentow przewlekle hemodializowanych.
Omowienie osiggnigcia naukowego rozpoczyna sie od przedstawienia wlasciwosci
»pozaantykoagulacyjnych” heparyn drobnoczasteczkowych. W pierwszej pracy omowiono
wyniki dzialania enoksaparyny, nadroparyny i dalteparyny na stezenie biatka - endostatyny u_
pacjentow hemodializowanych. Autorka stwierdzita prawie 10x wzrost stezenia endostatyny u
chorych przewlekle hemodializowanych w poréwnaniu z populacja ogolng, nie wykazano
jednak roznic przy stosowaniu odmiennych rodzajow heparyn drobnoczasteczkowych.

Implikacje kliniczne tego faktu nie sa znane, moga sugerowac uposledzona angiogeneze u



Wszyscy Recenzenci uznali, iz przedstawiony przez dr Alicje Rydzewska-Rosolowska
cykl publikacji stanowiacy ,.0siagnigcie naukowe” zgodnie z Art. 16 Ustawy o stopniach
naukowych i tytule naukowym spelnia wymagania stawiane Kandydatom ubiegajacym sie

o stopien doktora habilitowanego.

IIL.Ocena dzialalnos$ci dydaktyczno-organizacyjnej

Recenzenci wyrazajg opinig, ze dr Rydzewska-Rosolowska jest doswiadczonym
nauczycielem akademickim. Habilitantka prowadzi zajecia seminaryjne i éwiczenia z
zakresu chorob wewngtrznych i nefrologii ze studentami kierunku lekarskiego i lekarsko-
dentystycznego oraz wyklady i ¢wiczenia kliniczne z zywienia w chorobach nerek ze
studentami kierunku dietetyka. Ponadto, angazuje si¢ w inne inicjatywy dydaktyczne:
prowadzi zajecia z przedmiotu ,,Profesjonalizm w medycynie” oraz jest wspotwykonawca
projektu: ,Wzmocnienie praktycznych kompetencji studentow kierunku lekarskiego
Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku", wspoifinansowanego ze srodkow Unii
Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020 oraz
uczestnikiem projektu ,Wdrozenie programu rozwoju Uniwersytetu Medycznego w
Biatymstoku z wykorzystaniem Centrum Symulacji Medycznej”. Ponadto byta opiekunem
Studenckiego Kota Naukowego przy I Klinice Nefrologii i Transplantologii z Osrodkiem
Dializ w latach 2011-2014 oraz jurorem w czasie sesji Konferencji Studenckiej Biatystok

International Medical Congress for Young Scientists (BIMC).

Kandydatka bierze czynny udzial szkoleniu podyplomowym kadr medycznych,
zarowno bedac opiekunem specjalizacji z zakresu nefrologii oraz chordob wewnetrznych,
jak tez wspotorganizujac liczne konferencje medyczne, m.in. pierwsze w Polsce medyczne
warsztaty naukowe pod egidg NATO (Biatystok 2001), VIII Zjazd Polskiego Towarzystwa
Nefrologicznego w roku 2004, cykliczne spotkania poswigcone Nefrokardiologii w latach

2005-2018 oraz Swiatowe Dni Nerek w Biatymstoku w latach 2010-2013.

Dr Alicja Rydzewska-Rosotowska jest czynnym czlonkiem wielu Towarzystw
Naukowych takich jak: Polskie Towarzystw Nefrologiczne, w ktorego regionalnym
oddziale pelnifa funkcje skarbnika, czlonka zarzadu oraz sekretarza, Polskie Towarzystwo
Transplantacyjne, European Renal Association-European Dialysis and Transplantation

Association, w ktorym jest cztonkiem sekcji Young Nephrologists Platform ERA-EDTA.



Podsumowujac, Recenzenci stwierdzili, iz dziatalnos¢ dydaktyczna i organizacyjna
oraz doswiadczenie dr Alicji Rydzewskiej-Rosotowskiej w tym zakresie odpowiada

wymogom stawianym samodzielnym pracownikom naukowym.
I'V.Whiosek koncowy

Wszyscy Recenzenci wnioskowali do Rady Wydzialu Lekarskiego z Oddzialem
Stomatologii i1 Oddzialem Nauczania w Jezyku Angielskim Uniwersytetu Medycznego
w Biatymstoku o dopuszczenie Kandydatki do dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.

Na podstawie przedstawionych recenzji, autoreferatu, opisu osiggnie¢ naukowych oraz
pozytywnego wyniku glosowania czlonkow Komisji Habilitacyjnej stwierdzamy, iz
osiagnigcia dr Alicji Rydzewskiej-Rosotowskiej spelniajg kryteria okreslone w art. 16 Ustawy
z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i
tytule w zakresie sztuki (Dz. U. z 2003 r, nr 65, poz.595, Dz.U. z 2005 r., nr 164, poz. 1365,
Dz.U. z.2011, nr 84, poz. 455).

Podsumowujac, Komisja podkresla pozytywna ocene dorobku naukowego oraz
dzialalnosci dydaktyczno-organizacyjnej Kandydatki. W zwigzku z powyzszym Komisja
zwraca si¢ do Rady Wydzialu Lekarskiego z Oddzialem Stomatologii i Oddzialem Nauczania
w Jezyku Angielskim Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku o nadanie dr n. med. Alicji

Rydzewskiej-Rosolowskiej stopnia doktora habilitowanego nauk medycznych.

Przewodniczacy Komisji Sekretarz Komisji
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prof. dr hab. Marian Klinge dr hab. Tomasz Bonda



