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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIEJ
mgr farmacji Katarzyny Bednarskiej

pt.

»Potencjat wybranych srodkow wazoprotekcyjnych i substancji roslinnych do
hamowania nieenzymatycznej glikacji oraz putapkowania reaktywnych zwiazkoéw o-
dikarbonylowych”

zrealizowanej w ramach ksztatcenia w Szkole Doktorskiej na Wydziale Lekarskim
Ksztatcenia Podyplomowego Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu,

w Katedrze i Zaktadzie Farmakognozji i Leku Roslinnego UMW,

pod opiekg naukowg Promotora, prof. dr hab. n. farm. Izabeli Feckiej

Uwagi ogoélne i ocena formalna.
Przedtozona do oceny rozprawa doktorska zostata przygotowana jako zbior
opublikowanych i powigzanych tematycznie artykutéw naukowych (4 prace oryginalne),
wraz ze streszczeniem w jezyku polskim i angielskim, co jest zgodne z aktualnymi
wymogami dotyczacymi prac doktorskich, okreélonymi w ustawie Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 (z pézn, zm.), artykut 187, pkt. 3 i
4. Wszystkie prace tworzace ww. zbiér opublikowano w latach 2020-2023 na famach
dwéch recenzowanych czasopism (wydawnictwo MDPI) o zasiegu migdzynarodowym,
wymienianych w wykazie |1SI Master Journal List, tj. /nternational Journal of Molecular
Sciences (3) oraz Molecules (1). Nalezy podkresli¢ ich wysoki taczny wspdétczynnik
oddziatywania impact factor (IF) wynoszacy 21,8. Badania stanowigce podstawe ww.
publikacji byty finansowane ze srodkow Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw “Slaskich
we Wroctawiu, w ramach dwoch projektow, a takze wsparte wspotpracg z Katedra
Medycyny Wewnetrznej Uniwersytetu w Maastricht w Holandii.

Mgr Katarzyna Bednarska jest pierwszg autorkg wszystkich publikacji wchodzgcych
w skiad rozprawy, a w trzech z nich petnita takze funkcje autora korespondencyjnego.
Mimo, ze w zamieszczonych o$wiadczeniach wspdétautoréw Doktorantka nie szacuje
procentowo wiasnego wktadu ani nie wyodrebnia precyzyjnie przeprowadzonych
samodzielnie analiz, informacje zawarte w sekcji Authors Contributions poszczegolnych
publikacji, jak rowniez o$wiadczenia pozostatych wspotautoréw, w sposéb jednoznaczny
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potwierdzajg Jej znaczacy indywidualny udziat i wiodacg role w ich tworzeniu. Co wiecej,
na uwage zastuguje fakt, ze tylko jeden z artykutéw, dotyczacy analizy danych klinicznych,
mozna zaklasyfikowa¢ jako wieloautorski (6 autoréw). W pozostatych dwéch Doktorantka
wspotpracowata jedynie z Promotorem, a w jednym przypadku zespdt autorski tworzyty
trzy osoby. Biorac pod uwage =zakres przeprowadzonych analiz, ktérych wyniki
opublikowano w tych artykutach, samodzielnos¢ naukowa i kompetencje badawcze mgr
Katarzyny Bednarskiej nie budzg zadnych watpliwosci i zastugujg na ogromne uznanie.

Poza kopiami opublikowanych artykutow, oswiadczeniami wspotautoréw oraz
streszczeniem, istotng czescig recenzowanej rozprawy doktorskiej jest 33 stronicowy
komentarz Autorki, dotyczgcy prowadzonych badan. Uktad tego opracowania i strukture
podziatu tresci mozna uzna¢ za klasyczne. Po zwieztym i bardzo przejrzystym
wprowadzeniu w tematyke badawczg okreslono cele naukowe wskazujgc na cele
czgstkowe, realizowane w poszczegolinych publikacjach, przedstawiono metodyke badan,
najwazniejsze wyniki wraz z podsumowaniem, oraz sformutowano 6 wnioskéw. Ca-0§¢
uzupetia spis stosownie dobranych 71 pozycji literaturowych, w wiekszosci z ostatniej
dekady, w bezposredni sposéb odnoszgcych sie do tematyki prowadzonych badan
wiasnych.

Ponadto, w skfad rozprawy wigczono przygotowany przez Biblioteke Gtéwna
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu wykaz catosciowego dorobku publikacyjnago
Doktorantki (ogotem 8 prac o tgcznym |IF=35,620 oraz 8 doniesienn konferencyjnych), a
takze informacje o Jej doswiadczeniu zawodowym, przebiegu edukacji, kursach i
szkoleniach, w ktérych uczestniczyta, stazach zagranicznych, projektach naukowych,
nagrodach, aktywnosci dydaktycznej, organizacyjnej i popularyzujgacej nauke.

Reasumujgc, od strony formalnej rozprawa doktorska autorstwa mgr Katarzyny
Bednarskiej jest kompletna i nie budzgca zastrzezen.

Ocena merytoryczna i metodologiczna

Rozprawa doktorska mgr Katarzyny Bednarskiej doskonale wpisuje sie w istotny obszar
badan w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, jakim jest poszukiwanie
efektywnych srodkéw w profilaktyce i terapii choréb cywilizacyjnych. Jednym z takich
schorzen, dotykajgcym znaczaca czesé populacji $wiatowej, jest cukrzyca. Niezaleznie od
niedoskonatosci dostepnych terapii, przewlekty charakter tej choroby i czesto zbyt pézna
diagnoza, zwigzana z poziomem opieki zdrowotnej w poszczeg6lnych krajach,
przyczyniaja sie do rozwoju powiktan. Jednymi z powazniejszych sg zmiany naczyniowe,
indukowane powstajacymi w ustroju produktami nieenzymatycznej glikaciji. Prekursorami
tego procesu sg m.in. zwiagzki c-dikarbonylowe, w tym metyloglioksal. W swoich badaniach
Doktorantka podjeta sie sprawdzenia czy i w jakim stopniu wybrane przez nig zwigzki oraz
substancje roslinne beda hamowag ten proces oraz putapkowac reaktywne a-dikarbonyle,
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metylokglioksal i glioksal. Problem badawczy jest w mojej opinii w petni zasadny i
skutkujgcy dostarczeniem nowatorskich danych.

Doktorantka postawita hipoteze zakfadajgca, ze taki potencjat mogag posiadac
srodki wazoprotekcyjne, aktualnie stosowane w leczeniu przewlektej niewydolnosci zyinej,
szczegolnie z grupy klasyfikowanej w systemie ATC do kategorii C05. W ich obrebie
wymienia sie bioflawonoidy, jak diosmina, rutozyd i jego pochodna potsyntetyczng -
trokserutyne. Majac na uwadze czesto obserwowane zaleznosci migdzy strukturg a
aktywnoscia zwiagzkéw, stusznie postanowiono poszerzy¢ grupe badawczg o analogi
strukturalne ww. srodkdw leczniczych (m.in. diosmetyne, hesperydyne, hesperetyne,
witeksyne, kwercetyne, floretyng). Dodatkowo, w badaniach uwzgledniono kolejny $rodek
leczniczy z grupy C05 ATC, tj. dobesylan wapnia. Analizie poddano ponadto ekstrakty z
dwoch substancji roslinnych, tj. ziela rutwicy lekarskiej Galega officinalis L. oraz lisci
czerwonokrzewu afrykanskiego Asphalatus linearis (Burm. f.) R. Dahlgren, a takze
wyselekcjonowane na podstawie badan profilu fitochemicznego tych przetwordw, zwigzki
(w tym flawonoidy, fenolokwasy, pochodne guanidyny).

Ukierunkowanie pracy na badania, ktorych efektem jest dostarczenie wynikéw o
wartosci aplikacyjnej w odniesieniu do profilaktyki powiktan cukrzycy, uwazam za bardzo
trafne, w kontekscie problemu spotecznego i kosztéw generowanych przez te chorobe.
Skupienie sig¢ Doktorantki na znanych i stosowanych w lecznictwie czgsteczkach, préba
znalezienia dla nich nowego zastosowania oraz zaproponowanie wykorzystania
terapeutycznego w nowym kierunku substancji roslinnych, bogatych w te zwiazki, jest
podejsciem nowoczesnym i nawigzujgcym do koncepcji tzw. odwréconej farmakognozji
(ang. reversed pharmacognosy). Wybér flawonoidow jako gtéwnego przedmiotu badar nie
jest jedynie intuicyjny, lecz uzasadniony przestankami naukowymi. Ta szeroko
rozpowszechniona grupa wyspecjalizowanych metabolitéw roslinnych charakteryzuje sie
wysokg bioreaktywnoscig, m.in. dowiedziono wptywu hamujacego glikacje kolagenu przez
rutyng czy kwercetyneg, a cytowane przez Doktorantke doniesienia literaturowe z ostatnich
lat wskazywaty na mozliwy potencjat wychwytywania o-dikarbonyli. Nalezy zaznaczyé, ze
W badaniach ujetych w rozprawie uwzgledniono szereg nieprzebadanych do tej pory
zwigzkow flawonoidowych, dobranych umiejetnie z myslg o przesledzeniu zaleznosci
struktura-aktywnos$¢, co zastuguje na szczegolne wyrdznienie.

Réwnie zasadny i ciekawy jest dobor obu ww. substancji roslinnych. Rutwica jest
rosling o szczegdlnym znaczeniu dla diabetologii, ze wzgledu na galegine, bedaca
prekursorem stosowanej w lecznictwie metforminy. Jej tradycyjne ziotolecznicze
wskazania obejmujg cukrzyce, aczkolwiek przyszio$¢ tej substancji roslinnej w fitoterapii
limitowana jest danymi toksykologicznymi. Stad poszukiwania wsréd zawartych w niej
fitosktadnikéw zwigzkéw o zdefiniowanej aktywnosci moze w dalsze] perspektywie
skutkowac wytwarzaniem z ziela rutwicy ekstraktéw, wzbogaconych jedynie w pozgdane
sktadniki. Z kolei drugi gatunek, znany i stosowany jako herbata rooibos, zostat
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wytypowany przez Doktorantke na podstawie danych literaturowych, wskazujgcych na
jego korzystne cechy jako srodka profilaktycznego i wspomagajgcego leczenie cukrzycy.

Chce podkresli¢, ze zakres przeprowadzonych w ramach recenzowanej rozprawy
eksperymentéw jest bardzo szeroki i obejmuje zaréwno oceng aktywnoéci biologicznej w
modelach in vitro, jak i analizy fitochemiczne o charakterze jakosciowym i ilosciowym.
Zastosowane modele in vitro oraz metody analityczne zostaty adekwatnie dobrane, a
poprawno$¢ metodologiczna przeprowadzonych eksperymentdéw zostata juz oceniona w
trakcie procesu recenzyjnego miedzynarodowych czasopism, w kiérych Doktorantka
opublikowata wyniki swoich badan.

Jak wspomniatam powyzej, waski zespdt autorow trzech artykutdw, w ktdrych
zawarto wyniki analiz fitochemiczno-farmakologicznych, wskazuje bezsprzecznie na
wszechstronnos¢ badawczg mgr Katarzyny Bednarskiej i nabyte przez nig umiejetnasci
postugiwania sie nowoczesnymi metodami, stosowanymi w analizie fitochemicznej i
fitofarmakologicznej, m.in. spektrofotometrycznymi czy chromatograficznymi, z uzyciem
réznych sposobow detekcji (UHPLC-ESI-MS, HPLC-DAD). W ocenie wynikow Doktorantka
sprawnie postuguje sie zroznicowanymi metodami statystycznymi, co byto kluczowe m.in.
w analizie danych klinicznych, bedgcych podstawag jednej z istotnych publikaciji,
wchodzagcych w sktad rozprawy.

Warto podkresli¢ przemyslany i logiczny schemat badan, zaplanowanych w celu
zweryfikowania przyjetej hipotezy, widoczny w precyzyjnym sformutowaniu celéw
czgstkowych i sekwencji poszczegdlnych etapdw prac eksperymentalnych. W pierwszej
kolejnosci wyselekcjonowano zwigzki o najwyzszym potencjale, wyrazonym poprzez
zdolnos¢ do hamowania glikacji, wiazanie a-dikarbonyli, aktywno$¢ przeciwutleniajgcyg i
przeciwrodnikowa, wskazujac w konsekwencji m.in. na hesperydyne; w nastepnym etepie
zweryfikowano w warunkach klinicznych zdolno$¢ do obnizania osoczowego poziomL o-
dikarbonyli po podaniu preparatu zawierajgcego ten flawonoid; w kolejnych, oceniono w
tych samych modelach in vitro potencjat ekstraktow z niezbadanych dotychczas pod tym
katem substancji roslinnych, tj. ziela rutwicy i lisci czerwonokrzewu oraz zawartych w rich
zwigzkow; finalnie, podjeto probe okreslenia cech strukturalnych flawonoidow, ktare
warunkujg zdolnos¢ wychwytu a-dikarbonyli.

Wskazujgc osiggniecia Doktorantki, bedgce efektem przeprowadzonych badan,
chce wyrézni¢ zwitaszcza:

i. potwierdzenie w wybranych modelach in vitro, zgodnie z przyjeta hipoteza
badawcza, ze niektore stosowane w lecznictwie srodki wazoprotekcyjne ().
rutozyd, dobesylan wapnia) majg potencjat antyglikacyjny i mogg byé
rozwazane w profilaktyce naczyniowych powiktan towarzyszacych cukrzycy,
przy jednoczesnym wykazaniu braku takiego potencjatu dla trokserutyny i

diosminy
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potwierdzenie w warunkach klinicznych, na zdrowych ochotnikach, zdolnosd do
obnizania poziomu najbardziej aktywnego a-dikarbonylu, metyloglioksalu. po
podaniu doustnym preparatu zawierajgcego hesperydyne, co zapewnia
podstawe do dalszych pogtebionych badan u pacjentéw z cukrzycy i, w dakszej
perspektywie, mozliwe poszerzenie wskazan do stosowania produktéw
zawierajacych ten zwigzek

przeprowadzenie po raz pierwszy oceny zdolnosci hamowania nieenzymatycznej
glikacji (w modelu in vitro z albuming wotowg jako biatkiem celowym) oraz
wychwytu a-dikarbonyli dla szeregu zwigzkéw flawonoidowych, a takze kwasu
chlorogenowego i pochodnych guanidyny - galeginy i hydroksygaleciny.
Uzyskane wyniki pozwalajg typowaé¢ do dalszych badan w kontekscie
profilaktyki naczyniowych zmian towarzyszgcych cukrzycy dotad nie rozwazane
w tym kontekScie zwigzki, jak: hesperetyna, hesperydyna, diosmetvna,
aspalatyna, witeksyna.

wykazanie, ze zdolno$é¢ putapkowania metyloglioksalu i glioksalu przez dany
zwigzek jest zréznicowana i per se nie warunkuje efektu antyglikacyjnego w
zastosowanym modelu in vitro, a istotng role wydaje sie odgrywaé dodatkowa
aktywnos¢ antyoksydacyjna i przeciwrodnikowa.

wskazanie cech strukturalnych, kluczowych dla wychwytu «-dikarbonyli przez
flawonoidy, szczegodlnie zwrécenie uwagi po raz pierwszy na znaczenie
podstawnikéw w obrebie pierscienia B, ponadto zaproponowanie struktur
mozliwych adduktéw i przesledzenie przebiegu reakciji w czasie.

okreslenie profilu fitochemicznego naparu z ziela rutwicy (Galega officinalis) craz
wyciagow wodno-alkoholowych z fermentowanych i niefermentowanych lisci
czerwonokrzewu (Aspalathus linearis) oraz wykazanie, w oparciu o wy"iki
badan potencjatu antyglikacyjnego, antyoksydacyjnego oraz zdolncsci
putapkowania o-dikarbonyli, ze przetwory z tych substancji roslinnych mogg
by¢ rozwazane w kontekscie zapobiegania angiopatii cukrzycowe;j.

Badania przeprowadzone przez mgr Katarzyne Bednarskg dostarczajg wynikéw

zarbwno o charakterze poznawczym, jak i aplikacyjnym. Majg one znaczenie nie tylke w
kontekscie oceny aktywnosci, czy potencjalnej efektywnoéci testowanych zwigzkdw
czynnych i nowych substancji ro$linnych, lecz takze rozwazarn na temat mozliwych
czynnikdw determinujgcych reaktywno$é antyglikacyjng oraz wychwyt o-dikarbonyli w
modelach in vitro. Duzym walorem jest pozyskanie danych klinicznych, ktére pozwolity
zweryfikowac pewne przestanki, oparte na wynikach uzyskanych w warunkach in vitro.
Mimo,
wnioskowania odnosnie do hesperydyny wymagaja weryfikacji w bardziej precyzyjnvm
schemacie eksperymentalnym (podawany byt preparat ztozony, zawierajacy tez inne, nie

ze sg to badania o charakterze pilotazowym na zdrowych ochotnikach, a
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oznaczone jakosciowo i ilosciowo sktadniki; cel oryginalny badania klinicznego nie byt
ukierunkowany na powiktania cukrzycowe stad ograniczenia jesli chodzi o materiat
biologiczny poddany analizie wtoérnej), jest to bezsprzecznym osiagnigciem Doktorantki,
majac na uwadze, ze wiele prowadzonych badan naukowych, dotyczgcych aktywnosci
fitozwigzkow lub ekstraktéw z substanciji roslinnych, nie wychodzi poza etap oceny in vitro.
Badania uwzgledniajgce ten szerszy kontekst sg bardzo potrzebne z punktu widzenia nauk

farmaceutycznych, a takze praktyki lekarskiej.

Reasumujgc, wymienione powyzej osiagniecia jednoznacznie dowodza
oryginalnosci rozwigzan probleméw naukowych przez mgr Katarzyne Bednarska i
wskazuja na nowatorski charakter badan, spelniajac tym samym wymaganie

sformutowane w artykule 187, pkt. 2 Ustawy.

Wysoko oceniam takze sposob, w jaki Doktorantka dyskutuje uzyskane wyniki,
zarowno w tekscie rozprawy, jak i w publikacjach, wskazujgc na kwestie wymagajgce
dalszych badan, zachowujgc obiektywizm i unikajac arbitralnych sformutowan. Dotyczy to
szczegolnie rozbieznosci wynikéw zwigzanych z samg metodyka zastosowanych
eksperymentalnych modeli in vitro i mozliwych mechanizmow putapkowania a-dikarbonyli,
czynnikow wskazujgcych na ztozonos¢ efektu antyglikacyjnego, czy wreszcie problemu
efektywnosci  zwigzkoéw warunkowanej biodostepnoscia. Dyskusja wynikéw badarn
witasnych wskazuje bezsprzecznie na doskonatg orientacje mgr Katarzyny Bendarskiej w
tematyce badawczej, co przektada sie na rzeczowe wnioskowania oraz wytyczenie
perspektyw dalszych badan.

W komentarzu zawartym w dysertacji zabrakio mi, cho¢by zwieztego, odniesienia
sig do wynikéw badan innych autorow, ktérzy oceniali potencjat hamowania
nieenzymatycznej glikacji przez flawonoidy, szczegdlnie rutozyd i kwercetyne, stosujgc
odmienne modele eksperymentalne, np. z kolagenem, histonem H-1, ADP-rybozg czy
albuming surowicy ludzkiej. Z kolei, na wyrdznienie zastuguje szerokie potraktowanie
kwestii zwigzanych z biodostepnoscig flawonoidow (w tekécie dysertacji oraz w dyskusji
zawartej w opublikowanych pracach), ktére stanowig gtowny przedmiot badawczy
niniejszej rozprawy. Aspekt ten jest w przypadku tej grupy zwigzkow kluczowy i budzi
szereg watpliwosci w odniesieniu do ekstrapolacji wynikéw badan z poziomu in vitro do in
vivo.

Omawiana czeS¢ rozprawy jest napisana poprawnym jezykiem naukowym i
zilustrowana rycinami oraz tabelami, co utatwia lekture. Nie dostrzegtam wiekszych
uchybien edytorskich poza licznymi bledami literowymi, ktére stanowia pewien dysonans
wobec ogolnej starannosci jezykowej. Mojg watpliwosé budzi jedynie mato precyzyjny
zapis w podrozdziale 3.1 (str.15) klasyfikujacy ,diosmine, hesperydyne oraz trokserutyne”
jako bioflawonoidy, diosmetyne, hesperetyne i rutozyd jako ich analogi, natomiast
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wymienienie innych flawonoidéw, np. witeksyny czy kwercetyny obok kwasu
chlorogenowego, aminoguanidyny czy chlorowodorku metforminy, moze sugerowac, ze
nie sa to bioflawonoidy ani analogi ww. struktur. Okreslenie ,bioflawonoidy” jest oczywiscie
dos¢ pojemne, jesli w tym miejscu Autorka miata na mysli konkretng nazwe kategorii w
ATC, to zamiast hesperydyny powinien byé wymieniony rutozyd. Uwagi powyzsze
wynikajg z obowigzku recenzenta i nie wplywajg na mojg wysoka 0goéing ocene rozprawy.,

Reasumujgc, zawarte w tekscie rozprawy oraz publikacjach tresci jednoznacznie
Swiadczag o szerokiej wiedzy teoretycznej Doktorantki w dyscyplinie, ktora
reprezentuje, jak rowniez potwierdzajg umiejetnos¢ samodzielnego prowadzenia
badan naukowych. Z pelnym przekonaniem stwierdzam, Zze oceniana rozprawa
spetnia tym samym wymog zawarty w art. 187, pkt.1 Ustawy.

W trakcie lektury nasuneto mi sie kilka pytan:

i) Odnoszac si¢ do podstawowej hipotezy, zakltadajgcej mozliwg aktywno$é
hamujgcg proces nieenzymatycznej glikacji przez $rodki wazoprotekcyjne —
dlaczego typujgc $rodki wymienione w grupie C05 ATC poza flawonoidami, nie
zdecydowano sig¢ na przebadanie zaliczanego do tej samej podgrupy C05C
(capillary stabilising agents) Hippocastani semen (lub escyny)?

i) Dlaczego podjeto sig sprawdzenia po raz kolejny dziatania antyoksydacyjnego i
przeciwrodnikowego dla szeregu zwigzkow flawonoidowych, dla ktérych istnieje
ogromna liczba danych literaturowych, potwierdzajacych te aktywnosci przy
uzyciu tych samych testéw, ktére zastosowata Doktorantka, i w przypadku
ktérych dobrze znane sg tez zalezno$ci struktura-aktywnosé?

iiiy Czy obserwacje z badan wiasnych, dotyczgce zaleznoéci miedzy cechami
strukturalnymi flawonoidow a zdolnoscig do putapkowania a-dikarbonyli,
wskazujgce na kluczowg role uktadu floroglucynolu piercienia A, zwiaszcza
obecnosc¢ wolnych grup OH w pozycji meta wzgledem siebie, korelujg z innymi
obserwacjami SAR dla tej grupy zwiazkow?

iv) Biorgc pod uwage dane literaturowe z badan in vitro i in vivo nt. biodostepnosci i
farmakokinetyki zwigzkéw flawonoidowych badanych w ramach niniejszej
pracy, jak m.in. rutozyd, kwercetyna, hesperydyna, hesperetyna, oraz wiedzy o
duzej zmiennosci osobniczej w wytwarzaniu metabolitow, co przektada sie na
efektywnosc¢, czy rozwazano sprawdzenie w zastosowanych modelach in vitro
dziatania cho¢ niektérych dostepnych metabolitbw, np. siarczanéw,
glukuronianow czy kwasu 3,4-dihydroksyfenylooctowego?
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Podsumowanie i wnioski koncowe

W podsumowaniu stwierdzam, ze badania, ktérych efektem sg artykuly naukowe,
wchodzgce w sktad rozprawy doktorskiej mgr Katarzyny Bednarskiej, stanowig istotny
wkitad w rozwdj dyscypliny nauk farmaceutycznych, wzbogacajgc wiedze
fitoterapeutyczng i dostarczajgc danych eksperymentalnych, na ktérych mozna bazowac,
proponujgc nowe srodki wspomagajgce leczenie diabetologiczne, szczegdlnie w
kontekscie zapobiegania angiopatii.

Rozprawa doktorska, autorstwa mgr Katarzyny Bednarskiej spetnia warunki
okreslone w art. 187 ust. 1 i 2 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U.
z 2018 r., poz. 1668 ze zm.). Autorka wykazata sie samodzielnoscig oraz wysokimi
umiejetnosciami badawczymi, widocznymi w prowadzeniu eksperymentdw, opracowaniu
wynikow i ich krytycznej ocenie. Warto podkresli¢, ze Jej dorobek naukowy wykracza poza
zakres niniejszej rozprawy, obejmujac trzy kolejne publikacje eksperymentalne i jedng
przeglagdowg oraz 8 doniesien konferencyjnych, zatem cato$ciowe wskazniki
naukometryczne sg bardzo wysokie (IF = 35, punkty MEIN = 980). Sylwetke Doktorantki
jako wartoéciowego mtodego naukowca dopetniajg inne aktywnosci, w tym, udziat w
realizacji 5 projektéw naukowych, finansowanych ze $rodkéw UM we Wroctawiu, staz
zagraniczny, skutkujgcy cenng wspdtpraca, oraz doswiadczenie dydaktyczne.

W zwigzku z powyZszym, wnosze¢ do Rady Dyscypliny Nauki Farmaceutyczne
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu o dopuszczenie rozprawy mgr Katarzyny
Bednarskiej do dalszych etapéw postepowania o nadanie stopnia naukowego

doktora.

Ponadto, ze wzglgdu na wysokg warto$¢ merytoryczng rozprawy, wnioskuje o jej
wyrdznienie.
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