t6dz, dnia 15 maja 2019 roku

Prof. dr hab. n. med. Grazyna Broniarczyk- Dyta

Uniwersytet Medyczny w todzi

Ocena dorobku naukowego, dydaktycznego, zawodowego oraz rozprawy
habilitacyjnej tj. jednotematycznego ciggu publikacji dotyczacych biatka YKL-
40 pt: "Biatko YKL-40 (chitinase-3 like protein1) w przewleklych zapalnych
chorobach skory i rakach skory” dr n. med. Joanny Salomon adiunkta w
Katedrze i Klinice Dermatologii, Wenerologii i Alergologii Uniwersytetu
Medycznego im. Piastow Slgskich na Wydziale Lekarskim Ksztalcenia
Podyplomowego we Wroctawiu, wykonana na wniosek Centralnej Komisji do
Spraw Stopni i Tytutéw

Ocena dorobku naukowego dr n. med. Joanny Salomon przeprowadzona zostata na
podstawie przedstawionej dokumentacji, = obejmujgcej: autoreferat, wykaz
opublikowanych prac naukowych oraz informacji o osiggnieciach dydaktycznych,
wspotpracy naukowej i popularyzacji nauki, analize bibliometryczng publikaciji,
wykonang przez Biblioteke Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu, zaswiadczenie
o otrzymaniu stopnia doktora nauk medycznych, kopie wybranych najwazniejszych
prac i prac wchodzacych w skfad cyklu publikacji wskazanych jako osiggniecie
naukowe, bedgce podstawg do ubiegania sie o tytut doktora habilitowanego w
dziedzinie medycyny.

Dane osobowe oraz przebieg pracy zawodowej

Dr n. med. Joanna Salomon rozpoczeta studia na Wydziale Lekarskim
Akademii Medycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, ktére ukonczyta w roku
2000, uzyskujgc dyplom lekarza medycyny. W roku 2001 otrzymata stypendium
doktoranckie w Katedrze i Klinice Dermatologii, VWWenerologii i Alergologii Akademii
Medycznej we Wroctawiu, ktére zakonczyta w roku 2005 przygotowujac rozprawe
doktorska pt. , Stezenie substancji P, neuropeptydu Y oraz peptydu zwigzanego z
genem Kkalcytoniny w surowicy chorych na atopowe zapalenie skéry w okresie
zaostrzenia i remisji”. Praca zostata obroniona z wyrdéznieniem. Promotorem
rozprawy byt profesor dr hab. n. med. Eugeniusz Baran.

W roku 2005 zostata asystentem w Katedrze i Klinice Dermatologii,
Wenerologii i Alergologii Akademii Medycznej we Wroctawiu, a w roku 2009
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adiunktem w tejze Katedrze i Klinice Uniwersytetu Medycznego, gdzie zresztg
pracuje do chwili obecne.

W roku 2008 zakonczyta specjalizacje z zakresu dermatologii i wenerologii,
zdajgc egzamin panstwowy .

Od poczatku pracy stale podnosita swoje umiejetnosci zawodowe,
uczestniczac w kursach, szkoleniach i konferencjach tematycznych, takze z zakresu
dermatologii estetycznej. Odbyta réwniez kursy i szkolenia w Monachium, Bordeaux
i Barcelonie.

Ocena dziatalnosci dydaktycznej i organizacyjnej

Dr n. med. Joanna Salomon pracujac w Klinice Dermatologicznej prowadzi
zajecia dydaktyczne ze studentami lll i IV roku Wydziatu Lekarskiego, IV i V Wydziatu
Lekarsko- Stomatologicznego oraz dla studentéw anglojezycznych , IV, V roku
zarbwno Wydziatu Lekarskiego, jak i Wydziatu Lekarsko- Stomatologicznego. Od
poczatku istnienia studidw medycznych anglojezycznych petni funkcje adiunkta
dydaktycznego ds. English Division w Katedrze Dermatologii.

Byta kierownikiem jednej osoby, kidra ukonczyta specjalizacje z dziedziny
dermatologii, 3 nastepne sg w trakcie jej realizacji.

Petni role opiekuna stazéw czastkowych, ktore odbywajg w Klinice lekarze
réznych specjalnoéci oraz aktywnie uczestniczy w szkoleniach podyplomowych.
Prowadzi takze wyktady dla lekarzy rodzinnych z réznych zagadnien z zakresu
dermatologii, organizowane przez Katedre i Zaktad Medycyny Rodzinnej.

Wygtaszata referaty dla lekarzy dermatologow i lekarzy specjalizujgcych sie na
konferencjach szkoleniowych Oddziatow Dolno$lgskiego i Wielkopolskiego Polskiego
Towarzystwa Dermatologicznego oraz podczas sympozjéw organizowanych przez
Polska Akademie Dermatologii i WWenerologii.

Jest autorka rozdziatow w podrecznikach, ksigzkach i prac pogladowych,
przeznaczonych dla lekarzy dermatologdw, rodzinnych, alergologéw, réznych innych
specjalnosci oraz pielegniarek.

Byta réwniez wspoétautorkg konsensuséw i stanowisk ekspertéw, bedgcych
rekomendacjami Polskiego Towarzystwa Alergologicznego.

Jest autorem licznych doniesien, w formie ustnej i plakatowej, zaréwno na
zjazdach miedzynarodowych, jak i krajowych.

Wielokrotnie recenzowata artykuty w czasopismach o zasiegu
miedzynarodowym i krajowym, przyktadowo w Journal of the European Academy of
Dermatology and Venerology (IF= 4,287)

Uczestniczyta w projektach w ramach badan wtasnych uczelni.

Jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego i European
Academy of Dermatology and Venerology.

Wraz z zespotem Katedry i Kliniki Dermatologii, Wenerologii i Alergologii we
Wroctawiu brata udziat w przygotowywaniu wielu konferenc;ji.
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Prowadzita spotkania edukacyjne dla rodzicow dzieci chorujgcych na atopowe
zapalenie skory, a takze byta wspotorganizatorem i wyktadowca na kursach i
szkoleniach, organizowanych przez firmy farmaceutyczne, przeznaczonych dla
lekarzy r6znych specjalnosci.

Jest ttumaczem z jezyka angielskiego podrecznika , Dermatologia. Diagnostyka
réznicowa” autoréw: Thomas P. Habif, James L. Campell Jr, Shane Chapman,
James G.H. Dinulos, Kathryn A.

Gtoéwne kierunki dziatalnosci naukowo-badawczej— ocena dorobku naukowego

Dorobek naukowy dr n. med. Joanny Salomon obejmuje, po wytgczeniu 6 prac
oryginalnych, stanowigcych podstawe rozprawy habilitacyjnej, 21 prac oryginalnych
(w tym10 prac opublikowanych w czasopismach posiadajacych IF) ,20 prac
pogladowych, 3 opisy przypadkéw( z tego 1 opublikowany w czasopismie z IF), 2
listy do redakcji, (zamieszczone réwniez czasopismach posiadajgcych IF), 22
rozdziaty w podrecznikach, 3 wspotautorstwa ksigzek oraz 3 publikacje
petnotekstowe w suplementach czasopism, (jedna z nich w czasopismie z IF).
Dodatkowo dorobek naukowy obejmuje 3 prace popularno- naukowe, 1
petnotekstowy referat w materiatach zjazdowych i 43 streszczenia konferencyjne, w
tym 17 ze zjazdéw miedzynarodowych.

Ocena dorobku naukowego Habilitantki, przeprowadzona na podstawie
analizy bibliometrycznej, wykonanej przez Biblioteke Uniwersytetu Medycznego we
Wroctawiu, obejmuje publikacje naukowe znajdujace sie w bazie Journal Citation
Reporte (JCR) z sumarycznym wspétczynnikiem wptywu- impact factor (IF),
wynoszacym 37,049. IF, po wytaczeniu publikacji prac stanowigcych szczegdlne
osiggniecie, wynosi- 22,112. Sumaryczna punktacja MNiSW (dawna punktacja KBN)
catego dorobku naukowego wynosi 576,5, zas bez prac oryginalnych stanowigcych
rozprawe habilitacyjng 383,0. O wysokiej wartosci dorobku naukowego Habilitantki
Swiadczy 304 cytowan Jej prac wedtug bazy Web of Science (WoS). Indeks Hirscha
wedtug tej samej bazy wynosi 9.

Dorobek naukowy dr n. med. Joanny Salomon jest znaczacy, znacznie
powigkszony po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych, spéjny tematycznie i o
wystarczajacej punktacji.

Zainteresowania naukowe Habilitantki dotyczace badan nad atopowym
zapaleniem skoéry, znalazty odbicie w rozprawie doktorskiej, dotyczyty one roli
wybranych neuropeptydéw w etiopatogenezie tej choroby. Wyniki badan chorych z
atopowym zapaleniem skory wykazaty, ze stezenie substancji P, neuropeptydu Y
oraz peptydu zwigzanego z genem kalcytoniny (CGRP) rézni sie w okresie
zaostrzenia i remisji choroby. Stezenia dwoch pierwszych neuropeptydéw byty
podwyzszone zarébwno w okresie zaostrzen, jak i remisji, zas poziom CGRP byt
nizszy w porownaniu do grupy kontrolnej. W innej jeszcze pracy zajmowata sie
charakterystykg kliniczng swigdu atopowego. Aspektami $wigdu zajmowata sie
rowniez w innych chorobach, takich jak tuszczyca czy przewlekta niewydolnosé
nerek. W trzech kolejnych pracach przedstawiono wyniki badan dotyczgce czestosci
wystepowania i nasilenia $wigdu w tych chorobach, a takze kliniczng charakterystyke
tego zjawiska. Tematyka choréb alergicznych zawarta jest réowniez w licznych




artykutach pogladowych, ksigzkach i rozdziatach w podrecznikach, ktérych
Habilitantka byta autorkg lub wspétautorka.

Zakres badan naukowych Kandydatki obejmuje rowniez psychodermatologie.
Uczestniczyta w badaniach dotyczacych czestosci wystepowania takich chorob, jak
obted pasozytniczy, trichotillomania i dysmorfofobia oraz sposobu ich leczenia w
praktyce dermatologicznej. Wykazata, ze stosowane w tych przypadkach leki
sedatywne lub przeciwlekowe nie powinny by¢ lekami pierwszego rzutu w leczeniu
tych choréb

Przedmiotem zainteresowan Habiltantki byta takze ocena poziomu
stygmatyzacji pacjentéw z tuszczyca. Wykazata, ze wiekszos$¢ pacjentéw odczuwa
stygmatyzacje z powodu tej choroby.

Byta réowniez wspotautorem pracy dotyczacej wptywu dolegliwosci skérnych na
jako$¢ zycia w oparciu o tz, Quality Index (DLQI).

Jedna z prac zajmuje sie jakoscig zycia pacjentéw z zawodowym wypryskiem
rak.

Bardzo duzg czes¢ zainteresowan naukowych dr n. med. Joanny Salomon
dotyczy roli biatka YKL-40 ( chitinase-3-like protein) w przewlektych zapalnych
chorobach skéry i rakach skéry. Wyniki badan dotyczgce tego biatka przedstawione
zostaty w szesciu publikacjach, zamieszczonych w renomowanych czasopismach
zagranicznych o tgcznej punktacji IF= 14,937 i MNiS/ KBN- 145 pkt. i stanowig
osiggniecie naukowe, wynikajgce z art.16 ust. 2 z dnia 14 marca 2003 r.

Podsumowujgc stwierdzam, ze dorobek naukowy Habilitantki jest warto$ciowy
i obejmuje kilka nurtéw badawczych, w petni upowaznia do rozpoczecia i
przeprowadzenia przewodu habilitacyjnego.

Ocena cyklu 6 peinotekstowych prac, wyodrebnionych z Jej dorobku
naukowego, publikacji przedstawionych jako praca habilitacyjna pod
zbiorczym tytutem" Biatko YKL-40 (chitinase- 3 - like protein 1) w przewlektych
zapalnych chorobach i rakach skory skory".

W pieciu pracach sposréd szesciu Habilitantka jest pierwszym autorem.
Wszystkie prace opublikowano w latach 2015- 2019, wszystkie ukazaty sie drukiem
w czasopismach naukowych posiadajgcych wspétczynnik wptywu IF. Wynosi on
14,937, a punktacja wedtug MNiISW/ KBN -145 pkt. Do maszynopiséw prac
dotgczono o$wiadczenia wspoétautorbw opublikowanych prac, jednoznacznie
informujgce recenzenta o kluczowej roli Habilitantki w koncepcji naukowej, realizacji
projektu naukowego, analizie otrzymanych danych, interpretacji wynikéw oraz
przygotowania maszynopisow.

Ocena celowosci podjetego tematu:

Biatko YKL-40 pozostaje w kregu zainteresowan naukowych od kilkunastu lat,
jako marker zwigzany z przewlektym stanem zapalnym oraz procesami
nowotworowymi. Jest ono oznaczalne we krwi oséb zdrowych. Jego ekspresje
wykazano w réznych komérkach ludzkich, jak makrofagi, neutrofile, chondrocyty




fibroblasty, komorki srodbtonka, komoérki miesni gtadkich czy komorki nabtonkowe.
Sg one zrédtem podstawowego stezenia biatka YKL-40 obecnego we krwi. W
licznych jednak chorobach o podtozu zapalnym oraz w wielu schorzeniach
nowotworowych jego stezenie wzrasta nawet kilkukrotnie w stosunku do stezen
obserwowanych u oséb zdrowych. YKL-40 uznawane jest za biatko ostrej fazy,
ktérego wzrost nie jest swoisty dla specyficznych proceséw chorobowych, a raczej
dla uogdlnionego stanu zapalnego. Wykazano korelacje stezen YKL-40 ze stopniem
nasilenia wielu choréb, co pomocne jest w podejmowaniu decyzji w procesie
terapeutycznym. Badania dotyczgce biatka YKL-40 w chorobach dermatologicznych
sg nieliczne, stad powstato zainteresowanie przez Habilitantke tym tematem i
podjecie badan, ktérych wyniki przedstawione zostaty w publikacjach zgtoszonych
jako osiagniecie naukowe w Jej przewodzie habilitacyjnym.

W publikacji numer 1. pt. "Ocena surowiczego stezenia biatka YKL-40 u
pacjentow chorujgcych na tradzik odwrécony i oszacowanie czy biatko to moze
spetniac kryteria biomarkera tego schorzenia" Kandydatka przedstawia wyniki badan
oceny stezenia biatka YKL-40 w surowicy pacjentéw chorujgcych na tradzik
odwrécony (Hydradenitis suppurativa- HS). Obecnie nie ma biomarkerow
wykorzystywanych w rutynowej praktyce, ktore utatwiatyby ocene nasilenia choroby
oraz monitorowanie progresji lub remisji objawéw. Badanie wykazafo, ze stezenie
tego biatka w surowicy chorych byto znaczaco wyzsze w poréwnaniu do oséb z grupy
kontrolnej, a takze zalezato od stopnia zaawansowania choroby i korelowato réwniez
z innymi parametrami stanu zapalnego, tj. CRP i leukocytozg. W badanej grupie
chorych znaczgca ich cze$¢ miata wartosci leukocytozy i biatka w granicach normy,
podczas gdy stezenie biatka YKL-40 byto znacznie podwyzszone. Odpowiedzialnym
za stan zapalny w HS wydaje sie sam proces chorobowy, ewentualnie rozwijajgca sie
w obrebie zmian chorobowych infekcja bakteryjna wtérna. Sugeruje sie réwniez, ze
pacjenci z HS sa bardziej predysponowani do rozwoju zespotu metabolicznego
(cukrzyca typu 2, choroby sercowo- naczyniowe), chociaz zaden z pacjentow
biorgcych udziat w tym badaniu nie miat choréb metabolicznych. Wykazany wzrost
surowiczego stezenia biatka YKL- 40 zalezat wiec od zapalnych zmian skérnych, a
wartosci jego korelowaty ze stopniem zaawansowania zmian chorobowych, co
wskazuje, ze biatko to moze by¢ cennym i czutym wskaznikiem oceny aktywnosci
zmian zapalnych i pomagac przy podejmowaniu decyzji terapeutycznych oraz w
monitorowaniu przebiegu choroby. Badanie ma charakter nowatorski po raz pierwszy
wykazato, ze HS towarzyszy podwyzszone stezenie surowicze YKL-40, ktorego
wartosci majg wptyw na podjete leczenie i i monitorowanie przebiegu choroby.

W nastepnej pracy pt. "Ocena surowiczego stezenia biatka YKL-40 w atopowym
zapaleniu skory" podjeto ocene surowiczego stezenia biatka YKL-40 u pacjentéow z
atopowym zapaleniem skory (AZS). Proteina ta ma by¢ zwigzana z atopig i wptywaé
na Th2 zalezne mechanizmy odpornoéci, zarébwno wrodzone, jak i nabyte. Jego
udziat w patomechanizmie wykazano w astmie i alergicznym niezycie nosa. Badania
wykonane przez Habilitantke wykazaty, ze $rednia warto$¢ osoczowego stezenia
YKL-40 u pacjentdw z AZS byta znaczaco wyzsza niz u zdrowych ochotnikéw i
istotnie korelowata z nasileniem zmian skérnych oraz ze $wigdem. Badania maja
charakter nowatorski, uzupetniaja dotychczasowa wiedze na temat udziatu tej
proteiny w mechanizmach odpowiadajacych za rozwdj atopii.

Kolejna praca pt." Ocena surowiczego stezenia biatka YKL-40 u pacjentow
chorujgcych na tuszczyce zwykia w kontekscie koncepcji tuszczycy jako ogdlno
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zapalnej choroby organizmu” potwierdza pierwsze doniesienia na temat stezen biatka
YKL-40 we krwi pacjentéw z tuszczyca, ich wyniki nie byty jednak jednoznaczne.
Badania Habilitantki potwierdzajg obecno$¢ podwyzszonych warto$ci surowiczego
stezenia biatka YKL-40 u pacjentéw z tuszczyca w poréwnaniu do grupy kontrolnej,
co moze byc¢ wskaznikiem ogodlnoustrojowej reakcji zapalnej w przebiegu tej choroby,
a takze odzwierciedleniem wyzszego ryzyka rozwoju innych, czesto towarzyszacych
tuszczycy chordb o podtozu zapalnym, co ma wptyw na ustalenie leczenia i
rokowania. Ten ostatni aspekt poruszany jest po raz pierwszy w literaturze.

Czwarty artykut cyklu habilitacyjnego pt. "Ocena ekspresji biatka YKL-40 w
tkankach raka kolczystokomérkowego skory” jest pierwszym doniesieniem na ten
temat dotyczacym skéry. Wczesniej opisywano ekspresje tego biatka w rakach
kolczystokomérkowych krtani, gardta, jamy ustnej i przetyku nawet w ponad 80%, co
wykazano metodg immunohistochemiczng. Przypadkom tym towarzyszyto
podwyzszone osoczowe stezenie biatka YKL-40, ktére pozytywnie korelowato ze
ztym rokowaniem i krétszym czasem przezycia. Badania Habilitantki majg charakter
nowatorski, wykazaty, ze réwniez komorki raka kolczystokomérkowego skoéry oraz
komorki nacieku okotonowotworowego moga by¢ Zzrodtem proteiny YKL-40. Ich
praktyczne wykorzystanie w diagnostyce i monitorowaniu choréb wymaga dalszych
badan.

Kolejny artykut pt. ,Ocena surowiczego stezenia biatka YKL-40 w
tuszczycowym zapaleniu stawdéw w kontek$cie wykorzystania go w procesie
diagnostyki i monitorowania schorzenia” Rozpoznanie tuszczycowego zapalenia
stawow czesto nie jest oczywiste, nie ma specyficznego wskaznika laboratoryjnego
potwierdzajgcego diagnoze. Stad wynika celowo$¢ poszukiwania takich wskaznikow.
Biatko YKL-40 wydzielane jest przez chondrocyty i komorki synowialne. Ulega ono
podwyzszeniu w chorobach zapalnych stawéw, takich jak reumatoidalne zapalenie
stawow czy choroba zwyrodnieniowa, towarzyszy temu $cista korelacja z
aktywnoscig choroby. Autorka przeprowadzita badania tego biatka w grupie chorych
z tuszczycowym zapaleniem stawow. Wykazata, ze stezenie YKL-40 byto znaczaco
wyzsze w poréwnaniu do grupy kontrolnej,a jego poziom korelowat z aktywnoécig
procesu chorobowego. Biomarker ten podwyzszony byt u wiekszej ilosci badanych
niz poziom biatka CRP i leukocytoza, co zdaniem Habilitantki wskazuje, ze biatko
YKL-40 mogtoby by¢ bardziej czutym parametrem tuszczycowego zapalenia stawéw
niz dotychczas stosowane.

Ostatnia praca z cyklu habilitacyjnego pt.”"Ocena ekspresji biatka YKL-40 w
zmienionych zapalnie tkankach w przebiegu tradzika odwroconego (HS) przedstawia
wyniki oceny ekspresji tego biatka w zmienionych zapalnie tkankach w przebiegu tej
choroby. Pobierano biopsje ze skéry zmienionej chorobowo i ze skéry zdrowej z
otoczenia zmian. Ekspresje tkankowg badano przy zastosowaniu metody
immunohistochemicznej (IHC). W obrebie komoérek zapalnych nacieku, gtéwnie
leukocytow i Imfocytow, wykazano silng ekspresje cytoplazmatyczng biatka YKL-40,
podczas gdy w skorze otaczajacej byt podobny do tego, jaki byt obecny w skorze
zdrowej. Praca ta bedgca kontynuacjg pracy pierwszej, rbwniez dotyczacej oceny
stezenia biatka YKL-40 u pacjentéw z trgdzikiem odwroconym, wskazuje takze, ze
biomarker ten w znacznym stopniu moze stanowi¢ bezposrednig przyczyne jego
podwyzszonego stezenia we krwi pacjentéw z HS i moze by¢ wykorzystany w ocenie
nasilenia aktywnosci choroby i stopnia odpowiedzi na leczenie.




Podsumowujac ocene rozprawy habilitacyjnej, stwierdzam, ze Habilitantka
wykazuje sie bardzo dobrg znajomoscig podjetego tematu, za czym przemawiajg Jej
przedstawione prace zwigzane z tg tematyka. Poczynione przez Nig oryginalne
obserwacje majg istotne znaczenie poznawcze i kliniczno- praktyczne. Wiekszo$¢ z
Jej obserwacji, przedstawionych w tych pracach, byto pierwszymi doniesieniami,
wczesniej nie publikowanymi. Wyniki uzyskanych nowatorskich badarn stanowig
postep i obiektywnie wskazuja, ze ocena surowiczego stezenia biatka YKL-40 i jego
ekspresji w tkankach moze by¢ przydatna nie tylko w analizach naukowych, ale i w
codziennej praktyce klinicznej, zwtaszcza w diagnostyce, leczeniu i rokowaniu
dermatoz zwigzanych z przewlektym stanem zapalnym i rakach skory. Proteine te
mozna uznac za biatko ostrej fazy, czyli nastepny parametr stanu zapalnego. Jest
ona raczej wyktadnikiem ogolnoustrojowej reakcji zapalnej w wielu chorobach
zapalnych i nowotworowych skéry. Wszystkie sze$¢ prac ukazato sie drukiem w
czasopismach posiadajgcych wspotczynnik wptywu IF, co tgczy sie rowniez z
pozytywnymi ich ocenami przez miedzynarodowe grono ekspertdw- recenzentéw
poszczegoblnych prac. Wykonane przez Nig prace $wiadcza o dobrym opanowaniu
metod badawczych, jak i na umiejetnos¢ konsekwentnego rozwigzywania probleméw
naukowych. W oparciu o powyzsze uwazam, ze zatgczone prace jednoznacznie
spetniajg kryteria osiggniecia naukowego, stawiane kandydatom do stopnia doktora
habilitowanego.

Podsumowanie i wniosek koricowy

Podsumowujgc uwazam, ze na podstawie catoksztattu dotychczasowego
dorobku  naukowego, dziatalnosci dydaktycznej i organizacyjnej oraz
przedstawionego do oceny cyklu prac dotyczgcego tematu: "Biatko YKL-40
(chitinase-3-like protein1) w przewlektych zapalnych chorobach skéry i rakach skéry",
doktor nauk medycznych Joanna Salomon spetnia ustawowe wymagania
przewidziane dla nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego. Moja recenzja
jest zatem jednoznacznie pozytywna.

Wnosze wigc do Wysokiej Rady Wydziatu Lekarskiego Ksztalcenia
Podyplomowego Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we
Wroctawiu wniosek o dopuszczenie dr n. med. Joanny Salomon do dalszych
etapéw przewodu habilitacyjnego.




