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W obu pracach doktorantka jest pierwszym autorem, wspotautorami sa promotor i promotor
pomocniczy. Zarowno tgczna punktacja Impact Factor (10,564) jak i punktacja MNiSW (280) zastuguja
na uznanie. Istotny wktad indywidualny doktorantki w poszczegolnych pracach zostat potwierdzony
przez wszystkich wspdtautoréw prac, co zostato udokumentowane odpowiednimi oéwiadczeniami
zataczonymi do rozprawy doktorskiej. Pozostaty dorobek naukowy doktorantki w postaci 11 publikacji o
tagcznym IF 47,325 oraz punktacji MNiSW 1375 jest imponujacy.

Struktura recenzowanej pracy jest typowa. Zawiera wykaz publikacji stanowigcych rozprawe
doktorska, zestawienie dorobku naukowego doktorantki, wstep, omdwienie prac wchodzacych w skiad
rozprawy z opisem celdw, metodyki, wynikéw i wnioskéw, publikacje sktadajace sie na dysertacje,
streszczenie w jezyku polskim i angielskim, piémiennictwo, oéwiadczenia wspotautorow publikacji,
zgodnie z wymogami prac tego typu, zgode Komisji Bioetycznej oraz wykaz skrétow.

Tematyka rozprawy dotyczaca odlegtych powiktan leczenia przeciwnowotworowego u dzieci
jest niezwykle istotna biorgc pod uwage coraz wigksza skutecznos¢ leczenia onkologicznego w tej grupie
wiekowej i rosnaca grupe ozdrowiencow.

Tytut rozprawy ,Ocena stezenia wybranych markerdw gospodarki weglowodanowej i lipidowej
oraz ich zwigzek z wystepowaniem nadwagi i otytosci u dzieci i mitodziezy po leczeniu
przeciwnowotworowym” jest nieco szerszy niz faktyczna tematyka prac wchodzacych w sktad rozprawy,
ktore ograniczaja sie do pacjentéw po leczeniu jednego nowotworu - ostrej biataczki limfoblastycznej
(ALL - acute lymphoblastic leukemia). Bioragc pod uwage jednak, ze ALL jest najczestszym nowotworem
dzieciecym nie stanowi to btedu.

We wstgpie doktorantka przybliza tematyke przewlektych  toksycznosci leczenia
przeciwnowotworowego ze szczegdlnym uwzglednieniem zaburzen metabolicznych — otytoéci,
cukrzycy, dyslipidemii i nadcisnienia. Najwieksze ryzyko rozwoju otytosci dotyczy pacjentdw po leczeniu
ALL i guzow osrodkowego uktadu nerwowego (OUN). Autorka wskazuje na mozliwe przyczyny rozwoju
powiktan, jak ograniczenie aktywnosci ruchowej w trakcie leczenia, nieprawidtowe nawyki zywieniowe,
przebyte leczenie w tym szczegdinie radioterapia OUN, stosowanie duzych dawek steroidéw. W dalszej
czgsci wstgpu Doktorantka podsumowuje aktualny stan wiedzy na temat biomarkeréw zaburzen
metabolicznych, takich jak: adipocytarne i epidermalne biatka wigzace kwasy tluszczowe, C-peptyd,
grelina, glukozozalezny peptyd insulinotropowy, glukagon, insulina, inhibitor aktywatoréw
plazminogenu typu |, rezystyna, leptyna i wisfatyna. Tresé tej czesci rozprawy w interesujacy sposob
wprowadza w podejmowang problematyke i éwiadczy o dobrym merytorycznym przygotowaniu
Doktorantki.

Kolejny rozdziat obejmuje omdwienie prac wchodzacych w sktad rozprawy doktorskiej.
Doktorantka kolejno prezentuje cele, metodyke, wyniki i wnioski obu prac. Pierwsza z prac dotyczy

markerow zaburzen lipidowych, adipocytarnego i epidermalnego biatka wigzacego kwasy ttuszczowe (A-



FABP i E-FABP), u dzieci po leczeniu ALL. Cele pracy s3 jasno sprecyzowane. W opisie materiatéw i metod
Doktorantka krétko scharakteryzowata grupe badang (62 dzieci po leczeniu ALL), opisata czynniki
zespotu metabolicznego oraz przedstawita sposéb oceny stgzen. Brakuje jednak informacji na temat
grupy kontrolnej, co bez znajomosci catej publikacji, utrudniatoby interpretacje przedstawionych
wynikow. W dalszej czesci Autorka w czytelny | zwigzty sposéb przedstawia najwazniejsze wyniki pracy.
Stwierdzono istotnie wyzsze stgzenie A-FABP w gru pie ozdrowiericow w poréwnaniu do grup kontrolnej,
W grupie pacjentéw z nadwaga w poréwnaniu do oséb z prawidtowym BMI oraz w grupie pacjentéw z
cechami zespotu metabolicznego w poréwnaniu do dzieci nie spetniajgcych zadnych kryteridw zespotu.
Parametr ten okazat lepszym predyktorem wystepowania zespotu metabolicznego niz E-FABP.
Przedstawione przez Doktorantke wnioski odpowiadajg zatozonym celom pracy. Wykazano istotne
zaburzenia metabolizmu lipidéw w grupie ozdrowiefcéw oraz stwierdzono, ze FABP mozna uznac za
predyktory tych zaburzen.

Druga praca wchodzgca w skiad rozprawy dotyczy markeréw zaburzen gospodarki
weglowodanowej oraz zaleznosci pomiedzy nimi a wystgpowaniem zespotu metabolicznego u dzieci po
leczeniu ALL. Doktorantka w zwiezty sposdb przedstawia cele pracy. W opisie materiatéw i metod krétko
opisuje grupg badang (56 dzieci po leczeniu ALL), ponownie czynniki zespotu metabolicznego i sposéb
oceny markerow. Podobnie jednak jak w pierwszej pracy brakuje informacji na temat grupy kontrolne;j.
Wyniki zaprezentowane s3 w czytelny sposéb. Wykazano rdznice wybranych markeréw zaburzen
gospodarki weglowodanowej w zaleznosci od BMI, czasu od zakoriczenia leczenia, wartosci HOMA-IR,
wystgpowania cech zespotu metabolicznego. Najlepszymi predyktorami otytosci i nadwagi w grupie
badanej okazaty sie glukagon i leptyna. We wnioskach Doktorantka podkresla role monitorowania
pacjentdw po zakoriczonym w dziecinstwie leczeniu chordb nowotworowych pod katem zaburzen
metabolicznych, w zwigzku z istotnie zwiekszony ryzykiem ich wystapienia.

Kolejny rozdziat zawiera publikacje wchodzace w sktad rozprawy doktorskiej. Obie prace zostaty
opublikowane w recenzowanych czasopismach naukowych po uprzedniej wnikliwej analizie
niezaleznych recenzentdw, ktdrzy wyrazili pozytywne opinie. Stad warto$¢ merytoryczna publikacji nie
moze podlegac dyskusji i dalszej ocenie.

W dalszej czesci rozprawy zawarto streszczenie pracy w jezyku polskim i angielskim.

Pismiennictwo zawiera 29 pozycji. Cytowane publikacje zostaty trafnie dobrane. Wiekszo$é¢ prac
pochodzi z ostatnich 10 lat, co $wiadczy o aktualnodci podejmowanego tematu.

Kolejny rozdziat zawiera informacje o charakterze udziatu wspotautorow w publikacjach.
Zataczone zostaty tu o$wiadczenia wszystkich wspétautoréw prac wchodzacych w sktada rozprawy
doktorskiej. Autorzy potwierdzaja istotny wktad Doktorantki w powstanie publikacji i wyrazaja zgode na
ich wykorzystanie w postepowaniu o nadanie stopnia doktora. Dalej zamieszczono zgody Komisji

Bioetycznej na prowadzenie badan. Ostatni rozdziat zawiera spis skrétéw, co jest pomocne w czytaniu



dysertacji.

Podsumowujgc, tematyka pracy jest bardzo interesujaca i istotna biorgc pod uwage coraz

wigksza liczbe oséb wyleczonych z choroby nowotworowej w dzieciristwie. Préba ustalenia markeréw
powiktari metabolicznych u dzieci po leczeniu ALL moze przyczyni¢ sie do wczesnego rozpoznania
zaburzen i wdrozenia odpowiedniego postepowania. Jest to kluczowe dla poprawy jakosci i diugosci
zycia ozdrowiencow. Zastosowane metody badawcze nie budzg zastrzezer.. Doktorantka prawidtowo
przeprowadzita analize uzyskanych danych i dokonata interpretacji wynikéw. Pomimo drobnych uwag
zawartych w recenzji catos$¢ pracy oceniam bardzo pozytywnie.
Praca spefnia kryteria okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 roku Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (t.j. Dz.U. z 2023 poz. 742), dlatego zwracam sig do Senatu Uniwersytetu Medycznego
w Biatymstoku z wnioskiem o dopuszczenie lek. Katarzyny Konoriczuk do dalszych etapdw przewodu
doktorskiego.
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