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RECENZJA 

 

dorobku naukowego, dydaktyczno-organizacyjnego oraz osiągnięcia naukowego                      

Pani dr n. farm. Natalii Bielickiej – adiunkta naukowo-dydaktycznego w Zakładzie 

Biofarmacji i Radiofarmacji Wydziału Farmaceutycznego Uniwersytetu Medycznego                   

w Białymstoku, wykonana na zlecenie Rady Dyscypliny Nauk Farmaceutycznych                    

tej Uczelni w związku z postępowaniem o nadanie stopnia doktora habilitowanego                    

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie – nauki farmaceutyczne. 

Opinię recenzenta Komisji Habilitacyjnej sporządzam na podstawie kryteriów oceny 

osiągnięć osoby ubiegającej się o nadanie stopnia naukowego doktora habilitowanego 

zgodnie z ustawą o stopniach i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki 

(art. 219 ust. 1 pkt. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce 

(Dz. U. poz. 1668 wraz z późniejszymi zmianami)) oraz przesłanej dokumentacji                              

z przedmiotowego postępowania awansowego Pani dr n. farm. Natalii Bielickiej. 

 

1. Informacje ogólne o przebiegu edukacji, kariery naukowej i przebiegu pracy 

zawodowej  

Dr n. farm. Natalia Bielicka jest absolwentką Wydziału Farmaceutycznego z Oddziałem 

Medycyny Laboratoryjnej, Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku. Tytuł magistra 

farmacji uzyskała w 2016 roku na podstawie pracy zatytułowanej: „Wpływ anagrelidu                    

na kinetykę powstawania i obkurczania skrzepu”, którą realizowała pod kierunkiem                    

dr hab. Tomasza Rusaka. W 2019 roku nabyła prawo wykonywania zawodu farmaceuty                   

na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej zgodnie z uchwałą Okręgowej Rady Aptekarskiej                 

w Białymstoku. W 2020 roku na macierzystej Uczelni otrzymała stopień doktora nauk 

farmaceutycznych na podstawie rozprawy doktorskiej: „Wpływ ekstraktu z kłącza Potentilla 

erecta na proces zakrzepowy i układ hemostazy w modelu zwierzęcym”, której promotorem 

był dr hab. Michał Tomczyk.  
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W latach 2015-2018 Habilitantka była zatrudniona na stanowisku starszego technika                    

w projekcie „Farmakoterapia śródbłonka naczyniowego i aktywacji płytek krwi zależna                   

od prostacykliny, tlenku azotu i tlenku węgla – nowa strategia w zapobieganiu przerzutowości 

nowotworowej” (akronim: METENDOPHA: STRATEGMED1/233226/11/NCBR/2015) 

finansowanym przez Narodowe Centrum Badań i Rozwoju (NCBiR).  

W latach 2020-2022 pracowała na stanowisku asystenta naukowo-dydaktycznego                          

w Zakładzie Biofarmacji i Radiofarmacji (wówczas Zakładu Biofarmacji), Uniwersytetu 

Medycznego w Białymstoku, a od 2022 roku do chwili obecnej jest adiunktem naukowo-

dydaktycznym w tej samej jednostce naukowej. Ponadto, w latach 2019-2023 pracowała                   

na stanowisku magister farmacji w aptece otwartej w Białymstoku.  

W okresie od 18 września do 13 października 2023 roku w ramach programu Erasmus+ 

odbyła staż naukowy w Cardiovascular Research Institute Maastricht (Holandia) doskonaląc 

umiejętności w obrazowaniu konfokalnym i analizie uzyskanych obrazów, a także 

prowadzeniu adhezji płytek krwi na fibrynogenie i poli-L-lizynie połączone z barwieniem 

fluorescencyjnym (Załącznik nr 7d). Dodatkowo, podnosiła swoje kompetencje naukowe 

uczestnicząc w warsztatach z zakresu prowadzenia badań na platformie T-TAS® (2019), jak 

w licznych szkoleniach, w tym dla osób odpowiedzialnych za planowanie procedur                            

i doświadczeń ze zwierzętami (2015), a także w szeregu kursach w ramach doskonalenia 

ciągłego farmaceutów (od 2019) oraz szkoleniach e-learningowych w latach 2020-2024 

(Załącznik nr 3).  

 

2. Ocena całokształtu dorobku naukowego  

Pani dr n. farm. Natalia Bielicka posiada bardzo wartościowy i spójny dorobek naukowy.   

Z opracowania bibiometrycznego przygotowanego przez Bibliotekę Główną Uniwersytetu 

Medycznego w Białymstoku (Załącznik nr 6) wynika, że Habilitantka przed uzyskaniem 

stopnia doktora była współautorem 15 prac, w tym 11 oryginalnych prac naukowych                

i 1 pracy poglądowej, które zostały opublikowane w prestiżowych czasopismach 

znajdujących się na liście JCR. Całkowity współczynnik oddziaływania (IF) prac z tego 

okresu wynosi IF: 40,176, a punktacja Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyższego 

(MNiSW) kształtuje się na poziomie 876. Była także współautorką 8 zagranicznych oraz                

46 krajowych komunikatów konferencyjnych, przy czym czynny udział wzięła w dwóch 

konferencjach międzynarodowych (1 prezentacja ustna i 1 poster) oraz dziewięciu 

konferencjach krajowych (3 prezentacje ustne i 6 posterów) (Załącznik nr 4).  

Po uzyskaniu stopnia doktora Habilitantka znacząco zwiększyła dorobek naukowy 

publikując 16 oryginalnych prac naukowych i 1 pracę poglądową o sumarycznym                           

IF wynoszącym 105,589 i całkowitej punktacji MNiSW na poziomie 2035 (Załącznik nr 6). 

Szczególnym potwierdzeniem wzrostu jakości naukowej opublikowanych wyników badań 

jest parametr opisujący IF przypadającą na jeden manuskrypt (IF/pub.). Wartość ta przed 

uzyskaniem stopnia doktora wynosiła IF/pub: 2,678, a po uzyskaniu tego stopnia naukowego 

wzrosła do poziomu IF/pub.: 6,211. Ponadto, Habilitantka prezentowała wyniki badań na 

konferencjach naukowych o zasięgu krajowych (7) i zagranicznym (3), przy czym czynnie 

uczestniczyła w jednej konferencji międzynarodowej (poster) oraz trzech konferencjach 

krajowych (dwie prezentacje ustne i jeden poster). Warto podkreślić, że uzyskała nagrodę za 
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prezentację posterową (2021 r.) oraz prezentację ustną (2022 r.) podczas sesji Sympozjum 

Sekcji Kardiologii Eksperymentalnej Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego (Załącznik nr 

7f). 

W mojej ocenie, całkowity dorobek naukowy Pani dr n. farm. Natalii Balickiej jest 

znaczący, jak na Osobę ubiegającą się o nadanie stopnia doktora habilitowanego, czego 

dowodzą sumaryczne wskaźnikami bibliometrycznymi: IF = 145,765 pkt. oraz 2911 pkt. 

MNiSW. Według bazy Web of Science Core Collection oraz All Databases Indeks Hirscha 

(h) wynosi odpowiednio h = 9/10, liczba cytowań: 291 (251 bez autocytowań) / 302 (262 

bez autocytowań) (stan na dzień 24.10.2024). Liczba cytowań wg bazy Scopus kształtuje 

się na poziomie 323, a indeks h = 10 (Załącznik nr 6). Wysoka cytowalność tych prac 

potwierdza rozpoznawalność Habilitantki w reprezentowanej przez Nią dyscyplinie naukowej 

na świecie. Kandydatka była także recenzentem czterech prac naukowych opublikowanych w 

czasopismach: Journal of Molecular Sciences (1), Scientific Reports (1) oraz Acta Poloniae 

Pharmaceutica (2) (Załącznik nr 4).  

Należy podkreślić, że znaczący dorobek naukowy Habilitantki jest efektem podjęcia 

owocnej współpracy z jednostkami należącymi nie tylko do struktur Uniwersytetu 

Medycznego w Białymstoku, ale także przynależnych do innych polskich i zagranicznych 

ośrodków naukowych. Przed uzyskaniem stopnia doktora, Kandydatka rozpoczęła współpracę 

z Jagiellońskim Centrum Rozwoju Leków (JCET), gdy z ramienia Uniwersytetu Medycznego 

w Białymstoku była zatrudniona jako technik podczas realizacji projektu „Farmakoterapia 

śródbłonka naczyniowego i aktywacji płytek krwi zależna od prostacykliny, tlenku azotu                  

i tlenku węgla – nowa strategia w zapobieganiu przerzutowości nowotworowej”. Ponadto,                  

we współpracy z JCET wykonywała projekt z zakresu oceny wpływu azotanów i azotynów  

na układ hemostazy (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4a, poz. 5), a także uczestniczyła                        

w seminarium poświęconym działaniu i zastosowaniu sytemu T-TAS, który efektywnie 

aplikowała w własnych badaniach naukowych. Po uzyskaniu stopnia doktora kontynuowała 

współpracę z tym ośrodkiem realizując projekt SONATA nt. „Hamowanie izomeraz wiązań 

disiarczkowych białek (PDI) jako strategia do redukcji stanu prozakrzepowego w miażdżycy; 

implikacje terapeutyczne”, którego kierownikiem był dr Kamil Przyborowski. Wspomniany 

projekt dotyczył oceny aktywności nowych inhibitorów izomeraz wiązań disiarczkowych 

białek jako związków o potencjalnym działaniu przeciwzakrzepowym (Załącznik nr 4,                 

rozdz. II, pkt 7b). Współpracowała także z Katedrą Biochemii i Biotechnologii Uniwersytetu 

Marie Curie Skłodowskiej w Lublinie w zakresie oceny wpływu wybranych subfrakcji 

substancji aktywnych wyizolowanych z grzyba Cerrena unicolor na proces tworzenia sieci 

fibryny (Załącznik nr 4, rozdz. I, pkt 4b, poz. 6). Realizowała także projekt z Zespołem 

Fizykochemii Materiałów Węglowych Uniwersytet Mikołaja Kopernika w Toruniu pod 

kierunkiem prof. Artura Terzyka dotyczący oceny biokompatybilności nowych materiałów 

węglowych o potencjalnych możliwościach aplikacyjnych w produkcji stentów i implantów 

naczyń krwionośnych (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 10). W ramach stażu naukowego 

w Cardiovascular Research Institute Maastricht (Holandia) doskonaliła umiejętności                       

w zakresie prowadzenia eksperymentów oceniających aktywność układu hemostazy                       

(w szczególności płytek krwi). Kolejnym ośrodkiem naukowym, z którym nawiązała 

współpracę Pani dr Natalia Bielicka, był Zakład Chemii i Biochemii Enzymów Instytutu 

Biochemii Palladina Ukraińskiej Akademii Nauk w Kijowie, z którym realizowała badania 

dotyczące bardziej dokładnego określenia roli płytek krwi w procesie tworzenia sieci fibryny    

i fibrynolizy (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 12). Wymiernym dowodem wyżej 
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wymienianych współprac są publikacje naukowe przytoczone powyżej, jak i doniesienia 

naukowe na konferencjach o zasięgu krajowym i zagranicznym (Załącznik 4). To także 

dowodzi, że Habilitantka posiada umiejętność pracy zespołowej i stale podnosi swoje 

kompetencje zawodowe.  

Wyrazem dużej aktywności naukowej Pani dr Natalii Bielickiej jest także Jej udział jako 

wykonawca/kierownik w projektach badawczych finansowanych ze źródeł zewnętrznych 

uzyskanych w drodze konkursów krajowych. Habilitantka była zatrudniona jako starszy 

technik przy realizacji projektu STRATEGMED1/233226/11/NCBR/2015 finansowanego              

ze źródeł NCBiR (Załącznik nr 7a). Ponadto, była kierownikiem grantu PRELUDIUM                     

nt. „Wpływ ekstraktu z kłacza Potentilla erecta na hemostazę w cukrzycy typu 1”, który był 

finansowany przez Narodowe Centrum Nauki w latach 2018-2020                                                   

(nr 2017/27/N/NZ7/02335).  

Dodatkowo, w ramach działalności statutowej Uniwersytetu Medycznego                                 

w Białymstoku uzyskała dofinansowanie pięciu projektów naukowych (jako kierownik) 

oraz była wykonawcą dwudziestu jeden projektów naukowych (Załącznik nr 7b). W roku 

2023 ubiegała się jako kierownik o sfinansowanie grantu SONATA, który złożyła do 

Narodowego Centrum Nauki (Załącznik nr 7c), ale niestety takiego dofinasowania nie 

uzyskała. Jednakże, uczestnictwo i aplikowanie Habilitantki w projektach świadczy o Jej 

dużym zaangażowaniu w realizację badań naukowych oraz poszukiwaniu źródeł ich 

finansowania.   

Kandydatka została dwukrotnie nagrodzona Nagrodą I stopnia za osiągnięcia naukowe 

przez JM Rektora Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku (Załącznik 3).   

  Reasumując stwierdzam, że całkowity dorobek Pani dr n. farm. Natalii Bielickiej jest 

znaczący i w pełni spełnia wymagania stawiane kandydatom ubiegającym się o nadanie 

stopnia doktora habilitowanego. 

 

3. Ocena osiągnięć naukowych (co najmniej dwóch) Osoby ubiegającej się o nadanie 

stopnia doktora habilitowanego  

3.1. Ocena osiągnięcia naukowego będącego podstawą postępowania habilitacyjnego  

Osiągnięcie zatytułowane „Badanie wpływu wybranych leków działających w układzie 

krążenia na hemostazę: analiza procesu zakrzepowego i poszukiwanie markerów aktywności 

płytek krwi” stanowi cykl interdyscyplinarnych, połączonych tematycznie pięciu 

publikacji, w czasopismach: Archives of Pharmacology (IF = 3,000), International Journal 

of Molecular Sciences (IF = 6,208/4,900) (2 prace), Scientific Reports (IF = 3,800) oraz 

Biomedicine & Pharmacotherapy (IF = 6,900) (Załącznik nr 3). Pierwsza z tych prac (H.1) 

została opublikowana jeszcze przed uzyskaniem stopnia doktora (2020 r.), ale zgodnie                        

z oświadczeniem Habilitantki, nie stanowiła podstawy do ubiegania się o ten stopień naukowy 

(Załączniki nr 3 i 4). Pozostałe manuskrypty (H.2-H.5) zostały opublikowane w latach                       

2021-2023. Sumaryczny IF publikacji włączonych do cyklu wynosi 24,808, a łączna wartość 

punktacji MNiSW kształtuje się na poziomie 630. Opublikowanie tych prac na łamach 

czasopism z listy JCR potwierdza ich wysoką jakość oraz istotne elementy nowości 

naukowej.  
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We wszystkich pracach dr Natalia Bielicka jest pierwszym autorem i jednocześnie autorem 

korespondencyjnym, co jednoznacznie dowodzi, że Jej udział w badaniach był wiodący.                      

Z dokumentacji dostarczonej przez Kandydatkę wynika, że polegał na opracowaniu koncepcji 

i planu pracy, opracowaniu większości metodyk oraz przeprowadzeniu znaczącej liczby 

eksperymentów, a także na zebraniu i analizie danych, administrowaniu projektem, dokonaniu 

przeglądu piśmiennictwa, przygotowaniu i edycji manuskryptu oraz pozyskaniu źródeł 

finansowania, w tym druku publikacji (wszystkie prace ukazały się w czasopismach typu 

Open Access). Istotny i twórczy wkład dr Natalii Bielickiej w uzyskanie opisanego dorobku 

habilitacyjnego potwierdzają spójne oświadczenia wszystkich współautorów wyżej 

wymienionych prac zamieszczone w Załączniku nr 5.  

W przedstawionym cyklu prac Habilitantka jako cel badawczy wskazała przeprowadzenie 

analizy procesu zakrzepowego (ze szczególnym uwzględnieniem roli płytek krwi) w różnych 

modelach zakrzepicy, odmiennych stanach patologicznych, u różnych płci i gatunków oraz 

wykorzystanie uzyskanych informacji w procesie badania wpływu wybranych leków na układ 

hemostazy.  

Aby zrealizować powyższy cel, Habilitantka położyła szczególny nacisk na określenie                   

i wykorzystanie różnic w aktywności płytek krwi w zakrzepie jako mierników oceny 

aktywności układu hemostazy, a także istotnych czynników warunkujących mechanizm 

działania leków przeciwpłytkowych, a tym samym definiujących ich efektywność 

terapeutyczną. Dla zobrazowania stopnia zróżnicowania populacji płytek krwi tworzących 

zakrzep (płytki krwi agregujące/prokoagulacyjne) posłużyła się różnymi modelami 

zakrzepicy (zakrzepica indukowana FeCl3, zakrzepica indukowana laserem, zakrzepica                     

w komorze przepływowej na włóknach kolagenu) stosując barwniki fluorescencyjne                       

do wyznakowania płytek krwi i ich elementów oraz mikroskop konfokalny do wizualizacji 

procesu zakrzepowego. W pracy H.1. wykazała, że najbardziej odpowiednim modelem                   

do badania prokoagulacyjnej odpowiedzi płytek krwi jest zakrzepica indukowana FeCl3.                   

Z drugiej strony, ten model nie jest odpowiedni do oceny aktywności agregujących płytek 

krwi. Zakrzepica indukowana laserem pozwala przede wszystkim określić zdolność płytek 

krwi do agregacji w miejscu uszkodzenia naczynia. Wymiernym efektem tych badań było 

zaproponowanie przez dr Natalię Bielicką nowego parametru – współczynnika                      

PECAM-1/zakrzep jako bardziej czułego i rzetelnego miernika aktywności płytek krwi                    

niż powszechnie stosowany pomiar powierzchni zakrzepu utworzonego przez agregujące 

płytki krwi. Habilitantka udowodniła, że wraz ze wzrostem dawki kwasu acetylosalicylowego 

(ASA) wartość tego parametru wzrastała, zarówno przy niskich, jak i wysokich dawkach 

ASA. Trzecią metodą użytą w pracy H.1 był model zakrzepicy w komorze przepływowej,                  

w którym krew pełna szczura była przepuszczana w określonych warunkach in vitro. Model 

ten umożliwiał wiarygodną ocenę agregujących i prokoagulacyjnych płytek krwi po podaniu 

ASA oraz iloprostu. Habilitantka wykazała także, że w przypadku zwiększonej aktywności 

płytek krwi model ten można skutecznie wykorzystać do określenia ich potencjału 

prokoagulacyjnego, ale jego wiarygodność przy określaniu wielkości zakrzepu utworzonego 

przez agregujące płytki krwi jest niewystarczająca i wymaga dalszych analiz. 

W celu zweryfikowania użyteczności zaproponowanego w pracy [H.1] nowego markera 

aktywności płytek krwi (współczynnika PECAM-1/zakrzep) – jako miernika aktywności 

płytek krwi w stanie patologicznym, Habilitantka kontynuowała badania z udziałem myszy               

z toczącym się procesem zapalnym (in vivo) oraz przy zastosowaniu ludzkich płytek krwi 
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zdrowych ochotników (in vitro) [H.2]. Do badań w modelu zakrzepicy indukowanej laserem 

włączyła myszy ze stanem zapalnym indukowanym lipopolisacharydem (LPS), którym 

podano ASA w trzech różnych dawkach. Aby określić wiarygodność oznaczania 

współczynnika PECAM-1/zakrzep jako markera na ludzkich płytkach krwi, użyła modelu 

zakrzepicy indukowanej w komorze przepływowej, w którym wykorzystała krew ludzką 

pozyskaną od zdrowych ochotników.  Po dodaniu różnych stężeń ASA, określiła spadek 

powierzchni zakrzepu jak i wzrost współczynnika PECAM-1/zakrzep. Efektem tych badań 

było wykazanie, że współczynnik PECAM-1/zakrzep jest bardziej czułym parametrem                   

niż określenie powierzchni zakrzepu. Dodatkowo, zastosowanie tego współczynnika 

umożliwia rozróżnienie wpływu badanych leków na płytki krwi i śródbłonek. Z uwagi                       

na fakt, iż współczynnik ten określa wyłącznie aktywność płytek krwi, może być określany               

w różnych modelach i u różnych gatunków przy zachowaniu wysokiej wiarygodności 

uzyskiwanych wyników badań. 

 Kolejnym wyzwaniem, przed którym stanęła Habilitantka, była określenie użyteczności 

współczynnika PECAM-1/zakrzep w szacowaniu ryzyka krwawienia u pacjentów z chorobą 

wieńcową, którzy zostali zakwalifikowani do zabiegu pomostowania aortalno-wieńcowego 

bez krążenia pozaustrojowego (OPCAB) (H.3). W tym celu Kandydatka przeprowadziła 

badania z udziałem dwudziestu pacjentów. Wszyscy w dniu zabiegu przyjmowali ASA, 

niektórzy także inne leki: rywaroksaban (inhibitor czynnika Xa) (dwie osoby), klopidogrel 

(inhibitor płytkowego receptora P2Y12) (jedna osoba) oraz tikagrelor (inhibitor płytkowego 

receptora P2Y12) (jedna osoba). To pozwalało określić wpływ farmakoterapii stosowanej 

przez pacjentów na proces zakrzepowy. W powyższych badaniach, Kandydatka oceniała 

aktywność płytek krwi poprzez wyznaczenie współczynnika PECAM-1/zakrzep przy użyciu 

modelu zakrzepicy w komorze przepływowej. Zmierzyła także sekrecję P-selektyny                 

i ekspresję PS z użyciem cytometru przepływowego, a także aktywność osoczowego układu 

krzepnięcia dokonując pomiaru gęstości sieci fibryny w skrzepie powstałym po rekalcynacji 

osocza ubogopłytkowego. Określiła ponadto aktywność układu fibrynolitycznego (pomiar 

czasu lizy skrzepu euglobulin, ECLT) oraz oceniła proces zakrzepowy stosując Total 

Thrombus-Formation Analysis System (T-TAS). Wyniki przeprowadzonych badań dowiodły, 

że jedynie współczynnik PECAM-1/zakrzep był ściśle skorelowany z intensywnością 

krwawienia podczas OPCAB (wyższa wartość współczynnika przy silniejszym krwawieniu). 

Inne parametry określające aktywność płytek krwi tych korelacji nie wykazywały.                       

Tym samym, Habilitantka udowodniła, że oznaczanie współczynnika PECAM-1/zakrzep 

może stanowić wartość diagnostyczną i ułatwiać podejmowanie decyzji dotyczących 

prowadzenia terapii przeciwpłytkowych i przetaczania składników krwi.  

Kolejna praca H.4 włączona do osiągnięcia naukowego była poświęcona badaniu 

mechanizmu działania dwóch inhibitorów SGLT2 (dapagliflozyny i kanagliflozyny)                         

i ich wpływowi na proces zakrzepowy i poszczególne składowe układu hemostazy u myszy 

(samic i samców), zarówno w modelu cukrzycy indukowanej streptozotocyną (STZ),                         

jak i w normoglikemii. Do pomiaru aktywności płytek krwi Pani dr Natalia Bielicka posłużyła 

się współczynnikiem PECAM-1/zakrzep w modelu zakrzepicy indukowanej laserem oraz 

wyznaczyła wielkość ekspresji PS. Udowodniła, że zmniejszona aktywność płytek krwi nie 

zawsze prowadzi do osłabienia procesu zakrzepowego, nawet w modelu zależnym od płytek 

krwi. Jest to istotna informacja dla lekarzy, gdyż dotychczas wstępną ocenę potencjalnych 

właściwości przeciwzakrzepowych leku w warunkach klinicznych określa się na podstawie 

pomiaru jego wpływu na aktywność płytek krwi w warunkach ex vivo. Kandydatka wykazała, 
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że nasilenie aktywności układu fibrynolitycznego wywołane działaniem kanagliflozyny                     

i dapagliflozyny odnotowuje się jedynie w grupie samic z cukrzycą. Udowodniła,                            

że dapagliflozyna powoduje zmniejszenie gęstości sieci fibryny jedynie u samców z cukrzycą.  

Takiego efektu nie obserwowała w żadnej z grup po podaniu kanagliflozyny, co wskazuje,                  

że ten lek nie wpływa na osoczowy układ krzepnięcia. Tym samym, Habilitantka przybliżyła 

złożone i zależne od płci mechanizmy działania przeciwzakrzepowego kanagliflozyny                        

i dapagliflozyny oraz udowodniła, że przedkliniczna ocena ich wpływu na proces zakrzepowy 

jest cennym źródłem informacji wyjaśniających notowane przez lekarzy obserwacje 

kliniczne. Uzyskane wyniki mogą wskazać nowy kierunek badań promujących rozwój 

medycyny spersonalizowanej, która uwzględnia wpływ płci. 

W ostatniej z cyklu habilitacyjnego publikacji (H.5) Kandydatka opisała wyniki oceny 

wpływu finerenonu (antagonisty receptora MR) na układ hemostazy u samców i samic myszy 

(w wieku rozrodczym) w modelu zakrzepicy indukowanej laserem, które przeprowadziła                        

w celu potwierdzenia bądź wykluczenia występowania odmiennego działanie finerenonu                   

u kobiet i mężczyzn. Wyniki tych badań wykazały, że najwyższą efektywność leku 

odnotowano w grupie samic z cukrzycą. Ponadto, wzrost współczynnika PECAM-1/zakrzep 

oraz zmiana sekrecji P-selektyny potwierdzały działanie przeciwpłytkowe tego leku u samic. 

Tym samym Habilitantka wykazała zależny od płci wpływ finerenonu na układ hemostazy. 

Kandydatka udowodniła, że do określania mechanizmu działania leków oraz interpretacji 

klinicznych wyników powikłań zakrzepowo-zatorowych cenne informacje wnosi analiza 

procesu zakrzepowego w modelach eksperymentalnych. Współczynnik PECAM-1/zakrzep 

umożliwia bardziej efektywnie różnicowanie aktywności płytek krwi w odniesieniu do 

innych, powszechnie stosowanych markerów procesu zakrzepowego. Zmianie aktywności 

płytek krwi opisywanej wartością współczynnika PECAM-1/zakrzep zawsze towarzyszyła 

zmiana powierzchni zakrzepu, sekrecji P-selektyny i ekspresji PS, natomiast nie zawsze przy 

zmianie współczynnika PECAM-1/zakrzep odnotowywano zróżnicowanie wielkości 

powierzchni zakrzepu, parametru ekspresji P-selektyny czy PS.  

Do najważniejszych osiągnięć Pani dr hab. Natalii Bielickiej opisanych w cyklu prac należy: 

• opracowanie uniwersalnego warsztatu badawczego do określania aktywności układu 

hemostazy u różnych gatunków i w różnych stanach patologicznych poprzez 

wykorzystanie zróżnicowania aktywności płytek krwi w kilku modelach zakrzepicy 

oraz optymalny dobór odpowiednich technik do monitorowania wytypowanych 

markerów diagnostycznych; 

• wprowadzenie współczynnika PECAM-1/zakrzep, który precyzyjniej niż powszechnie 

stosowane parametry określa aktywność płytek krwi, co świadczy o nowatorskim 

charakterze prezentowanych badań. Ponadto, parametr ten posiada cechy 

potencjalnego translacyjnego markera, gdyż pozwala ocenić aktywność zarówno 

mysich, jak i ludzkich płytek krwi, a także może być użyty w badaniach 

przedklinicznych i klinicznych do oceny aktywności leków działających w układzie 

sercowo-naczyniowym; 

• współczynnik PECAM-1/zakrzep może być stosowany do monitorowania nawet 

niskiego, zależnego od płytek krwi, ryzyka krwawienia u pacjentów poddawanych 

zabiegowi OPCAB. Tym samym może być użytecznym narzędziem przy 
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podejmowanie decyzji o sposobie prowadzenia terapii przeciwpłytkowych                             

i przetaczania składników krwi; 

• bliższe poznanie patomechanizmu powstawania zakrzepu i zróżnicowanie aktywności 

płytek krwi w zakrzepie pozwala lepiej poznać mechanizm działania leków w układzie 

hemostazy oraz skutki ich działania w układzie sercowo-naczyniowym; 

• uwzględnienie plejotropowych efektów działania dapagliflozyny, kanagliflozyny oraz 

finerenonu może przyczynić się do rozwoju nowych obszarów ich zastosowań                      

w farmakoterapii uwzględniającej wpływ płci u osób z chorobami układu sercowo-

naczyniowego, którzy są szczególnie narażeni na wystąpienie zdarzeń zakrzepowo-

zatorowych.  

Należy podkreślić, że przeprowadzone przez Habilitantkę badania zawierają wiele 

istotnych elementów nowości naukowej. Wnioski z przeprowadzonych badań mają duże 

znaczenie poznawcze i aplikacyjne. Podjęta tematyka wpisuje się w obszar badawczy                        

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie – nauki farmaceutyczne.                     

Na pochwałę zasługuje także sposób przedstawienia wyników i ich interpretacja, która została 

poparta głęboką i dojrzałą dyskusją w odniesieniu do aktualnego stanu wiedzy z tego obszaru 

tematycznego. Badania włączone do cyklu habilitacyjnego były prowadzone we współpracy     

z naukowcami różnych jednostek naukowych. To wskazuje, że Kandydatka posiada 

umiejętność pracy w zespołach, a jednocześnie znaczną samodzielność naukową,                           

co potwierdzają złożone oświadczenia współautorów tych prac.  

Bezsprzecznie uzyskane i opublikowane przez Habilitantkę wyniki badań wnoszą nową 

wiedzę w zakresie nauk medycznych i farmacji, a tym samym stanowią znaczący wkład                   

w rozwój dyscypliny – nauki farmaceutyczne.  

3.2. Ocena innych osiągnięć naukowych  

Poza cyklem habilitacyjnym, w dorobku Pani dr hab. Natalii Bielickiej są także inne 

osiągnięcia naukowe, znaczące dla rozwoju dyscypliny nauk farmaceutycznych. Przed 

uzyskaniem stopnia doktora były efektem wspólnych badań realizowanych w Zakładzie 

Biofarmacji i Radiofarmacji, współpracy z JCET, Zakładem Chemii Fizycznej oraz Zakładem 

Farmakodynamiki Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku. Ich wynikiem było m.in.: 

• określenie wpływu siarczanu indoksylu na układ hemostazy poprzez potwierdzenie 

jego  działania prozakrzepowego w mechanizmie zależnym od nasilenia aktywności 

płytek krwi (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4a, poz. 4);  

• udowodnienie, że ekstrakt z kłącza pięciornika kurze ziele z uwagi na posiadane 

działanie przeciwzakrzepowe i przeciwpłytkowe wpływa na hemostazę                                        

u normoglikemicznych myszy i szczurów prowadząc do poprawy przepływu w tętnicy 

szyjnej szczura oraz nieznacznie nasila aktywność osoczową układu (Załącznik nr 4, 

rozdz. II, pkt 4 a, poz. 6);  

• potwierdzenie, że szybkie efekty działania aldosteronu obejmują nasilenie procesu 

zakrzepowego, zwiększenie aktywności płytek krwi i osoczowego układu krzepnięcia 

oraz osłabienie działania układu fibrynolitycznego (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4a, 

poz. 9);  



str. 9 
 

• wykazanie, że kwas chlorowy (I) (HOCl) hamuje proces formowania zakrzepu i 

retrakcję (obkurczanie) skrzepu oraz osłabia aktywność układu fibrynolitycznego  

(Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4a, poz. 12);  

• wykazanie wielokierunkowego działanie kwasu chinolinowego w układzie hemostazy, 

który zależnie od dawki nasila lub osłabia proces tworzenia zakrzepu. Ma to istotne 

znaczenie w leczeniu pacjentów z przewlekłą chorobą nerek i niektórymi 

zaburzeniami układu sercowo-naczyniowego, u których obserwowana jest nasilona 

produkcja kwasu chinolinowego (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4a, poz. 13).  

Po uzyskaniu stopnia doktora kolejne osiągnięcia naukowe Habilitantki także powstawały 

jako efekt badań prowadzonych we współpracy z różnorodnymi jednostkami, w tym 

Zakładem Mikrobiologii Lekarskiej i Inżynierii Nanobiomedycznej Uniwersytetu 

Medycznego w Białymstoku. Tematyka tych prac obejmowała istotne dla rozwoju dyscypliny 

nauk farmaceutycznych obszary naukowe, które dotyczyły m.in.: 

• określenia wpływu adrenaliny na układ hemostazy (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, 

poz. 2);  

• oceny wpływu ekstraktu z kłącza pięciornika kurze ziele na hemostazę u myszy                      

i szczurów z cukrzycą, które  potwierdziły wielokierunkowy charakter tego działania 

(Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 3);  

• opublikowania pracy poglądowej na temat wpływu trzech grup tanin (elagotaniny, 

galotaniny, procyjanidyny) na aktywność płytek krwi, układu fibrynolitycznego                    

oraz układu krzepnięcia, a także funkcje śródbłonka i proces zakrzepowy                     

(Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 8);   

• udowodnienia, że aktywność układu hemostazy jest normalizowana przez kwercetynę 

i epigallokatechinę B, podczas gdy nasilenie zmian wywołanych działaniem HOCl 

wywołuje resweratrol (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 9); 

• wykazania, że aplikacja śródskórna aldosteronu zwiększa przepuszczalność skórnych 

naczyń krwionośnych, gdy efekt ten odwraca eplerenon, co może być pomocne w 

terapii pacjentów z podwyższonym stężeniem aldosteronu i współistniejącymi 

mikroangiopatiami. (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 11);  

• określenia aktywności i bezpieczeństwa stosowania nowych sulfonowanych 

kopolimerów blokowych jako substancji o potencjalnym działaniu 

przeciwzakrzepowym i wytypowanie związku o najkorzystniejszym profilu oraz 

określenie mechanizmu jego działania (Załącznik nr 4, rozdz. II, pkt 4b, poz. 13). 

Podsumowanie oceny osiągnięć naukowych 

Osiągnięcia naukowe Pani dr Natalii Bielickiej w tym: 1) cykl powiązanych tematycznie 

pięciu oryginalnych publikacji naukowych (H.1-H.5) nt. „Badanie wpływu wybranych leków 

działających w układzie krążenia na hemostazę: analiza procesu zakrzepowego                                  

i poszukiwanie markerów aktywności płytek krwi” jako podstawa pracy habilitacyjnej                   

oraz inne wartościowe i oryginalne opracowania uzyskane we współpracy z innymi 

ośrodkami naukowymi posiadają elementy nowości naukowej i wnoszą istotny wkład 

naukowy w rozwój dyscypliny nauk farmaceutycznych.  
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4. Ocena pracy dydaktycznej i organizacyjnej  

4.1. Działalność dydaktyczna i popularyzującą naukę 

Pani dr Natalia Bielicka prowadziła bądź prowadzi zajęcia dydaktyczne dla studentów 

Wydziału Farmaceutycznego UMB przygotowując i prowadząc seminaria z przedmiotu 

„Elementy biofarmacji w kosmetologii” dla studentów III roku Kosmetologii (2016-2021) 

oraz szereg seminariów dla studentów kierunku Farmacja z przedmiotu: „Kosmeceutyki                        

we współczesnej terapii” (2021-2022), „Biofarmacja” (od 2020 r.) , „Odkrywanie nowych 

leków – od pomysłu do wdrożenia” (od 2020 r.) oraz ćwiczenia z przedmiotu „Biofarmacja” 

(od 2020 r.) (Załącznik 3). Jest także dydaktykiem realizującym zajęcia w ramach kształcenia 

podyplomowego, w ramach którego od 2021 roku prowadzi ćwiczenia z przedmiotu 

„Zastosowanie przyżyciowej mikroskopii konfokalnej w badaniach farmaceutycznych”                    

dla studentów III roku Szkoły Doktorskiej. Ponadto, od 2022 roku jest wykładowcą w module 

Biofarmacja i Farmakokinetyka w ramach szkolenia specjalizacyjnego farmaceutów 

prowadzonego przez Studium Kształcenia Podyplomowego na Wydziale Farmaceutycznym 

Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku.  

Doświadczenie Habilitantki w zakresie pełnienia funkcji opiekuna oraz promotora pracy 

magisterskiej nie jest duże, gdyż dotychczas była opiekunem tylko jednej i promotorem tylko 

jednej pracy magisterskiej, a recenzentem pięciu prac magisterskich. Jednakże, Jej aktywność 

dydaktyczna w ostatnich latach systematycznie rośnie, o czym świadczy rozszerzenie dorobku 

dydaktycznego od 2020 roku, a także pełnienie od 2022 roku funkcji opiekuna Studenckiego 

Koła Naukowego przy Zakładzie Biofarmacji i Radiofarmacji Uniwersytetu Medycznego                 

w Białymstoku, które w roku 2023 zdobyło I miejsce za najlepszą prezentację ustną podczas 

17th International Medical Congress for Young Scientists w Białymstoku.                             

Ponadto, od 2022 r. Habilitantka pełni funkcję opiekuna naukowego projektu „Warsztaty 

naukowe w laboratorium naukowo-badawczym”, którego celem jest zwiększenie 

zaangażowania naukowego studentów Analityki Medycznej.  

Pani dr n. farm. Natalia Bielicka była zaangażowana w działalność popularyzującą naukę. 

W 2018 roku aktywnie uczestniczyła w 22. Pikniku Naukowym na Stadionie Narodowym                 

w Warszawie, gdzie reprezentowała Uniwersytet Medyczny w Białymstoku, a w 2022 roku 

brała udział w wydarzeniu XVIII Podlaski Festiwal Nauki i Sztuki, na którym przybliżała 

licealistom tematykę badawczą i narzędzia analityczne stosowane w Zakładzie Biofarmacji                

i Radiofarmacji.  

4.2.  Działalność organizacyjna  

Od 2023 roku Habilitantka pełni funkcję członka zespołu kontrolującego 

sześciomiesięczne praktyki zawodowe w aptekach w ramach programu studiów jednolitych 

magisterskich na kierunku Farmacja (Załącznik 3). Od 2019 roku jest członkiem Okręgowej 

Izby Aptekarskiej w Białymstoku, a od 2023 roku także członkiem Polskiego Towarzystwa 

Farmacji Klinicznej (Załącznik 4).  

 

5. Ocena dokumentacji 

Przedstawiona przez Habilitantkę dokumentacja jest kompletna i zgodna z wymogami 

formalnymi określonymi w obowiązujących przepisach prawnych. 
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6. Podsumowanie i wniosek końcowy  

Reasumując, po dogłębnym zapoznaniu się z całą dokumentacją, w tym z osiągnięciami 

naukowymi stanowiącymi podstawę uzyskania stopnia doktora habilitowanego oraz 

pozostałym dorobkiem naukowym, a także z osiągnięciami dydaktycznymi i organizacyjnymi 

Habilitantki stwierdzam, że zostały spełnione wszystkie wymagania stawiane kandydatom              

do stopnia doktora habilitowanego zgodnie z art. 219 ust. 1. pkt. 2 Ustawy Prawo                                 

o szkolnictwie wyższym i nauce z dnia 20 lipca 2018 roku (Dz. U. poz. 1668 wraz                               

z późniejszymi zmianami).  

W związku z tym przedkładam niniejszą, pozytywną recenzję Komisji Habilitacyjnej 

w celu przeprowadzenia dalszego postępowania habilitacyjnego. Z pełnym 

przekonaniem wnioskuję do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Farmaceutycznych 

Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku o nadanie Pani dr n. farm. Natalii Bielickiej 

stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu,                     

w dyscyplinie – nauki farmaceutyczne. 

 

 

 

                                                                     dr hab. n. farm. Alina Plenis, prof. uczelni  


