Zatacznik nr 1 do Uchwaty Senatu UMB nr 98/2021 z dnia 20.05.2021 r.

Uzasadnienie wystgpienia z wnioskiem o przyznanie nagrody ministra wtasciwego

do spraw zdrowia zespotowej za znaczace osiggniecia w zakresie dziatalnosci naukowej
prof. dr hab. Barbarze Mroczko, dr hab. Marcie tukaszewicz-Zajac, dr n. med. Agnieszce
Kulczynskiej-Przybik, prof. dr hab. Piotrowi Lewczukowi, dr hab. Wojciechowi Jelskiemu,
dr n. med. Monice Gudowskiej-Sawczuk, dr n. med. Monice Zajkowskiej

Tematem cyklu prac naukowych w/w zespotu, zgtoszonych do nagrody jest ,,Rola biatek
specyficznych w patogenezie i diagnozowaniu wybranych choréb cywilizacyjnych, ze
szczegdlnym uwzglednieniem choréb nowotworowych oraz choréb
neurozwyrodnieniowych”. Etiologia choréb nowotworowych, jak rowniez choréb
zwyrodnieniowych OUN w dalszym ciggu nie jest w petni wyjasniona. Przypuszcza sie, ze

za zréznicowanie charakteru przebiegu tych choréb odpowiadajg zmiany w ukfadzie
immunologicznym, w tym miedzy innymi z obszaru proteomiki. Bezposrednim skutkiem
zaburzen neuropatologicznych jest zmiana struktury przestrzennej specyficznych biatek,
ktdre w wyniku transformacji przybierajg posta¢ nierozpuszczalnych, toksycznych struktur

i odktadajg sie w przestrzeniach miedzykomérkowych w postaci ztogéw. Za zmiany
neuropatologiczne w przebiegu choroby Alzheimera opowiadajg agregaty patologicznych
form amyloidu beta tworzace blaszki amyloidowe oraz depozyty hiperfosforylowanego
biatka tau prowadzgce do powstania splatkéw neurofibrylarnych. W konsekwencji
odkfadania sie patologicznych form biatek w komérkach nerwowych dochodzi do smierci
neurondw w osrodkowym uktadzie nerwowym oraz utraty neuroprzekaznikdw. W chorobach
neurodegeneracyjnych nadal poszukuje sie biatek specyficznych w ptynie mézgowo-
rdzeniowym, ktére pozwolityby na odpowiednio wczesne zdiagnozowanie choroby, ocene jej
progresji oraz umozliwityby wigczenie leczenia modyfikujacego jej przebieg. Dane
literaturowe wskazujg na duzg role czynnikdw zapalnych w rozwoju chordb
neurodegeneracyjnych i nowotworowych. Biatkami uczestniczagcymi w procesie zapalnym sg
biatka specyficzne, ktére dziatajg chemotaktycznie oraz aktywujgco na rézne populacje
leukocytéw poprzez specyficzne dla nich receptory. Wykazano, ze mogg one odgrywadé
znaczacg role w wielu procesach zaréowno fizjologicznych, jak i patologicznych, tj. rozwoju
nowotwordw czy chordb neurozwyrodnieniowych. Trudny do zauwazenia poczatek tych
choréb sprawia, iz duze znaczenie przywigzuje sie do markeréw biatkowych, ktére

umozliwityby rozpoznawanie ww. chordb w mozliwie najwczesniejszych stadiach.

Celem przeprowadzonych badan w ramach cyklu publikacji naukowych zgtoszonych

do nagrody byta ocena przydatnosci oznaczania stezen wybranych biatek specyficznych

w diagnostyce chordb cywilizacyjnych, tj. choréb neurozwyrodnieniowych oraz choréb
nowotworowych. W zwigzku z powyzszym oznaczono stezenia ww. biatek we krwi chorych
na wybrane choroby cywilizacyjne i oséb zdrowych. Ponadto okreslono znaczenie wybranych
biatek specyficznych w diagnostyce chorych na ww. choroby.

W wyniku przeprowadzonych badan wykazano réznice istotne statystyczne pomiedzy



stezeniami analizowanych biatek specyficznych w grupie pacjentéw z wybranymi chorobami
cywilizacyjnymi a grupg kontrolng oséb zdrowych. Stezenia ww. biatek korelowaty ze stanem
klinicznym pacjenta. Ponadto kryteria diagnostyczne, tj. m. in. czutos¢ diagnostyczna czy pole
powierzchni pod krzywg ROC niektérych badanych parametréw okazaty sie by¢ wyisze

w poréwnaniu do uznanych biomarkeréw wybranych choréb cywilizacyjnych. Wyniki
przeprowadzonych badan sugerujg znaczenie analizowanych biatek specyficznych w rozwoju
ww. choréb cywilizacyjnych. Przypuszcza sie, iz wprowadzenie oznaczen stezen
analizowanych biatek do diagnostyki pacjentéw z wybranymi chorobami cywilizacyjnymi
moze poprawi¢ rozpoznawanie i réznicowanie tych chordéb, a tym samym umozliwic¢
odpowiednio wczesne wigczenie leczenia.

Choroby nowotworowe stanowig drugg co do czestosci przyczyne zgondw na Swiecie.

W zwigzku z tym poszukuje sie nowych wskaznikow, ktére umozliwityby wczesniejsze
wykrycie choroby. Sugeruje sie potencjalne znaczenie chemokin w rozwoju nowotwordw.
Chemokiny to niskoczgsteczkowe biatka o wtasciwosciach chemotaktycznych, ktdre aktywuja
rézne populacje leukocytéw poprzez specyficzne dla nich receptory. Stwierdzono, ze
chemokiny z rodziny CXC, w ktérych pomiedzy dwoma pierwszymi resztami cysteiny (C)
wystepuje dowolny aminokwas (X), odgrywajg znaczaca role w komunikacji miedzy
komadrkami raka a mikrosrodowiskiem guza, stymulujgc proliferacje, inwazje, angiogeneze
oraz przerzutowanie komdrek nowotworowych. Badania wykazaty znamiennie statystycznie
réznice pomiedzy stezeniami chemokiny CXCL8 oraz specyficznych receptoréw — CXCR2 and
CXCR4 w surowicy chorych na raka jelita grubego lub/i raka trzustki w poréwnaniu do grupy
kontrolnej oséb zdrowych, podobnie jak stezenia markera stanu zapalnego — CRP. Ponadto
u chorych na raka trzustki stezenia CXCR4 istotnie korelowaty ze stezeniami CXCR2 i CRP,
podczas gdy CRP — ze stezeniami CXR2 i CEA. Stezenia CXCL-8 byty znamiennie wyzsze

u chorych na raka jelita grubego w bardziej zaawansowanym stadium oraz z obecnoscia
przerzutéw odlegtych (M1) niz u pacjentéw we wczesnym stadium choroby wg klasyfikacji
TNM oraz u 0séb z podgrupy MO. W grupie chorych na raka trzustki czutos$¢ diagnostyczna
oznaczen stezen CXCR4 oraz wartos$é predykcyjna wyniku ujemnego byta zblizona do CEA
oraz wyzsza niz CXCR2 i CRP. Pole powierzchni pod krzywg ROC (AUC - area under the ROC
curve) dla stezen CXCR4 byta najwyzsza sposréd wszystkich analizowanych biatek (CXCR2,
CEA, CRP). Natomiast u pacjentéw z rakiem jelita grubego czuto$é diagnostyczna oznaczen
stezert CXCL8, wartos¢ predykcyjna wyniku ujemnego oraz AUC byty wyzsze niz dla stezen
CEA. Stezenie CXCR2 okazato sie istotnym czynnikiem prognostycznym przezycia chorych na
raka trzustki. Ponadto wykazano, ze CXCL8 ma znaczenie w progresji raka jelita grubego oraz
raka zotgdka, zas receptor CXCR3 i jego ligandy (CXCL9-11) w rozwoju raka nerki.

Pomimo znacznego postepu w dziedzinie diagnostyki choréb neurozwyrodnieniowych brak
jest konkretnych biomarkeréw odzwierciedlajgcych mechanizmy molekularne

i biochemiczne wywotujgce objawy choroby Alzheimera (AD). Stad tez istotnym jest
znalezienie markerdw biochemicznych niezbednych do wczesniejszego diagnozowania

i prognozowania choroby oraz czynnikdw biologicznych, ktére mogtyby postuzy¢ do



opracowania nowych strategii terapeutycznych. Chociaz sprawcza rola akumulacji ztogow
amyloidu B 1-42 (AB42) w patogenezie AD jest przedmiotem dyskusji od wielu lat,
przypuszcza sie, ze toksyczne rozpuszczalne oligomery biatka Tau (TauO) mogg by¢ takze
czynnikiem chorobotwdrczym dziatajgcym w poczatkowych stadiach choroby. Sugeruje sie,
ze dodanie pomiaréw TauO do panelu biomarkeréw CSF moze przyspieszy¢ wczesne
wykrywanie i diagnozowanie AD.

Jednym z obiecujgcych wskaznikéw w rozpoznawaniu zmian neurodegeneracyjnych jest
ocena stezenia tancuchéw lekkich neurofilamentéw (NfL), ktore tworzg element strukturalny
komorek nerwowych. W przypadku ich uszkodzenia NfL przedostajg sie do ptynu mézgowo-
rdzeniowego (PMR) otaczajgcego modzg i rdzen kregowy, a nastepnie do krwi. Dlatego tez
sugeruje sie, iz NfL moze by¢ potencjalnym biomarkerem chordb neurodegeneracyjnych,

w tym réwniez choroby Alzheimera. Ocena NfL we krwi w przysztosci umozliwitaby
wczesniejsze rozpoczecie leczenia zapobiegajgcego postepom choroby. Dotychczasowy brak
skutecznego leczenia AD jest po cze$ci spowodowany zbyt pdZznym rozpoczeciem terapii.
Ponadto, sugeruje sie przydatnosc tego biomarkera w monitorowaniu postepu choroby oraz
mozliwos¢ wykorzystania go jako narzedzia do badan klinicznych nad nowymi sposobami
leczenia AD.

Kolejnym biatkiem o potencjalnym znaczeniu diagnostycznym oraz prognostycznym wydaje
sie by¢ fraktalkina (CX3CL1). Dane literaturowe wskazujg, ze fraktalkina jest istotnym
czynnikiem sprawczym rozwoju demencji, szczegdlnie we wczesnych stadiach rozwoju
choroby. W ramach przeprowadzonych badan oceniono przydatnos¢ oznaczania stezen
CX3CL1 w ptynie mdzgowo-rdzeniowym i krwi chorych we wczesnej diagnostyce zaburzen
poznawczych. Ponadto dokonano réwniez poréwnania uzytecznosci diagnostycznej CX3CL1
z innymi biomarkerami zwigzanymi z zapaleniem uktadu nerwowego. Zaobserwowano
istotnie wyzsze stezenie CX3CL1 w ptynie mdzgowo-rdzeniowym oraz we krwi u pacjentow
z tagodnymi zaburzeniami poznawczymi (MCIl) oraz AD w poréwnaniu z osobami starszymi
bez zaburzen poznawczych. Ponadto wykazano, iz podwyzszone stezenie CX3CL1 i biatka
YKL-40 (chitinase-3-like protein 1) u 0séb bez demencji wigze sie z wiekszym ryzykiem
rozwoju MCI. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, iz u pacjentéw z MCI CX3CL1
charakteryzowat sie wiekszg mocg diagnostyczna niz klasyczne markery AD. Uzyskane wyniki
wskazujg na kluczowg role CX3CL1 w patologii uposledzenia funkcji poznawczych oraz
potencjalng uzytecznos$é tego biatka we wczesnej diagnostyce MCl i AD.

Neurogranina (Ng) i biatko VILIP-1 (visinin-like protein 1) sg obiecujgcymi kandydatami

na biomarkery choroby Alzheimera (AD) odzwierciedlajgcymi procesy patologiczne zwigzane
ze zwyrodnieniem synaptycznym i neuronalnym. Wskazuje sie na uzytecznos¢ diagnostyczng
oznaczania tych biatek w ptynie mézgowo-rdzeniowym pacjentéw w réznych stadiach
choroby Alzheimera. Wykazano znamiennie wyzsze stezenie Ng w grupie pacjentéw z AD

w porownaniu do grupy kontrolnej. Najwyzsze poziomy Ng stwierdzono w ptynie mézgowo-



rdzeniowym oséb z patologicznym statusem amyloidu beta (AP +), co wskazuje na zwigzek
pomiedzy Neurograning a obecnoscig patologicznych zmian spowodowanych akumulacja
amyloidu beta. Co wiecej, stezenia obu biatek wzrastajg w bardziej zaawansowanych
stadiach choroby Alzheimera, przy czym Ng wydaje sie by¢ wczesniejszym biomarkerem
zaburzen poznawczych. Wyniki badan potwierdzajg, iz Ng i VILIP-1 mogg by¢ przydatnymi
wskaznikami w diagnostyce rdznicowej i monitorowaniu zaburzen funkcji poznawczych.

Dotychczasowe badania wykazaty, ze oznaczanie wolnych tancuchéw lekkich (FLCs) ki A

W surowicy stanowi uzyteczny marker w rutynowej diagnostyce niektérych choréb
cywilizacyjnych, w tym chordéb neurologicznych i nowotworowych. Dlatego tez w ramach
realizowanego projektu naukowego finansowanego przez partnera komercyjnego z branzy
medycznej zostata oceniona przydatno$é diagnostyczna oznaczen wolnych taficuchow
lekkich k i A w surowicy i ptynie mézgowo-rdzeniowym pacjentdw z zapalnymi chorobami
osrodkowego uktadu nerwowego w tym, m.in.: stwardnieniem rozsianym (SM). Dostepne
badania diagnostyczne nie sg wystarczajgco czute i swoiste, stgd tez nieustannie poszukuje
sie nowych badan biochemicznych, ktére mogtyby usprawnic diagnostyke tej choroby.
Wyniki badan wykazaty znamiennie wyzsze stezenia kKFLC i AFLC w ptynie mézgowo-
rdzeniowym, KFLCs w surowicy oraz wspoétczynnikéow kFLC, AFLC oraz kIgG u pacjentow

ze stwardnieniem rozsianym w poréwnaniu do grupy kontrolnej. Ponadto zaobserwowano
znamienng réznice stezen wolnych tancuchéw lekkich (FLCs) k i A w zaleznosci od typu
ogniskowania izoelektrycznego. Wiekszg mocg diagnostyczng cechowat sie wspdétczynnik
klgG, natomiast czutoscig diagnostyczng wspétczynniki KFLC oraz kIgG w wykrywaniu SM.
Wykazano istotng wartos¢ diagnostyczng oznaczania kFLCs i AFLCs w surowicy oraz w ptynie
moézgowo-rdzeniowym pacjentéw ze stwardnieniem rozsianym.

Zespot pod kierownictwem prof. dr hab. Barbary Mroczko od wielu lat realizuje badania

z w/w obszaru, w tym m.in. we wspétpracy z wiodgcymi osSrodkami naukowymi w kraju

i na Swiecie. Brat tez udziat w realizacji zadan Krajowego Naukowego Osrodka Wiodgcego
oraz miedzynarodowego projektu badawczego — Neurodegenerative Disease Research —
JPND pt.: ,Biomarkers for Alzheimer’s disease and Parkinson’s disease (BIOMARKAPD)”.
Rezultatem prac w ramach ww. projektu byto m.in. opracowanie miedzynarodowych zalecen
dotyczacych oznaczania biomarkeréw AD w ptynie mézgowo-rdzeniowym przydatnych

w diagnozowaniu fagodnych zaburzen poznawczych (MCl) oraz choroby Alzheimera.
Wspédtpraca w miedzynarodowym gremium ekspertdw zaowocowata wspétautorstwem

w artykutach opublikowanych w prestizowych czasopismach, tj. JAMA (IF 37.684), JAMA
Psychiatry (IF 15.307), Nature Reviews Neurology (IF 18.418) oraz Alzheimer's & Dementia
(9,478).

Kierownik zespotu zgtoszonego do nagrody — Prof. dr hab. n. med. Barbara Mroczko jest
cztonkiem Komitetu Nauk Neurologicznych Polskiej Akademii Nauk (PAN) oraz Rady
Naukowej Instytutu Medycyny Doswiadczalnej i Klinicznej im. M. Mossakowskiego PAN.
Uznaniem jej wysokiej pozycji naukowej byto zaproszenie do Komitetu Redakcyjnego



czasopisma ,International Journal of Molecular Sciences” oraz ,,Advances in Medical
Sciences”. Pani Profesor koordynowata prace zespotu KNOW w obszarze chordéb
neurowzyrodnieniowych. Obecnie dorobek prof. B. Mroczko obejmuje 220 prac naukowych
o facznej punktacji IF — 463.186 i punktacji MNiSW — 6821.00 oraz h-index — 31 (wg. bazy
Scopus). Gtéwnym tematem badan naukowych dr hab. n. med. Marty tukaszewicz-Zajac jest
poszukiwanie nowych biomarkeréw biochemicznych, uzytecznych w diagnostyce chorych

na nowotwory. Znaczna czes$¢ dorobku naukowego pani docent dotyczy oceny przydatnosci
wybranych biatek specyficznych, tj. hematopoetycznych czynnikéw wzrostu (HGFs),
metaloproteinaz macierzy zewngatrzkomdrkowej oraz ich tkankowych inhibitoréw, chemokin
i ich specyficznych receptordw, a takze wybranych biatek ostrej fazy, czyli biatka C-
reaktywnego (CRP) i interleukiny-6 (IL-6) jako kandydatéw na markery nowotworéw
przewodu pokarmowego. Dodatkowe zagadnienie badawcze obejmuje znaczenie wybranych
biatek specyficznych jako biomarkeréw choréb osrodkowego uktadu nerwowego (OUN). Dr
hab. Marta tukaszewicz-Zajac byta cztonkiem zespotu badawczego, ktory realizowat
miedzynarodowy program badawczy (Neurodegenerative Disease Research —JPND) pt.:
,Biomarkers for Alzheimer’s disease and Parkinson’s disease (BIOMARKAPD)” oraz cztonkiem
Zespotu Badawczego, ktéry realizowat temat badawczy pt: ,,Choroby Neurodegeneracyjne”
w ramach dziatalnosci Krajowego Naukowego Osrodka Wiodgcego (KNOW) Centrum Badan
Innowacyjnych. Pani docent odbyta staz zagraniczny w Royal Bromptom Hospital w Londynie
(Wielka Brytania) w zakresie biochemicznej i hematologicznej diagnostyki medyczne;j. Jest
wspotautorem 48 prac naukowych, jej dotychczasowy dorobek naukowy wynosi IF — 89.567
oraz pkt. MNiSW —2022.00, h-indeks — 15 (wg. bazy Scopus). Gtéwnym celem badan
naukowych dr. n. med. Agnieszki Kulczynskiej-Przybik jest lepsze poznanie oraz zrozumienie
mechanizmow biologicznych, lezgcych u podtoza proceséw degeneracyjnych w ukfadzie
nerwowym i znalezienie nowych biatek (czynnikdw) odpowiedzialnych za zmiany
patologiczne w o$rodkowym uktadzie nerwowym, ktére bedg przydatne w ulepszeniu
wczesnej diagnostyki i prognozowaniu chordb neurodegeneracyjnych (ND) w przysztosci,

a by¢ moze takze umozliwig one wczesne wigczenie leczenia opdzniajgcego ich rozwdj lub
tagodzgcego objawy. Doskonatg sposobnoscig zdobywania nowego doswiadczenia oraz
wiedzy byt zagraniczny staz w jednym z laboratoriow referencyjnych ds. biomarkerdw
choroby Alzheimera w Niemczech. Wynikiem miedzynarodowe]j wspdtpracy naukowej sg
publikacje w najwazniejszych czasopismach miedzynarodowych, np. Alzheimer’s & Dementia
(IF: 9.478 ) lub Journal of Alzheimer's Disease (IF: 4.151). Pani Doktor jest wspétautorem 26
prac naukowych, jej dotychczasowy dorobek naukowy wynosi IF — 90.489 oraz pkt. MNiSW —
1362.00, h-indeks — 10 (wg. bazy Scopus). Prof. dr hab. n. med. Piotr Lewczuk jest wysoko
cenionym specjalistg w zakresie chordb neurodegeneracyjnych, szczegdélnie choroby
Alzheimera, na szczeblu miedzynarodowym. Nalezy do gremium Rady doradczej przy
Niemieckim Towarzystwie Neurochemii Klinicznej, jest wspotzatozycielem
Miedzynarodowego Towarzystwa Neurochemii Klinicznej i Badania Ptynu Mézgowo-
Rdzeniowego. Dotychczasowy dorobek naukowy Pana Profesora: h-indeks — 50, zas wskaznik
cytowan to 10705 wg. bazy Scopus. Tematyka badawcza dr hab. n. med. Wojciecha Jelskiego



dotyczy oceny przydatnosci diagnostycznej wybranych markeréw m. in. choréb
nowotworowych i zapalnych. Dr hab. Wojciech Jelski jest wspotautorem 86 prac, jego
dotychczasowy dorobek naukowy wynosi IF — 109.554 oraz pkt. MNiSW — 1731.500, h-indeks
— 17 (wg. bazy Scopus). Gtdwnym kierunkiem badan naukowych dr n. med. Moniki
Gudowskiej-Sawczuk jest poszukiwanie nowych biomarkeréw uzytecznych w diagnostyce
chordéb osrodkowego uktadu nerwowego. Pani doktor uzyskata stypendium Ministra Zdrowia
dla doktorantdéw za wybitne osiggniecia, a takze stypendium wyjazdowe na , The
International Liver Congress - EASL” w Wiedniu (Austria). Dr Gudowska-Sawczuk jest
wspotautorem 34 prac, jej dotychczasowy dorobek naukowy wynosi IF —40.501 oraz pkt.
MNiSW —962.00, h-indeks — 5 (wg. bazy Scopus). Gtéwny kierunek badan naukowych

dr n. med. Moniki Zajkowskiej dotyczy uzytecznosci nowych biomarkerdw biochemicznych
w diagnostyce chorych na nowotwory. Dorobek naukowy obejmuje ocene przydatnosci
wybranych biatek specyficznych, tj. chemokin, hematopoetycznych czynnikédw wzrostu,
czynnikéw z rodziny srédbtonkowo-naczyniowych czynnikéw wzrostu i ich specyficznych
receptoréw, a takze metaloproteinaz macierzy zewnatrzkomérkowej i ich tkankowych
inhibitorow jako kandydatéw na markery nowotworowe. Doktor Zajkowska byta
wspotwykonawcy projektu badawczego finansowanego przez Narodowe Centrum Nauki.
Odbyta takze staz naukowy w zakresie diagnostyki ptynu mézgowo-rdzeniowego w Lab for
Clinical Neurochemistry and Neurochemical Dementia Diagnostics, Universitatklinikum,
Erlangen, Niemcy. Pani Doktor jest wspoétautorem 38 prac, jej dotychczasowy dorobek
naukowy wynosi IF —59.580 oraz pkt. MNiSW — 1240.00, h-indeks — 7 (wg. bazy Scopus).

Przypuszcza sie, iz wprowadzenie oznaczen stezen analizowanych biatek do diagnostyki

pacjentdw z wybranymi chorobami cywilizacyjnymi moze utatwic rozpoznawanie

i réznicowanie tych chordb, a tym samym umozliwi¢ odpowiednio wczesne wigczenie

leczenia. Sq to pionierskie prace, dotyczace roli wybranych biatek specyficznych

w patogenezie i diagnozowaniu ww. chordéb cywilizacyjnych. O nowatorskim i unikatowym

charakterze podjetej tematyki badan $wiadczy:

1) fakt opublikowania prac w prestizowych czasopismach miedzynarodowych, co w okresie
zaledwie dwdch lat (2019 i 2020 rok) pozwolito na uzyskanie sumarycznego IF=87.48;

2) ich realizacja w miedzynarodowych konsorcjach naukowych;

3) uzyskanie finansowania w postaci grantu z funduszy zagranicznego partnera

komercyjnego.

tacznie w latach 2019-2020 cztonkowie zespotu opublikowali:

prof. dr hab. Barbara Mroczko — 38 prac, IF- 119,499, MNiSW — 3775

dr hab. Marta tukaszewicz-Zajgc — 14 prac, IF- 39.117, MNiSW — 1380

dr n. med. Agnieszka Kulczynska-Przybik — 7 prac, IF- 26.911, MNiSW - 870
prof. dr hab. Piotr Lewczuk — 13 prac, IF —79.352, MNiSW — 1590

dr hab. Woijciech Jelski — 6 prac, IF- 15.504, MNiSW — 560



dr n. med. Monika Gudowska-Sawczuk — 7 prac, IF- 21.400, MNiSW — 630
dr n. med. Monika Zajkowska — 9 prac, IF- 24.326, MNiSW — 700.

Biorac pod uwage powyzsze, w tym zwtaszcza wysoka wartos¢ naukowa cyklu prac
przedtozonych do oceny nalezy podkresli¢, iz stanowig one znaczace osiggniecie.

Przewodniczgcy Senatu
Rektor

prof. dr hab. Adam Kretowski



