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Ocena

dorobku naukowego dr n. med. Diany Anny Dmuchowskiej
(nazwisko panienskie - Glowacka) oraz cyklu 6 publikacji naukowych pt.
»Profil metabolomiczny plynu komorowego oraz parametry morfologiczne
galki ocznej ze szczegélnym uwzglednieniem naczyniéwki u pacjentow
z cukrzycg lub zespolem pseudoeksfoliacji” wykonana na wniosek Senatu

Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku

Ocena dorobku naukowego dr n. med. Diany Anny Dmuchowskiej
(nazwisko panienskie - Glowacka) przeprowadzona zostala na podstawie
przedstawionej dokumentacji obejmujgcej: autoreferat, wykaz opublikowanych
prac naukowych oraz informacji o osiggni¢ciach dydaktycznych, wspotpracy
naukowej, analiz¢ bibliometryczng publikacji wykonang przez Biblioteke
Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku, kserokopii prac wchodzgcych w
sktad cyklu publikacji wskazanych jako osiagniecie naukowe bedace podstawg

do ubiegania si¢ o tytul doktora habilitowanego w dziedzinie medycyny.
Dane osobowe i przebieg pracy zawodowej

Dr n. med. Diana Anna Dmuchowska ukonczyla i otrzymata w 2007 roku
dyplom lekarza Wydziale Lekarskim z Oddziatem Stomatologii i Oddziatem
Nauczania w Jezyku Angielskim Akademii Medycznej w Bialymstoku.

W 2010 roku uzyskala stopien doktora nauk medycznych na podstawie
dysertacji pt.: ,,Association between Protein G polymorphisms (GNAS1 T393C
i GNB3 C825T), Graves’ disease and Graves* orbitopathy” (,,Zwigzek pomiedzy
biatka G (GNAS1 T393C i GNB3 (C8257)

i przebiegiem choroby Gravesa i orbitopatii Gravesa”, Uniwersytet Duisburg-

polimorfizmami

Essen, Wydziat Lekarski, Niemcy
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W 2011 roku — nostryfikacja stwierdzajaca réwnowaznos$¢ uzyskanego w Niemeczech
stopnia doktora nauk medycznych z odpowiednim polskim stopniem naukowym, Uniwersytet

Medyczny w Lodzi, Wydzial Lekarski.
Tytut specjalisty w zakresie okulistyki uzyskata w 2015 roku.
Przebieg pracy zawodowej Kandydatki:

Dr n. med. Diana Anna Dmuchowska pracowata jako miodszy asystent w Klinice
Okulistyki Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Biatymstoku od 2014 do 2015 roku,
nastepnie jako starszy asystent w Klinice Okulistyki Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego
od 2015 roku do nadal. Od 2011 roku byta asystentem i pracownikiem naukowo-dydaktycznym
w Klinice Okulistyki Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku.

Od poczatku pracy stale podnosi swoje umiejetnosci zawodowe — otrzymata 3 stypendia
1 odbyla nastgpujace staze naukowo-szkoleniowe: 1. staz naukowy, Klinika Okulistyki
w Essen, Niemcy 2010; 2. stypendium naukowe Fundacji ,,Przyjaciele Okulistyki”, Klinika
Okulistyki, Uniwersytet w Essen, Niemcy, 2007; 3. IFORES stypendium doktoranckie
D/D/107-20370, Uniwersytet w Essen, Niemcy, 2006 — 2007r.

Dzialalno$¢ organizacyjna

Dr n. med. Diana Anna Dmuchowska jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa
Okulistycznego, Stowarzyszenia Chirurgéw Okulistow Polskich, Europejskiego Towarzystwa

Chirurgéw  Witreoretinalnych, oraz Europejskiego Towarzystwa Chirurgéw Zaémy

i Chirurgii Refrakcyjnej.

Jest czlonkiem Zespolu ds. Oceny Zabiegdw Operacyjnych Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego w Biatymstoku od 2021r, koordynatorem wspo6tpracy Kliniki Okulistyki
UMB z Blokiem Operacyjnym od 2018r. Byla koordynatorem Uczelnianym
i Wydzialowym Programu Erasmus w Uniwersytecie Medycznym w Biatymstoku
2016 — 2017, Ambasadorem Programu Wymiany Akademickiej Erasmus, reprezentacja Polski
na spotkaniach z przedstawicielami Komisji Europejskiej, Bruksela, Kopenhaga 2011- 2014.
W 2012 roku udzial w projekcie ,,Pokolenie Erasmusa” w ramach obchodow 25-lecia programu

Erasmus we wspolpracy z Fundacjg Rozwoju Systemu Edukacji.
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Brata udziat w konferencja krajowych i zagranicznych, gdzie przedstawiata efekty swoich

badan.
Dzialalno$¢ ekspercka

Habilitantka jest recenzentem czasopism posiadajagcych wskaznik Impact Factor:
- Cells — IF=6,600,

- Frontiers in Pharmacology — IF=5,810,

- Journal of Clinical Medicine — IF=4,241,

- Experimental Eye Research — IF=3,467.

Dzialalno$¢ dydaktyczno-wychowawcza

Dr n. med. Diana Anna Dmuchowska jest odpowiedzialna za dydaktyke i organizacje zajec
w Klinice Okulistyki. Prowadzenie wykladéw, seminariow i ¢wiczen dla studentéw kierunku
English Division, Wydziatu Lekarskiego z Oddzialem Stomatologii i Oddzialem Nauczania w
Jezyku Angielskim od 2013. Prowadzenie ¢wiczen i zaj¢¢ fakultatywnych dla studentéw na
kierunku  Lekarskim, Wydzialu  Lekarskiegp @z  Oddzialem  Stomatologii
1 Oddziatem Nauczania w J¢zyku Angielskim od 2011.

Dziatalnos¢ dydaktyczna habilitantki obejmuje réwniez promotorstwo pomocnicze w 2

przewodach doktorskich:

1. ,,Ocena profilu metabolicznego ptynu komorowego pacjentow
z cukrzyca typu 2 poddawanych zabiegowi usuniecia zaémy.” mgr Karoliny
Pietrowskiej w dziedzinie nauk medycznych, dyscyplinie biologia medyczna,
zakonczony obrong z wyrdznieniem w 2019.

2. Doktorat w trakcie realizacji ,Metabolomika ptynu komorowego i surowicy
u pacjentéw operowanych na zaéme z cukrzyca typu drugiego lub krétkowzrocznoscig.”
lek. Emila Tomasza Grochowskiego, doktoranta Szkoty Doktorskiej Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu,

dyscyplinie nauk medycznych od 2019r.

Obecnie jest kierownikiem specjalizacji 3 lekarzy.
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Dr n. med. Diana Anna Dmuchowska prezentowata referaty na Konferencjach Naukowo-
Szkoleniowych Podlaskiego Oddzialu Polskiego Towarzystwa Okulistycznego, réwniez pod
patronatem Stowarzyszenia Chirurgdw Okulistow Polskich (SCOP).

Habilitantka jest wspétautorem rozdziatu w ksigzce: Schorzenia neurookulistyczne:
Kliniczna Farmakologia Okulistyczna. Red. Prost ME, Jachowicz R, Nowak JZ. Wyd. 1.
Wroctaw: Elsevier Urban&Partner. 2013 oraz Schorzenia neurookulistyczne : Kliniczna
Farmakologia Okulistyczna. Red. Prost ME, Jachowicz R, Nowak JZ. Wyd. 2. Wroctaw: Edra
Urban&Partner 2016, a takze wspotautorem Programu Edukacyjnego ,,Kompendium

okulistyki": ,,Rola lekarza okulisty w diagnostyce i leczeniu guzéw przysadki mozgowej”.
Okulistyka 2011.

Udzial w realizacji projektow badawczych

Dr n. med. Diana Anna Dmuchowska w ramach dziatalnosci statutowej uczelni byta lub
jest wykonawca 15 projektéw badawczych, w ktorych w 5 jest kierownikiem projektu,

a 6 projektow naukowych jest juz zrealizowanych.

Od 2013 roku wspdipracuje z Centrum Badan Klinicznych Uniwersytetu Medycznego
w Bialymstoku, w ramach tej wspolpracy powstato 6 wspdlnych publikacji i 7 doniesien
zjazdowych. W ramach wspélpracy migdzyuczelnianej od 2020 roku wspdtpracuje
z Wydzialem Informatyki Politechniki Biatostockiej w ramach grantu Opusl7 (ID:
2019/33/B/ST6/02386); efektem jest wspdlne doniesienie zjazdowe i projekt w realizacji.

Na uwage zasluguje wspolpraca Habilitantki w latach 2006-2010 z Klinikg Okulistyki
i Zaktadem Patologii i Neuropatologii Uniwersytetu w Essen, Instytutem Endokrynologii
Eksperymentalnej i Endokrynologicznym Centrum Badawczym w Berlinie i Diisseldorfie

w Niemczech czego wynikiem byly 3 publikacje i 1 doniesienie zjazdowe.

Ponadto wspotpracuje réwniez z klinikami Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku:
Klinika Neurochirurgii i Neurologii, Kardiologii i Kardiologii Inwazyjnej, Reumatologii
i Choréb Wewnetrznych, Nefrologii i Transplantologii z Osrodkiem Dializ — wspétpraca

ta zaowocowata 5 publikacjami i projektami badawczymi.
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Za swoja dzialalno$¢ otrzymata Nagrody Naukowe I, II i III stopnia Rektora UM
w Bialymstoku oraz zagraniczne, w tym stypendium Europejskiego Towarzystwa

Okulistycznego (SOE).
Ocena dorobku naukowego

1. Liczba i rodzaj publikacji oraz ich ocena bibliometryczna

Zbiorczy spis publikacji dr n. med. Diany Anny Dmuchowskiej obejmuje 28 publikacji, w
tym 18 to prace oryginalne, 5 prac pogladowych, 5 prac kazuistycznych, poza tym dwa
rozdzialy w monografiach krajowych oraz 1 praca o charakterze listu do redakcji (czasopismo
posiadajace IF 1.961). W 11 jest pierwszym, w 17 drugim i kolejnym autorem. Jest autorem
lub wspétautorem 10 doniesien ze zjazdéw migdzynarodowych oraz 14 doniesien ze zjazdow
krajowych.

Biblioteka Gtéwna Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku podaje iz sumaryczny
wspotczynnik oddziatywania - Impact Factor oryginalnych petnotekstowych prac naukowych
wynosi: 41,52. faczna punktacja MEIN wszystkich oryginalnych pelnotekstowych prac
naukowych wynosi 1510. Opisy przypadkéw w czasopismach posiadajacych IF to 7,674,
taczna punktacja MEIN wszystkich prac opiséw przypadkéw wynosi 380. Prace pogladowe w
czasopismach posiadajacych IF to 12,723, lgczna punktacja MEIN wszystkich prac
pogladowych to 425. Lgczna punktacja IF: 61,917, punktacja MEiN zgodna z lista z 2019
roku: 2315
Liczba cytowan wg Web of Science:

- All Databases: 224; h-index - 8

- Core Collection: 211; h-index - 8
Dorobek naukowy Habilitantki przed uzyskaniem stopnia doktora: punktacja IF: 8,973, MEiN
310.

Okres pomigdzy uzyskaniem stopnia doktora a uzyskaniem stopnia doktora habilitowanego

pinktacja IF: 52.944, punktacja wg MEIN: 2005.

Publikacje wchodzace w sklad osiggnigcia naukowego to 6 prac o lacznej wartosci

wspoiczynnika oddziatywania IF 18.155, taczna liczba punktéw MNIE tych wynosi: 510.
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Dorobek naukowy Habilitantki uwazam za znaczacy, znacznie powigkszony po uzyskaniu

stopnia doktora nauk medycznych i 0 wystarczajacej punktacji.

2. Omowienie i ocena tematyki badawczej dorobku naukowego Habilitantki
Zainteresowania Habilitantki obejmujag 6 gléwnych obszarow zwigzanych
z okulistyka:
1. Metabolomika w okulistyce

2. Zaburzenia hemodynamiczne w obrebie gatki ocznej i oczodotu w przebiegu chordb
ogo6lnoustrojowych oraz ich konsekwencje

3. Wybrane aspekty chirurgiczne w okulistyce
4. Zagadnienia neurookulistyczne — diagnostyka i leczenie
5. Kliniczne, genetyczne i immunologiczne aspekty choroby Gravesa-Basedowa

6. Wplyw pandemii SARS-CoV-2 na wybrane aspekty chirurgii okulistyczne;j

1. Metabolomika w okulistyce

Metabolomika jest mloda dziedzing nauki opierajacg si¢ na pomiarze metabolicznego
,odcisku palca” ptynu komorowego technika chromatografii cieczowej ze spektrometrig mas
(LC-MS). Nauka ta zajmuje si¢ oznaczaniem zwigzkow drobnoczasteczkowych (metabolitow)
i ich pochodnych. Zwigzki te to m.in. aminokwasy, lipidy czy weglowodany. Mozliwo$¢
wykonania analizy endogennych sktadnikéw ptynu komorowego jest wazna dla zrozumienia
jego fizjologii i zmian wywolanych przez sytuacj¢ patologiczng. We wspétpracy
z zespolem badaczy z Centrum Badan Klinicznych w Biatymstoku bylo opracowanie takiej
metody badawczej. W badaniach postuzono si¢ chromatografem cieczowym sprz¢zonym
zespektrometrem mas wysokiej rozdzielczo$ci opartym o analiz¢ czasu przelotu (LC-QTOF-
MS). Stosowano analize niecelowana, tj. metaboliczny ,,odcisk palca”. Potaczenie takiego
sposobuekstrakcji, rozdziatu i oznaczen pozwala na analiz¢ najwigkszego spektrum zwiazkow.
Opracowano preparatyke probek, warunkéw chromatograficznych oraz parametrow
spektrometru mas. Szczegétowo przedstawiliémy informacje o wstepnej analizie danych, statystyce
oraz identyfikacji. Opracowana metoda przygotowania i analizy probki ptynu komorowego
technika LC-MS umozliwia jednoczesne oznaczenie jak najwigkszej liczby metabolitow

nalezacych do réznych klas w réznych stanach chorobowych. Byla to pierwsza na $wiecie,
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publikacji dotyczacej profilu metabolomicznego ptynu komorowego
u pacjentéw z cukrzycg. Innym zagadnieniem, ktére opracowano z perspektywy
metabolomicznej i proteomicznej bylakrotkowzrocznosg. Jest to schorzenie wieloczynnikowe,
mogace grozi¢ znacznym pogorszeniem widzenia, a czgstos¢ wystgpowania krotkowzrocznosci
na $wiecie ro$nie. Lepszezrozumienie patogenezy tego schorzenia na poziomie molekularnym
mogloby otworzy¢ droge do opracowania skutecznych metod prewencji i leczenia tego
schorzenia. Wskazano na potencjalne kierunki dalszych badan. Podsumowaniem tych badan

byty publikacje:

1. Dmuchowska DA, Pietrowska K, Krasnicki P, Grochowski ET, Mariak Z, Kretowski A, Ciborowski
M: Metabolomics of Aqueous Humor in Diabetes Mellitus. J Ocul Pharmacol Ther 2020, 36(8):580-
581.doi:10.1089/j0p.2020.0076.

2. Pietrowska K, Dmuchowska DA, Samczuk P, Kowalczyk T, Krasnicki P, Wojnar M, Skowronska A,
Mariak Z, Kretowski A, Ciborowski M: LC-MS-Based Metabolic Fingerprinting of Aqueous Humor.
J Anal Methods Chem 2017, 2017:6745932. doi:10.1155/2017/6745932.

3. Pietrowska K, Dmuchowska DA, Krasnicki P, Mariak Z, Kretowski A, Ciborowski M:Analysis of
pharmaceuticals and small molecules in aqueous humor. J Pharm Biomed Anal 2018, 159:23-36.
doi:10.1016/j.jpba.2018.06.049.

4. Grochowski ET, Pietrowska K, Kowalczyk T, Mariak Z, Kretowski A, Ciborowski M,Dmuchowska
DA: Omics in Myopia. J Clin Med 2020;9(11):3464. doi: 10.3390/jcm9113464.

2. Zaburzenia hemodynamiczne w obrebie galki ocznej i oczodotu w przebiegu chorob

ogolnoustrojowych oraz ich konsekwencje

Kolejny cykl prac badawczych to tematyz pogranicza okulistyki i innych dziedzin:
diabetologii, nefrologii, reumatologii i kardiologii. Opisala aspekty okulistyczne
u pacjentéw z nadci$nieniem plucnym, toczniem ukladowymi towarzyszgcym zespotem
antyfosfolipidowym. Powstale prace maja walory edukacyjne, poruszajg watki praktyczne,
majgce zastosowanie w codziennej pracy klinicznej. Jednym z najwazniejszych wyzwan
wspotczesnej diabetologii sa przewlekle naczyniowepowiktania cukrzycy. Habilitantka jest
wspolautorem prac dotyczacych zaburzen przeptywu krwi przez naczynia zaopatrujgce gatke
oczng u pacjentdw z cukrzyca typu 2 i chorobg niedokrwienng serca. W literaturze sg

pojedyncze publikacje, poruszajace ten wazny aspekt patofizjologiczny. Dodatkowo,
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poszerzenie wiedzy w tym zakresie utatwia interpretacj¢ zmian, dotyczacych choroidopatii
cukrzycowej. Poszukiwania markera zaburzonej hemodynamiki w naczyniach ocznych
wykazaty, ze mimo teoretycznych przestanek, asymetryczna dimetyloarginina (ADMA) nie

jest odpowiednia do tego celu. Zagadnienia te zawarto w nastepujacych publikacjach:

1. Dmuchowska DA, Zalewska R, Jasiewicz M, Krasnicki P, Mikita A, Sobkowicz B, Mariak Z, Sarraf
D: Diagnostic and Therapeutic Challenges. Retina. 2015;35(11):2417- 9; discussion 9-20. doi:
10.1097/1AE.0000000000000457.

2. Dmuchowska DA, Grochowski ET, Gozdzikiewicz-Lapinska J, Mierzwinska E, Naumnik B, Mariak
Z: Full visual acuity may be misleading in accompanying antiphospholipid syndrome: a case of bilateral
fovea-sparing retinopathy in a patient with systemic lupus erythematosus. Pol Arch Intern Med.
2020;130(10):887-90. doi: 10.20452/pamw.15508.

3. Krasnicki P, Dmuchowska DA, Proniewska-Skretek E, Dobrzycki S, Mariak Z: Ocularhaemodynamics

in patients with type 2 diabetes and coronary artery disease. Br J Ophthalmol. 2014;98(5):675-8. doi:
10.1136/bjophthalmol-2013-304224.

4. Krasnicki P, Proniewska-Skretek E, Dmuchowska DA, Mariak Z: Asymetrycznadimetyloarginina
(ADMA) jako marker zaburzen przeptywu krwi przez naczynia zaopatrujace gatke 0czng u pacjentéw
z cukrzyca typu 2 i chorobg niedokrwienng serca.Magazyn Lekarza Okulisty. 2009;3(6):325-31.

3.Wybrane aspekty chirurgiczne w okulistyce

Tematem kolejnego cyklu prac jest ocena wybranych technik operacyjnych, ich
modyfikacji, wskazan i efektow. Opracowano wiele metod fiksacji soczewek w oczach
afakijnych, gdy nie ma mozliwosci wszczepienia implantu do torebki soczewki, najbardziej
fizjologicznej lokalizacji. Jedng z metod jest podszycie soczewki (IOL) dotwardéwki. Czesto
stosowanym szwem jest polipropylenowy 10/0. W naszej dtugofalowej analizie oceniata
efekty leczenia oraz wczesne i pozne powikiania dotwardowkowe;j fiksacjilOL za pomoca
szwoOw polipropylenowych 9/0. Pomimo, ze przemawiajg za tym teoretyczne przestanki, nie
stwierdzono jednoznacznej przewagi szwu 9/0, poniewaz czesto$é jego biodegradacji i
peknigcia byla podobna jak opisywana w literaturze dla grubosci 10/0. Pomimo
satysfakcjonujacych efektow dotyczacych ostrosci wzroku i mimo modyfikacji dotyczacej
grubosci szwu, ryzyko pekniecia szwu oceniane na 13,8% w ciggu srednio 40 miesigcy od
operacji i konieczno$¢ reoperacji zachecita nas do wprowadzenia dodatkowo innych metod
fiksacji IOL w oczach afakijnych. Zajmowata si¢ rowniez tematem rozwarstwienia teczowki
(iridoschisis) — rzadka jednostka chorobowa, mogaca stanowié¢ problem diagnostyczny i
chirurgiczny. Oprécz podsumowania epidemiologii, etiologiii patofizjologii szczegdlng

uwage zwrocila na zagadnienia kliniczne i chirurgiczne. Przeanalizowala réwniez schemat
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postepowania w kontekscie réznych technik implantacji IOL na przykladzie pacjenta z
obuocznym rozwarstwieniem teczowki, towarzyszacym zlozonej patologii przedniego

odcinka.

Kolejnym zagadnieniem zwiazanym z chirurgia okulistyczng s3 metamorfopsje. Sg to
zaburzenia postrzegania odbierane jako znieksztalcenia obrazu. Wplywaja one na jako$¢
zycia pacjentéw. Byla czlonkiem jednego z pierwszych zespolow, ktoéry ocenit
metamorfopsje przed i po leczeniu pelnosciennych otworéw w plamce za pomocg tablic M-
CHARTS. Dotad, do oceny skutecznosci leczenia tego  schorzenia  najczesciej
poshugiwano si¢ ostroscia wzroku i parametrami morfologicznymi siatkéwki. Oceniano
nie tylko stopien, ale i dynamik¢ zmniejszania si¢ metamorfopsji. Wykazala,
ze pooperacyjna warto$¢ tego wskaznika zalezala od wartosci przedoperacyjnej, a byla
niezalezna od przed- i pooperacyjnej ostrosci wzroku, parametréw morfologicznych
siatkowki oraz czasu trwania objawoéw. Wyniki badan wskazujg na uzytecznos¢ oceny
metamorfopsji w charakterystyce skutecznosci leczenia otworu w plamce. Ponadto
sa przydatne w pracy z pacjentami z pelnosciennym otworem w plamce, zwlaszcza

w informacji o przebiegu pooperacyjnym i rokowaniu co do jakosci widzenia.

Whioski moggce mie¢ praktyczne zastosowanie w praktyce zwlaszczaokulisty-chirurga,
zardbwno podczas diagnostyki jak i podejmowania decyzji terapeutycznych ujeto

w ponizszych publikacjach:

1. Wasiluk E, Krasnicki P, Dmuchowska DA, Proniewska-Skretek E, Mariak Z: The implantation of the
scleral-fixated posterior chamber intraocular lens with 9/0 polypropylene sutures - Long-term visual
outcomes and complications. Adv Med Sci. 2019;64(1):100-3. doi: 10.1016/j.advms.2018.08.005.

2. Pieklarz B, Dmuchowska DA, Mariak Z: Blyski w oku - co dalej? Stany Nagle po Dyplomie.
2018;2(3):45-9.

3. Pieklarz B, Grochowski ET, Saeed E, Sidorczuk P, Mariak Z, Dmuchowska DA: Iridoschisis-A
Systematic Review. J Clin Med. 2020;9(10). doi: 10.3390/jcm9103324.

4. Pieklarz B, Grochowski ET, Dmuchowska DA, Saeed E, Sidorczuk P, Mariak Z: Iris-Claw Lens
Implantation in a Patient with Iridoschisis. Am J Case Rep. 2020;21:¢925234. doi:
10.12659/AJCR.925234.

5. Krasnicki P, Dmuchowska DA, Pawluczuk B, Proniewska-Skretek E, Mariak Z:Metamorphopsia
before and after full-thickness macular hole surgery. Adv Med Sci. 2015;60(1):162-6. doi:
10.1016/j.advms.2015.01.006.
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Habilitantka jest wspotautorem m.in. programuedukacyjnego ,,Kompendium okulistyki”
oraz rozdziatu ,Schorzenia neurookulistyczne” w ksigzce ,Kliniczna Farmakologia
Okulistyczna”. Ze wzgledu na znaczne zainteresowanie, ksigzka doczekata si¢ drugiego
wydania. Ze wzgledu na praktyczne podejscie do  tematu, publikacje
z zakresu neurookulistyki sguzyteczne w codziennej praktyce lekarza okulisty. Wchodzi
rowniez w zakres literatury zalecanej przez Konsultanta Krajowego do Panstwowego
Egzaminu Specjalizacyjnego z okulistyki. Opracowanie dotyczy farmakoterapii chorob
neurookulistycznych, ktérych leczenie spoczywaw gestii lekarzy okulistow. Przedstawita
mozliwosci  leczenia m.in. neuropatii nerwu wzrokowego: niedokrwiennych,
autoimmunologicznych, metabolicznych, urazowych oraz popromiennych. Wyodrebnita
podgrupg neuropatii w przebiegu réznych choréb uktadowych:choroby Gravesa-Basedowa,
boreliozy, kity, zakazenia HIV, cukrzycy, zespotu Sjégrena. Ponadto podsumowata aktualng
wiedzg, dotyczacg zespotu Tolosy-Hunta, migreny ocznej, miastenii oraz idiopatycznego

nadcis$nienia $rédczaszkowego.

Kolejne opracowania dotyczyly roli lekarza okulisty w diagnostyce i leczeniu guzéw
przysadki mézgowej oraz oponiakéw nerwu wzrokowego. Kompleksowo oméwila
te zagadnienia, poczawszy od epidemiologii, embriologii, anatomii i fizjologii, ale
skoncentrowata si¢ na aspektach praktycznych, z perspektywy lekarza okulisty. Szczegélng
uwage poswigcila objawom, diagnostyce, roznicowaniu i leczeniu. Opisata schematy
monitorowania i standardow postgpowania. Obraz kliniczny wybranych jednostek
chorobowych, w przebiegu ktérych pierwsza manifestacja moga byé zaburzenia
okulistyczne, wykazata rolg lekarza okulisty rowniez jako inicjatora kompleksowego procesu
diagnostycznego i terapeutycznego. Podsumowanie zawarto w przedstawionych
publikacjach:

1. Mariak Z, Dmuchowska D: Schorzenia neurookulistyczne. W: Kliniczna FarmakologiaOkulistyczna.
Red. Prost ME, Jachowicz R, Nowak JZ. Wyd. 1. Wroctaw: Elsevier Urban&Partner. 2013;496-512.

Mariak Z, Dmuchowska D: Schorzenia neurookulistyczne. W: Kliniczna FarmakologiaOkulistyczna.
Red. Prost ME, Jachowicz R, Nowak JZ. Wyd. 2. Wroctaw: EdraUrban&Partner. 2016;564-81.

2. Mariak Z, Obuchowska I, Dmuchowska D: Program Edukacyjny "Kompendium okulistyki" Rola
lekarza okulisty w diagnostyce i leczeniu guzéw przysadki mozgowej.Okulistyka. 2011;1(13):3-30.

3. Grochowski E, Dmuchowska D, Krasnicki P, Mariak Z: Oponiak nerwu wzrokowego
- diagnostyka i leczenie. Okulistyka po Dyplomie. 2019;9(4):15-8.
4. Dmuchowska DA, Krasnicki P, Obuchowska I, Kochanowicz J, Syta-Krzyzanowska A, Mariak Z:
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Ophthalmic manifestation of skull base metastasis from breast cancer. Med Sci Monit.
2012;18(11):CS105-8. doi: 10.12659/msm.883532.

5. Kliniczne. genetyczne i immunologiczne aspekty choroby Gravesa-Basedowa

Ponizszy cykl prac jest efektem wspolpracy z panig prof. dr hab. Anjg Eckstein z Kliniki
Okulistyki Uniwersytetu Duisburg-Essen (Niemcy) w latach 2006-2010. Wspélpraca ta
rozpoczela si¢ juz w trakcie studiéw, gdzie Habilitantka rozpoczgta dos$wiadczenia
w okulistyce klinicznej i pracy naukowej, a pozniej na bloku operacyjnym. Ponizsze prace
staly si¢ podstawg rozprawy doktorskiej ,,Zwiazek pomiedzy polimorfizmami biatka G
(GNAS1 T393C i GNB3 C825T) i przebiegiem choroby Gravesa i orbitopatiiGravesa”,

ktérej obrona miata miejsce w 11.2010 w Essen.

Celem badan byto:

1. zdefiniowanie czynnikéw predykcyjnych zapadalnosci/cigzkosci przebiegu
chorobyGravesa-Basedowa (GD)/ orbitopatii Gravesa (GO).

2. ocena zaleznosci cigzkosci przebiegu GO i GD.

3. odniesienie przebiegu klinicznego GO/GD do poziomu przeciwcial przeciwko
receptorowi hormonu tyreotropowego (TRAD).

4. charakterystyka kliniczna GO zaleznie od funkcji tarczycy (eu/hypotyreoza vs
hipertyreoza) oraz ocena poziomu TRAb w tych grupach pacjentéw.

Badania wykazaly, ze nawr6t GD wiaze si¢ z wigkszg objetosciag tarczycy, ciezkim
przebiegiem GO1 wiekiem. Ryzyko nawrotu GD nie bylo za to zalezne od palenia
papieroséw, pici, typu tyreostatyku. Wykazatam, ze polimorfizm GNAS T393C nie zwieksza
zapadalnosci na GD i GO. Jednak genotyp TT jest zwigzany ze zwiekszonym ryzykiem
nawrotu nadczynnosci tarczycy. Stwierdzila podobny trend dla zwigzku genotypu TT z
cigzszym przebiegiem GO.Zdefiniowano réwniez warto$é predykcyjng poziomu TRAb do
oceny ryzyka nawrotu GD oraz okreslono poziom TRAb w zaleznosci od cigzkos$ci przebiegu
GO.

U czedci pacjentow dysfunkcja tarczycy pojawia sie po wystgpieniu GO, co utrudnia
postawienie prawidlowego rozpoznania. Obraz kliniczny u pacjentéw z euw/hypotyreozg rdzni
si¢ od tego u pacjentdw z hipertyreozg. Wykazano, ze prezentowali oni lagodniejszy, mniej

aktywny oraz bardziej asymetryczny przebieg choroby i mieli nizsze poziomy TRAb.
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Diagnozau pacjentéw z taka manifestacjg choroby jest utrudniona, zwlaszcza przy
prawidtowych wartosciach hormonéw tarczycy i hormonu tyreotropowego oraz niskich
wartos$ciach TRAD.

Podsumowujac, pacjenci z cigzkim przebiegiem GO oraz wysokimi warto$ciami TRAb
rzadziej pozostaja w remisji GD. Wiedza ta moze pomoc w podejmowaniu decyzji
dotyczacychewentualnej terapii radykalnej GD (tyreidektomia/terapia radiojodem). Znajomogé
fenotypu GO upacjentéw bez cech nadczynnosci tarczycy (w euw/hipotyreozie) jest istotna
w trakcie diagnostykir6znicowej jednostronnego wytrzeszczu. Wiedza o niskich poziomach
TRAb w tej grupie pacjentéw wskazuje na potrzebe rozwoju wskaznikow o wigkszej czutosci.
Wyniki powyzszychprac znalazty praktyczne zastosowanie w codziennej pracy klinicznej z
pacjentami z GD/GO oraz w nastgpujacych publikacjach:

1. Glowacka D, Loesch C, Johnson KT, Mann K, Esser J, Morgenthaler NG, Siffert W, Schmid KW,

Eckstein AK: The T393C polymorphism of the Galphas gene (GNAS]) isassociated with the course of
Graves' disease. Horm Metab Res. 2009;41(6):430-5. doi:10.1055/5-0029-1220902.

2. Eckstein AK, Lax H, Lésch C, Glowacka D, Plicht M, Mann K, Esser J, MorgenthalerNG: Patients
with severe Graves' ophthalmopathy have a higher risk of relapsing hyperthyroidism and are unlikely
to remain in remission. Clin Endocrinol (Oxf). 2007;67(4):607-12. doi: 10.111 1/4.1365-
2265.2007.02933.x.

3. Eckstein AK, Losch C, Glowacka D, Schott M, Mann K, Esser J, Morgenthaler NG: Euthyroid and
primarily hypothyroid patients develop milder and significantly more asymmetrical Graves
ophthalmopathy. Br J Ophthalmol. 2009;93(8):1052-6. doi: 10.1 136/bj0.2007.137265.

Ad.6. Wplyw pandemii SARS-CoV-2 na wybrane aspekty chirurgii okulistycznej

Pandemia SARS-CoV-2 wplynela na sytuacje opieki zdrowotnej na catym $wiecie.
Przeanalizowata wptyw 3 fal pandemii na zgtaszalno$¢ i charakterystyke kliniczna pacjentow
z odwarstwieniem siatk6wki oraz zaéma w odniesieniu do okresu sprzed pandemii (wzgledem
roku2019 w przypadku odwarstwienia siatkowki i lat 2016-2019 w przypadku zaémy).
Oddzielna analiza wptywu 3 fal oraz okreséw migdzy nimi jest nowym i bardziej informatywnym
podejsciemmetodologicznym niz stosowane dotychczas w literaturze podejécie przed vs w
trakcie pandemii, gdyz dostarcza bardziej szczegbtowych informacji
o fluktuacjach. Dane dotyczace pacjentéw Kliniki Okulistyki UMB przedstawila
w kontekscie wprowadzanych i zdejmowanych restrykcjioraz mozliwosci opieki medyczne;j.
Omowita krotko- i dtugofalowe konsekwencje z perspektywypacjenta, okulisty chirurga oraz

lekarza w trakcie specjalizacji. Stwierdzita spadek liczby pacjentéw, ale mniej zauwazalny z
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kolejnymi falami pandemii. Poruszany w innych krajach problem op6znionego zglaszania si¢
pacjentow z odwarstwieniem siatkowki nie potwierdzit si¢ wérod pacjentow Kliniki
Okulistyki UMB. Habilitantka wysungta wnioski, ktére moga byé pomocne
w planowaniu strategii organizacji pracy oddziatu okulistycznego, rowniez w krajach bardziej
dotknigtych niz Polska, gdyz przedstawiona sytuacja epidemiologiczna moze odpowiadaé

spodziewanej tam podczas kolejnej fali pandemii.

1. Dmuchowska DA, Pieklarz B, Konopinska J, Mariak Z, Obuchowska I: Impact of ThreeWaves of the
COVID-19 Pandemic on the Rate of Elective Cataract Surgeries at a TertiaryReferral Center: A Polish
Perspective Int. J. Environ. Res. Public Health 2021; 18(16),8608. doi:10.3390/ijerph18168608.

2. Dmuchowska D, Cwalina I, Krasnicki P, Konopinska J, Saeed E, Mariak Z, Obuchowska I: The
Impact of Three Waves of the COVID-19 Pandemic on theCharacteristics of Primary Rhegmatogenous
Retinal Detachments at a Tertiary Referral Centre. Clin Ophthalmol. 2021; 15: 3481-91.
doi:10.2147/OPTH.S323998.

Ocena cyklu 6 publikacji przedstawionych jako praca habilitacyjna pod zbiorczym
tytulem:

»Profil metabolomiczny plynu komorowego oraz parametry morfologiczne galki

ocznejze szczegblnym uwzglednieniem naczyniéwki u pacjentéw z cukrzycg lub

zespolem pseudoeksfoliacji”

Ocena celowosci podjetego tematu

Zainteresowania naukowe dr n. med. Diany Anny Dmuchowskiej sg scisle ukierunkowane
zwigzane z cukrzycg i zespolem pseudoeksfoliacji (PEX), ktére sa chorobami
ogolnoustrojowymi manifestujgcymisi¢ migdzy innymi w galce ocznej. W konsekwencji obie
choroby moga ostatecznie prowadzi¢ do slepoty. PEX jest czynnikiem ryzyka jaskry,
podwichnigcia soczewki oraz powiklan $réd- i pooperacyjnych zaémy. Obecnie nie ma
algorytméw profilaktyki i leczenia PEX. Cukrzyca jest przyczyng retinopatii i obrzeku plamki
(DME), jaskry neowaskularnej oraz wczesniejszego i szybszego rozwoju zaémy ze
zwigkszonym ryzykiem powiklan sréd- i pooperacyjnych. Patogeneza cukrzycy i PEX jest
ztozona i wieloczynnikowa, lepsze jej poznanie moze przyczynié sie skuteczniejszego leczenia.
Analiza wptywu PEX oraz cukrzycy na metabolomik¢ ptynukomorowego oraz wpltyw

cukrzycy na morfologi¢ przedniego i tylnego odcinka oka, ze szczegélnym uwzglednieniem
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siatkowki i  naczyniéwki. Zaslugujacym na uwage jest interdyscyplinarny

i innowacyjny charakter przeprowadzonych badan.

Ocena metodologiczna i merytoryczna prac

Zalozenia pracy

Celem przeprowadzonych badan bylo lepsze zrozumienie patogenezy zmian,
niebezpiecznych dla oczu, schorzen na poziomie molekularnym i morfologicznym. Moze to
stanowi¢ podstawe do rozwoju skutecznych terapiioraz przyczyni¢ do poprawy oceny ryzyka

progresji, nawrotu i odpowiedzi na leczenie.

Metodyka

Dla lepszego zrozumienia zmian na poziomie molekularnym, we wspolpracy z zespotem
badaczy z Centrum Badan Klinicznych w Biatymstoku, Habilitantka wykorzystata popularng
w ostatnich latach metabolomike, ktéra jest wykorzystywana do kompleksowego pomiaru
zwiazk6w drobnoczgsteczkowych znajdujacych si¢ w danym uktadzie biologicznym. Jest ona
jedna z nauk ,,omicznych” powszechnie stosowana w celu znalezienia biomarkeréw choroby,
badania efektow terapeutycznych lekéw lub substancji naturalnych o potencjalnych
zdolnosciach terapeutycznych lub zbadania szlakow metabolicznych zaburzonych przez
konkretng chorobg lub stan. Sposrod platform analitycznych obecnie wykorzystywanych
w metabolomice chromatografia cieczowa polgczona ze spektrometriz mas (LC-MS)
umozliwia jednoczesny pomiar najwigkszej liczby metabolitow. Do badan molekularnych

plyn komorowy pobierany byt w trakcie fakoemulsyfikacji za¢my.
Wyniki pracy

Opracowanie dotyczace réznic w sktadzie ptynu komorowego pacjentow z i bez PEX
przedstawiono w pracy nr 1 z listy publikacji. W wyniku przeprowadzonych analiz
otrzymano ponad 777 powtarzalnie zmierzonych cech metabolicznych, z ktérych 93 byly
istotne statystycznie, a analizy fragmentacyjne MS/MS pozwolity na identyfikacj¢ 11 z nich.
WykryliSmy m.in. L-argining i kwas askorbinowy, ktéremajg wiasciwosci antyoksydacyjne
1 przeciwzapalne. Ich obnizony poziom u pacjentéw z PEX sugeruje zwigkszony stres
oksydacyjny i stan zapalny. Wykazano rowniez zaburzone szlakimetaboliczne acylokarnityn,
ktérych obnizony poziom u pacjentow z PEX wskazuje na nieprawidtowa funkcje

14



~ Slaski Uniwersytet
UMY +  Medyczny w Katowicach

mitochondriéw. Z kolei podniesiony poziom aldehydu indolooctowego moze by¢ zwiazany
z zaburzeniami mikroflory jelitowej. Wykazano obnizony poziom pochodnych tryptofanu. Sa
to zwigzki dziatajgce ochronnie przed promieniowaniem UV. Zmniejszone stezenie tych
naturalnych filtréw UV u pacjentéw z cukrzyca skutkuje zmniejszong ochrong, zwigkszonym
uszkodzeniem oksydacyjnym i nagromadzeniem zmodyfikowanych biatek predysponujacych
do tworzenia zaémy oraz zaburzone szlaki metaboliczne.

1. Metabolomics Reveals Differences in Aqueous Humor Composition in Patients With and Without

Pseudoexfoliation Syndrome. Front Mol Biosci 2021, 8:682600.

Praca nr 2 jest kontynuacjg pionierskiego cyklu prac, dotyczacego analizy
metabolomicznej ludzkiego ptynu komorowego. Wezesniej zespét, réwniez jako pierwszy
na swiecie, opublikowat w roku 2018 pracg dotyczacg metabolomiki ptynu komorowego
u  pacjentéw z cukrzycg typu 2. Praca ta byla czescia obronione;j

z wyréznieniem rozprawy doktorskiej dr n.med. Karoliny Pietrowskiej.

Publikacja ta zostata wigczona do niniejszego cyklu ze wzgledu na nowatorskie podejscie
orazfakt, ze Habilitantka sprawowata funkcje promotora pomocniczego. Byta wspotautorem
koncepcjibadania i wniosta znaczacy wktad w jego powstanie. Poszukiwano réznic w sktadzie
ptynukomorowego pacjentéw chorych na cukrzyce typu 2 wzgledem pacjentéw z grupy
porownawczej. W wyniku przeprowadzonych analiz otrzymano ponad 1200 powtarzalnie
zmierzonych cech metabolicznych, z ktérych 125 bylo istotnych statystycznie, a analizy
fragmentacyjne MS/MS pozwolity na identyfikacje 29 z nich.
U pacjentéw z cukrzycg stwierdzono obnizony poziom zwigzkéw o wiasciwosciach
antyoksydacyjnych (m.in. kwasmetylotetrahydrofoliowy, tauryna, niacynamid, ksantyna,
kwas moczowy), acylokarnityn, aminokwaséw i ich pochodnych m.in. pochodnych
tryptofanu. Podczas gdy glikacja bialek jestdobrze znanym procesem prowadzgcym do
rozwoju zaémy, stwierdzona przez nas obecno$é glikowanych aminokwaséw w plynie
komorowym nie byta nigdy wczesniej opisywana. Zidentyfikowano réwniez metforming
(u pacjentéw ja przyjmujacych) oraz metabolity, ktére mozna powigza¢ z mikroflorg jelitowg
(siarczan katechiny). Wskazano na zaburzone szlaki metaboliczne. Analogicznie do zmian
metabolomicznych w przebiegu PEX, stwierdzono zwickszony stresoksydacyjny, obnizenie

poziomu zwigzkéw chronigcych przed promieniowaniem ultrafioletowym, zaburzone szlaki
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metaboliczne acylokarnityn wskazujace na nieprawidlowg funkcje mitochondriéw oraz
powigzania z mikroflorg jelitowa.

2. An exploratory LC-MS-based metabolomics study reveals differences in aqueous humor

composition between diabetic and non- diabetic patients with cataract. Electrophoresis 2018 May;39(9-
10):1233-1240.
Ptyn komorowy odzywia i odprowadza produkty przemiany materii z rogéwki

1 soczewki. Wykazane odchylenia na poziomie molekularnym mogg thumaczyé zmiany
zachodzace na poziomie strukturalnym w soczewce i rogéwce u pacjentéw z cukrzyca.
Tematem tym zajeta si¢ w pracy nr 3 z listy publikacji. Patogeneza zmian w przebiegu
cukrzycy jest wieloczynnikowa. U podtoza powiklan ocznych lezg mechanizmy zwiazane
z toksyczno$cig hiperglikemii: zwigkszona aktywno$¢ szlaku poliolowego, stres oksydacyjny
1 procesy nieenzymatycznej glikacji biatek oraz czy opisane mechanizmy wplywaja na
grubos¢ soczewki, kiedy jej przejrzystosc¢ jest jeszcze zachowana zanim dojdzie do rozwoju
za¢my. Stwierdzila, ze cukrzyca typu 2jest niezaleznym czynnikiem warunkujgcym grubo$é
rogdwki oraz soczewki na etapie, kiedy soczewka jest jeszcze przezierna.

3. Are biometric parameters of anterior segment of the eyeballinfluenced by type 2 diabetes? Klin Oczna
2012, 114(4):270-273.

Zaburzony profil metabolomiczny plynu komorowego moze odzwierciedlaé
zaburzenia w obrebie nablonka ciata rzgskowego i blony naczyniowej. Dodatkowo jednym
z najwazniejszych wyzwan wspoétczesnej diabetologii sa przewlekte naczyniowe powiktania
cukrzycy, stad zainteresowanie krazeniem naczyniéwkowym
i siatkbwkowym oraz relacjg mi¢dzy nimi. Analiza parametréw naczyniowki u pacjentow
z cukrzyca byla tematem pracy nr 4. Patogeneza DME jest ztozona i wieloczynnikowa.
Ocenita znaczenie jednego z nich, choroidopatii, w DME oraz zwiazek czasowy
choroidopatii z retinopatig, grubos¢ i objeto$é naczyniowki. Do oceny naczyniowki postuzyta
sie rowniez bardziej szczegélowym, nowoczesnym parametrem - CVI (choroidal vascularity
index), ktory jest mniej zalezny od réznych zmiennych w poréwnaniu ze stosowang do tej
pory oceng grubosci naczyniéwki. CVI dostarcza informacji o komponencie naczyniowej
naczyniowki. Jest definiowany jako stosunek powierzchni $wiatla naczyn do powierzchni
przekroju naczyniowki. Udowodniono jego znaczenie jako markera wczesnej diagnostyki,
monitorowania, oceny ryzyka i aktywnosci wielu chor6b  naczyniowki

i siatkowki, m.in. zapalnych i wazogennych. Przeanalizowala parametry naczyniowkowe
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w trzech typach DME, zobrazowanych za pomocg optycznej koherentnej tomografii (OCT):
rozlanym, cystowatym i z obecnoscig ptynu podsiatkéwkowego. W poréwnaniu do grupy
odniesienia wykazata obnizone wartosci grubosci, objetosci i CVI we wszystkich typach
DME, przy czym nie byly one istotnie rézne miedzy poszczegélnym typami. Stwierdzita
natomiast r6znice w zakresie powierzchni §wiatta naczyn i zrebu. Wysunetam hipoteze, ze
choroidopatia i zwigzane z nig zaburzenie zewnetrznej bariery krew-siatkdwka prowadzg do
rozwoju DME. Ich znaczenie moze by¢ jednak mniejsze w patogenezie poszczegblnych
typoWDME. Zasugerowala inne mechanizmy, takie jak zaburzenie wewnetrznej bariery
krew- siatkdwka, neurodegeneracja, czy niedokrwienie.

4. Quantitative Assessment Of Choroidal Parameters In Patients With Various Types Of Diabetic
Macular  Oedema: A  Single-Centre  Cross-Sectional  Analysis. Biology, 2021, 10:725

Zaopatrzenie siatkowki w krew pochodzi z 2 niezaleznych zrédet: naczyniowki
1 tgtnicy Srodkowe;j siatkowki. Cukrzyca wywiera wptyw na oba. Celem pracy nr 5 z cyklu
publikacji bylo poréwnanie zaburzef w ich obrebie w plamce. Dostepna literatura nie daje
odpowiedzi na pytanie, czy zmiany naczyniéwkowe sa czynnikiem predykcyjnym,
modulujacym, przyczynowym, czy niezaleznym od zaburzen krazenia siatkdwkowego.
Ponadto ta publikacjajest pierwsza poréwnujacg dotkowa stref¢ beznaczyniowg (FAZ)
1 naczyniéwke, scharakteryzowana za pomoca wspomnianych powyzej pomiaréw grubosci,
objgtosci i CVI. Stopien uszkodzenia mikrokapilar krazenia plamkowego, odzwierciedlajacy
stopien jej niedokrwienia, sklasyfikowata zaleznie od stopnia uszkodzenia obrysu i
powierzchni FAZ. Nie stwierdzila zaleznosci parametréw naczynidwkowych z
charakterystyka FAZ, ktéry moze by¢ konsekwencja wielokierunkowego wptywu cukrzycy
na te 2 tozyska naczyniowe, a do ich uszkodzenia dochodzi w réznym tempie.
S. Foveal avascular zone does not correspond to choroidal characteristics in patients with diabetic
retinopathy: a single-center cross-sectional analysis. Diabetes Metab Syndr Obes. 2021, 14:2893-2903.
Praca nr 6 z cyklupublikacji wpisuje sie w zakres tematyczny analiz krgzenia
siatkbwkowego w plamce. Do badania wiaczyla wyselekcjonowang grupe pacjentéw
z cigzkg nieproliferacyjng i proliferacyjng retinopatia cukrzycows, bez klinicznie
znamiennego obrzekuplamki (CSME). Habilitantka analizowata stopien uszkodzenia FAZ
W odniesieniu do grubosci, objetosci i struktury siatkéwki, przy uwzglednieniu

2 niezaleznych i nienakladajacych sie zrédel zaopatrzenia siatkéwki w krew. Poniewaz nie
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znalazla takich zaleznosci, stwierdzita iz w tej grupie pacjentdow nie ma mozliwosci
oszacowania stopnia uszkodzenia obrysu i powierzchni FAZ, czyli makulopatii
niedokrwiennej, tylko na podstawie analizy wspomnianych wczesniej parametrow
siatkdwkowych. Dopiero angiografia fluoresceinowa lub angio-OCT mogg dostarczy¢ takich
informacji.

6. Can optical coherence tomography replace fluorescein angiography in detection of ischemic diabetic
maculopathy? Graefes Arch Clin Exp Ophthalmol 2014, 252(5):731-738

Na postawie przeprowadzonych badan Habilitantka sformuowata wsp6lne dla wszystkich prac

wnioski:

1. Analiza metabolomiczna plynu komorowego pozwala na wskazanie rdznic
w skladzie oraz zaburzonych szlakach metabolicznych u pacjentéw z cukrzycg lub PEX.
Uzyskane wyniki pozwalaja na lepsze poznanie mechanizméw molekularnych
i jednoczes$nie ukazujag zlozono$¢ tych interakcji i proceséw uczestniczgcych
w przemianach metabolicznych. Wiedza ta moze w przysztosci przyczynic sie do rozwoju
nowych terapii.

2. Uzyskane wyniki pozwalaja na poziomie molekularnym wyjasni¢ przyczyny
wczesniejszego wystgpowanie zaémy w przebiegu cukrzycy i PEX.
3. Cukrzyca typu 2 jest niezaleznym czynnikiem, warunkujagcym grubo$¢ rogéwki oraz

soczewki na etapie, kiedy soczewka jest jeszcze przezierna.

4. Choroidopatia cukrzycowa odgrywa rol¢ w powstaniu DME. Poszczeg6lne typy obrzgku
wydaja si¢ zaleze¢ od innych czynnikow.

5. U pacjentéw z retinopatig cukrzycowg nieprawidtowosci dotkowej strefy beznaczyniowej
nie wigzg sie z uszkodzeniem krgzenia naczyniowkowego. Do uszkodzen tych dochodzi
niezaleznie i nie rOWnoczasowo.

6. Nie ma mozliwosci oszacowania stopnia makulopatii niedokrwiennej na podstawie
przeanalizowanych w OCT parametréw morfologicznych siatkowki.

7. Przeprowadzone badania wnoszg istotne informacje na poziomie molekularnym
i morfologicznym w zakresie patogenezy okulistycznych zmian w zwigzku z PEX
i cukrzyca.

8. Przedstawione badania majg charakter innowacyjny i multidyscyplinarny, otwierajg
nowe perspektywy badawcze.
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Dotgczony do dokumentacji cykl publikacji stanowi dowdéd znajomosci tematu
1 doswiadczenia klinicznego Habilitantki. Zostaty one pozytywnie ocenione przez recenzentow,
co umozliwito ich publikacj¢ w czasopismach z punktacja Impact Factor. Nalezy podkresli¢
waznos¢ 1 innowacyjno$¢ przedstawionych prac. Uwazam iz prace te sg oryginalnym,

nowatorskim, samodzielnym wktadem autora do tej dziedziny wiedzy.
Podsumowanie i wniosek koncowy

Podsumowujgc uwazam, iz na podstawie catoksztattu dotychczasowego dorobku
naukowego, dziatalnosci dydaktycznej i organizacyjnej oraz przedstawionego do oceny cyklu
prac pt, “Profil metabolomiczny plynu komorowego oraz parametry morfologiczne galki
ocznej ze szczegblnym uwzglednieniem naczyniéwki u pacjentéw z cukrzycg lub
zespolem pseudoeksfoliacji” doktor nauk medycznych Diany Anny Dmuchowskiej spetnia
ustawowe warunki przewidziane dla nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego.
(art.219 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie WyzZszym 1 nauce
(Dz. U. 22021 r., poz. 478).

Majac powyzsze na uwadze, mam zaszczyt przedtozy¢  Senatowi Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku wniosek o dopuszczenie dr n. med. Diany Anny Dmuchowskiej

do dalszych etapéw przewodu habilitacyj nego.

Dr hab. n. med. Erita Filipek = =
|

L WiErROWN k

Kiefki : m&%ﬁecel

Slaskiego Uniwkfsytetu Medlycznego w Katowicach

dr hab. n. med. Erita Filipek
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