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Recenzja
dorobku naukowego, dydaktycznego, organizacyjnego, popularyzatorskiego i
wspotpracy miedzynarodowej oraz osiggniecia naukowego dr inz. Edyty Balejko
w postepowaniu habilitacyjnym
przed Radg Wydziatu Nauk o Zywnosci i Rybactwa

Zachodniopomorskiego Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie

Niniejszg recenzje sporzadzono w oparciu o przestang dokumentacje oraz Ustawe z dnia
14 marca 2003 roku o stopniach i tytutach naukowych, z pdzniejszymi zmianami i
Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 1 wrzesnia 2011 roku w sprawie

kryteridw oceny osiggnie¢ osoby ubiegajace;j sie o nadanie stopnia doktora habilitowanego.

Sylwetka Kandydatki i Jej dziatalno$¢ zawodowa

Dr inz. Edyta Balejko jest absolwentkg Wydziatu Nauk o Zywnosci i Rybactwa Akademii
Rolniczej w Szczecinie (obecnie: Zachodniopomorski Uniwersytet Technologiczny w Szczecinie),
ktory ukoriczyta w 2001 r. z tytutem magistra inzyniera technologii zywnosci i zywienia
cztowieka spec. Towaroznawstwo i ocena jakosci oraz absolwentka studium pedagogicznego
tejze Uczelni (w 2001 r.). W roku 2003-2007 byta stuchaczka Studiéw Doktoranckich w miejscu.
W roku 2008 zostata zatrudniona w Katedrze Podstaw Zywienia Cztowieka Wydziatu Nauk o
Zywnosci i Rybactwa Zachodniopomorskiego Uniwersytetu Technologicznego na stanowisku
adiunkta, gdzie pracuje do dzis.

Stopien naukowy doktora nauk rolniczych w dyscyplinie technologii zywnosci i zywienia
uzyskata w 2007 r. na Wydziale Nauk o Zywnoéci i Rybactwa Zachodniopomorskiego
Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie (wcze$niej Akademia Rolnicza w Szczecinie) na

podstawie rozprawy doktorskiej pt. ,Wptyw metabolitéw z Lactobacillus rham nosus GG na




wzrost niektérych bakterii tlenowych i beztlenowych oraz procesy immunologiczne in vitro”.
Promotorem rozprawy byta prof. dr hab. n. med. Elzbieta Kucharska.

Swoje kwalifikacje zawodowe Habilitantka podnosita na studiach podyplomowych,
konferencjach szkoleniowych organizowanych przez polskie towarzystwa naukowe, m.in.
Polskie Stowarzyszenie Praktycznej Terapii Otytosci, Polskie Towarzystwo Gastroenterologii i

inne.

Ocena osiggniecia naukowego

Osiggnigciem stanowigcym podstawe postepowania habilitacyjnego jest monografia pt.
»Dtugotrwate efekty stosowania diety odchudzajgcej w autorskiej modyfikacji u pacjentéw po
zabiegu wprowadzenia balonu zotadkowego”. Monografie wydano w roku 2019 przez
Wydawnictwo Zachodniopomorskiego Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie, ktérej jest
jedynym Autorem. Osiggniecie naukowe zostatlo omdwione w autoreferacie (zatgcznik
»Whniosek, dane kontaktowe, kopia dyplomu, autoreferat Pl, autoreferat En, wykaz osiggniec¢
naukowo - dydaktycznych”).Wyniki zamieszczone w monografii zostaty uzyskane miedzy
innymi w ramach badan, ktére nastepnie zostaty zgtoszone do Urzedu Patentowego
Rzeczypospolitej Polskiej (nr zgtoszenia PL417895), ktérego w 20% wtascicielkg byta autorka
monografii.

Przedtozona do oceny monografia liczy 172 stron. Ukfad pracy jest typowy dla tego typu
opracowarn i skfada sie z nastepujacych rozdziatow: wstep (4,5 strony), przeglad pismiennictwa
(20 stron), cel pracy (1 strona), materiat badawczy oraz metody badar (19 stron), wyniki i ich
omodwienie (32 strony), dyskusja (41 stron), wnioski (1 strona), piémiennictwo (40 stron). W
monografii Autorka zamiescita réwniez: wykaz skrotow i akroniméw (szkoda, ze nie zostaty w
nim zamieszczone skroty, ktdérymi oznaczone byly warianty badawcze) oraz streszczenia w
jezyku polskim i angielskim. Oceniana monografia zawiera 12 tabel i 35 rysunkéw.
Recenzentami wydawniczymi pracy byli: dr hab. Katarzyna Przybytowicz, prof. UWM oraz prof.
dr hab. Waldemar Dgbrowski.

Otyto$¢ zostata okreslona przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO, World Health
Organisation) jako ,jeden z najbardziej zaniedbanych probleméw zdrowia publicznego”.
Kilkadziesigt lat wczesniej WHO w sposob definitywny i jednoznaczny okreélita otyto$é jako
chorobe, a w raporcie Preventing Risks, Promoting Healthy Life umie$cita nadmierng mase ciata
w pierwszej dziesigtce najwazniejszych zagrozer zdrowotnych populacji $wiata. Otytoéé jest
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szeroko rozpowszechniong w $wiecie chorobg uwarunkowang genetycznie, wywofang
nadmiarem pozywienia, brakiem aktywnosci fizycznej lub zaburzeniem aktywnosci osi
podwzgdrzowo-zotgdkowo-jelitowej. Nadmierna ilos¢ tkanki ttuszczowej wydziela leptyne i
insuline, ktére razem z hormonami zotgdkowo-jelitowymi wptywajag na metabolizm lipidow,
weglowodandw i zaburzajg rdwnowage miedzy pobieraniem i wydatkowaniem energii. Otyfos¢
jest waznym wyzwaniem dla zdrowia publicznego naszych czaséw. Nadwaga i otytos¢
zwiekszajg ryzyko zachorowalnosci na cukrzyce typu 2, chorobe niedokrwienng serca,
niewydolno$¢ serca oraz sprzyjajg rozwojowi nowotwordw i zwiekszajg ryzyko zgonu.

Wedtug wytycznych towarzystw bariatrycznych, pacjenci z BMI mniejszym niz 40
powinni by¢ objeci leczeniem zachowawczym, tj. opiekg psychologiczng, dietetyka i trenera
fitness. Niestety, metody te skutkuja obnizeniem masy ciata tylko u 5-7% pacjentow. Dlatego
tez uwaza sie, ze chirurgia bariatryczna jest najbardziej skuteczng metoda w leczeniu otytosci.
Prawidtowa fizjologicznie tkanka ttuszczowa wydziela adipokiny dziatajgce przeciwzapalnie,
kardioprotekcyjnie, stymulujgce aktywnos¢ insuliny. Jednak w przypadku nadmiernej ilosci
tkanki ttuszczowej ten korzystny schemat wydzielania adipokin zmienia sie w profil prozapalny,
insulinooporny i aterogenny, powodujac patologiczne zmiany w organizmie. Niezwykle wazne
jest zrozumienie, ze zabieg bariatryczny nie jest skutecznym rozwigzaniem dla wszystkich
pacjentéw i powinien by¢ rekomendowany tylko w przypadku braku skutecznosci innych
metod. Ponadto, zabieg bariatryczny moze by¢ stosowany tylko w przypadku chorobliwej
otytosci zagrazajgcej zyciu. Podstawowymi kryteriami kwalifikacji do operacji bariatrycznej sg
wiek pacjenta i indeks masy ciata (BMI). Obecnie zaleca sie operacje metaboliczng pacjentom z
BMI > 40 kg/m? niezaleznie od kontroli glikemii oraz chorym z BMI > 35 kg/m?, u ktdrych
cukrzyca jest zle kontrolowana leczeniem farmakologicznym. Gtéwnym celem chirurgicznego
leczenia otytosci jest redukcja masy ciata i chordb towarzyszacych otytosci. Wyniki dostepnych
randomizowanych badan klinicznych potwierdzaja skutecznos$¢ chirurgii bariatrycznej w
leczeniu nadci$nienia w populacji pacjentéw z otytosci. Szesédziesigt cztery lata temu wykonano
pierwszg operacje bariatryczna. Od tego czasu procedury bariatryczne staty sie mniej inwazyjne
i przez to bezpieczniejsze, a nastepujace po nich efekty metaboliczne stworzyly dodatkowe
wskazania do wykonywania tych zabiegéw (chirurgia metaboliczna). Nie ma jednej, ,idealnej”
operacji bariatrycznej, do ktérej mozna zakwalifikowac wszystkich pacjentéw z otytoscia. Kazdy
chory ma inne nawyki zywieniowe, rézny wywiad medyczny, przebyte operacje i rozny styl zycia.
W celu osiggniecia najlepszych efektow najwazniejsza jest wiasciwa kwalifikacja, ktorej
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podstawe stanowig pierwsza wizyta i szczera rozmowa pacjenta z chirurgiem bariatrycznym. Te
wiasnie przestanki staty sie celem przedstawionej do recenzji monografii.

Cel badan zostat opisany w sposob dos¢ ogdlny i dotyczyt modyfikacji rekomendowane;j,
standardowo stosowanej diety odchudzajgcej po zabiegach bariatrycznych, aby uzyskaé jak
najwieksze ograniczenie przewlektego stanu zapalnego u pacjentéw z nadmierng masg ciata.

Badanie miato dwa aspekty:

Praktyczny — zatozenie, ze wzbogacenie diety rekomendowane] po zabieganych
bariatrycznych dodatkiem NNKT n-3, bioflawonoidéw, witamin i synbiotykéw moze
spowodowac¢ dtugotrwatg porownywalng, lub wiekszg utrate masy ciata badanych, bez wzrostu
ryzyka niedoboréw pokarmowych.

Poznawczy — stosowanie diety zmodyfikowanej moze wykaza¢ dziatanie przeciwzapalne
poprawiajgc wartosci  parametrow immunologicznych, biochemicznych i potencjatu
antyoksydacyjnego, w pordéwnaniu z wynikami uzyskanymi od chorych zywionych dieta
odchudzajgcg, standardowa.

Realizacja celu oraz postawionych hipotez badawczych bytaby niemozliwa bez
odpowiednio zaplanowanego doswiadczenia.

Zdaniem Recenzenta btednym jest okreslenie ,dieta odchudzajaca” wykorzystywane
przez Autorke. W nomenklaturze zaproponowanej przez Komisje Dietetyki Polskiej Akademii
Nauk w 1968, z pdézniejszymi modyfikacjami taka dieta nie istnieje. W$réd charakteryzowanych
diet znajduje sie dieta niskoenergetyczna i wtasnie takiej nazwy zaleca sie uzywac, szczegdlnie
w pracach o charakterze naukowym. Definicja diety niskoenergetycznej okresla zadania i
wskazania stosowania tego typu modelu diety leczniczej w wybranych jednostkach
chorobowych.

Przedstawione do oceny osiggniecie naukowe jest pracg o charakterze empirycznym i
jednoczesnie utylitarnym, odbiega od najczesciej prezentowanych badan o charakterze badan
podstawowych. Zaprezentowany opis sposobu przeprowadzania doswiadczen zawiera
wszystkie czesci charakterystyczne dla tego rodzaju prac.

Uktad doswiadczenia zostat podzielony na kilka etapdw, przedstawionych na rysunku 3
(str. 57). Zdaniem Recenzenta schemat badan powinien znalezé sie w pracy zdecydowanie
wczesniej. Materiat badawczy oraz metody badan generalnie zostaty opisane prawidtowo

(pewne uwagi do tego rozdziatu zamiescitam w dalszej czesci recenzji).
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W pierwszym etapie Habilitantka do badan wybierata osoby, ktére po wstepnej wizycie
byty kwalifikowane do zabiegu bariatrycznego. W procesie rekrutacyjnym brat udziat lekarz
gastroenterolog. W pierwszym etapie do badan zakwalifikowano 200 otytych kobiet z
chorobami towarzyszacymi. Ostatecznie do badan wigczono 150 kobiet, w $rednim wieku
42+5,2 lat, $redni wskaznik BMI wynosit 31,6%4,7 kg/m?. Badania prowadzono w okresie 2015
— 2018 roku. Wszystkie badania zostaty przeprowadzone wsréd oséb, ktére wyrazity pisemng
zgode na udziat w badaniach. Wszyscy pacjenci mieli w przesztosci historie licznych nieudanych
préb utarty masy ciata metodami zachowawczymi czyli dietg. Chorym zapewniono opieke
dietetyka.

Po ostatecznym doborze grupy badawczej, podzielono jg na trzy podgrupy:
Wyrdzniono:

| grupa — kontrolna obejmowata 50 pacjentdéw, niestosujgcych sie do zalecen
dietetycznych;

Il grupa — w liczbie 50 pacjentéw stosowata zalecenia dietetyczne standardowe

Il grupa - 50 chorych, stosowata autorskie modyfikacje zalecen standardowych. W
diecie Ill grupy zwiekszono udziat koktajli warzywno — owocowych, dotaczono olej Iniany oraz
synbiotyki.

Wstepnie zakwalifikowane pacjentki byly podawane analizie sktadu ciata, z
wykorzystaniem metody bioelektrycznej bioimpedancji (BIA); pobierano krew ze zgiecia
tokciowego przed zabiegiem BIB oraz ponownie w dniu wyjecia balonu. Dokonywano pomiaréw
cinienia tetniczego w warunkach laboratoryjnych metodg Korotkowa. Pacjentéw
kwalifikowano do zabiegu BIB systemem ORBERA™ zgodnie z rekomendacjami American
Gastroenterogical Association (AGA) i Europejskiego Towarzystwa Chirurgii Endoskopowej
(EALS). W okresie 6 miesiecy od implantowania balonu do zotgdka, pacjenci stosowali zalecenia
dietetyczne i pozostawali w statym kontakcie z dietetykiem prowadzacym. Zdaniem Recenzenta
skuteczniejszg oceng realizacji zalecen dietetycznych bytaby ich kontrolg co 6 tygodni, a nie 6-
8 miesiecy. Z doswiadczenia Recenzenta wynika, Ze czestsza weryfikacja wdrazanych zalecen
pod zabiegach bariatrycznych daje zdecydowane lepsze wyniki w poprawie oceny jakosci zycia
pacjenta.

Pacjentom ze wszystkich trzech grup w pobranej krwi oznaczono morfologie
standardowymi metodami, oznaczono stezenie witamin: D3, E i A, B1y, kwas foliowy oraz

zawartosc sktadnikow mineralnych: Ca, Fe, Na, K. Dodatkowo oznaczono stezenie cholesterolu
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catkowitego w surowicy krwi, frakcji HDL — cholesterolu, LDL — cholesterolu, a takze stezenie
triglicerydéw. Parametry te oznaczono w odstepach 6 miesiecznych — przed rozpoczeciem
leczenia i po zakoriczeniu.

Z krwi petnej pobranej od pacjentéw przed zabiegiem oraz po zabiegu, po uzyskaniu
surowicy dokonano oznaczen stezenia hormonow tkankowych: prostacykliny, adiponektyny, 8-
izoprostanu i rezolwiny D1. Dodatkowo oznaczono aktywnosc¢ enzymdw antyoksydacyjnych w
erytrocytach:

- dysmutaze ponadtlenkows;

- katalaze;

- peroksydaze glutationowg;

- dialdehyd malonowy w osoczu.

Wszystkie analizy Habilitantka wykonata podwajnie przed oraz po zabiegu BIB.

Nastepnie wdrozona zostata dieta okreslona przez Habilitantke jako autorska i
zindywidualizowana. Recenzent nie do konca zgadza sie z takim sformutowaniem. Nie bardzo
rozumiem na czy polegata innowacyjnosé wprowadzonej diety. Juz wczesniej, w kilku artykutach
naukowych proponowane byty zasady zywienia pacjentéw po zabiegach bariatrycznych (Krotki
M.A. 2015 Rola dietetyka w opiece nad chorymi poddawanymi operacjom bariatrycznym.
Postepy Nauk Med.9, 667 — 672; Jastrzebska-Mierzyniska M., Ostrowska L. 2010. Zalecenia
dietetyczne po zabiegach bariatrycznych. Forum Zaburzed Metabolicznych 1(4), 201-209;
Jastrzebska-Mierzyriska M., Ostrowska L., Wasiluk D. 2015. Dietetic recomendation after
bariatric procuders in the light of the new guidelines regarding metabolic and bariatric burgery.
Roczn. PZH, 66, 13-19). Zacytowane artykuty w duzej mierze zawierajg podobne tresci i
zalecenia do tych, ktore Autorka uznafa za autorskg diete, a ktérg nastepnie wdrazata do
swojego dos$wiadczenia. Stusznym bytoby tu stwierdzenie, ze ta dieta autorska zostata
udoskonalona poprzez wigczenie probiotykdw, prebiotykidw i synbiotkdéw. Dla recenzenta nie
bardzo jasne jest sformutowanie ptyny bezkofeinowe i bezkaloryczne (str. 41).

Habilitantka niestety w tej czesci pracy nie unikneta wielu btedow stylistycznych,
gramatycznych i rzeczowych: czy istniej dieta odchudzajgc? (str. 36); czy dieta tatwostrawna nie
moze by¢ dietg papkowatg? (str. 40); czy pacjent moze by¢ zywiony? (str. 40); jadtospisy
powinny by¢ raczej catodzienne a nie codzienne (str. 41)?; co to jest gospodarka cukrowa (str.

37).
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Habilitantka na stronie 58 deklaruje, ze dieta autorska, zaproponowana w uktadzie
doéwiadczalnym moze cechowac sie wtasciwosciami immunoregulujgcymi. Jednak w badaniach
prowadzonych przez Habilitantke brak jest na to dowoddw eksperymentalnych. Dlatego tez
wydaje sie do$¢ duzg nadinterpretacja wifasng mozliwos¢ wplywu na potencjat
immunoregulujgcy takiej diety.

Habilitantka deklaruje umieszczenie w tabeli 3 (str. 60) informacji dotyczacej rozktadu
poszczegdlnych sktadnikéw pokarmowych w proponowanych autorskich jadtospisach. Jednak
opis tej tabeli zamieszczony na stronie 58 nie do korica stanowi odzwierciedlenie wczesniej
zaproponowanego rozktadu. Za niefortunne mozna takze uzna¢ sformutowanie ze strony 61,
,2e to koktajle mogty modyfikowac diete w kierunku przeciwzapalnego oddziatywania i
stanowity uzupetnienie positkow statych” - zdaniem Recenzenta jest to jednak nadinterpretacja
oceny wiasciwosci recepturowych koktajli. Tak aspekt zadziatania nalezy by rozpatrywaé w
ujeciu oceny wartosci odzywczej catodziennej racji pokarmowe;j.

W dalszej cze$é pracy Habilitanka bardzo czesto wykorzystuje sformutowanie —
biopierwiastki — nie bardzo zrozumiate dla Recenzenta.

Istotng uwage Recenzenta skupia analiza statystyczna, ktéra zostata przeprowadzona w
catej czesci pracy. Autorka bardzo czesto wykorzystuje do oceny statystycznej testy
nieparametryczne, nie uzasadniajgc ich wyboru. W ani jednym fragmencie pracy nie ma
informacji czy Habilitantka przeprowadzita testy normalnosci czy tez nienormalnosci
zachowania danych. Taki powinien by¢ pierwszy etap prowadzenia analizy statystycznej .
Dopiero na podstawi uzyskanych danych dotyczgcych wynikéw testéw normalnosci wolno nam
podjgé¢ decyzje o wyborze testow parametrycznych i nieparametrycznych. Przegladajac
recenzowang monografie kilka razy takich informacji nie otrzymatam.

Podsumowujgc, pomimo moich krytycznych uwag stwierdzam, ze przedstawiona
monografia jest opracowaniem oryginalnym i wartosciowym, chociaz trudnym w odbiorze i
analizie ze wzgledu na duzg ilo$¢ uzyskanych przez Habilitantke wynikow, a takze ze wzgledu na
sposob ich omdwienia i przedstawienia. Uwazam, jednak, ze w znacznym stopniu poszerza
wiedze dotyczacy szeroko pojetej opieki dietetycznej pacjentéw bariatrycznych. Ma réwniez
charakter aplikacyjny, tym samym stanowi wazny wkifad w rozwdj dyscypliny naukowej

technologia zywnosci i zywienia.



Ocena istotnej aktywnosci naukowej

Poza monografig przedtozong w ramach osiagniecia, zainteresowania naukowo-badawcze
drinz. Edyty Balejko zwigzane sg z tematyka ale, sg dos¢ trudne do oceny ze wzgledu na pewne
rozbieznosci zestawieri dorobku naukowego w autoreferacie i pozostatych zatgcznikach
przedstawionych do oceny. Trudno wyodrebni¢ jednoznacznie obszary badawcze, ktorymi
zajmowata sie Habilitantka. Kandydatka kilka obszaradw badawczych:
Oceniata wplyw metabolitdéw z Lactobacillus rhamnosus GG na wzrost niektéry bakterii
tlenowych i beztlenowych na procesy immunologiczne in vitro.
Wykorzystanie zdrowotnych aspektéw zastosowania pateczek kwasu mlekowego, mozliwosci
ich zastosowania oraz wptyw ich metabolitéw na stezenia wybranych cytokin w hodowlach
komdrkowych. Daje to mozliwosci kolejnych badan i cytokin w hodowlach komérkowych, co
stawiato mozliwosci kolejnych badan i zastosowania wybranych szczepow, jaki sktadnika
immunoregulujgcego .
Analiza diet oraz ich wptywu na interakcje sktadnikdéw odzywczych na stan zdrowia cztowieka
zdrowego i chorego. Ocenie podlegata takze czestotliwos¢ wystepowania alergii pokarmowych
u dzieci z regionu zachodniopomorskiego. Efektem tej wspdtpracy byto opracowanie
jadtospiséw na potrzeby jednostki szpitalnej.
Udziat w projekcie SELINA, ktéry obejmuje zakres prewencji dziedzicznego raka piersi poprzez
spersonalizowane, zoptymalizowane stezenie selenu w organizmie. Habilitantka
odpowiedzialna byta za modyfikacje diet pod wzgledem zawartosci selenu.
Habilitantka  wspoftworzyta  Ogdlnopolskie  Stowarzyszenie  Wspierania  Rodzin  z
Predyspozycjami do Nowotwordw Dziedzicznych w Szczecinie.
Habilitantka byta wspottworcg projektu UNiProSlim, ktéry obejmuje analize genetyczng
pacjentdéw i dopasowanie komponentdw diety indywidualnie.
Od 2012 roku Habilitantka wspodtpracuje jako dietetyk z lekarzami réznych specjalnosci
gastroenterologii w Centrum Medycznym Sonomed. Pozwala to na praktyczne pogtebianie
wiedzy merytorycznej. Akademickiej.

Habilitantka byta wykonawca w projekcie wspotfinansowanym z Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego za posrednictwem NCBiR — ,Prevention of females
malignancies in families with hereditary breast canser by personalized optimization of Se levels
in the organism (01.10.2014 — 30.09.2019). Byta tez wykonawcg lub koordynatorem w dwéch

projektach o charakterze popularyzujgcym nauke. Pierwszy z nich to program edukacyjny dla
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nauczycieli szkét $rednich, pod patronatem Kuratora Oswiaty, wydany przez ZCDN w Szczecinie.
Projekt realizowany byt we wspdtpracy z Ogdlnopolskim Stowarzyszeniem Wspierania Rodzin z
Predyspozycjami do Nowotworéw Dziedzicznych w Szczecinie. Tu Habilitantka petnita funkcje
wykonawcy.

W drugim projekcie ,UniProSlim” Habilitantka byta jego wspoftworcg oraz
opracowywata indywidualne autorskie diety na podstawie wynikow badan genetycznych
pacjentéw. Projekt realizowany byt 2016 roku w ramach programu ,Wspdtpracy
miedzyuczelnianej z biznesem”. Byt to pierwszy w Polsce Uniwersytecki Program
Kompleksowych Badan, Zywienia i Dziatari Dietetycznych, opartych na analizie genetyczne]
pacjenta i dopasowaniu komponentéw diety indywidualnie.

To kryterium Habilitantka spetnia w stopniu minimalnym.

Szezegdtowa ocena dorobku i dziatalnosci naukowej habilitanta

W szczegétowej ocenie dorobku i dziatalnosci Habilitantki kierowano sig nizej
wskazanymi kryteriami oceny osiggnie¢ osoby ubiegajacej sie o nadanie stopnia doktora
habilitowanego (zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
obowigzujgcym z dniem 1 pazdziernika 2011r.)) Numeracja paragraféw jest zgodna z

rozporzgdzeniem

§3 w obszarze nauk przyrodniczych, nauk rolniczych, lesnych i weterynaryjnych oraz nauk
medycznych, nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej .

Kryterium 5a: autorstwo lub wspdtautorstwo w czasopismach znajdujgcych sie w bazie Journal
Citation Reports (JCR).

Habilitantka jest wspétautorem 5 oryginalnych prac petnotekstowych, z ktérych w
czterech jest pierwszg autorka, prace ukazaty sie w czasopismach znajdujacych sie w bazie
Journal Citation Reports. Nalezy stwierdzi¢, ze wszystkie prace ukazaly sie w okresie po
uzyskaniu stopnia naukowego doktora.

Kryterium publikowania w czasopismach znajdujgcych sie w bazie JCR jest spetnione.

}
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Kryterium 5b patenty miedzynarodowe lub krajowe:
Habilitantka posiada w swoim dorobku 5 patentéw krajowych oraz 1 potwierdzenie zgtoszenia
projektu wynalazczego.

Kryterium spetnione.

Kryterium 5) wynalazki, wzory uzytkowe i przemystowe, ktére znalazty ochrone w tym te, kitdre
zostaly wystawione na miedzynarodowych lub krajowych wystawach lub targach

Habilitantka nie ma w swoim dorobku wynalazkéw ani wzoréw uzytkowych. W moim
przekonaniu kryterium to nie musi by¢ jednak stosowane wobec naukowcéw prowadzgcych

badania stosowane.

§4. Kryteria oceny w zakresie osiggniec naukowo- badawczych we wszystkich obszarach wiedzy:
Kryterium 1: Autorstwo lub wspotautorstwo monografii, publikacji naukowych w czasopismach
miedzynarodowych lub krajowych innych niz znajdujgce sie w bazach lub na liscie, o ktérych
mowa w par.3 dla danego obszaru wiedzy.

Habilitantka ma w swoim dorobku 11 prac opublikowanych w czasopismach o zasiegu
krajowym, nieposiadajgcych wspétczynnika wptywu IF, wymienionych w czeéci B wykazu
MNiSW, o sumarycznej liczbie punktow ministerialnych 67. Pozostate prace to:

5 rozdziatéw w monografiach naukowych polskich i anglojezycznych;

11 prac w recenzowanych czasopismach polskich i zagranicznych;

6 abstraktéw w materiatach konferencyjnych (polskich i anglojezycznych);
6 prac w czasopismach o charakterze popularnonaukowym

Kryterium spetnione.

Kryterium 2: Autorstwo lub wspdtautorstwo odpowiednio dla danego obszaru: opracowar
zbiorowych, katalogéw zbiordw, dokumentacji prac badawczych, ekspertyz, utwordw i dziel
artystycznych.

Z uwagi na dziedzing wiedzy reprezentowang przez Habilitantke i charakter jej

dziafalnosci naukowej, kryterium to moze by¢ pominiete w ocenie dorobku naukowego.




Kryterium 3: Sumaryczny impact factor publikacji naukowych wg listy Journal Citation Reports,
zgodnie z rokiem opublikowania.
Sumaryczna warto$¢ wspdtczynnika wptywu (impact factor) publikacji habilitantki

wynosi 4,73, co mozna uznad za minimalne spetnienie wymaganego kryterium.

Kryterium 4: liczba cytowan publikacji wedtug bazy Web of Science (WoS):
Prace Habilitantki wedtug bazy Web of Science (WoS) byty cytowane 35 razy.

Kryterium 5: indeks Hirscha opublikowanych publikacji wedtug bazy Web of Science.

Indeks Hirscha opublikowanych publikacji, ktérych Habilitantka jest wspotautorem, wedtug bazy
Google Scholar osigga wartoéé 1,17. Swiadczy o matym znaczeniu prac Autorki i matej
cytowalnosci na arenie miedzynarodowe;j.

Niski jednak wystarczajacy.

Kryterium 6: Kierowanie miedzynarodowymi lub krajowymi projektami badawczymi lub udziat w
takich projektach:

Habilitantka nie kierowata ani nie brafa udziatu w projektach badawczych finansowanych
przez NCN lub KE.

Kryterium nie spetnione.

Kryterium 7. Miedzynarodowe lub krajowe nagrody za dzialalno$¢ odpowiednio naukowsg lub
artystyczng:

Kandydatka otrzymata wyrdznienie Rady Wydziatu Nauk o Zywnosci i Rybactwa pracy
doktorskiej w dniu 14.11.2007 r.

To kryterium nalezy zatem uznac za spetnione w stopniu minimalnym.

Kryterium 8: Wygloszenie referatéw na miedzynarodowych lub krajowych konferencjach
tematycznych:

Habilitantka wygtosita 9 referatéw plenarnych na konferencjach krajowych i 1 na
konferencji miedzynarodowej. Prezentowata wyniki swoich badan w postaci 10 prezentacji
ustnych i posterowych. Brata udziat w 1 konferencji miedzynarodowej i 10 krajowych.

To kryterium nalezy zatem uznac¢ za spetnione w stopniu minimalnym.



§5. Kryteria oceny w zakresie dorobku dydaktycznego i popularyzatorskiego oraz wspdtpracy

miedzynarodowej habilitanta we wszystkich obszarach wiedzy:

Kryterium 1: Uczestnictwo w programach europejskich i innych programach miedzynarodowych
fub krajowych:

Kandydatka petnita funkcje petnomocnika Dziekana Wydziatu Nauk o Zywnosci i
Rybactwa Zachodniopomorskiego Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie w ramach
programu ,Wspdtpracy miedzyuczelniane] z biznesem”, zwigzanym ze wspdtpraca z P.P.H.U.
,Bieg”, gdzie byta odpowiedzialna za wspoftworzenie projektu UniProSlim i opracowanie
indywidualnych autorskich diet na podstawie wynikéw badan genetycznych pacjentéw.

To kryterium nalezy zatem uznac za spetnione.

Kryterium 2: udziat w miedzynarodowych lub krajowych konferencjach naukowych lub udziat w
komitetach organizacyjnych tych konferencji.

Habilitantka byta cztonkiem komitetéw organizacyjnych czterech Konferenciji
Naukowych:
- Konferencja — Genetyka dla Edukacji i Rodziny. Miedzynarodowe Centrum Nowotworéw
Dziedzicznych i Zaktad Genetyki i Patomorfologii PUM w Szczecinie, 22.04.2017 — cztonek
komitetu organizacyjnego;
- Konferencja - Genetyka — edukacja mfodziezy w programowaniu zdrowia wspofczesnej
rodziny. Najnowsze osiggniecia genetyki w profilaktyce nowotworowej. Profilaktyka
zywieniowa nowotworow. Szczecin ZCDN, 21.11.2015 - cztonek komitetu organizacyjnego;
- IX Krajowe Warsztaty Zywieniowe — ,Niepozadane reakcje pokarmowe i zaburzenia
odzywiania”. Miedzyzdroje, 1-3.09.2010 — cztonek komitetu organizacyjnego;
- XXXVI Sesji Naukowej Komitetu Nauk o Zywnosci Polskiej Akademii Nauk. Technologia i
Biotechnologii zywnosci — terazniejszosé i przysztosc. Sekcja — jakos¢ zdrowotna zywnosci.
Szczecin, 13-14.09.2005 — cztonek komitetu organizacyjnego.

To kryterium nalezy zatem uzna¢ za spetnione.
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Kryterium 3. Otrzymane nagrody i wyrdznienia.
Kandydatka otrzymata wyrdznienie Rady Wydziatu Nauk o Zywnosci i Rybactwa pracy
doktorskiej w dniu 14.11.2007 r.

To kryterium nalezy zatem uznac za spetnione w stopniu minimalnym.

Kryterium 4: udziat w konsorcjach i sieciach badawczych

Brak

Keyterium 5: Kierowanie projektami realizowanymi we wspdtpracy z naukowcami z innych
oérodkéw polskich i zagranicznych, badan stosowanych oraz we wspdipracy z przemystowcami:

Kandydatka realizowata projekt w ramach wspdtpracy z P.P.HU Bieg oraz
Uniwersytetem Szczecinskim.

Kryterium spetnione.

Kryterium 6: udziat w komitetach redakcyjnych i radach naukowych czasopism:
Habilitantka byta takie cztonkiem komitetu redakcyjnego — Interational Journal of
Nutrition and Food Science.

Kryterium spetnione.

Kryterium 7: cztonkostwo w miedzynarodowych lub krajowych organizacjach i towarzystwach
naukowych
Habilitantka jest cztonkiem:

- Polskiego Towarzystwa Dietetyki ;

- Polskiego Towarzystwa Technologéw Zywnosci;

- Ogdlnopolskiego Stowarzyszenia Wspierania Rodzin z Predyspozycjami do Nowotwordw
Dziedzicznych przy Miedzynarodowym Centrum Nowotwordw Dziedzicznych i Zaktadzie
Genetyki i Patomorfologii Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie — od 2013
roku petni funkcje wice prezesa

To kryterium nalezy uznac za spetnione w stopniu wystarczajgcym.

wwwci%@.k,
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Kryterium 8: Osiggniecia dydaktyczne i w zakresie popularyzacji nauki lub sztuki

Habilitantka zajmowata sie opracowaniem programoéw ksztatcenia oraz programow
przedmiotéw na 3 kierunkach WNoZiR.

Habilitantka jest autorem wielu publikacji popularno-naukowych, prowadzita szereg
szkolerr i warsztatdow dla ucznidw, nauczycieli, dietetykéw, a takie pracownikéw
Zachodniopomorskiego Uniwersytetu Technologicznego w Szczecinie. Wspdtpracuje z
lokalnymi mediami, gdzie prowadzi konsultacje i poradnictwo.

Habilitantka ma w swojej dziatalnosci takze promowanie Wydziatu Nauk o Zywnosci i
Rybactwa wsérdd ucznidw i nauczycieli szkét podstawowych, m.in.: ,Zdrowe przekaski —
propozycja drugich $niadan”; ,Racjonalne odzywianie. Warzywa i owoce jako istotny element
diety”.

Brata tez udziat w promocji Wydziatu Nauk o Zywnosci i Rybactwa w ramach wyktadéw
i warsztatéw dla nauczycieli przedszkoli. Dodatkowo Habilitantka byfa autorka wykfadéw i
warsztatéw  dla  pracownikéw i studentdw Zachodniopomorskiego  Uniwersytetu
Technologicznego w Szczecinie. Zorganizowata takze warsztaty dla dzieci i rodzicéw w ramach
tzw. Biatych Sobét, organizowanych przez Centrum Medyczne Sonomed. Habilitantka
zorganizowata takze cykl wyktaddw dla kobiet po mastektomii — ,Rola wapnia w osteoporozie”,
,Postepowanie w cukrzycy oraz rola sktadnikdw bioaktywnych diety o dziataniu
przeciwnowotworowym”.

To kryterium nalezy uznac za spetnione.

Kryterium 9: opieka naukowa nad studentarmi i lekarzami w toku specjalizacji

Habilitantka prowadzi zajecia ze studentami w ramach kierunkéw studiow
powadzonych przy Wydziale Nauk o Zywnosci i Rybactwa.

Na kierunku Technologia Zywnosci i Zywienie Cztowieka prowadzi przedmioty:
podstawy zywienia cztowieka, Zywienie cztowieka, probiotyki i prebiotyki, patofizjologia w
zywieniu cztowieka, dietetyka bariatryczna, alergeny w zywnosci, wykrywanie alergenéw w
zywnosci, dietetyka, patofizjologia, zasady zywienia i dietetyki, wybrane dziaty w dietetyce,
sktadniki zywnosci a odpornos¢.

Na kierunku Towaroznawstwo: organizacja i technika w hotelarstwie.

Na kierunku Mikrobiologia Stosowana: cytologia kliniczna, immunologia, serologia.

s



Dodatkowo Habilitantka realizuje zajecia dydaktyczne na Studiach Podyplomowych —
Zywienie cztowieka — promocja zdrowia: dietetyka, zywienie cztowieka, probiotyki i prebiotyki,
dietetyka bariatryczna, zasady i organizacja pracy w gabinetach dietetycznych, organizacja i
technika w hotelarstwie.

Byta promotor prac dyplomowych (60, w tym 25 prac magisterskich i 35 prac
inzynierskich). Habilitantka poza tym byta recenzentem 9 prac magisterskich i 17 prac
inzynierskich i licencjackich.

Habilitantka petnita opieke na;

- kierunku Technologa i zywnosci i zywienie cztowieka, studia stacjonarne w latach 2010 —

2015 roku;

- Habilitantka petnita opieke na kierunku Technologa i Zywnosci i zywienie cztowieka, studia

stacjonarne w latach 2016 — 2018 roku;
To kryterium nalezy uznad za spetnione.

Kryterium 10: Opieka naukowa nad doktorantami w charakterze opiekuna naukowego lub
promotora pomocniczego z podaniem tytutdw rozpraw doktorskich.

Habilitantka nie jest promotorem pomocniczym czy tez opiekunem naukowym pracy
doktorskiej.

To kryterium nie jest spetnione.

Kryterium 11: staze w zagranicznych lub krajowych osrodkach naukowych lub akademickich
Waznym elementem w rozwoju naukowym, podlegajgcym ocenie w postepowaniu o

nadanie stopnia doktora habilitowanego, jest wspotpraca miedzynarodowa. W opisie przebiegu

kariery zawodowej Habilitantki nie znalaztam informacji o stazach naukowych w zagranicznych

osrodkach. Habilitantka odbyta jednak 4 staze w osrodkach krajowych:

1. W okresie 17.09.2012-21.09.2012 r. - Laboratorium Bakteriologiczne w Samodzielnym
Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 1 Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie;

2. W okresie 09.07.2012-20.07.2012 r. - Laboratorium Badarn Mikrobiologicznych w
Weterynaryjnym Laboratorium Diagnostycznym;

3. W okresie 02.10.2010-30.04.2011 r. — Zakfady Mleczarskie Starco sp. z 0.0. w Stargardzie

Szczecinskim;




4. W okresie 01.03.2004-31.03.2004 r. - Laboratorium Bakteriologiczne w Samodzielnym
Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 1 Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie.

To kryterium nie jest spetnione.

Kryterium 12. Wykonanie ekspertyz lub innych opracowan na zamowienie organow wiadzy
publicznej, samorzadu terytorialnego, podmiotow realizujgcych zadania publiczne lub
przedsiebiorcow.

Habilitantka wykonata analize i ocene catodziennych racji pokarmowych osadzonych w
aresztach $ledczych w wybranych miastach regionu zachodniopomorskiego na potrzeby
Centralnego Osrodka Szkolenia Stuzby Wieziennej w Kaliszu. Habilitantka jest takze autorka
analizy i oceny wptywu sktadnikéw diety na wybrane parametry ukfadu antyoksydacyjnego i
procesy zapalne u chorych dializowanych z cukrzyca. Opracowanie to zostato wykonane na
potrzeby Kliniki Nefrologii, Transportlogii i Choréb Wewnetrznych Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie. Dodatkowo habilitantka wspétpracuje z Migdzynarodowym
Projekcie ,SELINA”

Kryterium spetnione.

Kryterium 13: udziat w zespotach eksperckich i konkursowych
Habilitantka nie brata udziatu w pracach zespotéw eksperckich i konkursowych.

To kryterium nie jest spetnione.

Kryterium 14: recenzowanie projektéw miedzynarodowych lub krajowych oraz publikacji w

czasopismach miedzynarodowych i krajowych.

Habilitantka opracowata opinie o przydatnosci dydaktycznej publikacji Wydawnictwa
Naukowego PWN pod redakcjg naukowa Jana Gaweckiego i Wojciecha Roszkowskiego:
,Zywienie cztowieka a zdrowie publiczne”. Warszawa 2009. ISBN:978-83-01-15735-7.

To kryterium nalezy uzna¢ za spetnione w stopniu minimalnym.
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5. Whniosek koncowy

Habilitantka legitymuje sie duzg aktywnoscig dydaktyczng i nie budzacym watpliwosci
dorobkiem dydaktycznym, organizacyjnym i popularyzatorskim. Jej dziatalnos¢ naukowa
stanowi stabszg cze$¢ Jej dorobku, niemniej jednak spetniong w stopniu minimalnym.

W moim przekonaniu istniejg podstawy, by rozwazy¢ uznanie Jej osiggnigcia
naukowego, stanowigcego podstawe postepowania habilitacyjnego i dorobek naukowy za
spetniajgce warunki Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach i tytule naukowym oraz o
stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. z 2017 r. poz. 1789) w zwigzku z ustawg z dnia 3 lipca
2018 r. ,Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce” (Dz.U. z 2018 r. poz. 1669) W zwigzku z
powyzszym stwierdzam, ze catoksztatt dorobku dr inz. Edyty Balejko moze stanowic podstawe
do przeprowadzenia postepowania w sprawie nadania stopnia naukowego doktora

habilitowanego w dziedzinie nauk rolniczych w dyscyplinie technologia zywnosci i zywienia.

Wroctaw, 22.07.2019

Dr hab. inz. Monika Bronkowska, prof. nadzw.UPWr
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