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osiggniecia naukowego oraz dorobku naukowego, dydaktycznego, organizacyjnego
i popularyzujacego nauk¢ w post¢powaniu habilitacyjnym

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu

dr n. med. Iwony Bonieckiej

Podstawa prawna: Uchwala Nr 38/2024 Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego z dnia 27.02.2024 r. oraz pismo Przewodniczqcego Rady Dyscypliny Nauk o
Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego prof. dr hab. n. med. Bolesiawa Samoliriskiego z
dnia 6.03.2024 r.

Na podstawie art. 221, ust. 5, ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.

U 22023 r. poz. 742 z pézn. zm.).

1. Wyksztalcenie i przebieg kariery zawodowej Kandydatki

Dr n. med. Iwona Boniecka ukonczyla z wynikiem bardzo dobrym w 2003 r. studia
licencjackie na kierunku zdrowie publiczne w zakresie dietetyki, a nastepnie w 2005 r. studia
magisterskie na kierunku zdrowie publiczne na Wydziale Nauk o Zdrowiu Akademii
Medycznej w Warszawie. Natomiast w 2006 r. ukonczyla réwniez z wynikiem bardzo dobrym
studia na kierunku technologia zywnosci i zywienia cztowieka w zakresie zywienia cztowieka
na Wydziale Nauk o Zywieniu Czlowieka i Konsumpcji Szkoly Gléwnej Gospodarstwa
Wiejskiego w Warszawie, uzyskujac tytul zawodowy magistra inzyniera. Dalszg nauke
kontynuowala na studiach doktoranckich i w 2011 r. uzyskata dyplom z wyr6znieniem doktora
nauk medycznych w dyscyplinie medycyna, specjalnos$¢ zywienie na Wydziale Nauk o
Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, na podstawie rozprawy doktorskiej pt.
»Zywienie pacjentéw po operacjach bariatrycznych jako element kompleksowego leczenia
otytosci ”. Promotorem rozprawy doktorskiej byt prof. dr hab. n. med. Bruno Szczygiet. Od

2008 r do 2019 r. doskonalila swoje umiej¢tnosci zawodowe na 6 kursach, m.in. odbyla kurs
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pedagogiczny, ,Leczenie zywieniowe w praktyce klinicznej”, ,,Zasady praktycznego
obliczania skladu roztworéw do zywienia pozajelitowego”, ,,Zywienie pacjentéw z przewlekla
niewydolnoscig nerek” oraz kursy poswigcone chirurgicznemu leczeniu otytosci.

Od 2006 r. do chwili obecnej Kandydatka pracuje w Zaktadzie Zywienia Czlowieka
(obecnie Zaklad Dietetyki Klinicznej) Akademii Medycznej w Warszawie (obecnie
Warszawski Uniwersytet Medyczny), kolejno na stanowiskach asystenta, nastepnie adiunkta, a
obecnie adiunkta naukowo-dydaktycznego. Ponadto w latach 2009-2023 pracowata najpierw
jako mlodszy asystent dietetyk, a nastgpnie starszy asystent dietetyk w Klinice Chirurgii
Ogolnej, Onkologicznej, Metabolicznej i Torakochirurgii Wojskowego Instytutu Medycznego
w Warszawie (obecnie Wojskowy Instytut Medyczny — Panstwowy Instytut Badawczy).
Dodatkowo, przez okres 4 miesigcy na przelomie 2020-2021 r. byla zatrudniona jako
wykladowca na Wydziale Nauk Medycznych i Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Technologiczno-
Humanistycznego im Kazimierza Putaskiego w Radomiu.

W zwigzku z powyzszym stwierdzam, Ze dr n. med. Iwona Boniecka spelnia
wymogi formalne do ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego, okreslone w art. 219,
ust. 1, pkt. 1 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U.
z 2023 r. poz. 742 z pézn. zm.).

2. Osiggnigcie naukowe

W skiad osiagni¢cia naukowego pt. ,,Wplyw sposobu zywienia na parametry stanu
zdrowia w wybranych chorobach przewlektych powiazanych z zaburzeniami metabolicznymi”
wchodzi cykl 7 spéjnych tematycznie publikacji (5 oryginalnych i 2 pogladowe) o igcznej
wartosci IF=21,261 i punktach MEiN=510, opublikowanych w latach 2017-2023. Jedna z prac
pogladowych nie posiada punktéw IF. W 5 pracach Kandydatka jest pierwszym,
korespondencyjnym autorem, w 1 — czwartym i w 1 — ostatnim autorem. Udziat Habilitantki w
kazdej z wymienionych prac, na podstawie o§wiadczen Kandydatki i informacji zawartych w
publikacjach, byl znaczny i polegal na stworzeniu koncepcji pracy, opracowaniu zalozen i
metodologii badan (w pracach oryginalnych), przegladzie i analizie literatury, przeprowadzeniu
badan i analizie wynikéw (w pracach oryginalnych), przygotowaniu manuskryptu, wystaniu
pracy do czasopisma (w 5 pracach) i ustosunkowaniu sie do uwag recenzentow.

Habilitantka w autoreferacie, po przedstawieniu obszernego wstepu, uzasadniajacego
wybér tematu i celowos¢ podjetych badan, omawia poszczegélne publikacje wehodzace w

sklad cyklu.
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Publikacje wchodzace w sklad osiggnigcia naukowego:

1). Boniecka I., Czerwonogrodzka-Senczyna A., Jeznach-Steinhagen A., Pasnik K., Szostak-Wegierek
D., Zeair S. Nutritional status, selected nutrients intake, and metabolic disorders in bariatric surgery
patients. Nutrients. 2023; 15(11): 1-21 (IF=5,9; pkt MEiN=140; praca oryginalna).

2). Boniecka I., Czerwonogrodzka-Senczyna A., Sekuta M., Zawodny P., Szemitko M., Sienko M.,
Siefiko J. The impact of the COVID-19 epidemic on the mood and diet of patients undergoing bariatric
surgery. Nutrients 2022; 14(14): 1-13 (IF=5,9; pkt MEiN=140; praca oryginalna).

3). Boniecka 1., Wileniska H., Jeznach-Steinhagen A., Czerwonogrodzka- Senczyna A., Sekula M.,
Pasnik K. Stress as a factor contributing to obesity in patients qualified for bariatric surgery - studies in
a selected group of patients (a pilot study). Videosurgery and Other Miniinvasive Techniques 2017,
12(1): 60-67 (IF=0.852; pkt MEiN=15; praca oryginalna).

4). Jeznach-Steinhagen A., Ostrowska J., Czerwonogrodzka-Senczyna A., Boniecka I., Shahnazaryan
U., Kurylowicz A. Dietary and pharmacological treatment of nonalcoholic fatty liver disease. Medicina
2019; 55(5): 1-14 (IF=1,205; pkt. MEiN=40, praca pogladowa).

5). Boniecka L., Jeznach-Steinhagen A., Szostak-Wegierek D., Rymarz A, Niemczyk S. Ghrelin and its
role in chronic kidney disease. Przeglad Lekarski 2019; 76(3): 118-121 (pkt MEiN=20; praca
pogladowa)

6). Boniecka I., Jeznach-Steinhagen A., Michalska W., Rymarz A., Szostak-Wegierek D., Niemczyk S.
Nutritional status, selected nutrients intake and their relationship with the concentration of ghrelin and
adiponectin in patients with diabetic nephropathy. Nutrients 2021; 13(12): 1-13 (IF=6,706; pkt
MEiN=140, praca oryginalna).

7). Czerwonogrodzka-Senczyna A., Jerzak M., Jeznach-Steinhagen A., Karzel K., Boniecka 1. Content
of fatty acids in a diet and the homocysteine levels in women with fertility disorders.

Neuroendocrinology Letters 2018; 39(1): 56-64 (IF=0,698; pkt MEiN=15, praca oryginalna).

Celem 1). pracy byla ocena wplywu operacji bariatrycznych (laparoskopowe
wylaczenie Zoladkowo- jelitowe na petli Roux-en-Y, laparoskopowa rgkawowa resekcja
zoladka i laparoskopowa regulowana opaska zolagdkowa) na parametry antropometryczne,
biochemiczne i sposéb zywienia pacjentow Kliniki Chirurgii Ogolnej, Onkologicznej,
Metabolicznej i Torakochirurgii Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie. Przed
operacjg i 12 miesiecy po niej przeprowadzono pomiary antropometryczne, na podstawie
ktorych obliczono wspélczynnik masy ciata (BMI), wspélczynnik talia-biodra (WHR),
wspolczynnik talia-wzrost (WHtR) oraz procentowsa utrate nadmiernej masy ciata (% EWL).
Oznaczono réwniez lipidogram oraz stgzenie glukozy na czczo. Do oceny sposobu zywienia
zastosowano wywiad 24-godzinny. Kandydatka wykazala, ze rok po operacji nastgpita istotna

poprawa parametrOw antropometrycznych i biochemicznych badanych, najkorzystniejsza w

Strona3:z9



przypadku laparoskopowego wylaczenia zolgdkowo-jelitowego. Dowiodia zaleznosci
pomigdzy sposobem zywienia a parametrami antropometrycznymi i biochemicznymi.
Stwierdzita réwniez, Zze pomimo znacznej utraty masy ciala po operacji, sposdb zywienia
badanych odbiegal od zalecen, szczegdlnie w zakresie podazy nienasyconych kwaséw
thuszczowych i blonnika pokarmowego, co moze predysponowa¢ do zaburzen metabolicznych.
Watpliwosci budzi jedynie fakt zastosowania 1-dniowego wywiadu zywieniowego, co przy tak
nielicznej grupie badanej (70 0s6b) moze generowac bledy. W opinii Recenzent powinien by¢
zastosowany 3-dniowy lub 7-dniowy dzienniczek zywieniowy.

Celem 2). pracy byla ocena zmian sposobu zywienia pacjentéw w trakcie kwalifikacji
do operacji bariatrycznej, a takze po chirurgicznym leczeniu otylo$ci w obliczu stresu
spowodowanego pandemiag COVID-19. Metoda badan obejmowata autorski kwestionariusz
ankiety, przeprowadzony online za posrednictwem Stowarzyszenia Pacjentow Bariatrycznych.
Habilitantka wykazala, ze sposéb zywienia pacjentow, zaréwno operowanych, jak i
nieoperowanych z powodu otylosci cechowal si¢ wieloma nieprawidlowosciami, ktére byly
istotnie zwigzane z zaburzeniami emocjonalnymi. Stwierdzita rowniez, ze osoby po operacjach
bariatrycznych cechowaly si¢ lepszymi nawykami zywieniowymi w poréwnaniu do os6b nie
operowanych. Badania te dowodzg istotnej roli dietetyka i psychologa w opiece nad pacjentem
bariatrycznym, zaréwno przed, jak i po operacji. W opinii Recenzenta, duzg warto$¢ poznawcza
mialoby zamieszczenie przez Autorke¢ kwestionariusza ankiety w suplemencie publikacji.

Celem 3). pracy byla ocena wptywu stresu na nawyki zywieniowe zwickszajace ryzyko
wystapienia otyloSci olbrzymiej. Badania przeprowadzono w grupie pacjentow
zakwalifikowanych do operacji bariatrycznej w Klinice Chirurgii Ogdlnej, Onkologicznej i
Metabolicznej Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie. Narzedziem badawczym byt
autorski kwestionariusz ankiety dotyczacy aktualnych zachowan zywieniowych pacjentéw oraz
standaryzowany kwestionariusz Skali Odczuwanego Stresu (PSS-10). Autorka wykazala, ze
pacjenci otyli wykazywali tendencj¢ do wzrostu uczucia stresu i napiecia emocjonalnego, co
wplywalo na ich nieprawidlowe wybory zywieniowe. Ponadto stwierdzila, ze w przypadku
pacjentdw otylych, zwlaszcza ze skrajng otyloscia, szczegdlnie wazne jest kontrolowanie diety
metodg dzienniczka zywieniowego i planowania positkéw oraz wsparcie psychologiczne.

Celem 4). pracy bylo scharakteryzowanie, na podstawie literatury, zasad postepowania
dietetycznego i farmakologicznego w leczeniu stluszczeniowej choroby watroby. Habilitantka
za leczenie pierwszego rzutu uznala zmiang¢ sposobu zywienia i wzrost aktywnosci fizyczne;j,

prowadzace do redukcji nadmiernej masy ciala. Ponadto stwierdzila, ze farmakoterapia
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powinna obejmowacé jedynie choroby wspolistniejace, jak cukrzyca typu 2 czy zaburzenia
lipidowe.

Celem 5). pracy bylo omoéwienie, na podstawie literatury, potencjalnego wplywu
dwoch form greliny (acylowanej i nieacylowanej) na sposob zywienia i leczenie przewleklej
choroby nerek. Autorka stwierdzita, ze podwyzszone stgzenie nieacylowanej greliny,
obserwowane w przewleklej chorobie nerek, moze by¢ wskaznikiem niedozywienia w tej
grupie pacjentow.

Celem 6). pracy byla ocena zwiazku stanu odzywienia i spozycia wybranych
sktadnikow odzywczych ze stgzeniem adiponektyny i greliny u chorych z nefropatia
cukrzycowsa w zaleznosci od funkcji nerek. Badania przeprowadzono wérod pacjentow Kliniki
Choréb Wewnetrznych, Nefrologii i Dializoterapii Wojskowego Instytutu Medycznego w
Warszawie z rozpoznang nefropatia cukrzycowa w okresie przeddializacyjnym. Metody badan
obejmowaty: standardowe badania krwi, pomiary antropometryczne, wyliczenie
wspotczynnika masy ciata (BMI) i talia-biodra (WHR), analize sktadu ciata, oznaczenie
catkowitego stezenia greliny i adiponektyny w osoczu oraz oceng jakosci diety przy pomocy 3-
dniowego biezacego notowania. Autorka wykazala, ze wigkszos¢ pacjentéw z nefropatia
cukrzycowa charakteryzowata sie nadmierng masg ciala i podwyzszonym spozZyciem biatka, co
moze sprzyjaé progresji choroby. W badaniu nie analizowano dwoch form greliny, jednak
uzyskane rezultaty sugeruja oreksygenne dziatanie tego hormonu w grupie pacjentow z
mniejsza progresjg choroby (istotnie wyzsze spozycie niektorych sktadnikow odzywczych) 1
anoreksygenne u pacjentow z wigksza progresja choroby, co korespondowalo z gorszym
stanem odzywienia.

Celem 7). pracy byta ocena wplywu spozycia kwasow tluszczowych na stezenie
homocysteiny w grupie kobiet z zaburzeniami ptodnosci. Podwyzszone stezenie homocysteiny
moze by¢ czynnikiem ryzyka obnizenia ptodnosci. Metodyka badan obejmowata: oznaczenie
stezenia homocysteiny, pomiar masy ciata i wzrostu w celu wyliczenia wspotczynnika masy
ciala (BMI) oraz oceng jakosci diety metodg 3-dniowych zapiséw zywieniowych. Autorka
wykazata, ze 1/3 badanych charakteryzowala si¢ nadmierng masg ciata. Analizowane
zaleznosci pomiedzy sktadnikami diety a homocysteing pozwolily stwierdzié, ze zwigkszone
spozycie kwasow wielonienasyconych, w tym kwasu a-linolowego, moze by¢ waznym
czynnikiem zapobiegajacym hiperhomocysteinemii.

Podsumowanie osiggniecia mnaukowego: Przedstawiony cykl powigzanych
tematycznie publikacji wchodzacych w skiad osiagnigcia naukowego uwazam za istotny i

aktualny z punktu widzenia profilaktyki i leczenia choréb metabolicznych, powigzanych z
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otyloscig. Podj¢ta tematyka jest spdjna, ukierunkowana na poznanie czynnik6w zywieniowych
zwigzanych z rozwojem choréb metabolicznych. Badania zostaly dobrze zaplanowane i
przeprowadzone, a uzyskane rezultaty maja nie tylko warto$¢ naukows, ale i aplikacyjng. Mogg
zosta¢ wykorzystane w opracowaniu strategii postgpowania dietetycznego u pacjentow z
zaburzeniami metabolicznymi. Zmiana nawykéw zywieniowych i normalizacja masy ciala
powinny stanowi¢ zawsze pierwszy element terapii chordéb metabolicznych, jeszcze przed
leczeniem farmakologicznym.

W ocenie Recenzenta, przedstawione do oceny publikacje spelniaja warunki
osiagniecia naukowego stanowiacego znaczny wklad w rozwéj dyscypliny nauk o zdrowiu,
okreslone w art. 219, ust. 1, pkt. 2b Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z p6zn. zm.).

3. Istotna aktywno$¢ naukowa realizowana w wigcej niz jednej uczelni, instytucji

naukowej, w szczegoélnosci zagranicznej.
3 a). Dane naukometryczne

Zgodnie z analizg bibliometryczng publikacji naukowych sporzadzong przez Biblioteke
Uczelniang Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego sumaryczna punktacja calkowitego
dorobku Kandydatki na dzien 14.09.2023 r. wynosi 33,018 IF oraz 1376 pkt MEiN.

Liczba cytowan wedtug bazy Web of Science wynosi: 90 (z autocytowaniami) i 81 (bez
autocytowan), natomiast wedlug bazy Scopus: 102 (z autocytowaniami) i 90 (bez
autocytowan). Indeks Hirscha wedlug bazy Web of Sciences i bazy Scopus wynosi 5.

Przed uzyskaniem stopnia doktora dorobek naukowy Habilitantki obejmuje: 6 prac
oryginalnych, 5 prac pogladowych, 3 prace w suplementach czasopism, 2 rozdzialy w
podrecznikach (1 w migdzynarodowym i 1 w krajowym), 1 monografi¢, 4 streszczenia ze
zjazdéw migdzynarodowych, 10 streszczen ze zjazdéw krajowych. Eaczna wartos¢ punktow
przed uzyskaniem stopnia doktora wynosi: pkt MEiN=60.

Po uzyskaniu stopnia doktora dorobek naukowy Kandydatki stanowi: 10 prac
oryginalnych, 14 prac pogladowych, 1 podrgcznik i 17 rozdzialéw w podrecznikach krajowych,
1 redakcja naukowa podrg¢cznika krajowego, 3 publikacje popularno-naukowe, 7 streszczen ze
zjazdéw krajowych. Laczna wartos¢ punktow po uzyskaniu stopnia doktora wynosi:
IF=33,018 i pkt MEiN=1316.

Mozna zatem z pewnoscig stwierdzi¢, ze po uzyskaniu stopnia naukowego doktora,

dorobek naukowy Kandydatki znacznie si¢ zwiekszyt.
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3 b). Pozostala aktywno$¢ naukowo-badawcza

Dr n. med. Iwona Boniecka jest wspotautorem pierwszych polskich standardéw opieki
bariatrycznej Sekcji Chirurgii Metabolicznej i Bariatrycznej Towarzystwa Chirurgéw Polskich.
Ponadto uczestniczyta w konsultacjach realizacji pilotazowego programu kompleksowej opieki
specjalistycznej nad pacjentami z otyloscia olbrzymia KOS-BAR w Wojskowym Instytucie
Medycznym w Warszawie.

Pelnotekstowe prace naukowe Habilitantki, poza osiggnieciem naukowym, obejmuja
m.in. zagadnienia dotyczace oceny stanu odzywienia, zagadnienia dotyczace postepowania
dietetycznego w chorobach metabolicznych, wplyw czynnikow psychologicznych na
wystepowanie choroby otylosciowej i zachowania zywieniowe réznych grup ludnosci.

Odbyla 1 staz naukowy w Klinice Chirurgii Ogolnej i Transplantacyjnej Samodzielnego
Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 2 Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie
w okresie od stycznia do czerwca 2022r. w ramach wspélpracy naukowej w obszarze
chirurgicznego leczenia otylosci. Niedosyt budzi jedynie brak stazy zagranicznych.

Przed doktoratem byla wykonawca projektu badawczego finansowanego ze $rodkéw
MNiSW. Po doktoracie byla kierownikiem merytorycznym 3 projektéw mtodych badaczy —
projekty wewngtrzne finansowane przez Warszawski Uniwersytet Medyczny. Ponadto byla
wykonawcg 1 projektu finansowanego przez Wojskowy Instytut Medyczny i 2 projektow
realizowanych na zlecenie Ministerstwa Zdrowia w ramach Narodowego Programu Zdrowia
na lata 2016-2020.

Wspétpracowala naukowo z Klinikg Choréb Wewngtrznych i Nefrologii Wojskowego
Instytut Medycznego w latach 2015-2017 r. w ramach realizacji projektu badawczego ,,Wplyw
wybranych parametréw diety na progresj¢ choroby i wystgpowanie epizodéw sercowo-
naczyniowych oraz stan zapalny w grupie pacjentéw z przewlekls chorobg nerek w okresie
leczenia zachowawczego z uwzglednieniem pacjentow z cukrzyca”. Efektem wspétpracy sa 3
publikacje.

Byla redaktorem goscinnym numeru specjalnego czasopisma Nutrients: Diet and
lifestyle management of patients undergoing bariatric surgery. Ponadto penita funkcje
recenzenta publikacji naukowych w czasopismach: Nutrients, International Journal of
Environmental Research and Public Health, Journal of Clinical Medicine, Medical Science
Monitor.

Za dzialalnos¢ naukowg otrzymata w 2022 r. nagrode zespotowa III stopnia Rektora

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.
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W opinii Recenzenta, Habilitantka cechuje si¢ istotng aktywno$cig naukows,
realizowana w wig¢cej niz jednej uczelni, instytucji naukowej, zgodnie z art. 219, ust. 1,
pkt. 3 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023

r. poz. 742 z pézn. zm.).

4. Dzialalno$¢ dydaktyczna, organizacyjna i popularyzujgca nauke

Dr n med. Iwona Boniecka jest dydaktykiem, prowadzacym zajecia glownie ze
studentami kierunku dietetyka, ale tez fizjoterapia, pielggniarstwo i higiena stomatologiczna,
m.in. z takich przedmiotéw, jak: zywienie czlowieka, zywienie w chirurgii i onkologii,
dietoprofilaktyka i leczenie dietetyczne choréb niezakaznych i zywieniowo-zaleznych,
fizjologia zywienia czlowieka, dietetyka kliniczna, zywienie w nefrologii, hepatologii i
endokrynologii, zywienie w potoznictwie i neonatologii. Ponadto byla promotorem 77 prac
licencjackich i magisterskich studentéw kierunku dietetyka, fizjoterapia i zdrowie publiczne
oraz recenzentem 40 prac licencjackich i magisterskich.

Bratla aktywny udziat w pracach komitetéw organizacyjnych 13 konferencji naukowych
oraz 4 edycji kursu specjalistycznego ,,Zywienie oséb starszych” organizowanego przez Zaklad
Dietetyki Klinicznej WUM oraz Sekcj¢ Dietetyki Medycznej POLSPEN. Ponadto w 2020 r.
byla cztonkiem Rady Naukowej XIII Konferencji Naukowej Sekcji Prewencji i Epidemiologii
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego ,Kardiologia Prewencyjna 2020 — wytyczne,
watpliwosci, gorace tematy”.

Habilitantka popularyzowata nauk¢ prowadzac liczne szkolenia dla lekarzy, dietetykéw
i nauczycieli. Miedzy innymi przeprowadzila cykl wykladéw i warsztatow dla lekarzy w
ramach projektu pt. ,,Czujnos¢ onkologiczna w praktyce — ogdlnopolski cykl kurséow
doskonalacych w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania nowotworéw oraz leczenia
powiktafi i bolu u pacjentéw onkologicznych” realizowanego w oparciu o Program Operacyjny
»Wiedza, Edukacja, Rozwéj 2014-2020”, wspoifinansowany ze s$rodkéw Europejskiego
Funduszu Spolecznego. Opracowata nagrania edukacyjne pt. ,,Rzucanie palenia a przyrost
masy ciala” w ramach projektu ,,Szkolenie personelu medycznego w zakresie leczenia zespotu
uzaleznienia od tytoniu oraz przeprowadzania minimalnych interwencji antytytoniowych”
finansowanego przez Ministerstwo Zdrowia w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata
2016-2020 (realizator projektu: Zaklad Epidemiologii i Prewencji Nowotworéw, Centrum
Onkologii - Instytutu w Warszawie). Byla wykladowca na studiach podyplomowych WUM

,.Zywienie kliniczne”.
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Jest ekspertem Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego do kontaktu z mediami w
dziedzinie dietetyki, edukacji zywieniowej i zdrowia publicznego. Przygotowata eksperckie
wystapienia radiowe oraz wypowiedzi do gazet dotyczace problematyki zdrowia, zywienia i
otylosci. Prowadzila porady dietetyczne w ramach wiosennych piknikéw ,,Warszawski
Uniwersytet Medyczny mieszkancom Warszawy” oraz liczne wyklady i porady w ramach
grupy wsparcia dla pacjentdow po operacjach bariatrycznych.

Ponadto, jest cztonkiem Rady Fundacji Zywnosci Funkcjonalnej, cztonkiem Zespotu
Leczenia Zywieniowego Wojskowego Instytut Medycznego Panstwowego Instytutu
Badawczego w Warszawie oraz czlonkiem Polskiego Towarzystwa Leczenia Otylosci. Jest
specjalista w grupie wsparcia dla pacjentéw chorujacych na otytosé ZdrowieJemy.

Otrzymata 3-krotnie nagrod¢ zespolowg dydaktyczng Rektora Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego za rozdzial w monografii i wspoétautorstwo 2 skryptow.

Zostala zakwalifikowana na wyjazd dydaktyczny w ramach programu ERASMUS+ dla
nauczycieli akademickich do Instituto Politecnico do Porto, Portugalia — wyjazd planowany na
rok akademicki 2019/20 — wstrzymany z uwagi na sytuacje epidemiologiczng (pandemia
COVID-19).

Podsumowujgc, dzialalnos¢ dydaktyczng, organizacyjng i popularyzujaca nauke
oceniam pozytywnie. Na szczegélne podkreslenie zasluguje wysoka aktywnosé
Habilitantki zwigzana z popularyzacja prawidlowego Zywienia oraz opieka dietetyczng

nad pacjentami otylymi.

S. Whniosek koncowy

Biorac pod uwagg przedstawione osiagni¢cie naukowe, stanowigce podstawe do
ubiegania si¢ o stopien naukowy doktora habilitowanego, jak réwniez calosciowy dorobek
naukowy, dydaktyczny, organizacyjny i popularyzujacy nauke stwierdzam, ze spelniaja
one kryteria okreslone w art. 219 ust. 1, pkt 1, 2b i 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z p6in. zm.) do nadania stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie
nauki o zdrowiu. W zwigzku z powyzszym wnosz¢ do Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego wniosek o dopuszczenie dr n. med. Iwony

Bonieckiej do dalszych etapéw post¢powania habilitacyjnego.

| Malgorzata Zujko
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