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Recenzja osiagniecia naukowego pt. ZABURZENIA FUNKCJI POZNAWCZYCH U PACJENTOW
ZE SCHYtKOWA NIEWYDOLNOSCIA NEREK, LECZONYCH ROZNYMI METODAMI TERAPII
NERKOZASTEPCZEI oraz dorobku naukowo-dydaktycznego dr n. med. Aleksandry Goleni,
kandydatki do stopnia naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych
i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki medyczne

Dr n. med. Aleksandra Golenia, kandydatka do stopnia naukowego doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki
medyczne, ktorej dorobek powierzono mojej ocenie, jest absolwentkg Wydziatu Lekarskiego
Uniwersytetu  Jagiellonskiego (UJ)  Collegium Medicum w  Krakowie (2006).
W 2010 roku uchwata Rady Wydziatu Lekarskiego UJ Collegium Medicum w Krakowie uzyskata
stopiert naukowy doktora nauk medycznych na podstawie rozprawy doktorskiej zatytutowanej
»Polimorfizmy C2578A, G1154A, G634C genu czynnika wzrostu srodbtonka naczyn a ryzyko
sporadycznej postaci stwardnienia bocznego zanikowego”, ktorej promotorem byta
prof. dr hab. med. Agnieszka Stowik. Prace naukowg, kliniczng i dydaktyczng dr Golenia
kontynuowata w latach 2009-2017 jako asystent w Katedrze i Klinice Neurologii UJ, a od 2018

roku jako adiunkt w Katedrze i Klinice Neurologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Dr Aleksandra Golenia jest specjalista w dziedzinie neurologii (egzamin w 2014 roku).
W 2017 roku ukonczyta takie studia podyplomowe w zakresie ,Badania kliniczne —
metodologia, organizacja i zarzgdzanie” w Medycznym Centrum Ksztatcenia Podyplomowego

Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie.



Przedstawione mi do oceny osiggniecie naukowe pt. ,Zaburzenia funkcji poznawczych
u pacjentéow ze schytkowq niewydolnosciq nerek, leczonych roinymi metodami terapii
nerkozastepczej” autorstwa dr n. med. Aleksandry Goleni stanowi zbiér 4 publikacji (w tym 1
praca pogladowa i 3 oryginalne, wszystkie z pierwszym autorstwem kandydatki), ktére ukazaty
sie w renomowanych czasopismach naukowych pozycjonowanych w bazie Journal Citation
Reports (JCR). Z bibliometrycznego punktu widzenia sumaryczny wspétczynnik oddziatywania
(IF) tych prac wynosi 12,3, a punktacja Ministerstwa Edukacji i nauki to 350 punktéw.
Czasopisma, w ktdrych ukazaty sie prace to: Kidney and Blood Presssure Research (3 prace)
oraz Journal of Clinical Medicine. Nalezy podkresli¢ interdyscyplinarny charakter osiggniecia,
ktére taczy dziedzine neurologii i nefrologii, a takze opiera sie na wspotpracy z innymi
zespotami badawczymi. Habilitantka byta autorem koncepcji wszystkich w/w prac, a takze
badaczem zaangazowanym we wszystkie istotne etapy powstawania osiggniecia naukowego,

jak analiza i interpretacja wynikdw oraz przygotowanie manuskryptéow do druku.

Pierwsza praca [Golenia A, Malyszko JS, Malyszko J. Cognitive Impairment and Kidney
Transplantation: Underestimated, Underrecognized but Clinically Relevant Problem. Kidney
Blood Press Res. 2022;47(7):459-466 (IF: 2,8; MEiN: 70)] jest artykutem pogladowym,
ktéry wprowadza czytelnika w zagadnienie zaburzen funkcji poznawczych u pacjentéw
ze schytkowg niewydolnoscig nerek w kontekscie przeszczepu. Autorka dokonata przegladu
piSmiennictwa na temat potencjalnego wptywu przeszczepu na powiktania neurologiczne,
oceny pacjentdw z zaburzeniami funkcji poznawczych pod katem przeszczepienia nerki,
potencjalnego wptywu zaburzen poznawczych na opieke nad pacjentem u pacjentow z listy
oczekujacych i po przeszczepie, a takze niezaspokojonych potrzeb medycznych w tym zakresie.
Tekst jest wzbogacony licznymi komentarzami i autorskimi interpretacjami, co swiadczy

o dojrzatosci i samodzielnosci naukowej autorki.

W kolejnej publikacji [Golenia A, Zolek N, Olejnik P, Waojtaszek E, Glogowski T, Malyszko
J. Prevalence of cognitive impairment in peritoneal dialysis patients and associated factors.
Kidney Blood Press Res. 2023 Mar 20;48(1):202-8 (IF: 2,8; MEiN: 70)] kandydatka przedstawita
wyniki badania czestosci zaburzen funkcji poznawczych, ocenianych przesiewowgq skalg ACE
I, w populacji pacjentow ze schytkowg niewydolnoscig nerek leczonych dializg otrzewnowa.
Badanie dotyczyto niewielkiej populacji 18 pacjentdw, co autorka wyjasnita niska dostepnoscia

dializy otrzewnowej w Polsce, ktorych poréwnano z 15 zdrowymi osobami dopasowanymi



pod wzgledem ptci, wieku, a takie w zakresie poziomu wyksztatcenia. Co zaskakujgce,
nie wykazano statystycznie istotnych rdinic pomiedzy grupg badang a kontrolng,
cho¢ w tej ostatniej istotnie czesciej stwierdzano zaburzenia poznawcze >65 r.z. niz <65 r.z.,
ktorej to zaleznosci nie stwierdzono w grupie badanej. Ponadto wykazano, ze najbardziej
uszkodzone domeny poznawcze w grupie badanej to fluencja stowna i pamie¢, a wieksza liczba
lat nauki wigzata sie z lepszym wynikiem testu ACE lll. Zaburzenia funkcji poznawczych

w grupie badanej byly czeste i wystepowaty we wczesniejszym wieku niz w populacji ogélne;.

Nastepny manuskrypt [Golenia A, Zotek N, Olejnik P, Zebrowski P, Matyszko J. Patterns
of Cognitive Impairment in Hemodialysis Patients and Related Factors including Depression
and Anxiety. J Clin Med. 2023 Apr 25;12(9):3119 (IF: 3,9; MEiN: 140)] dotyczyt czestosci
wystepowania zaburzen funkcji poznawczych, leku i depresji u pacjentow ze schytkowa
niewydolnoscig nerek leczonych hemodializa (HD). Badaniem objeto 74 pacjentdw,
w ktdrej to populacji zaburzenia funkcji poznawczych stwierdzono u 58% pacjentéw leczonych
HD, w tym u 27% chorych stwierdzono tagodne zaburzenia poznawcze, a u 31 % wysunieto
podejrzenie procesu otepiennego. Nie wykazano wptywu pfci, czasu trwania HD,
wspdtistniejgcych choréb uktadu krazenia, cukrzycy, palenia papieroséw, leku i depresji oraz
wynikow badan laboratoryjnych, takich jak: poziom i klirens kreatyniny, poziom hemoglobiny,
parathormonu, na ryzyko wystgpienia zaburzen poznawczych. Z kolei czestos¢ wystepowania
objawodw leku i depresji oceniono na odpowiednio 22% i 28%, a objawy mieszane stwierdzono
u 15% pacjentow. Pacjenci z grupy badanej najnizsze wyniki osiggneli w prébach fluencji
stownej, co moze $wiadczy¢ o dysfunkcjach wykonawczych, charakterystycznych dla otepienia

naczyniopochodnego.

W czwartej pracy z cyklu [Golenia A, Olejnik P, Zotek N, Wojtaszek E, Matyszko
J.Cognitive impairment and anxiety are prevalent in kidney transplant recipients. Kidney Blood
Press Res. 2023 Aug 24;48(1):587-595 (IF: 2,8; MEiN: 70)] autorka dokonata z kolei oceny
czestosci wystepowania zaburzen funkcji poznawczych, leku i depresji u 56 pacjentéw
ze schytkowg niewydolnoscia nerek po przeszczepie, Srednio po 13,5 miesigcach
od przeszczepu. Zastosowano analogiczng metodologie badawcza, jak w w/w pracach
oryginalnych z cyklu. Nalezy podkresli¢, ze wszyscy pacjenci po przeszczepie otrzymywali
terapie immunosupresyjng (glukokortykoidy, takrolimus, mykofenolan mofetilu). Zaburzenia

funkcji poznawczych stwierdzono u 30% pacjentéw. Analiza krzywych ROC wykazata,



ze najwiekszy wptyw na wynik testu ACE Il miato wyksztatcenie, natomiast nie stwierdzono
korelacji miedzy pogorszeniem funkcji poznawczych a wiekiem, czasem trwania dializy
przed przeszczepem, wynikami podstawowych badan laboratoryjnych oraz wspofistniejgcymi
chorobami ukfadu krazenia, cukrzycg, paleniem papieroséw. Lek i depresje stwierdzono u 27%
i 12,5% pacjentow. Po raz kolejny najbardziej uszkodzong domena poznawczy okazata sie
fluencja stowna. Terapia immunosupresyjna w sposéb nieistotny statystycznie wptywata
na pogorszenie funkcji poznawczych wraz z czasem jej stosowania, ponownie zaobserwowano

tez pozytywny wplyw lepszego wyksztatcenia na sprawnos$¢ poznawcza.

Omédwione powyze] osiggniecie naukowe, cho¢ nie dostarcza wynikéw przetomowych,
a szereg wykazanych zaleznosci nie osiggnat istotnosci statystycznej, porusza jednak waine
i interdyscyplinarne zagadnienie, ktére z pewnoscig zaowocuje dalszym rozwojem dziedziny,
ktdra zajmuje sie dr Aleksandra Golenia. Prace oryginalne z cyklu sa wzbogacone przejrzystymi
tabelami, histogramami, wykresami, rycinami, ktdre utatwiajg czytanie tekstu i przyswojenie
przekazywanych tresci, a ich dobdr w mojej ocenie rowniez Swiadczy o dojrzatosci naukowej
kandydatki i gotowosci do dalszej samodzielnej pracy doktora habilitowanego. Poza wartoscig
naukowa, analizowane prace mogga w przysztosci skutkowac zmiang praktycznego podejscia
do pacjentow ze schytkowg niewydolnosciag nerek, leczonych wszystkimi dostepnymi
metodami terapii nerkozastepczej, wsrod ktorych cho¢ zaburzenia poznawcze wystepuja
az u kilkudziesieciu procent pacjentéw, przesiewowe badania celem ich wykrycia nie s3

rutynowa praktyka.

Odnoénie  dorobku poza osiggnieciem naukowym, nalezy podkreslic,
ze zainteresowania naukowe habilitantki dotyczg takie innych obszaréw badawczych.
Szczegllnie wazny wydaje sie etap pracy doktorskiej, ktorej wyniki dotyczgce polimorfizmow
genu czynnika wzrostu $rédbtonka naczyin w kontekscie ryzyka sporadycznej postaci
stwardnienia bocznego zanikowego doktorantka opublikowata w prestizowym czasopi$mie
Neurology (IF 8,017). Te s$ciezke badawcza dr Aleksandra Golenia kontynuowata
pod kierownictwem prof. dr hab. n. med. Agnieszki Stfowik w Katedrze Neurologii Collegium
Medicum UJ, zajmujac sie genetycznymi czynnikami ryzyka choréb zwyrodnieniowych uktadu
nerwowego i chordb naczyniowych mdézgu oraz rola stresu oksydacyjnego, co zaowocowato
kolejnymi oryginalnymi publikacjami. Nastepne wazne zagadnienie to ocena aktywnosci

autonomicznego uktadu sercowo-naczyniowego u pacjentéw z klasycznym fenotypem sSLA



i znacznie rzadziej wystepujgcym fenotypem zwanym flail arm i flail leg. Dr Golenia byta tez
pierwszym autorem publikacji, ktérej celem byta ocena czestosci wystepowania punktowych
zmian w obrazowaniu rezonansem magnetycznym modzgowia u pacjentdw z przemijajaca
niepamiecia catkowitg (transient global amnesia — TGA). Bogata i zréznicowana metodologia

badawcza to réwniez godny podkreslenia element rozwoju naukowego habilitantki.

W zakresie wspotpracy miedzynarodowej dr Aleksandra Golenia jest cztonkiem
europejskiego interdyscyplinarnego konsorcjum Cognitive decline in Nephro-Neurology:
European Cooperative Target (CONNECT) Action, ktdre otrzymato od European Cooperation
in Science and Technology (COST) grant europejski (nr CA19127) na utworzenie
interdyscyplinarnej sieci badawczej w okresie od pazdziernika 2020 r. do pazdziernika 2024 r.,
dziatajacej w obszarze nauk podstawowych, badan klinicznych, praktyki klinicznej, zarzadzania
i analizy danych oraz rozpowszechniania wynikéw. Udziat w takim konsorcjum stanowi

doskonate przygotowanie do dalszego rozwoju naukowego.

Dr Golenia odbyta tez staze miedzynarodowe, m. in. 6-tygodniowy staz w ramach
stypendium European Federation of Neurological Societies (EFNS) w prestizowym osrodku
w St. Brigids Neurology Ward, Beaumont Hospital w Dublinie (Irlandia). Na wczesnym etapie
kariery odbyta tez staz podoktorski w Zaktadzie Neuroendokrynologii Doswiadczalnej
Instytutu Farmakologii, Paristwowej Akademii Nauk w Krakowie, w ramach projektu
Interdisciplinary PhD Studies ,Molecular sciences for medicine” (wspdtfinansowanie przez

European Social Found within the Human Capital Operational Programme).

Poza owocng wspodtpraca z Klinikg Nefrologii, Dializoterapii i Chorob Wewnetrznych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, dr Golenia wspodtpracuje z Instytutem
Podstawowych Probleméw Techniki Polskiej Akademii Nauk w Warszawie, z Klinikg
Hepatologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych. Interdyscyplinarna wspétpraca,

w tym na polu miedzynarodowym, réwniez swiadczy o dojrzatosci naukowej kandydatki.

Catosci obrazu rozwoju naukowego dr Goleni dopetnia fakt kierownictwa grantem
naukowym (2012-2014), nr K/DSC/00073 w ramach dotacji statutowej MNISW pt.
»Czy narazenie na pestycydy u 0séb z genetycznie uwarunkowanq obnizong aktywnosciq

paraoksonaz ma wplyw na ryzyko zachorowania na stwardnienie boczne zanikowe?”.



Dorobek dydaktyczny, w tym opieka nad pracg naukowg studentdw, i organizacyjny,
w tym warta podkreslenia wspdtorganizacja pierwszego w Polsce cyklu szkolen dotyczacych
leczenia ostrej fazy udaru moézgu z wykorzystaniem sali wysokiej wiernosci w Centrum
Symulacji Medycznych i Innowacji Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (wsparcie
iniciatywy Angels, dziatajacej pod auspicjami European Stroke Organization),

oceniam jako wystarczajgce dla kandydatki na stopient doktora habilitowanego.

Catkowity dorobek naukowy dr Aleksandry Goleni obejmuje 22 prace petnotekstowe
(tacznie z pracami stanowigcymi osiggniecie naukowe), ktére powstaty po uzyskaniu stopnia
naukowego doktora nauk medycznych, o sumarycznym IF rGwnym 50,155 (47,416+2,739 - list
do redakcji, w tym IF jako pierwszy autor 25,282) i sumarycznej punktacji MEIN rownej 882
punktdw (17 prac oryginalnych petnotekstowych, trzy prace pogladowe, jeden list do redakgji,
jeden opis przypadku). Dorobek naukowy przed okresem doktoratu jest skromny, niemniej
poiniejszy (po doktoracie) rozwdj naukowy wskazuje na staty rozwdj i zaangazowanie w prace
naukowg kandydatki. Indeks Hirscha wg Web of Science oraz Scopus wynosi 8, a liczba

cytowan (bez autocytowan) 246/ 229 (z dnia 08 wrzesnia 2023 r.).

W podsumowaniu, w mojej opinii jakos$¢ osiggniecia naukowego bedacego podstawg
habilitacji oraz catkowitego dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego
dr n. med. Aleksandry Goleni, spetnia wszelkie wymogi Ustawy - art. 219 - Prawo
o Szkolnictwie Wyiszym i Nauce z dnia 20 lipca 2018 r. (z pézn. zm. - Dz. U. 2 2021 r. poz. 478

zm.) i stanowi podstawe do wszczecia dalszych etapdw postepowania habilitacyjnego.
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