Ocena dorobku naukowego w postgpowaniu habilitacyjnym Pani dr Alicji Kucharskiej
o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

Krotka charakterystyka przebiegu pracy zawodowej Habilitantki.

Dr n. med. Alicja Marta Kucharska w 1996 r. ukoficzyta studia na Wydziale Zywienia
Czlowieka oraz Gospodarstwa Domowego w Szkole Gléwnej Gospodarstwa Wiejskiego w
Warszawie. W 2003 r. podjela prace w Zakladzie Zywienia Czlowieka na Wydziale Nauk o
Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, najpierw jako wykladowca, nastepnie
jako asystent, a od 2009 r. do dzisiaj jako adiunkt badawczo-dydaktyczny. W 2009 r. na
Wydziale Nauk o Zdrowiu WUM uzyskata stopien doktora nauk medycznych, w dyscyplinie
medycyna, specjalno$¢ zywienie, na podstawie rozprawy , Wphyw indywidualnej terapii
dietetycznej na wybrane wskazniki kliniczne i biochemiczne u pacjentéw z nadcisnieniem
tetniczym pierwotnym i otyloscig” (promotor: dr hab. n. med. Joanna Niegowska). W 2023 .
dr Alicja Kucharska ukonczyta takze Studia Podyplomowe w zakresie ,,tutoringu i coachingu
w edukacji” w Wyzszej Szkole Ksztalcenia Zawodowego, a obecnie kontynuuje jednolite studia
magisterskie na kierunku psychologia w Uniwersytecie VIZJA w Warszawie. Habilitantka

odbyta takze bardzo liczne kursy i szkolenia.

Ocena osiggnigcia naukowego, o ktérym mowa w art. 219 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 20
lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478, z p6zn. zm.).

Przedmiotem osiagnigcia naukowego jest cykl 7 opublikowanych oryginalnych prac,
pod wspolnym tytutem ,, Populacyjne badanie sposobu zywienia i stanu odzywienia dorostych
Polakéw — analiza reprezentatywnych danych w kontekscie wyzwan zdrowia publicznego”. W
5 opublikowanych artykutach ww. cyklu Pani dr Alicja Kucharska jest pierwszym autorem,
rowniez w 5 jest autorem korespondencyjnym, a w jednej jednym z trzech autoréw
korespondencyjnych. We wszystkich 7 artykutach Habilitantka jest wspotautorem koncepcji i
brata udzial niemal we wszystkich etapach przygotowania publikacji, poza zbieraniem danych
epidemiologicznych, ktore w przypadku publikacji nr 1 pochodzily z badania WOBASZ II, a
w przypadku publikacji nr 3, 4, 5, 6 1 7 z badania dotyczacego nawykow zywieniowych i stanu
odzywienia Polakow, realizowanego w ramach Narodowego Programu Zdrowia.

W przedstawionym cyklu publikacji oceniono stan odzywienia o0s6b doroshych,

spozycie wybranych produktéow lub sktadnikow pokarmowych, dokonano oceny ladunku



kwasowego diety oraz jego zwigzku z ryzykiem sercowo-naczyniowym, jak rowniez zbadano
poziom wiedzy zywieniowe] w kontekscie jakosci diety.

Pierwsze badanie (publikacja nr 1) na temat tadunku kwasowego diety Polakéw oraz
jego zwiazku z ryzykiem sercowo-naczyniowym bylo pierwszym na ten temat badaniem w
naszym kraju. R6wnowaga kwasowo-zasadowa organizmu jest jednym z istotnych czynnikow
wplywajacych na procesy metaboliczne, chociaz jej zaburzenia sg do pewnego stopnia
kompensowane przez wewngtrz- i zewnatrzkomorkowe uktady buforowe. W badaniu tym
wykorzystano dane zbierane w ramach Wieloosrodkowego Ogolnopolskiego Badania Stanu
Zdrowia Ludnosci (WOBASZ 1II) z lat 2013-2014, ktorego koordynatorem byt Instytut
Kardiologii. Wykazalo ono, ze obcigzenie kwasowe diety bylo stosunkowo niskie (mediana
wskaznika PRAL wyniosta —3,85 mEq/dzien) oraz nie stwierdzono jego zwigzku z chorobami
ukfadu krazenia i czynnikami ryzyka sercowo-naczyniowego. Badanie potwierdzilo
podkreslang dotychczas w literaturze zalezno$é, ze wigkszemu spozyciu produktéw o
charakterze kwasowym (m.in. migso i produkty miesne, jaja, produkty zbozowe) i mniejszemu
spozyciu produktow o charakterze zasadowym (m.in. warzywa, owoce) towarzysza wyzsze
wartosci wskaznika PRAL.

Publikacja nr 2 opisuje metodyke badania dotyczacego sposobu zywienia i stanu
odzywienia, przeprowadzonego w ramach Narodowego Programu Zdrowia na grupie 4000
losowo wybranych Polakdéw, w wieku od 19 lat do powyzej 65 lat. Chociaz badania w tym
zakresie na reprezentatywnej grupie populacji byly juz w Polsce przeprowadzane, to oczywiste
jest, ze nalezy to robi¢ cyklicznie, a obecne badanie, bedace podstawa cyklu publikacji
wyréznia si¢ znacznie udoskonalonymi technikami badawczymi. W stosunku do badan z lat
ubieglych zastosowano tu podwdjne wywiady spozycia zywnosci w ciaggu ostatnich 24 godzin,
wsparte dodatkowo kwestionariuszem czestotliwosci spozycia, ktéry jest w stanie uchwycié
zywno$¢ spozywang okazjonalnie. Warto tez podkresli¢ metodyke oceny aktywnosci fizycznej,
ktoérg poza standardowg ankietg rejestrowano za pomoca akcelerometréw, noszonych przez
uczestnikéw badania przez 5-7 dni. Pomimo tego, ze okres zbierania danych czesciowo natozyl
si¢ na czas pandemii COVID-19 i niektore metody badawcze musiaty by¢ zmodyfikowane to
nalezy podkresli¢, ze wyniki z tak przeprowadzonych badan sg znacznie bardziej wiarygodne
dla formulowania wnioskow i budowania strategii zdrowia publicznego. '

W trzeciej publikacji wchodzacej w sklad osiggniecia naukowego Habilitantka wraz ze
wspolautorami dokonata oceny stanu odzywienia 2000 os6b w wieku 18-64 lat. Badanie to
potwierdzito udowodniony juz wielokrotnie problem nadmiernej masy ciata i wisceralnej

tkanki tluszczowej, zwigkszajacej ryzyko zespotu metabolicznego. Nie mniej jednak warto
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odnotowa¢ zauwazalny spadek nadwagi i otytosci w poréwnaniu do reprezentatywnych badan,
odpowiednio sprzed 20 i 10 lat.

Czwarta publikacja dotyczy oceny diety i wybranych czynnikow stylu zycia u 964
Polakéw w okresie przed pandemig COVID-19 i po wybuchu pandemii, z rtéownym rozktadem
grup — po 482 osoby, i jednorodnych pod wzgledem plci, wieku i poziomu wyksztalcenia. W
tym badaniu pordwnano warto$¢ energetyczng diety i spozycie wielu sktadnikoéw odzywezych
(w tym makrosktadnikow, 8 witamin i 6 sktadnikéw mineralnych). Autorzy wykazali, ze w
trakcie pandemii nastgpito wiele zmian, w tym niekorzystnych takich jak wieksze spozycie
cukru, nasyconych kwasow ttuszczowych, czy wzrost odsetka osob palacych tyton. W catym
okresie zbierania danych epidemiologicznych w badaniu prowadzonym w ramach Narodowego
Programu Zdrowia (2017-2020) okres pandemii COVID-19 mial niepodwazalny wpltyw na
szeroko pojety styl zycia i z tego prawdopodobnie powodu autorzy publikacji stusznie
zdecydowali si¢ na rozbicie zebranych danych sprzed i po pandemii, gdyz ocena diety z catego
okresu lacznie bytaby mniej miarodajna.

W kolejnej, piatej publikacji Pani dr Alicja Kucharska wraz z zespotem wspotautorow
dokonata oceny spozycia blonnika pokarmowego. Zgodnie z wezesniejszymi wynikami badan
spozycie tego sktadnika ponownie okazato si¢ zbyt mate i tylko 20% osob badanych spetniato
rekomendacje zywieniowe. Autorzy podkreslaja, ze jednym z podstawowych elementéw na
rzecz poprawy sytuacji bylby wzrost spozycia petnoziarnistych produktow zbozowych i dlatego
wcigz nalezy prowadzi¢ dziatania edukacyjne w tym zakresie, pomimo, ze ciemne pieczywo
jest w grupie produktéw zalecanych od wielu lat.

Wsréd typowych w populacji polskiej nieprawidlowosci zywieniowych jest duze
spozycie czerwonego migsa, a zatem jak najbardziej trafha byta inicjatywa oceny spozycia tej
grupy produktow w reprezentatywnym badaniu ogélnopolskim. Po§wiecona jest temu szdsta w
cyklu publikacja. Wykazala ona, ze wbrew zaleceniom ograniczania spozycia miesa
czerwonego, w tym przetworzonego, gtownie z uwagi na wzrost ryzyka choréb sercowo-
naczyniowych i nowotworéw spozycie tych produktéw weiaz jest dalekie od rekomendacii i
2/3 badanej populacji przekraczalo gérny limit, ustalony na 70 g dziennie. Nalezy jednak
podkresli¢ wykazang w badaniu zauwazalng tendencje spadkowa, w pordwnaniu do badan
prowadzonych w przeciggu ponad dwodch dekad. Nasuwa si¢ przy tym pytanie, czy Polacy
swiadomie ograniczajg spozycie migsa, czy tez w zwigzku z narastajgca w ostatnich latach
popularnoscig wegetarianizmu taki model zywienia dotyczyt tez czesci 0sob objetych badaniem
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Ostatnig w cyklu, siodma publikacje stanowi badanie na temat wiedzy zywieniowej i
czynnikow stylu zycia Polakow, jako determinantow jakosci stosowanej diety. Habilitantka i
wspolautorzy wykazali, ze wiedza zywieniowa byta na poziomie wystarczajacym ($rednio 10,4
pkt w skali 0-19), ale warto zauwazy¢, ze az 44% badanych blednie twierdzito, ze weglowodany
ztozone nalezy zastapi¢ w diecie cukrami prostymi, a 37% osob uwazalo, ze oleje roslinne
zawierajg duze ilosci cholesterolu. Pomimo faktu, ze wyzszy poziom wiedzy byt pozytywnie
zwigzany z jakoscig diety, to jednak nie bylo to wystarczajace do osiggniecia dobrej jakosci
diety. A zatem, w sektorze zdrowia publicznego nalezy szukac jeszcze innych rozwiazan, ktére
w wigkszym stopniu przeloza si¢ na praktyke wyboru prozdrowotnych produktéw, co jednak
moze by¢ znacznie trudniejsze niz podnoszenie wiedzy zywieniowe;.

Reprezentatywne badania sposobu Zzywienia i stanu odzywienia populacji polskiej
stanowig wyjgtkowo cenny material, pozwalajacy na rzetelna ocene sytuacji w Polsce i jej
pordwnanie z innymi krajami w Europie i na $wiecie. Chociaz przedstawione w cyklu
publikacje sg wieloautorskie to wklad dr Alicji Kucharskiej w ich opracowanie jest znaczny,
gdyz byla ona cztonkiem Scislego zespotu badawczego. W zwiazku z tym nie ulega
watpliwosci, ze Habilitantka potrafi inicjowac i realizowa¢ badania naukowe i dobrze porusza
si¢ w obszarze badan zywieniowych. Mozna tylko zada¢ pytanie o klucz doboru do cyklu
publikacji nieco zréznicowanych zagadnien, co sprawia troche wrazenie przypadkowosci,
takich jak fadunek kwasowy diety, analiza spozycia tylko jednej grupy produktéw (mieso) albo
skfadnikow pokarmowych (blonnik), czy tez tylko niektorych sktadnikéw odzyweczych
(wybrane witaminy i skladniki mineralne, w tym brak jodu, ktorego spozycie po 30 latach od
wprowadzenia obowigzku jodowania soli kuchennej byloby niezwykle cenne). Nasuwa sie tez
pewien niedosyt wynikajacy z braku polgczonej analizy stanu odzywienia i jakosci diety tych
samych o0s6b. Ujemna strong osiggnigcia naukowego jest brak badan biochemicznych,
dotyczacych np. wysycenia organizmu skladnikami odzywczymi przy deklarowanym
spozyciu/suplementacji diety. Takie badania pozwolitby na bardziej kompleksowa ocene
zwigzku, pomigdzy sposobem Zzywienia a poszczegolnymi parametrami stanu odzywienia.

Reasumujgc, przedstawione osiagnigcie naukowe ,, Populacyjne badanie sposobu
Zywienia i stanu odzywienia dorostych Polakéw — analiza reprezentatywnych danych w
kontekscie wyzwanh zdrowia publicznego” dostarcza aktualnej 1 bardzo potrzebnej wiedzy,
poniewaz sposob zywienia stanowi od lat dobrze udokumentowany czynnik ogélnego stanu
zdrowia. Obecnie wydaje si¢ to jeszcze bardziej potrzebne z uwagi na skale sprzecznych i
wprowadzajacych w blad informacji na temat diety w mediach, co moze zaburzaé u

konsumentow realizacje zbilansowanej diety. Przedstawione w cyklu badania zostaly
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przeprowadzone zgodnie z miedzynarodowymi standardami, i jako najbardziej wiarygodne
badania populacyjne moga stuzy¢ opracowaniu dziatan profilaktycznych, a w perspektywie

czasu bedg takze podstawg do poréwnywania trendéw zywieniowych.

Ocena pozostalych osiggnie¢ naukowych.

Glowne obszary innych badan naukowych Pani dr Alicji Kucharskiej dotyczyty:

- zalecen dietetycznych dla dzieci i mlodziezy chorych na cukrzyce typu 1, barier ich realizacji,
w tym psychologicznych uwarunkowan przestrzegania zalecen,

- poradnictwa i edukacji zywieniowej w leczeniu pacjentdéw z nadci$nieniem tetniczym
pierwotnym, wspotwystepujgcym z otytoscia,

- oceny sposobu zywienia, stanu odzywienia oraz wiedzy i postaw zywieniowych w réznych
grupach populacyjnych,

- znakowania zywnosci wartoscig odzywcza.

Owocem dzialalnosci we wszystkich wymienionych obszarach byty bardzo liczne publikacije,
w ktorych Habilitantka jest wspotautorem, a takze prezentacje na konferencjach krajowych i
miedzynarodowych.

Nalezy podkresli¢, ze calkowity dorobek naukowy dr Alicji Kucharskiej jest
imponujacy 1 sklada si¢ z 80 prac w recenzowanych czasopismach naukowych, w tym 63 prac
oryginalnych i 17 pogladowych, 29 rozdzialow w monografiach lub podrecznikach, 26
artykutdow w suplementach czasopism. Zdecydowana wigkszos¢ jej aktywnosci naukowej
przypada na okres po uzyskaniu stopnia doktora. Sumaryczny IF z catego dorobku naukowego
wynosi 91,859, pkt MEIN — 3139, a indeks Hirscha wg Web of Science oraz Scopus — 8.

Poza publikacjami Habilitantka prezentowala swoje prace na 42 konferencjach, w tym
migdzynarodowych. Byla takze wielokrotnie czlonkiem komitetéw organizacyjnych i
naukowych konferencji oraz recenzentem artykuléw naukowych. Na uwage zashuguje
zrecenzowanie az 91 prac dyplomowych studentéw (magisterskich i licencjackich). Dr Alicja
Kucharska wykazuje si¢ takze istotng aktywnoscia w innych osrodkach naukowych.
Wspblpracowala z Instytutem Nauk o Zywieniu Cztowieka SGGW w Warszawie, w wyniku
czego jest wspolautorem dwoch oryginalnych prac badawczych oraz dwoch rozdzialow w
monografii. W 2025 r. odbyla trzymiesigczny staz naukowy w Narodowym Instytucie
Kardiologii — PIB, w ramach projektu badawczego ABM ,,CASCADES Trial — randomizowane,
otwarte  badanie oceniajgce  skutecznos¢  przeciwmiazdzycowq  wybranych  lekéw

przeciwcukrzycowych u chorych z chorobg wievicowq i stanem przedcukrzycowym”. Brala takze
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udzial w bardzo licznych (16) projektach naukowych. Dr Alicja Kucharska ma ponadto duze
doswiadczenie w opracowywaniu i upowszechnianiu materialéw edukacyjnych i popularyzacji

nauki w mediach.

Podsumowanie:

Po zapoznaniu si¢ z osiggnigciami naukowymi Pani dr n. med. Alicji Kucharskiej
uwazam, ze spetniajg one wymagania okreslone w art. 219 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 20 lipca
2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478, z pézn. zm.).
Przedstawiony cykl badan i catkowity dorobek naukowy stanowig znaczny wklad w rozwéj
dyscypliny nauki o zdrowiu i jednoznacznie wskazujg na bardzo dobrg umiejetno$é i rzetelnosé
Habilitantki w prowadzeniu badan naukowych.

Zwracam si¢ zatem do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie dr n. med. Alicji Kucharskiej do dalszych etapéw
przewodu habilitacyjnego o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk

medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

Warszawa, 8.04.2026 1. prof. dr hab. n. med. i n. o zdr. Regina Wierzejska



