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Recenzja w postgpowaniu w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie
nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki farmaceutyczne

Pani dr n. farm. Annie Paczkowskiej

Formalno-prawna podstawa recenzji

Niniejsza recenzja zostafa sporzadzona w zwigzku z Uchwaty nr 85/2022 Kapituty
Kolegium Nauk Farmaceutycznych Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu z dnia 15 grudnia 2022 roku w sprawie powofania Komisji Habilitacyjnej
W postgpowaniu o nadanie stopnia doktora habilitowanego dr n. farm. Annie Paczkowskiej
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki farmaceutyczne. Jako
recenzent w w/w postepowaniu habilitacyjnym i w odpowiedzi na pismo Pani Kanclerz
Kolegium Nauk Farmaceutycznych prof. dr hab. Judyty Cieleckiej-Piontek z dnia 16 grudnia
2022 r. zostatem zobowigzany do dokonania oceny osiggnie¢ naukowych dr Anny
Paczkowskiej i sporzadzenia recenzji zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt. 2) lit. b) oraz art. 221 ust. 8
Ustawy Prawo o szkolnictwie wyiszym i nauce (Dz. U. z 2022 r. poz. 574 z p6zn. zm.).

Podstawowe informacje o kandydatce do stopnia doktora habilitowanego

Pani dr Anna Paczkowska uzyskata stopieri doktora nauk farmaceutycznych w 2014
roku na Wydziale Farmaceutycznym Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu na podstawie rozprawy doktorskiej pt. ,Badania farmakoekonomiczne -
subiektywna ocena jakosci zycia oraz analiza kosztéw leczenia nadciénienia tetniczego w Polsce”.
Rozprawa doktorska zostata przygotowana w Katedrze i Zaktadzie Farmakoekonomiki i Farmacji
Spotecznej pod promotorskq opieka prof. dr hab. Elzbiety Nowakowskie]. Pani dr Paczkowska jest
takze absolwentka podyplomowych studiéw ,Business English” ukonczonych w 2010 roku
w Wyiszej Szkole Jgzykéw Obcych w Poznaniu. Kariera zawodowa Habilitantki jest nieprzerwanie
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zwigzana z Katedra i Zaktadem Farmakoekonomiki i Farmacji Spotecznej Uniwersytetu
Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu, gdzie zostata zatrudniona w 2010 roku na
stanowisku asystenta, by w 2014 roku awansowa¢ na stanowisko adiunkta. Dr Anna Paczkowska
dotychczas nie ubiegata sie o nadanie stopnia doktora habilitowanego.

Ocena osiagnigcia naukowego bedacego podstawq ubiegania sie o nadanie stopnia
doktora habilitowanego

Jako podstawe do ubiegania sie o nadanie stopnia doktora habilitowanego Pani
dr Anna Paczkowska przedstawita cykl publikacji opatrzony tytutem ,Analiza czynnikow
wplywajacych na skuteczno$¢ leczenia wybranych choréb sercowo-naczyniowych
i metabolicznych (nadci$nienie tetnicze, otytoéé, cukrzyca typu 2)”. W skiad wspomnianego
cyklu, stanowigcego osiagniecie naukowe, o ktérym mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2 Ustawy,
wchodzi 6 artykutéw naukowych o charakterze oryginalnym. O wiodacej roli Habilitantki
w ich powstaniu $wiadczg zaréwno o$wiadczenia wspétautoréow, jak réwniez fakt,
iz Habilitantka jest w kazdej z tych publikacji pierwszym wspétautorem oraz autorem
korespondujgcym. Skumulowana warto$¢ wspéiczynnika impact factor (IF) czasopism,
w ktorych w latach 2016 — 2022 opublikowano wspomniane artykuty, wynosi 18,904 pkt
(co odpowiada 395 pkt MEiN). Nadrzednym celem badan Habilitantki byta wielowymiarowa
analiza czynnikéw warunkujacych skutecznos¢ leczenia schorzen metabolicznych i sercowo-
naczyniowych, zbadanie wptywu zastosowanej metody leczenia na kondycje psychiczng
pacjentow (w przypadku otylosci), ocena wplywu poziomu $wiadomoéci pacjentdw,
w szczegblnosci z zakresu potrzeby modyfikacji stylu zycia i przestrzegania zalecen
terapeutycznych, na mierzalne efekty terapii. Istotnym elementem zaprezentowanych
wynikéw jest analiza poréwnawcza skutecznoéci zaréwno sposobéw leczenia, jak i dziafar
profilaktycznych realizowanych u pacjentéw z nadciénieniem tetniczym i otytoscig w Polsce
i Niemczech. Sformutowane przez dr Paczkowsky konkluzje moga stanowié¢ istotny gtos
w dyskusji na temat polityki zdrowotnej PafAstwa, w szczegdlnoéci w zakresie dziafari
profilaktycznych i promocji okre$lonych standardéw leczenia choréb metabolicznych
i sercowo-naczyniowych. W pierwszych dwdch pracach cyklu habilitacyjnego (oznaczonych
w Autoreferacie jako H1 i H2) Autorka skupita sie na poréwnaniu skutecznoéci leczenia
otytodci oraz oceny kondycji psychicznej pacjentéw, u ktérych zastosowano leczenie
chirurgiczne (zabiegi bariatryczne) lub zachowawcze. Obie strategie terapeutyczne sa
z odmienng czgstosciq stosowane w Polsce i w Niemczech, w ktérych to krajach
przeprowadzono badanie. W badaniach tych dr Paczkowska pochylita sie réwniez nad oceng
metod profilaktyki oraz stanu wiedzy pacjentéw na temat otytosci. W efekcie
przeprowadzonego z udziatem 564 pacjentéw badania Habilitantka wykazata, ze zabiegi
bariatryczne w duzo wigkszym i istotnym statystycznie stopniu skutkuja trwatg redukcjg
masy ciata, ktorej towarzyszy réwniez poprawa stanu psychicznego — redukcja leku, stresu
i standw depresyjnych. Obserwowana poprawa kondycji psychicznej pacjentéw byfa efektem
wtérnym do redukcji otytoéci i wprost proporcjonalnym do odsetka catkowitej utraty masy
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ciata oraz pici. Z kolei badanie oceny poziomu wiedzy i percepcji otytoéci wéréd oséb ze
zdiagnozowang i leczong otyloscia ujawnito niski poziom wiedzy z zakresu otytosci
u pacjentéw w Polsce i Niemczech (jednak u polskich pacjentéw w statystycznie istotny
sposob nizszy niz u pacjentéw w Niemczech). Czynnikami majagcymi wplyw na poziom
$wiadomosci pacjentéw odno$nie otytosci okazaly sie: wiek, stan zdrowia pacjenta,
dostepnos¢ programéw edukacyjnych/profilaktycznych i uczestnictwo w nich, czy wreszcie
liczebnos¢ zespotu terapeutycznego zaangazowanego w proces leczenia pacjentow
z otytoscia. Habilitantka wykazata, ze wyzszy poziom wiedzy na temat schorzenia (otytosci)
dodatnio koreluje z determinacja w dazeniu do zmiany nawykéw zywieniowych oraz
skutecznodcig terapii. Pewna przesada jest twierdzenie, powtarzajgce sie w Autoreferacie
kilkukrotnie, ze podobnego typu badarn nie prowadzono dotychczas. Rzeczywiécie, jesli
odnies¢ to twierdzenie do konkretnych krajéw (Polska/Niemcy) to badania Habilitantki
wypetniaja pewng lukg w zakresie stanu wiedzy na temat czynnikéw warunkujacych
skutecznos¢ terapii otytosci i roli dziatari edukacyjnych i profilaktycznych u pacjentéw
borykajacych si¢ z tym schorzeniem. Natomiast niektére z obserwacji i konkluzji
sformutowanych przez Autorke cyklu znajduja potwierdzenie we wczeéniejszych badaniach
przeprowadzonych na grupach pacjentéw w innych krajach (Chiny, USA, UK). Nie zmienia to
faktu, ze badania przeprowadzone na obszarze bliskich geograficznie i kulturowo krajow
(Polska/Niemcy), réznigcych sie jednak w zakresie realizowanej polityki zdrowotnej moze
W sposob bardziej dobitny ukazywaé preferowane kierunki dziatarh w dazeniu do modyfikacji
i kompleksowego ujecia terapii otytosci. W tym zakresie badania dr Anny Paczkowskiej
wnosz3 istotny wktad do obecnego stanu wiedzy.

Kolejnym aspektem analizowanym przez Habilitantke w ramach badan sktadajacych
si¢ na osiggnigcie naukowe w rozumieniu art. 219 ust. 1 pkt. 2 Ustawy byla kwestia
skutecznosci leczenia nadciénienia, w ramach ktorej istotng role, poza samym algorytmem
leczenia farmakologicznego, odgrywa wiedza pacjentéw na temat schorzenia i celéw terapii,
jak réwniez stosowanie sig¢ pacjentéw do zaleceri lekarskich (compliance). W pierwszym
etapie Habilitantka przeanalizowata skutecznoéé leczenia u pacjentéw, u ktorych
nadciSnienie tetnicze powiktane byto innymi schorzeniami, jak cukrzyca, otytos¢,
niewydolno$¢ migénia sercowego, przebyty udar mézgu lub zawat miesnia sercowego.
Uzyskane wyniki wskazaly, ze u pacjentéw leczonych w warunkach szpitalnych z powodu
braku skutecznosci leczenia ambulatoryjnego, zastosowanie schematu 3-lekowego skutkuje
znacznie wyzszg efektywnosdcia normalizacji ciénienia tetniczego w poréwnaniu do
2-lekowych schematéw leczenia (publikacja H3). Z kolei zastosowanie konkretnych lekéw i
schematu politerapii wynikato ze stopnia zaawansowania choroby, obecnoéci choréb
wspdtistniejacych i poczatkowych wartoéci ci$nienia stwierdzonych w momencie przyjecia
pacjentdw na oddziat szpitalny. Badania Habilitantki potwierdzaja wiec, ze algorytmy
leczenia nadcisnienia, wskazane przez odpowiednie towarzystwa naukowe (np. Polskie
Towarzystwo Nadcisnienia Tgtniczego) czy WHO, bazujace na grupie lekéw podstawowych
(diuretyki tiazydowe, B-adrenolityki, antagoniéci wapnia, inhibitory konwertazy
angiotensyny, blokery receptora AT1) oraz na lekach IlI-V rzutu (np. antagonisci aldosteronu,
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obwodowe sympatykolityki, diuretyki petlowe, a-adrenolityki, itd.) w petni sprawdzaja sie
w warunkach klinicznych i gwarantuja mozliwos$¢ kontroli choroby. Z oczywistych wzgledéw
schematy lekowe o najwyzszej skutecznosci terapeutycznej, wskazane w publikacji H3 nie sg
odkrywcze, gdyz bazuja na wielu wcze$niejszych badaniach klinicznych, meta-analizach
i szeroko pojetej evidence-based medicine (EBM), a wdrozone do praktyki klinicznej zostaty
poprzez stosowne wytyczne dla kardiologéw czy hipertensjologéw. Tym niemniej badania
Habilitantki wskazuja, ze w warunkach szpitalnych zindywidualizowana terapia hipotensyjna
bazujaca na dostgpnych grupach lekéw i oparta o szczegétowe wytyczne eksperckie pozwala
na normalizacjg ciSnienia tetniczego nawet u pacjentéw, u ktérych leczenie ambulatoryjne
nie przyniosto pozgdanego skutku.

W toku dalszych badari dr Anna Paczkowska wykazata réwniez, ze edukacja
pacjentéw w zakresie metod leczenia i profilaktyki nadci$nienia tetniczego u pécjentc’)w
w Polsce przyczynia si¢ do poprawy przestrzegania zalecer terapeutycznych w grupie oséb
dorostych (artykut H5), co z kolei znajduje swe odzwierciedlenie w skutecznej kontroli
cisnienia oraz redukgiji liczby hospitalizacji. Z kolei w grupie oséb w wieku 16-18 lat, stopiers
stosowania sig do zalecen terapeutycznych jest niewystarczajacy, szczegélnie w odniesieniu
do potrzeby zmiany stylu zycia (artykut H4). Zaobserwowany zostat tez prawie dwukrotnie
mniejszy odsetek pacjentdw przestrzegajacych zaleceri w zakresie zaordynowanej terapii
farmakologicznej u pacjentéw, u ktérych zamiast monoterapii zastosowano politerapie.
Szkoda, ze badania opisane w artykule H4 przeprowadzono na mato licznej grupie
pacjentéw, gdyz poskutkowato to nieosiggnigciem istotnosci statystycznej w przypadku
analizy wiekszosci czynnikéw poddanych badaniu.

W artykule zamykajacym cykl publikacji stanowigcych osiagnigcie naukowe dr Anny
Paczkowskiej, Habilitantka pochylita si¢ nad problemem konsekwencji medycznych
wynikajacych z niewyrazenia przez pacjentéw zgody na zmiang schematu leczenia na zgodny
ze standardami leczenia cukrzycy typu 2. Habilitantka poréwnata efekty leczenia pacjentéw
otrzymujacych wytacznie metformine w zwigkszonych dawkach oraz pacjentéw, u ktérych
nizsze dawki metforminy taczono z insulinoterapig. Oznaczone po 6 miesigcach terapii
parametry biochemiczne krwi u pacjentéw z obu grup badanych wykazaty, ze skutecznoé¢
w kontrolowania glikemii u pacjentéw stosujacych tacznie metformine i insuline jest dalece
wigksza anizeli u pacjentéw stosujacych wytacznie metformine. W grupie stosujacej
monoterapi¢ pozadany poziom hemoglobiny glikowanej (HbAlc) stwierdzono jedynie
u okoto 11% pacjentéw, podczas gdy w drugiej grupie — odsetek ten osiggat wartoé¢ 45%.
Poprawe obserwowano réwniez w poziomie glikemii na czczo (2,49 mmol/l vs. 1,30 mmol/l),
na korzy$¢ pacjentéw stosujacych tacznie metformine i insuline. Habilitantka wskazata
rowniez, ze w badanej grupie pacjentéw otytos¢ i zwigkszona insulinoopornos¢ ograniczaty
mozliwos¢ uzyskania pozadanych wartosci HbAlc.

Podsumowujgc wyniki uzyskane przez Habilitantke i zaprezentowane w formie cyklu
6 oryginalnych publikacji naukowych pragne zwrdci¢ szczeg6lng uwage na wykazanie przez
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Nig roli dziatat komplementarnych do standardowych algorytmow leczenia choréb uktadu
sercowo-naczyniowego i zespotu metabolicznego. W tym wiasnie upatruje istoty osiagniecia
naukowego Habilitantki. Bowiem wykazanie skutecznosci lub przewagi okreslonych metod
leczenia (np. zabiegébw bariatrycznych nad farmakoterapig) lub schematéw lekowych
(monoterapia vs politerapia), choé¢ interesujgce poznawczo, to jednak jest wytacznie
potwierdzeniem stusznosci wytycznych i rekomendacji klinicznych sformutowanych
w oparciu o caly dotychczasowy wiedze z zakresu poszczegdlnych gatezi medycyny.
Tymczasem Habilitantka pokazuje, ze terapia jest procesem ztozonym. Zaordynowany
sposob leczenia jest wazny bo daje podstawy do osiggania pozadanym rezultatéw, natomiast
duzg role w sukcesie terapeutycznym odgrywa postawa pacjenta, w tym poziom jego wiedzy
i Swiadomosci na temat danego schorzenia oraz gotowosé do stosowania sie do zaleceri
lekarskich. Wyniki badan Habilitantki wskazuja kierunek, w jakim powinna zmierza¢ polityka
zdrowotna, i w ktdrej znaczaca role winny odgrywac dziatania z zakresu edukaciji zdrowotnej,
profilaktyki schorzen i promocji zdrowia. Szkoda, ze omawiane prace byty dotychczas tak
stabo, bo zaledwie 4-krotnie, cytowane przez innych badaczy. Zastuguja one bowiem na
zauwazenie. Jednym z powodow niskiej cytowalnosci jest zapewne fakt, iz prace najbardziej
wartosciowe poznawczo, czyli, wedtug mojej subiektywnej opinii, prace oznaczone w cyklu
jako H1, H2, H6 zostaty opublikowane stosunkowo niedawno (prace H1 i H2 — w 2022 roku,
praca H6 —w 2021 roku).

Ocena pozostatych osiggnieé naukowych Habilitantki

Catosciowy dorobek publikacyjny Habilitantki obejmuje 89 pozycji (w tym 6 prac
wchodzacych w skfad cyklu, o ktérym mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2) lit. b) Ustawy) o tacznym
wspotczynniku IF wynoszagcym 93,917. W 27 pracach (w tym w 6 pracach cyklu
habilitacyjnego) dr Paczkowska byta pierwszym autorem, natomiast w pozostatych — jednym
ze wspotautorédw. Dane naukometryczne oraz analiza prac Habilitantki pokazuja jasno, ze po
uzyskaniu stopnia doktora nastapito u Niej zintensyfikowanie wysitkéw naukowych. Prace
dotyczyty bardziej ztozonych zagadnien, analizowanych w sposéb bardziej kompleksowy
a w efekcie - byty publikowane w lepszych czasopismach. Do czasu uzyskania stopnia doktora
Habilitantka byta wspétautorem 1 rozdziatu w monografii, 18 artykutéw oryginalnych i 10
pogladowych o tacznym IF = 2,627 pkt. Po uzyskaniu stopnia doktora nauk farmaceutycznych
w roku 2014 Habilitantka byfa wspétautorem 3 rozdziatéw w monografiach, 49 artykutéw
oryginalnych (w tym 6 artykutéw stanowigcych tzw. cykl habilitacyjny) i 8 artykutow
pogladowych. taczna punktacja IF za ten okres wynosi 91,29 pkt, z czego 18,904 pkt
przypada na 6 prac tworzacych cykl, o ktérym mowa w art. 219 ust. 1 pkt. 2) lit. b) Ustawy.
Wskazane dane naukometryczne potwierdzaja wysoka aktywno$é naukowa dr Anny
Paczkowskiej, szczegdlnie w okresie po uzyskaniu stopnia doktora. Niedosyt pozostawia
natomiast fakt, ze prace Habilitantki s3 stosunkowo rzadko cytowane przez innych badaczy.
Wedtug bazy Web of Science, po wytaczeniu autocytowan, prace dr Paczkowskiej cytowano



zaledwie 51 razy, przy indeksie H réwnym 4. Na pewno miejsce publikowania wynikéw
przyczynia sig do tego faktu, gdyz dopiero w ostatnich 2-3 latach niektére prace Habilitantki
byty publikowane w czasopismach z pierwszego kwartyla (Q1).

Jak wynika z analizy bibliometrycznej sporzadzonej przez Biblioteke Giéwna UMP,
Habilitantka jest takze wspétautorka 46 doniesien konferencyjnych, w tym 42 — ze zjazdéw
krajowych i 4 - ze zjazdéw migdzynarodowych. Szesnascie sposréd wspomnianych doniesier
miafo charakter wystapien ustnych, z czego 7 — wygtoszono w okresie po uzyskaniu stopnia
doktora. Habilitantka brata réwniez czynny udziat w realizacji projektéw naukowych, jednak
szkoda, Ze Zaden z nich nie zostat pozyskany w drodze ogdlnokrajowych Ilub
migedzynarodowych konkurséw. Przed uzyskaniem stopnia doktora Habilitantka kierowata
trzema projektami finansowanymi z dotacji statutowej dla Uniwersytetu Medycznego
w Poznaniu. Dotyczyly one oceny jakosci zycia, realizacji zalecer terapeutycznych oraz
analizy kosztéw leczenia pacjentéw z nadci$nieniem tetniczym, jak réwniez analizy kosztéw
posrednich leczenia POCHP. Po uzyskaniu stopnia doktora dr Paczkowska kierowata jednym
projektem, finansowanym takie przez UMP, i dotyczacym oceny poziomu wiedzy z zakresu
metod leczenia, profilaktyki i powiktar wéréd pacjentédw z nadci$nieniem tetniczym.

Jeszcze w trakcie studiéw na kierunku biotechnologia Habilitantka odbyta dwie
miesigczne praktyki zawodowe, jednak uznaje je raczej za element studiéw odbywanych
w Uniwersytecie Przyrodniczym w Poznaniu, a nie jako staze naukowe stuzace podnoszeniu
kompetencji pracownika uczelni wyiszej. W okresie zatrudnienia w Uniwersytecie
Medycznym w Poznaniu dr Anna Paczkowska odbyta kilkudniowa wizyte studyjna
w Department of Pharmaceutical Chemistry (Uniwersytet w Perugii) w ramach programu

Erasmus+.

Waznym elementem aktywnosci naukowej Habilitantki jest Jej wspétpraca
z badaczami z innych osrodkéw krajowych (Uniwersytet Zielonogérski, Uniwersytet
Medyczny we Wroctawiu) oraz zagranicznych. Przyktadowo, wspétpraca z berlifiskimi
osrodkami leczenia otytosci zaowocowata kilkoma wartosciowymi artykutami naukowymi
opublikowanymi w wysokopunktowanych czasopismach naukowych. Pani dr Paczkowska
wspotpracuje takze z badaczami z kilku Jednostek macierzystej Uczelni (m.in. z Katedra
i Klinika Chorob Wewnetrznych, Zaburzeri Metabolicznych i Nadcisnienia Tetniczego, Katedra
i Klinikag Hematologii i Choréb Rozrostowych Uktadu Krwiotwérczego, Katedry i Zaktadem
Farmakologii).

O rozpoznawalnosci Habilitantki w Srodowisku naukowym $wiadczy fakt zapraszania
Jej do recenzowania manuskryptéw przestanych do druku w wysokoindeksowanych
czasopismach, takich jak International Journal of Environmental Research and Public Health,
Nutrients czy PlosOne. W latach 2015 — 2022 Habilitantka sporzadzita 16 takich recenzji.
Aktualnie dr Paczkowska jest cztonkiem editorial board czasopisma Journal of Biological
Regulators and Homeostatic Agents oraz cztonkiem reviewer board w wydawnictwie MDPI.



Za osiagnigcia na polu naukowym, w latach 2016 — 2020, dr Anna Paczkowska byta
nagradzana nagrodami Rektora Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego
w Poznaniu. Ponadto praca doktorska Habilitantki zostata nagrodzona przez Zarzad Polskiego
Towarzystwa Farmakoekonomicznego w ramach konkursu prac doktorskich.

Aktywnos¢ Habilitantki na polu dydaktycznym, organizacyjnym oraz w zakresie
popularyzacji nauki

Dr Anna Paczkowska wykazuje sie duzym zaangazowaniem w prace dydaktyczng. Od
czasu zatrudnienia w Uniwersytecie Medycznym im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu
prowadzi zajgcia ze studentami farmacji, dietetyki, biotechnologii medycznej, pielegniarstwa,
fizjoterapii. Dodatkowo, prowadzi tez seminaria i ¢wiczenia dla studentéw studidw
anglojezycznych oraz szkolenia specjalizacyjne dla lekarzy i farmaceutéw. Liczne rodzaje
zajg¢ (Cwiczenia, seminaria, wykfady) oraz ich zréinicowana tematyka, potwierdzona
wykazem znajdujacym sig¢ w Autoreferacie Habilitantki, swiadczg o Jej merytorycznych
kompetencjach w zakresie pracy dydaktycznej. Dr Paczkowska brata udziat w tworzeniu
programu studiéw podyplomowych ,Marketing na rynku farmaceutycznym” oraz uczestniczy
w ich prowadzeniu. W latach 2010-2015 wspdtprowadzita koto naukowe przy Katedrze
i Zakfadzie Farmakoekonomiki i Farmacji Spotecznej. Byta tei opiekunem 12 prac
magisterskich oraz, po uzyskaniu stopnia doktora, promotorem 8 takich prac. Wyrazem
zaangazowania Habilitantki w proces dydaktyczny jest autorstwo rozdziatu w ksigzce
»Farmakoekonomika w zarzadzaniu zasobami ochrony zdrowia” (red. prof. Ewa
Nowakowska), za kt6rg zespét autoréw uzyskat nagrode dydaktyczna Rektora UMP.

W zakresie dziatalnosci organizacyjnej Pani dr Anna Paczkowska jest kojarzona przede
wszystkim z organizacjg corocznej i odbywajacej sie od lat Ogdlnopolskiej Konferencji
»Farmakoekonomika szansa na zbilansowanie wydatkéw systemu opieki zdrowotne;j
w Polsce”. Jest zaréwno cztonkiem komitetu organizacyjnego, jak réwniez moderatorem
niektérych sesji tematycznych. Nieco skromniej natomiast przedstawia sie aktywnoéé
Habilitantki w zakresie popularyzacji nauki.

Podsumowanie i konkluzja recenzji

Zgodnie z zapisami Ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2022 r.
poz. 574 z pdin. zm.), stopieri doktora habilitowanego nadaje sie osobie, ktéra posiada
stopien doktora, osiggniecia naukowe stanowigce znaczny wkiad w rozwdj okreslone;j
dyscypliny oraz wykazuje sie istotng aktywnoscia naukowa (lub artystyczna) realizowang
w wigcej niz jednej uczelni, instytucji naukowej lub instytucji kultury, w szczegéinoéci
zagranicznej. Artykut 221 ust. 8 przywotanej ustawy nakfada natomiast na recenzenta
obowigzek odniesienia sig wylacznie do faktu spetnienia przez Habilitanta wymogu
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okreslonego w art. 219 ust. 1 pkt. 2, tj. do posiadania osiggnie¢ naukowych stanowigcych
znaczny wkitad w rozwdj danej dyscypliny. Zostato to potwierdzone opublikowang na
stronach internetowych Rady Doskonato$ci Naukowej wykfadnia, zgodnie z ktora
»ha przedmiotowa opinig nie powinna wptywa¢ ocena, czy osoba ubiegajaca sie¢ o nadanie
stopnia doktora habilitowanego wykazuije sig istotng aktywnoscig naukowa albo artystyczng
realizowana w wiecej niz jednej uczelni, instytucji naukowej lub instytucji kultury, w
szczegblnosci zagranicznej, jak i ocena osiagnie¢ dydaktycznych, organizacyjnych, czy tez
popularyzujacych nauke”. Analiza wszystkich osiggnieé naukowych Habilitantki, w tym
osiggnigcia naukowego majacego posta¢ cyklu powigzanych tematycznie artykutéw
naukowych opatrzonych wspdinym tytutem ,Analiza czynnikéw wptywajacych na
skuteczno$¢ leczenia wybranych choréb sercowo-naczyniowych i metabolicznych
(nadcisnienie tetnicze, otytos¢, cukrzyca typu 2)”, pozwala na stwierdzenie, ze spetniajg one
ustawowy wymo6g wnoszenia znacznego wkitadu w rozwéj dyscypliny naukowe;.
Zaprezentowane przez dr Anne Paczkowska wyniki wskazujg przede wszystkim kierunek,
w jakim powinna zmierza¢ polityka zdrowotna paristwa oraz znaczacg w niej role dziatan
z zakresu edukacji zdrowotnej, profilaktyki schorzen i promocji zdrowia.

Majac powyzsze na uwadze popieram wniosek dr Anny Paczkowskiej o nadanie
stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki farmaceutyczne.
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