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RECENZJA
cafoksztattu dorobku naukowego oraz osiggniecia naukowego
dr n. biol. Marzanny tUSIAK-SZELACHOWSKIEJ
pt. ,Aktywnos¢ antyfagowa surowic chorych poddanych terapii fagowe;j”

- w zwigzku z postepowaniem habilitacyjnym w dziedzinie nauk $cistych i przyrodniczych, w dyscyplinie
nauki biologiczne, sporzadzona zgodnie z uchwatg nr 3-9/e-212/2022 Rady Naukowej Instytutu Immunologii

i Terapii Doswiadczalnej im. Ludwika Hirszfelda PAN we Wroctawiu z dnia 8 grudnia 2022r.

Informacje ogélne

Dr n. biol. Marzanna tUSIAK-SZELACHOWSKA jest absolwentka Wydziatu Nauk Przyrodniczych
Uniwersytetu Wroctawskiego. W 1994 roku obronita prace magisterska pt. ,Spektrofotometryczna analiza
anormalnego skladnika widma cytochromowego mutanta oddechowego Saccharomyces cerevisiae” i

uzyskata tytut magistra biologii ze specjalnoscia mikrobiologia.

0d 1996 do chwili obecnej Habilitantka jest zawodowo zwigzana z Instytutem Immunologii | Terapii
Doswiadczalnej Polskiej Akademii Nauk we Wroctawiu (IITD PAN). W latach 1996-2000 pracowata w
Laboratorium Mikrobiologii Lekarskiej Zaktadu Immunologii Chordb Zakaznych Instytutu, a od 1 lutego 2000
roku, do chwili obecnej pracuje w Laboratorium Bakteriofagowym IITD PAN. Poczatkowo pracowata jako

asystent, nastepnie adiunkt, a obecnie pracuje jako specjalista badawczo-techniczny.

W 1999 roku uzyskata stopien doktora nauk biologicznych nadany przez Rade Naukowg IITD PAN
we Wroctawiu, na podstawie rozprawy zatytutowanej ,Zdoinosé¢ komérek krwi obwodowej pacjentow

chorych na kite do wytwarzania niektérych cytokin”, pod kierunkiem doc. dr hab. Jadwigi Podwinskiej.

Przedstawiong ponizej ocene osiagniecia naukowego oraz catoksztattu dorobku naukowego,
sporzadzitam w oparciu o kryteria zawarte w ustawie Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. z 20 lipca
2018r, ust.1 pkt 2 Ustawy) oraz otrzymane materiaty, tj. autoreferat, wykaz osiggnie¢ naukowych
Habilitantki (informacje o osiaggnieciach naukowych, o ktérych mowa w art. 219 ust.1. pkt 2 Ustawy,
informacje o aktywnosci naukowej oraz informacje naukometryczne), jak tez kopie pieciu prac sktadajacych
sie na osiggniecie naukowe, dokumenty potwierdzajgce osiggniecia w wiecej niz jednej jednostce, staze
naukowe, o$wiadczenia wszystkich autoréw oraz kopie dokumentu potwierdzajgcego posiadanie stopnia
doktora.

Wszystkie dokumenty pod wzgledem formalnym i edytorskim zostaty przygotowane prawidtowo,

w sposob umozliwiajacy ocene.




Ocena osiagniecia naukowego

Przedstawione do oceny osigghiecie naukowe dr n. biol. Marzanny tUSIAK-SZELACHOWSKIE)
zatytutowane ,Aktywnos$é antyfagowa surowic chorych poddanych terapii fagowej” stanowi cykl 5
publikacji [1-5].

[1] ,Phage Neutralization by Sera of Patients Receiving Phage Therapy”

[2] ,Antibody Production in Response to Staphylococcal MS-1 Phage Cocktail in Patients Undergoing Phage
Therapy”

[3] ,Antiphage activity of sera during phage therapy in relation to its outcome”

[4] ,, Anti-phage serum antibody responses and the outcome of phage therapy”

[5] ,Humoral Immune Response to Phage-Based Therapeutics”

Cztery z prac to publikacje oryginalne, opublikowane w latach 2014-2021, w czasopismach
indeksowanych przez Journal Citation Reports o IF od 1,446 do 4,076. Ostatnia praca ukazata sig w 2019
roku jako rozdziat w ksigzce. Sumaryczny wspdtczynnik odziatywania pieciu prac wynosi IF 10,811, a liczba
punktow MNISW 205. S3 to prace wieloautorskie, w ktérych Habilitantka jest pierwszym autorem [1, 3, 4],
drugim [2,5] oraz autorem korespondencyjnym [1, 3], co w potaczeniu z opisem Jej wkifadu w powstanie
poszczegdlnych artykutéw (wg autoreferatu) oraz udziatu poszczegéinych autoréw w tworzenie publikacji,
$wiadczy o wiodacej roli dr tUSIAK-SZELACHOWSKIE) w ich powstanie. Prace wchodzace w sktad osiggniecia
zostaly zacytowane facznie 215 razy wedtug bazy Scopus, co $wiadczy o niemalym zainteresowaniu
$rodowiska naukowego tematem jaki podjeta Habilitantka. Wszystkie powyzsze prace tworzg jednolity ciag
tematyczny skoncentrowany na badaniu odpowiedzi uktadu immunologicznego pacjenta na terapie

fagowa.

Gtéwnym celem osiagniecia naukowego Habilitantki bylo zbadanie aktywnosci antyfagowej
surowic (AAS) pacjentow z infekcjami bakteryjnymi w czasie terapii fagowej oraz okresdlenie czynnikéw,
ktére mogg mie¢ wpltyw na powyiszg aktywno$é. Dodatkowym celem byfo wyjasnienie, czy istnieje
korelacja miedzy poziomem AAS i poziomem przeciwcial antyfagowych a wynikiem terapii fagowe;j.
Kierunek badan obrany przez Habilitantke jest odpowiedni. W dobie narastajacej lekoopornosci bakterii i
prébach wykorzystania bakteriofagow do terapii zakazen bakteryjnych, poznanie oddziatywan
bakteriofagéw nie tylko z komdrkami bakteryjnymi, ale réwniez z uktadem immunologicznym pacjenta oraz
analiza czynnikéw, ktére moga wpltywaé na wyniki leczenia wydajg sie by¢ kluczowe w planowaniu i
prognozowaniu terapii. Pofaczenie w pracy kwestii poznawczych z potencjalnym, praktycznym

wykorzystaniem wynikow jest bardzo dobrg kompilacja.

[1] W pierwszej z cyklu publikacji Habilitantka analizowata wplyw terapii fagowej na produkcje
przeciwciat. Zbadata aktywno$é antyfagowa surowic (AAS) 122 pacjentéw z réinymi infekcjami
bakteryjnymi przed i w trakcie terapii fagowej (w latach 2010-2013) oraz okredlita poziom przeciwciat u
pacjentéw, leczonych preparatami fagowymi dla szczepow Staphylococcus aureus. Postuzyta sie w tym celu
ptytkowym testem neutralizacji fagdw oraz testem immunoenzymatycznym (ELISA), do oznaczen
przeciwciat. Wyznaczyta tzw. wspétczynnik inaktywacji fagéw (K), okreslajgcy poziom neutralizacji ich
aktywnosci przez surowice. Autorka dowiodta, ze aktywnos¢ antyfagowa surowicy (wspofczynnik K) zalezy
od drogi podania i typu stosowanego bakteriofaga. Wysokie jego wartosci (K) uzyskano w grupie pacjentéw
leczonych miejscowo lub miejscowo i doustnie preparatami, gtéwnie dla szczepdw Staphylococcus aureus,
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Pseudomonas aeruginosa i Enterococcus faecalis. Przeciwnie, niska aktywnos$¢ antyfagowa surowicy
odnotowano u pacjentdéw leczonych doustnie fagami. Jednoczesnie, po terapii fagowej, podwyiszona
inaktywacja fagoéw przez surowice ulegata obnizeniu. Ponadto, Habilitantka wykazata, ze poziom przeciwciat
antyfagowych nie koreluje w 100% z wartoscig wspoétczynnika neutralizacji faga (K). Jedynie niewielki
odsetek badanych surowic pacjentow leczonych fagamidia S. aureus posiadat zaréwno wysoki wspdiczynnik
K jak i wyzszy poziom przeciwciat antyfagowych. Habilitantka wstepnie zaznaczyta, ze indukcja aktywnosci

antyfagowej surowic w czasie i po terapii nie wyklucza powodzenia w fagoterapii.

[2] W kolejnej publikacji, dr tUSIAK-SZELACHOWSKA i wspétautorzy, badali surowice pacjentéow
poddanych terapii {lata 2012-2015) gronkowcowym koktajlem fagowym MS-1. Za pomoca plytkowego
testu neutralizacji oraz testu ELISA (przeciwciata antyfagowe IgM, 1gG i 1gA) oceniali, czy wystepujace
przeciwciata miaty wtasciwosci neutralizujgce. Wykazano, ze wiekszos¢ chorych leczonych doustnie i/lub
miejscowo preparatem MS-1, nie posiadata zauwazalnie wyzszego poziomu przeciwciat antyfagowych w
czasie terapii. Zaobserwowano réwniez, ze nawet wyisza odpowied? immunologiczna (wyiszym poziomem
antyfagowych igG i IgM), nie przektadata sie na niezadowalajace wyniki terapii fagowej. Z drugiej strony,
niepowodzenia terapeutyczne towarzyszyly niektérym pacjentom z niska produkcjg przeciwcial
antyfagowych przed i w czasie terapii. W konkluzji Habilitantka podkreslita, ze wytwarzanie przeciwciat
antyfagowych nie jest przeszkodg do zastosowania fagoterapii, a ich pojawienie sie nie jest gléwnym

czynnikiem wptywajgcym na wynik terapii fagowe;.

[3] W kolejnej publikacji Habilitantka zbadata, czy istnieje zalezno$¢ miedzy droga podania
preparatu fagowego a aktywnoscig antyfagowa surowic (AAS) oraz czy AAS wptywa na wyniki terapii.
Przebadata 62 surowice pacjentéw poddanych fagoterapii (lata 2014-2015) réinymi preparatami (fagi
pojedyncze, koktajle fagowe, lizaty, preparaty oczyszczone), przy zastosowaniu roznych drég ich aplikacji
(doustnie, doodbytniczo, miejscowo). Zastosowata podobng metodologie badawcza jak w poprzednich
pracach. Dowiodta, Ze pacjenci poddani terapii fagowej produkuja przeciwciata antyfagowe, ktérych poziom
neutralizacji uzalezniony jest od drogi podania preparatu fagowego. Najmniej immunogenne jest podanie
faga droga doustng lub doodbytnicza, podczas gdy miejscowe aplikowanie bakteriofagéw jest najbardziej
immunogenne, Jednoczes$nie wykazata, ze oczyszczony koktajl fagowy w pordwnaniu z lizatem koktajlu
fagowego wydaje sie by¢ bardziej immunogenny, co moze wynika¢ z wyiszego miana faga w preparacie
oczyszczonym w pordwnaniu z lizatem fagowym. Habilitantka zwraca uwage, ze produkcja przeciwciat w
odpowiedzi na terapie fagowa moze réwniez zaleie¢ od stanu immunologicznego pacjenta, ktdry jest
klinicznie istotny, gdyz okoto 50% pacjentdw jest w stanie immunosupresji. Autorka wykazata brak wyraznej
korelacji miedzy poziomem przeciwciat antyfagowych a wynikiem terapii. Ponadto podkresla, ze wysoki
poziom odpowiedzi humorainej w czasie terapii fagowej moie nawet by¢ dobrym markerem
prognostycznym, sygnalizujgcym poprawe funkcjonowania uktadu immunologicznego i jego zdolnosci do

efektywnego dziatania podczas infekcji.

[4] W nastepnej publikacji z cyklu, Habilitantka skupita swojg uwage na badaniu jednorodnej grupie
25 pacjentow z przewlektym zapaleniem zatok, ktérym podawano preparaty fagowe (lata 2010-2019) dla
réinych szczepow bakteryjnych: S. qureus (pojedyncze fagi, koktajle fagowe-lizaty, oczyszczone koktajle
fagowe), P.aeruginosa, K. pneumoniae, E. coli. Habilitantka wykazata, ze 30% badanych pacjentéw z niskim

poziomem przeciwciat antyfagowych odpowiedziato pozytywnie na terapie. Jednoczesnie, podobne wyniki
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uzyskata w grupie pacjentdw z wysoka produkcjg przeciwciat antyfagowych. Powyisze rezultaty badan byty
podstawg do sformutowania przez Autorke wniosku méwigcego o braku korelacji miedzy poziomem
przeciwciat antyfagowych w surowicach chorych z przewleklym zapaleniem zatok, a wynikiem terapii

fagowej.

[5] Ostatnia praca sktadajgca sie na osiggniecie naukowe ma charakter pracy przegladowej (rozdziat
w ksigzce) i stanowi podsumowanie wiedzy dotyczacej badan nad odpowiedzig uktadu immunologicznego
na fagoterapie. Habilitantka w sposdb obszerny i wyczerpujacy opisuje w jakim stopniu oddzialywania
miedzy fagami, tymi naturainie wystepujacymi i fagami terapeutycznymi, a uktadem odpornosciowym
organizmow wyzszych mogg wptyna¢ na kliniczny wynik terapii fagowej. Ponadto, dokonuje Ona przegladu
czynnikow pod katem ich wptywu na poziom aktywnosci antyfagowej surowic chorych, wykorzystujac
réwniez wyniki badan prowadzonych w HTD PAN. Dr LUSIAK-SZELACHOWSKA przedstawita nastepujgce
konkluzje: -poziom aktywnosci antyfagowej surowic u chorych poddanych terapii fagowej zalezy od: typu
infekcji, dawki preparatu fagowego, drogi jego podania, czasu trwania terapii fagowej oraz
prawdopodobnie od stanu immunologicznego pacjenta; -doustne i doodbytnicze podawanie fagéw
indukuje staba odpowiedz humoralng, niezaleznie od typu infekcji i preparatéw fagowych; -identyczne fagi
indukuja réine poziomy przeciwciat antyfagowych w czasie terapii fagowej, co prawdopodobnie wigze sie
z réznym stanem immunologicznym pacjenta; -u chorych leczonych miejscowo koktajlem fagowym S.
aureus ponad 2-krotnie czesciej wystepuje wysoki poziom przeciwciat antyfagowych w poréwnaniu do
pacjentéw stosujacych w leczeniu pojedyncze fagi gronkowcowe; -nie zaobserwowano korelacji pomiedzy

poziomem przeciwciat antyfagowych w surowicach chorych a wynikiem terapii fagowej.

Reasumujac, Habilitantka przedstawita do oceny cykl publikacji, ktory jest tematycznie spéjny. Na
podkreslenie zastuguje konsekwencja w realizacji obranego celu badan. Gtéwnym narzedziem badawczym
byty: metoda ptytkowa, wykorzystana przez Autorke do oceny wiasciwosci antyfagowych surowicy
pacjentéw leczonych fagami oraz metoda immunoenzymatyczna (ELISA) do oznaczania miana przeciwciat.
Wymienione metody, z powodzeniem sg od dawna stosowane w badaniach naukowych, metoda ELISA
réwniez w badaniach diagnostycznych. Wprawdzie plytkowy test neutralizacji fagéw znany jest od potowy
XX wieku, nadal jest gléwna metoda stosowang w tym celu. Mozna sadzi¢, ze Habilitantka postuguje sie nig

po mistrzowsku.

Gtownym celem Habilitantki byto zbadanie zaleznosci miedzy poziomem przeciwciat i
antyfagowymi wiasciwo$ciami surowic pacjentéw leczonych bakteriofagami a czynnikami, ktére moga na
nie wptywac. Habilitantka w zwigzku z powyiszym analizowata rézine populacje chorych (z réznymi
zakazeniami, z zakazeniem przewlektym zatok), wptyw roinych preparatéw fagowych (monowalentne,
koktajle) oraz wptyw drogi podania preparatu (doustna, miejscowa, doodbytnicza) na odpowied? uktadu
immunologicznego pacjenta. Zgodnie z dobrg praktyka, bylo przeprowadzenie przez dr LUSIAK-
SZELACHOWSKA dodatkowo badan na jednorodnej grupie pacjentdéw pod wzgledem lokalizacji zakazenia
{pacjenci z przewlektym zapaleniem zatok) oraz przebadanie pacjentéw leczonych tym samym typem
preparatu fagowego (gronkowcowy koktajl fagowy MS-1), gdyz pozwolito to na wyciagniecie bardziej

precyzyjnych wnioskow. Obrany cel badan udato sie Jej zrealizowac.
Celem Habilitantki byto tez zbadanie potencjalnego wptywu wiasciwosci antyfagowych surowic i
poziomu przeciwcial na wyniki terapii fagowej, ktérego nie udato sie Jej w peini wykazaé. Nie
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zaobserwowata bowiem korelacji pomiedzy poziomem przeciwciat antyfagowych w surowicach chorych a
wynikiem terapii fagowej. Dlaczego tak sie dzieje, czy ma to zwigzek z odpornoscia pacjenta i w jakim

stopniu, jest zagadnieniem do zbadania i w opinii recenzenta badanie to warto kontynuowadé.

Pozytywnej oceny osiagniecia naukowego nie przekreslajg pewne zauwazalne niescistosci
Habilitantki przedstawione w autoreferacie (str. 5), gdzie Autorka nie wykazata sie konsekwencjg w
podawaniu okreséw czasowych, z ktorych pochodzity badane przez Nig prébki, pomijajac lata 2012-2015

analizowane w publikacji [2].

W podsumowaniu stwierdzam, 7e cykl publikacji dr £tUSIAK-SZELACHOWSKIE) pt. ,Aktywnosé
antyfagowa surowic chorych poddanych terapii fagowe]” stanowi znaczny wkiad w rozwdj dyscypliny (nauki
biologiczne) i spetnia wymagania habilitacyjne. Zgadzam sie, ze wyniki badan uzyskane przez Habilitantke
maja rowniez wartosé praktyczna. Mozna bowiem przetozyc¢ je na dobér terapii fagowej, a w konsekwenciji

podniesé jej efektywnoéé.

Ocena aktywnosci naukowej

Dorobek naukowy dr Marzanny tUSIAK-SZELACHOWSKIEJ, z wytaczeniem prac wchodzacych w
sktad habilitacji, obejmuje 47 prac, w tym 19 oryginalnych prac doswiadczalnych i 28 pogladowych, o
facznym wspétczynniku oddziatywania IF 96,180 i punktami MNiSW 1149. Czeéé z tych prac ukazata sie w
wysoko indeksowanych czasopismach o zasiggu migdzynarodowym takich jak: Antibiotics, Frontiers in

Microbiology, Frontiers in Immunology, Cellular and Molecular Life Science, Microorganisms..

Przed uzyskaniem stopnia doktora, Habilitantka opublikowata w latach 1997-1999, 2 prace
oryginaine, bez wspétczynnika oddziatywania IF. Po uzyskaniu stopnia doktora, w latach 2000-2022 dr
tUSIAK-SZELACHOWSKA byta wspétautorem w 21 pracach oryginalnych i 29 pracach pogladowych {50 prac),
o facznym wspétezynniku oddziatywania IF 106,991 (IF 26,61 prace oryginalne i IF 80,381 prace pogladowe)
i catkowitym dorobku wynoszacym MNiSW 1354 punkty. Habilitantka byta pierwszym autorem w 7 pracach
oryginalnych i 6 pracach pogladowych. Liczba cytowan wynosi 1135 wedtug bazy Scopus {bez autocytowars
1048), wedtug Web of Science 1081 (bez autocytowar 991). Index Hirscha wynosi zgodnie z bazg Scopus
17, a wedtug bazy Web of Science 18. Powyisze dane wskazuja na znaczng aktywnos¢ publikacyjng
Habilitantki, po uzyskaniu stopnia doktora. W mojej ocenie s3 to bardzo dobre charakterystyki $wiadczace

0 znaczacym dorobku naukowym, docenionym i dostrzezonym przez érodowisko naukowe.

W poczatkowym okresie pracy, zainteresowania badawcze Habilitantki dotyczyly analizy zdoInoéci
komérek krwi obwodowej u pacjentéw z kita, do wytwarzania niektdrych cytokin. W publikacji wykazata, ze
antygen Treponema pa///dumvjest dobrym stymulatorem odpowiedzi typu komoérkowego zwiazanej z
produkcjg cytokin. Najsilniej sa one wytwarzane przez limfocyty Th1 (IL-2, IFN, TNF) w | okresie kity i biorg
udziat w odpornosci przeciwkitowej |, Il okresu, gdzie obserwuje sie spontaniczne zanikanie wykwitow
skornych. Autorka wykazata réwniez, 7e komérki pacjentow kitowych maja zdomoé¢ do wydzielania tlenku
azotu niszczacego sfagocytowane bakterie. Trudnoéci w leczeniu kity péinej wedtug Habilitantki, moga by¢
Zwigzane z obnizeniem odsetka limfocytéw z receptorami CD4 i CD8, hamowaniem poziomu cytokin
wydzielanych przez komérki TH1 przez IL-10, oraz tworzeniem krazgcych komplekséw immunologicznych

zawierajacych przeciwciata klasy IgG.




Autorka w nastepnych latach skierowata swoje zainteresowania na bakteriofagi. W publikaciji,
Habilitantka opisata wyniki badari obecnodci fagéw E. coli w kale ludzi zdrowych oraz u pacjentdow z
chorobami przewodu pokarmowego (polipy jelit, choroba Lesniowskiego-Crohna, wrzodziejace zapalenie
jelita grubego, rak jelita grubego). Ponadto wskazata na mozliwo$¢é wystepowania zaleznosci pomiedzy
obecnoscig fagow w przewodzie pokarmowym cztowieka i niektérymi jego chorobami. Kolejne 2 prace
pogladowe, w ktérych Habilitantka jest wiodgcym autorem i pierwszym wspétautorem, wnoszg istotny
wktad w wyjasnienie znaczenia fagdw w ludzkim organizmie, w regulowaniu populacji bakteryjnej w jelicie

i ich role w immunostymulacji.

W kolejnych pracach dr tUSIAK-SZELACHOWSKA oceniata wptyw czynnikéw fizykochemicznych na
aktywnos$¢ wybranych fagéw Stenotrophomonas maltophilia {10 publikacji) i Citrobacter freundi (10
publikacji). Wyniki badan aktywnosci fagéw w réinych warunkach temperaturowych, odczynu pH czy w
obecnodci chloroformu Habilitantka przedstawita na 2 miedzynarodowych konferencjach: w Paryzu (2010)
i Oxfordzie (2011).

W trzech kolejnych pracach przegladowych Habilitantka opisata znaczenie fagéw i lizyn w eradykacji
biofilmu tworzonego w przebiegu zakazen uktadu moczowego, zakazen ortopedycznych, przyzebia, czy u
pacjentéw z przewleklym zapaleniu zatok, w badaniach in vivo i in vitro. W jednej z prac przedstawifa
mechanizmy synergizmu bakteriofagéw z antybiotykami oraz mozliwosci zastosowania fagéw i

antybiotykéw w terapii. Habilitantka petnita wiodacg role w powstaniu powyiszych prac.

Ponadto dr tUSIAK-SZELACHOWSKA, jak podaje w autoreferacie, jest wspdlautorem 19
komunikatéw zjazdowych przedstawianych na konferencjach krajowych i 35 komunikatéw z konferenc;ji

miedzynarodowych. Dwa referaty wygtosita na konferencjach krajowych.

Nalezy podkredli¢, ze Habilitantka wykazata sie znaczng aktywnoscig badawczg w projektach
finansowanych ze Zrédet zewnetrznych, w tym finansowanych przez Komitet Badari Naukowych czy
Narodowe Centrum Badan i Rozwoju. W latach 1998-2021 brata udziat az w 11 projektach krajowych,
gtdwnie jako wykonawca. W ramach swojej pracy naukowej, Habilitantka podjeta wspéiprace a wieloma
osrodkami naukowymi na terenie kraju: z Instytutem Biochemii i Biofizyki PAN w Warszawie, Wydziatem
Nauk Biologicznych Uniwersytetu Wroctawskiego w czasie realizacji grantu POIG 01.03.01-02-003/08-00, z
Instytutem Ochrony Srodowiska - Paristwowy Instytut Badawczy w Warszawie, Politechnika Slaska w
Gliwicach i Wojskowym Instytutem Higieny i Epidemiologii w Warszawie przy realizacji grantu NCBiR
INNOTECH- K2/IN2/7/18/844/NCBiR/13. Wspdtpracowata réwniez z Uczelniami Medycznymi w Poznaniu
{(Katedra i Klinika Dermatologii UM), we Wroctawiu {Katedra Gastroenterologii i Hepatologii UM), oraz w
Warszawie (Klinika Gastroenterologii UM). Mimo, ze w dostarczonych materiatach nie znalaztam informacji
o wspoipracy miedzynarodowej, wspdtprace Habilitantki z zespotami naukowymi oceniam pozytywnie.
Swiadczy ona o duzym Jej zaangazowaniu w badania naukowe i otwartoéci do wspdtpracy. W 2021 roku dr
LUSIAK-SZELACHOWSKA odbyta miesieczny staz naukowy w Zaktadzie Biologii Patogendéw i immunologii

Uniwersytetu Wroctawskiego, na ktérym poszerzata wiedze z zakresu nowych technik badan nad fagami.

Ponadto, Habilitantka jest wspotautorem 3 zgtoszen patentowych (nr P.431688,03.11.2019, nr
P.391552 z 20.06.2010), w tym 1 miedzynarodowego zgtoszenia z 18.07.2002 (,Methods of polyvalent

bacteriophage preparation for the treatment of bacterial infection”). Za swoje osiagniecia naukowe zostata




kilkukrotnie (4) nagrodzona nagrodami zespotowymi, nadanymi przez Dyrektora IITD PAN za opublikowanie
prac przegladowych o najwyzszym wspétczynniku wptywu (IF) oraz liczbie cytowari (2018, 2020). Otrzymata
rowniez nagrode National Geographic: Travelery 2007 -, Naukowe Odkrycie Roku”.

Podsumowujac stwierdzam, ze dr M. tUSIAK-SZELACHOWSKA posiada znaczny, merytorycznie
istotny i obszerny dorobek publikacyjny. Zostat on dobrze opublikowany i w zwigzku z tym jest czesto
cytowany, co $wiadczy o opanowaniu warsztatu naukowego przez Habilitantke i mozliwo$é prowadzenia
samodzielnych badan. Dodatkowo uczestniczyta Ona w krajowych i zagranicznych konferencjach
naukowych, byta réwniez wykonawca wielu projektéw badawczych. Wspétpracuje w ramach badan
naukowych z partnerami krajowymi, odbyta réwniez staz naukowy. Opinia moja o osiggnieciach naukowo-

badawczych jest pozytywna.

Ocena dorobku dydaktycznego, organizacyjnego i popularyzatorskiego

Zgodnie z otrzymanym materiatem, Habilitantka popularyzowata nauke wsréd najmtodszych i
miodziezy. W latach 2001-2010 uczestniczyta w 7 pokazach i 2 wyktadach organizowanych w ramach
Dolnoslaskiego Festiwalu Nauki (2001-2006, 2010), majacych na celu promowanie wiedzy z zakresu biologii
bakteriofagéw, ich aktywnosci litycznej, oddziatywari z komorka bakteryjng czy perspektyw uzycia fagéw w

terapii zakazer bakteryjnych.

Dr M. tUSIAK-SZELACHOWSKA kierowata w latach 2005-2019 praktykami studenckimi 11 oséb z
wroctawskich uczelni. Ponadto, byta opiekunem 3 prac magisterskich (obrona w 2012r., 2014r., 2016r.) i 1
pracy inzynierskiej (egzamin w 2013r.), ktére obejmowaty tematyke zwigzang z neutralizacja bakteriofagéw
przez surowice chorych poddanych terapii fagowej oraz z okreéleniem obecnogci przeciwciat antyfagowych
i ich specyficznosci u chorych po fagoterapii. Powyisze dane wskazujg na aktywnos$¢ dydaktyczng i

organizacyjng Habilitantki.

Whiosek koricowy

Reasumujgc uwazam, ze osiggniecie naukowe dr n. biol. M. LUSIAK-SZELACHOWISKIEJ w postaci
cyklu pigciu prac pt. ,Aktywno$é antyfagowa surowic chorych poddanych terapii fagowej” oraz dorobek
naukowy, dydaktyczny i organizacyjny, spetniajq kryteria okreslone w art. 219 ustawy Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce z dnia 20 lipca 2018, ust.1, pkt 2, stawiane osobom ubiegajacym sie o nadanie stopnia
naukowego doktora habilitowanego. W zwigzku z powyzszym, zwracam sie do Rady ds. Stopni Naukowych
w dyscyplinie nauki biologiczne Instytutu Immunologii i Terapii Doswiadczalnej PAN we Wroctawiu o

dopuszczenie dr Marzanny tUSIAK-SZELACHOWSKIEJ do dalszych etapdw postepowania habilitacyjnego.
Z wyrazami szacunku
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dr hab. n. med. Lidia Piechowicz, prof. uczelni
Gdanski Uniwersytet Medyczny




