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dla potrzeb postepowania habilitacyjnego

Dane ogdlne:
Dr med. Katarzyna Taran urodzita si¢ 18.02.1972 roku w Lodzi. W roku 1991 ukonczyla I

Liceum Ogdlnoksztalcace im. Mikotaja Kopernika w Lodzi, uzyskujac $wiadectwo maturalne
z wyréznieniem. W latach 1991-1997 studiowata na Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej (obecnie Uniwersytctu Medycznego) w Lodzi. W czasie studiow odbyta
zagraniczne praktyki lekarskie w zakresie onkologii i patomorfologii w szpitalach w
Hiszpanii. Byla wyrdzniajgcg sie studentka o czym $wiadezy, ze dwukrotnie, w 1996 oraz
1997 roku otrzymata stypendium Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej, a studia ukonczyla z
wyréznieniem. W roku 1997, w ktérym ukonczyla studia, rozpoczgta pracg jako lekarz na
Oddziale Onkohematologii w Szpitalu Klinicznym Nr 4 im. M. Konopnickiej w Lodzi (dzi$
Centralny Szpital Kliniczny Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, Osrodek Pediatryczny im.
M. Konopnickiej), w ktérym jako patomorfolog pracuje do chwili obecnej. Pierwszy i drugi
stopien specjalizacji z patomorfologii uzyskata odpowiednio w roku 2000 i 2006.
Specjalistyczne doswiadczenie 1 kwalifikacje zawodowe zdobywata i podnosila w Zaktadzie
Patomorfologii Wieku Rozwojowego Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, Instytucie Centrum
Zdrowia Matki Polki, Swietokrzyskim Centrum Onkologii oraz Wojewddzkim Szpitalu
Zespolonym w Kaliszu. Jest aktywnym patomorfologiem pracujac w tym zakresie zarowno w
jednostce macierzystej jak i m.in. dla dwoch Szpitali Klinicznych Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi (Uniwersytecki Szpital Kliniczny Nr 1 im. N. Barlickiego oraz Centralny Szpital
Kliniczny Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, Osrodek Pediatryczny im. M. Konopnickiej).
W 1998 roku habilitantka rozpoczeta studia doktoranckie 7 patologii nowotworow na
Akademii Medycznej w Lodzi. W 2002 roku obronita prace doktorska na Wydziale
Lekarskim Uniwersytetu Medycznego w Lodzi z tematu ,,Ocena wartosci diagnostycznej i
rokownicznej produktu genu wtl oraz znaczenia prognostycznego czgsteczki adhezyjnej
CD44 w nerczaku ptodowym i wybranej grupie nowotworéw wieku dziecigeego”. W tym

samym roku (2002) rozpoczgta prace naukowo-dydaktyczna w Katedrze Patomorfologii



Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, gdzie jako adiunkt, pracuje do dnia dzisiejszego (obecnie

jest to Migdzywydziatowa Katedra Patomorfologii).

Glownym obszarem dziatalnosci naukowo-badawczej habilitantki na co wskazujg chocby
tytuly jej opublikowanych prac, jest biologia i patologia nowotworéw wieku rozwojowego
badane m.in. z zastosowaniem nowoczesnych a nawet nowatorskich metod badawczych.

Dr K. Taran nie ogranicza si¢ jednak tylko do zagadnien ,,pediatrycznych”, ale interesuje sie
rowniez patologia, zwlaszcza ukladu oddechowego, 0séb dorostych,.

Dr K. Taran jest aktywnym czlonkiem Polskicgo Towarzystwa Patologéw prezentujac wyniki
badan m.in. na zjazdach Polskiego Towarzystwa Patologéw i zebraniach jego Lodzkiego
Oddziatu (12 doniesien ustnych i plakatéw na zjazdach PTP, 3 wystgpienia na zebraniach
naukowych Oddzialu Lédzkiego PTP). Przeprowadzita trzy wlasne projekty badawcze oraz
wspoluczestniczyta w realizacji 10 innych (granty KBN, MNiSW oraz ze srodkdw

Uniwersytetu Medycznego w t.odzi), a ponadto w realizacji 3 programdw unijnych.

Ocena osiggni¢¢ naukowych habilitantki.

Pkt.1

Szczegélowa ocena osiggnigcia naukowego zatytulowanego:

,»lzotopowa spektrometria mas (IRMS) jako nowe narzedzie w badaniach patomechanizméw
choroby nowotworowej z uwzglednieniem mapy izotopowej organizméw dzieci w regionie
t0dzkim.” (Osiagnigcie wynikajgce z art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o
stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki - Dz. U.
2016 1. poz. 882 ze zm. w Dz. U. 22016 1. poz. 1311)

Praca habilitacyjna dr. K.Taran liczy 195 stron (plus osobny nicwielki wykaz btedow
dotgczony na koficu w postaci ,Errata”) i ma typowy, wladciwy uktad. Bogate pimiennictwo
liczgee 405 pozycji, w wigkszosci obejmuje pozycje z ostatnich 10 lat (w tym 71 pozycji
datowanych na 2010 lub pdzZniej az do roku 2015). We ,,Wprowadzeniu” autorka dostarcza
istotnych informacji dotyczacych zardwno biologii i waznych aspektéw diagnostycznych i
klinicznych nowotworéw wieku dziecigcego bedacych przedmiotem jej badar oraz
metodologii spektrometrii mas, ktorej uzyta. Czytelnik znajdzie tu sensownie wybrane i jasno
wylozone istotne informacje konieczne do zrozumienia istoty przeprowadzonych badan, a
trudno nie zwréci¢ uwagi na ztozono$é aspektéw choéby technicznych metodologii
spekirometrii mas w tym spektrometrii izotopowej. Material badawczy stanowily operacyjnie

pobrane prébki tkanki nowotworowej nerwiaka zarodkowego i nerczaka ptodowego



czestych litych ztosliwych nowotwordéw wieku dziecigeego oraz probki szeregu narzadow
pozyskane w trakcie badafi sekcyjnych. W tym materiale wykonywano oznaczenia stosunku
stabilnych izotopow azotu i wegla metodg IRMS odnoszac wyniki do szeregu parametrow
epidemiologicznych jak i klinicznych i patomorfologicznych (np. stopiefi zaawansowania
choroby nowotworowej w tym obecnosé przerzutéw, amplifikacji N-MYC, itp.). Zastosowana
metodyka pozyskiwania, przeprowadzania, analizowania materiatu nie budzi zastrzezen,
podobnie jak zastosowane metody statystyczne (jedyne drobne uwagi dotyczace raczej ich
prezentacji, zob. dalej).

Przedstawiona do recenzji praca dr Katarzyny Taran p.t. ,,Jzotopowa spektrometria mas
(IRMS) jako nowe narzedzie w badaniach patomechanizméw choroby nowotworowej z
uwzglgdnieniem mapy izotopowej organizméw dzieci w regionie todzkim” jest dzielem, ktore
bez watpienia zaréwno pod wzgledem samej koncepcii, jak i zawartosei wskazuje na
nowatorskie podejscie do badan nad choroba nowotworows jak tez wytycza nowy obszar
badan biomedycznych 7 zastosowaniem tego niezwykle czulego narzedzia jakim jest
1zotopowa spektrometria mas, a zatem dotyczaca i wykrywajgca w probee materiatu roznice
ilosciowe stabilnych izotopow danego pierwiastka (w tym przypadku badano stosunki
izotopow azotu "N/ "N i wegla '2C/1*C) typowo okreslane przy pomocy tzw. wspdlczynnika
§ wyrazanego w promilach. Habilitantka jako pierwsza w éwiecie przeprowadzita badania
stabilnych izotopow pierwiastkéw w tkankach nowotworowych ,.in vivo”, z wykorzystaniem
izotopowego spektrometru mas. Jej praca stanowi unikatowy projekt badawczy, ktéry powstat
we wspotpracy z Migdzyresortowym Instytutem Techniki Radiacyjnej Politechniki £.6dzkiej i
w 2015 roku zostal objety zgloszeniem patentowym. Badania przeprowadzone przez dr
K.Taran majg charakter prekursorski i z pewnoscia bedg wymagaty kontynuacji dla
upewnienia sig co do uzyskanych informacji jednak juz te osiagniete wyniki sa wazne i
ciekawe. Najwazniejsze znaczenie tej pracy jest nastgpujace:

Autorka, po pierwsze, znalazta dla tej niezwykle czulej metody jaka jest IRMS potencjalnie
bardzo plodne zastosowanie w badaniach nad bardzo czestymi nowotworami wicku
dziecigeego jakimi sg neuroblastoma (nerwiak zarodkowy) i nefroblastoma (nerczak
ptodowy) uzyskujac bardzo istotne rezultaty i po drugie, dr. K. Taran udalo si¢ opracowac
mapy rozkfadu izotopéw azotu i wegla w nie zmienionej patologicznie tkance nadnercza,
nerki, trzustki, watroby i jajnika w wieku rozwojowym. W pierwszym przypadku (w
badaniach tkanki nowotworowej w przypadku nerwiaka zarodkowego) dr Taran
zaobserwowala nie tylko zmiany stosunku stabilnych izotopéw azotu (N7 "*N) i wegla

(*C/Pe), co wskazuje na proces tzw. frakcjonowania izotopowego zachodzacego w



metabolizmie tkanki nowotworowej, ale co wazniejsze, jej badania przemawiajg za istnieniem
zalezno$ci migdzy stosunkiem wspomnianych izotopéw azotu i wegla oraz podtypem
histopatologicznym nowotworu, jego progresja (np. obecnoscig przerzutdw) i stopniem
ziosliwosci nowotworu. Habilitantka stwierdzita bowiem réznice rozktadu stabilnych
izotopéw w/w pierwiastkow w zaleznosci od podtypu morfologicznego nerwiaka
zarodkowego, a mian. dotyczy to w szczeg6lnosei pleomorficznego anaplastycznego wariantu
nerwiaka zarodkowego, oraz w zaleznosci od stopnia zaawansowania choroby (w tym od
obecnosci przerzutéw). Co wigeej, habilitantka stwierdzita istotne statystycznie réznice w
skladzie izotopéw statych dzielace tkankg nowotworows nerwiaka zarodkowego od
niezmienionego nowotworowo rdzenia nadnercza oraz pomiedzy tagodnymi i ztosliwymi
postaciami nowotworow z tej grupy histogenetycznej (chodzi tu o ganglioneuroma).
Natomiast habilitantka nie zaobserwowata znamiennych réznic sktadu izotopowego
poréwnujge nerczaka ptodowego 7 nerka ani tez nie udato sie jej stwierdzié zaleznosci skladu
stabilnych izotopéw azotu i wegla w odniesieniu do epidemiologicznych i klinicznych cech
nerczaka ptodowego, jakkolwiek zaobserwowata pewne réznice pomigdzy niektorymi
podtypami morfologicznymi tego guza (np. podtyp blastemalny). Ciekawe jest spostrzezenic,
ze wyjatkowo niski wspéfczynnik 6 dla azotu cechowat pleomorficzny anaplastyczny nerwiak
zarodkowy o bardzo niekorzystnym przebiegu choroby. Ten typ nowotworu zdaje si¢
wyraznie odbiega¢ od pozostatych podtypdéw nerwiaka zarodkowego, o czy $wiadczy takze
wykres 1 na str. 86 okazujacy wzajemne relacje § wegla i 8 azotu. Autorka zwraca uwage, ze
wartos¢ wspotczynnika & zmniejsza si¢ wraz ze stopniem zaawansowania choroby
nowotworowej (nerwiaka zarodkowego) i interesujaco argumentuje, odnoszac wlasne wyniki
do doniesien literaturowych, ze jest to skutek wzrastania anabolicznych proceséw w tkance
nowotworowej. Nicodparcie nasuwa si¢ skojarzenie, ze wraz z ze wzrostem anabolizmu
nowotworu wzmaga si¢ ogdlny katabolizm chorego na nowotwoér. Habilitantka
przeprowadzita bardzo wielostronna i ciekawg dyskusje dotyczaca zagadnien metabolizmu
nowotwordw, trudnosci diagnostycznych oraz ciagle niesatysfakcjonujacych metod
obiektywnie wyznaczajacych stopief agresywnoscei guza. W przekonujacy sposob wskazuje,
ze izotopowa spektrometria mas, ktéra nic wymaga (oprocz oczywiscie samego urzadzenia
spektrometru) duzych objetodei bioptatu, a nawet moze efektywnie spozytkowywaé bardzo
drobne nieomalze ,,odpady” tkankowe, czy ptyny ustrojowe albo wydzieline nowotworu, a
nawet wydychane powietrze moze by¢ bardzo pomocna w diagnostyce i monitorowaniu
choroby nowotworowej, Dla mnie szczegdlnie intrygujaca jest przedstawiona w dyskusji

hipoteza wysunigta przez habilitantke, ktora biorac pod uwage fakt, ze prawdopodobnie



narzad wechu (szezegélnie zwierzat) jest wrazliwy na poszczegélne izotopy, oraz fakt
zaleznosci stosunku izotopéw od procesdéw nowotworzenia, zaklada, ze by¢ moze doniesienia
moéwigce o mozliwosciach wykrywania choroby nowotworowej (przez psy) na podstawie
zapachu ciala mogg by¢ wythumaczone zdolnogcig przynajmniej niektérych zwierzat do
detekeji okreslonych jondw (1).

W tym miejscu nie potrafi¢ si¢ powstrzymac przed pewna refleksjg dotyczgea tych jakze
cickawych rezultatéw badan dr Taran i przeprowadzonej dyskusji. Jesli bowiem
przypomnimy sobie 1 u§wiadomimy, ze stosunki stabilnych izotopdéw azotu wynikaja z
procesOw syntezy jader atomowych zachodzacych w gwiazdach i w procesach ewolucji
gwiazd (tzw. cykl CNO — wegiel-azot-tlen) i ich efektem jest ogolna przewaga '*N nad
drugim stabilnym izotopem azotu “°N (jest jeszcze teoretycznie mozliwych 10 innych
izotopow azotu, ktére jednak sa bardzo nietrwale z okresem poéttrwania rzedu od zaledwie
minut do nawet milisekund), nieodparcie nasuwa si¢ spostrzezenie-refleksja, ze nowotwor,
zmieniajac stosunki statych izotopdw jakby ,,zmienia porzgdek Wszechswiata”...?
Oczywidcie ta mojg uwage nalezy traktowaé z pewnym przymruzeniem oka (inne procesy
chemiczno-biologiczne takze wptywajq na stosunki stabilnych izotopdéw pierwiastkéw, o
czym szeroko rozprawia habilitantka w dyskusji), tym niemniej ta moja osobista uwaga
podkresla jak glebokie zagadnienia, bez przesady ,,.kosmiczno-biologiczne™ objete sa i wiazg
si¢ z prowadzonymi przez dr Taran badaniami, w ktorych fizyka kosmosu niejako spotyka si¢
z biologiczng rzeczywistoscig choroby nowotworowej, choroby, ktéra z kolei dla chorego
dziecka i jego najblizszych ma iscie ,.kosmologiczny” tragiczny egzystencjalny wymiar!
Przepraszam, za t3 moze nieuprawniong ,,filozoficzng wycieczke” poza formalno-naukowe
ramy jakie obejmujg recenzje pracy habilitacyjnej w dziedzinie medycyny, jednak jeszcze raz
podkresle, ze bez walpienia metodyka badan bedacych trescig pracy habilitacyjnej dr. K.
Taran prowadzi szlakami najbardziej podstawowych zagadnien naukowych zwigzanych z
patogenezg choroby nowotworowe;j.

Badania dr Taran wskazujg na istnienie relacji stosunkow izotopowych i progresji nowotworu
ale, co bardzo stuszne, Dr Taran wyraza ostroznie swoje konkluzje co do ew. zastosowan
praktyczno- diagnostycznych spektrometrii mas w medycynie, zwlaszcza w rozpoznawaniu
nowotworu (mozna sobie przeciez wyobrazié sytuacje, ze hipotetycznie do tego aby
rozpozna¢ nowotwdr wystarczylaby analiza relacji izotopdw w probee podejrzanej zmiany
przeprowadzona metoda izotopowej spektrometrii mas...). Choé, jako patolog nie cheiatbym,
aby ,maszyna” mogtaby wyrgczy¢ patomorfologa w diagnostyce, nie mniej jednak

najwyrazniej spektrometria mas jak wynika z badan dr Taran moze sta¢ si¢ narzedziem
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pomocniczym w diagnostyce i/lub monitorowaniu choroby nowotworowej. Jesli dalsze
badania w tym kierunku potwierdzg wnioski habilitantki, to faktycznie uzyskalibysmy bardzo
cenne wspomagajace narz¢dzie w diagnostyce i monitorowaniu choroby nowotworowe;.
Niemniej jednak z odrobing ,,ztosliwej” (w zartobliwym znaczeniu) satysfakcji odnotowuje
fakt, ze przynajmniej jesli chodzi o nerczaka ptodowego habilitantka nie zaobserwowala
istotnych statystycznie réznic w zaleznosci od szeregu determinant epidemiologicznych i
klinicznych oraz w relacji do niezmienionej nowotworowo tkanki nerki. A zatem jest szansa,

7€ W rozpoznaniu nowotworu patologa nie zastapi ,,maszyna”...?

Po drugie, ,,mapa” izotopowa stosunku stabilnych izotopdw azotu i wegla wykonana przez
habilitantke w niezmienionych patologicznie tkankach narzgdéw (u osobnikéw w wieku
rozwojowym) stanie sie z pewnoscig punktem odniesienia (mozna to tez traktowac jako
uzyskanic wartosci referencyjnych) do dalszych bardzo interesujgcych i obiecujgeych badan
poréwnawczych, ktére jak mam nadziej¢ beda kontynuowane w celu choéby zbadania zmian i
dokonania poréwnan stosunkow izotopowych w procesach starzenia si¢ organizmu oraz by¢
moze zmian ,geograficznych” w stosunkach izotopowych w innych regionach Polski

(badania dr Taran dotycza regionu t6dzkiego).

Po trzecie, praca dr Taran, a zwlaszcza szata edytorska i graficzna pracy habilitacyjnej
wskazuje takze na humanistyczno-artystyczne ,,zacigcie” autorki. Przeciez jednak o
ogdlnohumanistycznym ,zacieciu” dr Taran $wiadczy nie tylko szata graficzna jej pracy
habilitacyjnej, ale przede wszystkim autorstwo rozdziatu p.t. ,Refleksje nad miejscem etyki i
rola powolania w zawodzie lekarza przestanic Alberta Schweitzera we wspotczesnej praktyce
lekarskiej” w monografii poswigconej postaci Alberta Schweilzera ("Albert Schweitzer 2000"
Red. Imielinski K, Imieliniski C, Imielifiski A. Albert Schweitzer World Academy of
Medicine Warszawa 2000, str. 88-93. ISBN 83-86744-70-7).

W ocenie wielu w tym nizej podpisanego, ogélnohumanistyczne aspiracje badacza
reprezentujgcego nauki przyrodnicze nie sg jedynie ciekawa, ale malo istotna ,,fanaberig”,
lecz sprzyjajg podejéciu nowatorskiemu i nieszablonowemu oraz podejmowaniu ambitnych
wyzwan takze w badaniach czysto przyrodniczych, do ktérych naleza badania biomedyczne.
Jakby na bezposrednie poparcie tej tezy (o wplywie postaw i wicdzy ogdlnohumanistycznej
na innowacyjnos¢ koncepeji badawczych w naukach przyrodniczych) stuzy¢ moze fakt, ze
przeprowadzone badania bedgce trescig pracy habilitacyjnej sa przedmiotem zgtoszenia

patentowego nr P.412179 z dn. 29.04.2015 roku, p.t. ,,Sposob wykrywania transformacji



nowotworowej oraz identyfikacji biomarkeréw nowotworowych przy uzyciu izotopowego
spektrometru mas” w kiérym o zgloszeniu dr Taran jest pierwszym z wymienionych autoréw
(Jak wynika z informacji znalezionej na stronie Urzedu Patentowego RP, oprécz dr Taran K.

pozostali to Kobos J., Paneth P i Fragezek T).

Jak juz uprzednio zaznaczylem, przeprowadzona obszerna dyskusja uwzgledniajaca
cytowania licznych prac naukowych, swiadezy o glgbokim zrozumieniu przez habilitantke
badanych przez nig zagadnien, jak i zastosowanych metod badawczych oraz o erudycji
naukowej autorki (niewielkie uwagi podane z obowigzku krytycznego recenzenta
przedstawitem ponizej). Dr K. Taran szeroko naswietlita w nigj jakic procesy (w tym m.in.
metaboliczne) i jak wptywaja na zmiany profilu izotopowego. Autorka omoéwita rezultaty
wlasnych badan nad nowotworami odnoszac si¢ do poznanych juz determinant
morfologicznych (histopatologicznych), genetycznych i metabolicznych charakteryzujacych
badane nowotwory i ich cechy biologiczne. Osobiscie przeczytatem dyskusje podziwiajac tak
pigknie ukazang przez autorke rozleglo$é znaczen i roli sktadu 1zotopowego pierwiastkow w
roznych dziedzinach biologii. Lektura dyskusji uswiadamia, Jak potencjalnie ogromnie wazne
jest juz chotby zdanie sobie sprawy, zc izotopy w biologii i medycynie, to nie tylko te o
whasciwosciach promieniotwérczych, a zatem mato stabilne ale, ze poznanie wplywu ich
stabilnych form na procesy biologiczne a w tym chorobowe, moze otworzy¢ droge do
wielkich, doniostych odkryé pozwalajacych na lepsze zrozumienic procesow metabolicznych

1'w szezegdlnosci schorzeri nowotworowych.

Uwagi

Chociaz praca habilitacyjna dr Taran nie budzi istotnych zastrzezen, znalaztem kilka
powoddéw do zgtoszenia drobnych uwag czy komentarzy.

Po pierwsze, uwaga ogolna: prawidfowa polska nazwa techniki , MALDI” to »laserowa
desorpcja i jonizacja 7 udziatem matrycy”. Po drugie, poniewaz habilitantka brata pod uwage
zarOwno stopient zaawansowania nowotworéw (tzw. stage) jak i osobno fakt przerzutowania
(lub jego brak), a tymczasem te dwa parametry sg w oczywisty sposdb przynajmniej
czgsciowo powigzane, wskazane bytoby odniesienie si¢ do tego faktu w prezentacji wynikéw
i dyskusji. Po trzecie, nie znalazlem objasnienia terminu , stosunek masowy C/N”. Po pigte,
trochg zabrakto mi w dyskusji glebszego skomentowania dlaczego. w przeciwienstwie do
nerwiaka zarodkowego, nie wykazano istotnych statystycznie réznic w sktadzie izotopowym

w nerczaku plodowym w zaleznoscei od parametréw klinicznych w tym prognostycznych itp.



Fakt ten najwyrazniej sugeruje glteboka moze nawet fundamentalng réznice miedzy tymi
nowotworami mimo, iz zaliczamy je do tej samej ogdlniejszej grupy nowotwordw

»ptodowoych/zarodkowych”.

Uwagi szezegdlowe:

Pierwsza szczegdlowa uwaga dotyczy strony 45 (ostatniego akapitu rozpoczynajacego sie od :
» Widma masowe moga by¢ pozyskiwane bezposrednio z powierzchni tkanki lub jak w
technice MALDI z matrycy...”). Otoz wg. mojej wiedzy widmo masowe w MALDI takze
pochodzi od probki tkanki, a matryca tylko przekazuje energie dla jonizacji.

Dalej, na stronie 47 (drugi akapit), zamiast ,,MALDI i TOF” powinno byé¢ ,, MALDI-TOF”, bo
to jest jeden aparat. Z kolei na stronie 49 (ostatni akapit) tak gdzic mowa jest o
»spektrometrach TOF” powinno by¢ racze]j uzyte okreslenie ,,spektrometry z analizatorem
TOF” (scisle biorac nie ma bowiem ,,spektrometru TOF™). Na stronic 58 zamiast
»wiskotyczno$¢” bedacego ,kalka” z jezyka angielskiego, whasciwsze byloby uzycie stowa
»lepkosé”. W pierwszym zdaniu na str. 92 (,,W grupie guzéw Wilmsa najnizsza $rednig wartosé
stosunku statych izotopéw azotu '*C/C ...”) widoczne drobne przeoczenie: powinno tu by¢
zapewne N/'N, ale z kolei wg. tabeli nr 29 najnizsza $rednia warto$¢ "N/ N dotyczy
nerczaka ptodowego typu zrgbowego — 2.857 (?). To wymaga korekty, W nastepnym zdaniu z tej
strony zostato wprowadzone niejasne pojecie ,,nerczaka typu podscicliskowego”. Nicpotrzebnic
tez w jednym z tych zdafi jest mowa o ,,guzie Wilmsa” a w drugim o nephroblastoma. Takie
»zamienniki” wysigpuja tez w innych micjscach (np. niekiedy w opisie tabel a inaczej w tekscie
tabeli). Sy to owszem, synonimy, ale dla jasnosci tekstu raczej powinno sie unikaé
»zamiennikdw” w nazwach nowotwordw bo to moze powodowaé zamieszanie u czytelnika
utrudniajac zrozumienie. Wreszcie, jesli chodzi o rezultaty pomiaréw rozktadu izotopéw w
tkankach ub narzadach niezmienionych patologicznie (material sekcyjny) zawartych w tabeli
na stronie 129, nalezy wzig¢ pod uwagg, ze w przypadkach gdy grupy mierzone maja
liczebno$¢ ponizej 3, nie ma sensu podawanie odchylenia standardowego.

Uwagi te w najmniejszym stopniu nie podwazaja duzej wartosci pracy habilitacyjnej,

spetniajgeej catkowicie odpowiednie standardy i oczekiwania dotyczace tego rodzaju prac.

Na szczegolne i osobne podkreslenie zastuguje to, ze praca dr Taran, kt6ra nie bylaby
mozliwa bez glebokiej wspotpracy interdyscyplinarnej lekarzy i przedstawicieli nauk
technicznych jest posrednio dowodem na umiejetnoéé prowadzenia takich badan przez

habilitantke, a co z kolei niezawodnie $wiadczy o jej nie tylko wysokiej wiedzy medycznej i



specjalistyczno-patomorfologicznej, ale tez o jej szerokich horyzontach intelektualnych i
naukowej dociekliwosci pozwalajgcych na opanowanie wiedzy daleko wykraczajacej poza
obszar biologiczno-medyczny i na zrozumienie oraz bardzo kompetentne postugiwanie sig
metodyka badawcza tak odlegly od $cisle medycznego warsztatu naukowego jaka jest
MALDI-TOF.

Podsumowujjc, osiggniecie naukowe dr Katarzyny Taran stanowi bez watpienia istotny
wklad habilitantki w rozwéj wiedzy na temat nowotworow (szczegoélnie wieku
dzieciecego) oraz w rozwoj zastosowan izotopowej metody spektrometrii mas (IRMS) w
medycynie i biologii, zwlaszcza nowotworéw i zacheca do Kontynuacji tego rodzaju

badan.

pkt.2. (pozostale osiggniecia naukowe)

Zataczona dokumentacja, w tym wykonana ocena bibliometryczna wskazuje, ze w dorobku dr
K. Taran znajdujg sie ogétem 44 publikacje: 13 (oryg. z listy JCR) +23 (inne oryg.) +6
(kazuist.) +1 (monograf.) +1 (poglgd.). Omawiajac szczegdtowo: Dr med. Katarzyna Taran
zatem jest autorem 13 oryginalnych prac naukowych znajdujgcych si¢ w bazie JCR o tgcznym
IF=16,467; 11,801 w tym w 8 jest pierwszym autorem, oraz autorem 23 innych prac
oryginalnych (z tego 15 jako pierwszy autor), 6 kazuistycznych (z tego w 2 jest pierwszym
autorem) i jednej pogladowej o tacznej punktacji MNiSW=139; IC=64,13, a takze jednej
monograficznej (n.t. A.Schweitzera). Liczba cytowan publikacji wedtug bazy Web of Science
(WoS): 28, Indeks Hirscha wedhug bazy Web of Science (WoS): 3.

Habilitantka jest tez autorem 47 doniesieni zjazdowych, autorem 5 recenzji prac w
miedzynarodowych czasopismach naukowych, W roku 2012 byla czlonkiem grupy
recenzentdw w regionalnym projekcie systemowym ,,GRANT PLUS” (Program Operacyjny
Kapitat Ludzki, Priorytet VIII Regionalne Kadry Gospodarki, Dziatanie 8.2 Transfer Wiedzy,
Poddziatanie 8.2.2 Regionalne Strategie Innowacii).

Dr. K.Taran byta wspoiwykonawceg 13 projektow badan naukowych w tym w 2 byla ich
kierownikiem i co zwraca uwagg, jej udzial w badaniach naukowych rozpoczat si¢ juz w
czasie studiéw. Otrzymata tez szereg nagrod i wyrdznien. Wérdd nich zwraca uwage
zespotowa nagroda II stopnia Rektora Uniwersytetu Medycznego w Lodzi w dziedzinie
dydaktyki za przygotowanie i wdroZenie nauczania patomorfologii metodg mikroskopii
wirtualnej. Jest promotorem pomocniczym pracy doktorskiej przygotowywanej przez lek.
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UM w Lodzi pt.: ,,Ocena wartosci markeréw immunohistochemicznych w diagnostyce
choroby Hirschprunga”. Habilitantka byla tez opiekunem dwach prac licencjackich na
Wydziale Pielegniarstwa i Potoznictwa Uniwersytetu Medycznego w Lodzi (Kierunek
Pielegniarstwo) oraz recenzentem 97 prac licencjackich w Instytucie Pielegniarstwa i
Poloznictwa Paiistwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej im. Prezydenta Stanistawa
Wojciechowskiego w Kaliszu. Wskazuje to wszystko na zaangazowanie habilitantki w
nauczanie studentéw i w innowacyjne do niego podejscie oraz na udziat w ksztalceniu
zawodowym (specjalistycznym) i procesie rozwoju naukowego mtodej kadry lekarzy-

patomortfologow.,

Reasumujgc:

Calos¢ tych danych zawartych w zalaczonej dokumentacji wskazuje na nieprzerwang istotng

aktywnos¢ naukows habilitantki wykazywang juz od studiéw i bardzo wezesnych lat pracy

zawodowej. Przedstawiony dorobek naukowy dr med. Katarzyny Taran, w tym praca
habilitacyjna p.t. ,Jzotopowa spektrometria mas (IRMS) jako nowe narzedzie w badaniach
patomechanizméw choroby nowotworowej z uwzglednieniem mapy izotopowej organizmow
dzieci w regionie 16dzkim™ wraz z pozostatymi publikacjami w pelni odpowiada kryteriom
stawlanym w przewodzie habilitacyjnym, a wraz z caloécig przebiegu pracy zawodowe;j i
naukowej habilitantki wskazuje na jej juz osiagnietg wysoka pozycje w srodowisku
medycznym, a zwlaszcza patomorfologicznym w Polsce i na znaczne doswiadczenie
dydaktyczne. Daje to r¢kojmie, ze przy utrzymaniu przejawianego dotad entuzjazmu,
gorliwosci i rzetelnosci w pracy naukowej i organizacyjnej dr Katarzyna Taran stanie sie
jednym czotowych przedstawicieli medycznego i naukowego srodowiska, kontynuujacego z
uzasadniong dumg spuscizng Prof. Stanislawa Woykego, i ktore to srodowisko, co warto
podkresli¢ stworzyto jakze sprzyjajacy klimat i zyczliwa i wspierajaca rozwoj naukowy
habilitantki atmosferg. Daje to tez r¢kojmig, ze habilitantka ma wszelkie kompetencje i cechy
charakteru aby samodzielnie tworzy¢ i rozwija¢ whasny warsztat badawczy o wielkim

potencjale, wykorzystujacy najnowsze metody badawcze.

dr hab. mey. Dariusz Adamgk prof. UJ



