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IF 7,922, MNiSW 280

Lek. Magdalena Kutwin jest absolwentkg Wydzialu Wojskowo-Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi. W 2020 roku otrzymata tytul specjalisty dermatologii i wenerologii. Od
2016 roku pracuje na stanowisku asystenta w Klinice Dermatologii i Wenerologii w Lodzi
prowadzac zajecia dydaktyczne dla studentow Wydzialu Lekarskiego dla grup polsko- i
anglojezycznych.
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Osiggnigcie naukowe spelnia warunki okreslone w Ustawie z dnia z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. 2020 r. poz. 85 z pozn. zm.) art. 187 tejze ustawy
i stanowi cykl trzech prac, jednej pogladowej 1 dwoch oryginalnych, powigzanych tematycznie -
wAnaliza markerow molekularnych w korelacji ; przebiegiem klinicznym u chorych na
luszezyee”. We wszystkich pracach Kandydatka jest pierwszym autorem. Podany cykl publikacji
do recenzji ma wysoki IF 7,922, MNiSW 280

Badania nad zapaleniem ogélnoustrojowym w tuszczycy wykorzystuja roézne markery
obecne surowicy chorych i1 nadal wyniki nie sg jednoznaczne. Wiarygodny wskaznik, ktory
odzwierciedla remisj¢ aktywnosci choroby, jest niezbedny do ustalenia standaryzowanych
strategii terapeutycznych. Do chwili obecnej zaproponowano kilka kandydatow na biomarkery,
aby odzwierciedlic trwata poprawe tuszczycy podczas leczenia. Istnigje potrzeba
zidentyfikowania biomarkeréw od aktywnosci choroby, ktore mozna tatwo i wielokrotnie
oznacza¢ w codziennej praktyce klinicznej. Pozwoli to w przyszlodei na oceng skutecznoici
stosowanych terapii i moze zapobiec tendencji do rozwoju chorob wspoltowarzyszacych
tuszczycy.

Konieczne s3 dalsze badania podstawowe 1 kliniczne w celu ustalenia optymalnej
strategii terapeutycznej w leczeniu tuszczycy. Dlatego podjgcie tego tematu przez Doktorantke
uwazam za bardzo wazne 1 potrzebne, a wnioski z jej prac daja nowe wskazowki dla klimcystow,

Celem gléwnym bylo poznanie molekularnych podstaw i mechanizméw procesu
chorobowego oraz wzajemnych interakcji pomi¢dzy biatkami indukujgcymi reakcje zapalna.
Doktorantka zrealizowala je za pomoca oceny poziomu ekspresji wybranych genow
uczestniczacych w odpowiedzi komoérkowe] w przebiegu zapalenia luszczycowego dla 11-8,
11-10, 11-12B, 1I-17A, 1I-17RA, 11-20, 11-22, 1I-23A, 1I-23R oraz [FN-y w tkance oraz surowicy
krwi. Dodatkowo Doktorantka przeprowadzila analize korelacji poziomu ekspresji wybranych
genow z obrazem klinicznym choroby.

Pierwsza praca z cyklu (Kutwin M, et al. Analysis of molecular markers as IL-12,
IL-22 and IFN-y in correlation with a clinical course in patients with psoriasis.) jest praca
oryginalng, analizujgca ekspresje genow dla IL-10, IL-17A, IL-17RA, [L-23A i IL-23R u

pacjentdw z fuszczycg w poréwnaniu ze zdrowymi ochotnikami. U badanych pobierano skore i
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krew do izolacji RNA. RNA poddano nastgpnie reakcji odwrotnej transkrypcji. Wzgledny
poziom ekspresji genéw oceniano za pomocg reakcji tafcuchowej polimerazy w czasie rzeczy-
wistym dla genéw poszczegdlnych cytokin. Dodatkowo Doktorantka przeprowadzila analizg
korelaciji poziomu ekspresji wybranych genow z klinicznym przebiegiem choroby, ocenianego
za pomoca PASI, BSA oraz DLQI. Analiza statystyczna potwierdzita istotny wzrost wartosci RQ
dla ekspresji genow dla I1-12B, [1-22 i [FN-y cytokin w grupie chorych na tuszczycg w porowna-
niu z grupa kontrolna. Stwierdzono réwniez dodatnig korelacje migdzy BSA a PASI 1 RQ dla
genu [1-12B.

Druga praca z cyklu (Kutwin M, et al. An Analysis of IL-10, IL-17A, IL-17RA, IL-
23A4 and IL-23R expression and their correlation with clinical course in patients with psoriasis.)
to réwniez praca oryginalna, ktorej celem byta ocena, czy ekspresja wybranych genow jest
skorelowana z klinicznym przebiegiem tuszezycy, ocenianym za pomocg skal PASI, BSA i
DLQI. Do izolacji RNA pobrano biopsje skéry i krew od 60 pacjentow z luszczycg 1 24
zdrowych osdb z grupy kontrolnej. Zostaty one poddane RT-PCR dla genow IL-10, IL-17A, IL-
17RA, IL-23A i IL-23R. Wyniki przedstawiono jako wartos¢ RQ. Poziomy ckspresji TL-17A 1
[L-23R byly wyzsze w skorze tuszezycowej w porownaniu do kontroli, podczas gdy ekspresja
[L-10 byla nizsza. Stwierdzono réwniez dodatnig korelacje migdzy RQ dla IL-23A a
wskaznikiem PASI. Skéra tuszczycowa charakteryzuje si¢ podwyzszong ekspresjg IL-17A 1
IL-23R oraz obnizona ekspresja IL-10. Doktorantka wykazata, ze wybrane cytokiny mogg by¢
jednym z czynnikéw zaangazowanych w patogenez¢ i patomechanizm tuszczycy, ale nalezy
przeprowadzi¢ wiecej badan, zanim bedziemy mogli wyjasni¢ dokladng przyczyng braku
rownowagi w poziomach ekspresji cytokin.

W trzeciej pracy (Kutwin M, et al. Interleukin 20 and 8 — less widely known cytokines
in psoriasis.) Doktorantka przeprowadzila systematyczny przeglad publikacji oceniajgcych
poziom ekspresji genow dla 11-20 i 11-8 oraz kodowanych przez nie cytokin w aspekcie ich roli w
zapaleniu  luszczycowym oraz potencjalnych mozliwosci terapeutycznych.  Analiza
pismiennictwa doprowadzita do wnioskéw, Ze powyzsze cytokiny i ich receptory odgrywaja

bezposrednia role w etiopatogenezie luszezycy. Mimo, Ze nie stanowia one glownego elementu
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inicjujgcego zapalenie, to biorg one udzial w podtrzymywaniu stanu zapalnego i formowaniu
wykwitow tuszczycowych, moggc stanowi¢ cel terapeutyczny.

Istotnym atutem cyklu przedstawionego mi do recenzji pracy jest wysoki IF prac,
wydrukowanych w cenionych pismach zagranicznych. Doktorantka dobrze porusza sie w
skomplikowanym zagadnieniu jakim jest zapalenie luszczycowe i potrafi wyciggaé odpowiednie
wnioski Docenienie ich przez recenzentoéw tychze czasopism uwazam za bardzo istotne w ocenie
tego cyklu i nie zgtaszam zadnych merytorycznych uwag. Wyniki prac mogg by¢ wykorzystane
do poszukiwania nowych opcji terapeutycznych.

Podsumowujac, przedstawiony cykl prac skladajacy si¢ na rozprawg doktorskg
oceniam bardzo wysoko. Wybranie cickawego i nowatorskiego tematu, prawidiowo dobrane
metody badawcze oraz analizy statystyczne, dobdr literatury, wskazuja., ze lek. Magdalena
Kutwin jest osoba umiejaca prowadzi¢ badania naukowe, oraz wycigga¢ odpowiednie wnioski.
O wartoéci prac naukowych §wiadczg publikacje w renomowanych czasopismach medycznych.
Rozprawa doktorska spetnia warunki okre§lone w Ustawie z dnia z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. 2020 r. poz. 85 z pozn. zm.) art. 187 tejze ustawy.

W zwigzku z powyzszym przedkiadam Radzie Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi wniosek o dopuszczenie lek. Magdaleny Kutwin do
dalszych etapow przewodu doktorskiego. Ze wzglgdu na wysokg punktacjg IF, aktualny i

praktyczny klinicznie temat, wnioskuj¢ o wyrdznienie.
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