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Rada Dyscypliny Nauk Medycznych

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Ocena dorobku naukowo - dydaktycznego

dr n. med. Jolanty Strzeleckiej
w sprawie nadania Kandydatowi

stopnia doktora habilitowanego

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu

w dyscyplinie nauki medyczne

Ocena wykonana zgodnie z decyzja Rady Dyscypliny Nauk Medycznych WUM z dnia 15
lutego 2023 roku. Opinia zostala wykonana w oparciu o zalagczone dokumenty i

obowigzujgce wymagania.

* Recenzja wniosku: dr n. med. Jolanty Strzeleckiej

* Nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie: nauk medycznych i nauk o

zdrowiu

s W dyscyplinie: nauki medyczne.

I Dane o karierze naukowej:

1985 - dyplom lekarza: Wydzial Lekarski, Akademia Medyczna w Biatymstoku (obecnie

Uniwersytet Medyczny w Bialymstoku)

2002 - stopien doktora nauk medyecznych na podstawie pracy pt. ,,Pordwnanie skutecznosci
leczenia wigabatryny i karbamazepiny u pacjentow wieku rozwojowego z nowo rozpoznang

' l b il
1992 - 1 stopien specjalizacji w zakresie pediatrii
1996 - 11 stopien specjalizacji w zakresie neurologii dziecigcej



Miejsca pracy:

1989 - 2002 Dzieciecy Szpital Kliniczny w Bialymstoku - stanowisko miodszego asystenta,
asystenta, starszego asystenta

02.2002 - 05.2002 w Instytucie Matki i Dziecka Pracownia Neurofizjologii i Zaburzen Snu -
starszy asystent

2015- 2019 w Klinice Neurologii Dziecigcej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego -
asystent, od 2019 - adiunkt.

0d 2020 Koordynator Zespolu Pracowni EEG w DSK UCK WUM

Cykl artykutow wskazanych jako osiagnigcie naukowe otrzymal tytul: Fotowrailiwos¢ w
badaniach EEG u dzieci i mlodziezy — ocena zmian jakoSciowych i ilosciowych oraz
ocena skutecznosci metod eliminacji fotowrazliwodei.

W jego sklad wchodzi 6 artykutéw opublikowanych w recenzowanych czasopismach
naukowych o sumarycznym wspélczynniku oddzialywania IF = 12,838 i punktacji MNiSW
= 385. Publikacje powstaly po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych. W czterech
wieloautorskich publikacjach dr n. med. Jolanta Strzelecka jest pierwszym autorem a w
dwdch drugim. Pozycja wérdd autoréw wskazuje na wiodacg rolg Kandydata w ich
powstawaniu. W dokumentacji znajduje si¢ okreslenie Jej zadan, kibre wykonatla przy
powstawaniu prac. Tematem spajajagcym prace cyklu jest zjawisko fotowrazliwosci, u dzieci i
mlodziezy, w protokolach diagnostycznych zapisow elekiroencefalograficznych w
symplomatologii stanéw napadowych. Celem pracy jest jakosciowa i ilosciowa ocena
wyladowan rejestrowanych podczas fotostymulacji w czasie wykonywania standardowego
badania EEG u pacjentéw wieku rozwojowego, na terenie Polski.

W sklad cyklu wehodizg nastgpujgce publikacje:

1. Strzelecka Jolanta, Skadorwa Tymon, Barbara Kuszczak-Bohl. . Efficiency of the
photostimulation in activation of the paroxysmal disorders in children depending on
frequency spectrum of the luminous stimulus- preliminary report”. “Efektywnos¢ proby
fotostymulacji w aktywacji zmian o charakterze napadowym w zapisie EEG u dzieci w
zaleznosci od widma czestotliwosci bodZca $wictlnego- doniesienie wstgpne”. Przeglad
Lekarski 2015; 72(11), 620-621. MNiSW = 10.

2. Strzelecka Jolanta, Skadorwa Tymon. "Zjawisko fotowrazliwosci u dzieci | miodziezy z
napieciowymi bolami glowy - jego objawy i sposoby zapobiegania. Doswiadczenia
wlasne™. Pediatria Polska 2016; 91(3), 240-245. MNiSW = 15.

3. Skadorwa Tymon, Strzelecka Jolanta. ,,Patterns of intrahemispheric propagation in
pediatric photoparoxysmal response”. Seizure 2017; 51, 107-113. IF = 2,839 i MNiSW 20.
4, Skadorwa Tymon, Strzelecka Jolanta. , Symmetry and interhemispheric propagation of
paediatric photoparoxysmal response”. Neurologia i Neurochirurgia Polska 2020; 54(2),
193-199. IF = 1,621 i MNiSW 100.

5. Strzelecka Jolanta, Skadorwa Tymon, Jozwiak Sergiusz. , The quantitative effect of blue
lenses on pediatric photoparoxysmal response - An electroencephalographic cohort

study”. Seizure 2021; 93, 1-7. IF = 3,414 i MNiSW 100.



6. Strzelecka Jolanta, Skadorwa Tymon, Mazurkiewicz Dariusz, Gasior Jakub S., J6#wiak
Sergiusz. ,,Photo-dependent Reflex Seizures - a Scoping Review with Proposal of
Classification”. Joumnal of Clinical Medicine 2022. IF = 4,964 i MNiSW 140.

1L Ocena merytoryczna prac:

1. publikacja oryginalna: Efektywnos¢ proby fotostymulacji w aktywacji zmian o
charakterze napadowym w zapisie EEG u dzieci w zaleznosci od widma czestotliwosci
bodica swietlnego - doniesienie wstepne. Przeglad Lekarski 2015.

Jednym z elementéw badania EEG jest stymulacja bodzcem $wietlnym, kt6ra moze
prowokowac wystgpienie napadu padaczkowego. Jej intensywno$é okresla sie w 4 stopniach
wg Waltza. Siatkdwka oka czlowieka w procesie widzenia reaguje na swiatlo widzialne w
zakresie dlugosci fal 380-780 nm od fioletowego do czerwonego. Mechanizmy powstawania
fotowrazliwosci mogg by¢ zalezne sg od ilosci $wiatla oraz dlugosci fali, co skorelowane jest
z rodzajem padaczki. Celem pracy byla ocena skutecznosci soczewek z filtrem niebieskim
(Z1), pochianiajacych swiatlo czerwone, ktore ogranicza fotowrazliwosé u dzieci z
nadwrazliwoscig na swiatlo. W tej pracy Autorzy poddali analizie zapisy EEG, zgodnie ze
standardowym protokolem, u 61 pacjentow w wieku 5-18 lat (21 M, 40 K) z rozpoznaniem
nadwrazliwosci na Swiatlo z powodu napadu padaczkowego w 30 przypadkach (49%) oraz
innych przyczyn w 31 przypadkach (51%), najczesciej - napigciowych bolow glowy.
Pozytywna odpowiedZ na soczewki Z1 zaobserwowano u |18 dzieci (60%) z rozpoznaniem
padaczki i u 22 pacjentéw (71%) z drugiej grupy. Lacznie w 40 przypadkach (66%). Autorzy
wysuwaja wniosek, ze stosowanie soczewek z filtrem niebieskim moze wspoméc leczenie
padaczki oraz moze pomoc w zmniejszeniu objawow, (przede wszystkim bolow glowy) u
dzieci z nadwrazliwoscia na $wiatlo. U pacjentow z fotowrazliwoscia nie wymagajacych
leczenia przeciwpadaczkowego stosowanie soczewek moze stanowi¢ forme
niefarmakologicznej terapii prowadzacej do zmniejszenia objawdw i dolegliwosci.

2. publikacja oryginalna: Zjawisko fotowrazliwosci u dzieci i mlodziezy z napieciowymi
bolami glowy - jego objawy i sposoby zapobiegania. Doswiadczenia wlasne. Pediatria Polska
2016.

Praca dotyczy oceny fotostymulacji w aktywacji zmian o charakterze napadowym w
zapisach EEG u dzieci i mlodziezy diagnozowanych z powodu napieciowych bolow glowy
po prowokacji Swiatlem oraz wplyw dzialania okularéw z soczewkami o typie Z1 (Zeiss
Clarlet Z1 F133 - Italian blue) na redukcjg stopnia fotowrazliwosci. Analiza objeto 51
pacjentow z napigciowym bélem glowy w wieku 5-18 lat — 12 chlopcow (23%) i 39
dziewczat (76%) ze zdiagnozowana fotowrazliwoscig typu I, 11, 111 lub IV wg Waltza.
Najlepszg odpowiedzig charakieryzowali si¢ pacjenci z IV stopniem fotowrazliwosci —
catkowite ustgpienie wyladowan obserwowano u 20 (54%) pacjentéw w tej grupie, a
czgsciowe u kolejnych 10 (27%). Autorzy wysuwajg wnioski, ze zastosowanie soczewek z
filtrem Z1 pozwala wyeliminowa¢ lub zredukowaé fotowrazliwo$¢ u niemal 80% pacjentow
pediatrycznych z napigciowymi bolami glowy oraz, Ze stosowanie soczewek z filtrem Z1



mozna uzna¢ za skuteczng alternatywe w redukcji niepozadanych objawdw nadwrazliwosci
na $wiatlo u dzieci i mlodziezy. Konieczne sa jednak dalsze badania potwierdzajgce
skutecznodé okulardéw z niebieskim filtrem w napigciowych bélach glowy.

3. publikacja oryginalna: Patterns of intrahemispheric propagation in pediatric
photoparoxysmal response. Seizure 2017.

Nadwrazliwoéé na swiatho jest weigz zjawiskiem stabo poznanym. Przypuszcza sig, ze
wigze si¢ ono z nieskutecznymi mechanizmami hamowania w korze wzrokowej i jej
polaczeniach. Standardowa diagnostyka fotostymulacji opiera sig zwykle na analizie EEG.
Badanie QEEG mimo swoich ograniczen, zapewnia obecnie ilodciowy sposéb oceny
interakcji miedzy mozgiem a cialem (mapowanie mozgu). Wystgpienie reakcji
fotonapadowej po przerywanej stymulacji $wietlnej oceniamy jakosciowo w sposob
wizualny. Obecnie najnowoczeéniejsze aparaty do EEG oferujg wiele standardowych
narzedzi do ich analizy. Uogblnione wyladowania sa wykrywane we wszystkich
odprowadzeniach, to brana jest pod uwagg przede wszystkim linia potyliczno-ciemieniowo-
czolowa (w reakcji fotonapadowej - PPR), chociaz moze nie by¢ jedyng mozliwg droga.
Dlatego celem badania bylo okreslenie mozliwych wzorcow propagacji (PPR) u dzieci z
fotowrazliwodia (FW) z zastosowaniem obiektywne] i powtarzalnej metody dla zrozumienia
morfologii PPR. Praca przedstawia grupe 89 pacjentow w wieku 5-18 lat, z padaczkg i bez, u
ktorych reakcja PPR zostata wywolana przez FS podczas standardowej procedury EEG.
Przeanalizowano rozklad amplitudy i wewngtrzpotkulowe wskazniki koherencji oraz
wyznaczone zostaly szlaki rozprzestrzeniania si¢ bodzca. W kazdym przypadku istnial tor
rzeczywisty (oparty na amplitudzie) i ,teoretyczny" (oparty wylgcznie na
wewngtrzpitkulowej koherencji - HCoh). Analizowana byla symetria tych wzorcow i ich
korelacjg z wiekiem, plcia, stopniem PS i stanem padaczki. Wérod badanych pacjentow
éciezka boczna (potyliczno-skroniowa-czolowa) zostala znaleziona w 52% przypadkach, w
pozostalych przypadkach obserwowano $ciezkg przysrodkows. 55% badanych osob
wykazywalo symetryczne wzorce — czyli rejestrowaly si¢ tylko sciezki boczne lub tylko
przysrodkowe. Obustronny wzorzec dominowal we wszystkich grupach wiekowych, we
wszystkich stopniach zaawansowania FW oraz we wszystkich grupach z padaczkg i bez
padaczki. Przewidywanie przebiegu toru na podstawie rzeczywistych wartosci amplitudy,
zarejestrowane w czasie IPS, majg bardziej bezposredni aspekt praktyczny. Zaobserwowano,
ze u pacjentéw z IV stopniem FS bodziec dociera do platéw czolowych, reprezentowanych
przez Fp | i Fp2, natomiast z nizszymi stopniami FS, wartosci amplitudy nie docierajg do
okolic czolowych.

Z badania wynika, ze symetryczne wzorce wyst¢puja glownie u 0sob bez padaczki
wsrod dzieci z FW klas 1, 11 i 111, natomiast ta zaleznos¢ jest zroznicowana w 1V Klasie FS,
gdzie symetrie zaobserwowano w grupie z padaczkg. W im starszej badanej grupie
pacjentow, tym czesciej pojawial si¢ wzor symetryczny w obu grupach badanych co moze
odzwierciedlaé stopien dojrzewania w zapisie EEG. W padaczce z typowymi napadami
nieswiadomosci, pomimo symetrycznych i synchronicznych zmian napadowych nie
zarejestrowano u zadnego pacjenta symetrycznego wzorca wyladowania podczas FS. Wyniki
badania pokazuja obecna klasyfikacje PPR w nowym $wietle i stanowig podstawg koncepcji



lateralizacji PPR opartej na obiektywnych, iloéciowych ustaleniach. Dalsze badania powinny
by¢ wykonane dla dokladniejszej diagnostyki i leczenia pacjentéw z nadwrazliwoscia na
swiatlo (PS).

4. publikacja oryginalna: Symmetry and interhemispheric propagation of paediatric
photoparoxysmal response. Neurologia i Neurochirurgia Polska 2020.

Zrozumienie neurcofizjologicznego mechanizmu nadwrazliwodci na $wiatho skupia sie
na zakresie propagacji wyladowan w kierunku platéw czolowych, na ktérym wcigz opiera sig
jedyna uznana klasyfikacja tego zjawiska. PPR, podobnie jak inne patologiczne
wyladowania, wykazuje pewne upodobanie do okreslonej éciezki, ktora prawdopodobnie ma
podioze anatomiczne lub czynnosciowe. Ciekawe, z naukowego punktu widzenia jest, czy
podobne warunki moga wptywac na uogolnienie wyladowania lub propagacji PPR miedzy
potkulami. Najnowsze koncepcje nadpobudliwosci kory wzrokowej jako pierwotnego
generatora PPR wspierajg obserwacjg kliniczna, Ze po wygenerowaniu wyladowania jest ono
przesylane symetrycznie w obu potkulach, jednak bark jest doniesien o wykazaniu tego
zjawiska w charakterystyce elektroencefalograficznej a wizualna ocena odpowiedzi
obustronnej nie okrefla, czy odpowiedz na przerywang stymulacje éwietlng (IPS) ma takg
samg moc na kazdej potkuli.

W tej pracy Autorzy dazyli do wskazania, czy odpowiedz na IPS jest ilosciowo
pordwnywalna w obu pétkulach mozgowych i czy istniejg znaczgce roznice w
wartosciach koherencji migdzypétkulowej, ktdre mogg wskazywaé na ulatwiong
propagacj¢ migdzy pitkulami u $wiatloczutych dzieci. Analiza zostala przeprowadzona przez
pordwnanie amplitudy EEG i spéjnosci miedzypolkulowej (ICoh) w obu pétkulach u 100
0sdb bez padaczki obu plci, w wieku 5-18 lat, z IV stopniem FS (grupa PPR) i bez FS (grupa
kontrolna). Rejestrowano i analizowano wartoéci amplitudy i ICoh. Badania EEG ocenialo
dwdch niezaleznych badaczy.

Pordwnano bezposrednig warto$¢ maksymalnego wyladowania (mierzonego maksymalng
amplitudg) migdzy symetrycznymi (odpowiednimi) odprowadzeniami w lewej i prawej
potkuli mézgu. Ta czes analizy zostala przeprowadzona w obu grupach (FS i kontrola).
Poréwnano jedng potkule do drugiej, bez wzgledu na dominujacy tor propagacji oraz
oceniono poréwnywalnosé mocy wyladowania na kazdej potkuli, znaczenie mozliwych
réznic w amplitudzie oraz wartosci koherencji mi¢dzypotkulowej miedzy grupag FS i
kontrolng. Tylko w grupie FS poréwnano dominujace $ciezki miedzy pélkulami:
symetryczne i asymetryczne tory dominujgce.

Autorzy dowiedli, ze istnieje symetria migdzypotkulowa u dzieci PPR, kt6ra prowadzi
do pojawienia si¢ napadéw uogdlnionych oraz, ze propagacja migdzypotkulowa jest
ulatwiona u dzieci z FS oraz jest ona bardziej prawdopodobna w rejonie potylicznym i
skroniowym.

5. publikacja oryginalna: The quantitative effect of blue lenses on pediatric
photoparoxysmal response - An electroencephalographic cohort study. Seizure 2021



Celem badania bylo okreslenie i doprecyzowanie wplywu soczewek barwionych Z1
na supresje PS u pacjentéw w wieku 5-18 lat z padaczkg i bez padaczki za pomocy badania
EEG. Ogdlny wplyw soczewek Z1 na odpowiedZ fotoparoksysmalng (PPR) okreslono przez
bezposrednie pordwnanie maksymalnych wartosci wyladowan u kazdego pacjenta bez
soczewek Z1 i z soczewkami Z1, uzyskujac wskaznik ogblnej poprawy (101).

Z badania wynika, ze wskaZnik og6lnej poprawy w calej kohorcie wynosit 66,1£2,5%
(P<0,001). Nie stwierdzono istotnych réznic w 101 migdzy lewg i prawg pétkula, migdzy
grupami wickowymi oraz miedzy grupami z padaczks i bez padaczki, pomimo pewnej
zmiennoéci jakosciowej. W odniesieniu do wynikéw spotykanych w pismiennictwie mediana
101 wynosita: poréwnywalne w podzbiorach zanikania i atenuacji PPR, roznily sig istotnie od
mediany 101 w podzbiorze utrzymywania si¢ PPR.

Autorzy stwierdzaja, ze stosowanie soczewek Z1 u wigkszosci badanych
spowodowala zanik PPR, ale zauwazyli rowniez, Ze istnieje pcwna grupa badanych, u
ktorych nie obserwowano efekiu po zastosowaniu soczewek. Ta ostatnia grupa wymaga
dalszych badan, w celu oceny dlaczego nie uzyskano tego efektu. Autorzy spodziewaja sig
rowniez, co zastuguje na szczegdlne wyrdznienie, ze korelacja migdzy ilosciowym
tlumieniem FW a filtrem Z | stanie sie cenna informacjg zardbwno dla klinicystow, jak i
producentéw soczewek. Praca wykonana poprawnie metodologicznie.

6. publikacja pogladowa: Photo-dependent Reflex Seizures - a Scoping Review with
Proposal of Classification. Journal of Clinical Medicine 2022.

Autorzy dokonali przegladu piémiennictwa na temat odruchowych napadow
padaczkowych prowokowanych przez rézne pochodzenie Zrodta Swiatla. Przeglad literatury
zostal przeprowadzony i zgloszony zgodnie z rozszerzeniem Preferred Reporting ltems for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) for Scoping Reviews (PRISMA-ScR).
Analiza obejmowala bazy MEDLINE/Pubmed, EBSCO, Scopus and Cochrane Library
wykazala 390 artykuloéw poéwieconych napadom prowokowanym przez rézne dystraktory u
dzieci opublikowanych w latach 1978-2020. Analizie poddano 17 pozycji pismiennictwa.

W pracy omowiono najwazniejsze dystraktory oraz prébowano dokonac klasyfikacji
napadéw padaczkowych odruchowych zaleznych od $wiatta. Dokonano podzialu na dwie
gléwne grupy oraz wyrdzniono podgrupy:

1. napady prowokowane $wiatlem (samoindukowane, wywolane wzorcem, wywolane
telewizja i wywolane grami komputerowymi).

2. napady prowokowane brakiem $wiatla, czyli ciemnoscig (Fixattion-off i Scotosensitive
epilepsy).

Autorzy zauwazaja, ze w padaczce fotogennej, gdzie PPR jest cechg wspdlna, istnieja
roznice w przyczynach napadow oraz, e istotne jest odréznienie napadow padaczkowych
zwigzanych z FW od napadéw padaczkowych w okreslonych zespotach padaczkowych. W
otaczajacym nas swiecie istnieje wiele czynnikéw prowokujacych drgawki, wazne jest ich
rozréznienie, aby méc chronié¢ pacjenta narazonego na ten czynnik a fotostymulacjg nalezy
zawsze przeprowadzaé podczas rutynowego badania EEG. Badanie, bardzo cenne, stanowi
podsumowanie aktualnej wiedzy na temat czynnikéw ryzyka zwigzanych ze zwigkszonym
ryzykiem wystapienia PDRS u 0s6b z PPR. Celem fotostymulacji jest identyfikacja



pacjentow z PPR i ustalenie odpowiedniego leczenia w celu uniknigcia fotostymulacji lub,
jesli to konieczne, wezesne wdrozenie leczenia w celu uniknigcia napadéw padaczkowych.

Podsumowanie

Cykl 6 artykuléw wskazanych jako osiggnigcie naukowe otrzymal tytul
wFolowrazliwos¢ w badaniach EEG u dzieci i mlodziezy — ocena zmian jakosciowych i
ilodciowych oraz ocena skutecznodci metod eliminacji fotowrazliwosci”,

Wspblczesnie, obserwuje si¢ znaczny wzrost zagrozenia na stymulacj¢ swietlng
zwigzang z rozwojem i rozpowszechnieniem nowoczesnej elektroniki. Zwlaszcza narazone sg
no to dziatanie dzieci u ktérych obserwuje si¢ wzrost takich subiektywnych objawdw jak béle
i zawroty glowy, zaburzenia widzenia, a nawet napady padaczkowe. Dlatego wazne jest
wykonywania badania EEG z fotostymulacj$, zgodnie z obowigzujgcym protokolem.
Fotowrazliwos¢ jest najsilniej wyrazona w wieku 5-15 co $wiadczy o znacznie wigkszym
potencjale kory mbzgu w odpowiedzi na stymulacje $wietlng u os6b miodych.

Przedstawiane badania wykazaly, ze na podstawie analizy ilosciowej odpowiedzi
fotonapadowej wyznaczone zostaly szlaki przewodzenia bodZca $wietlnego i u dzieci z FW
dominuje tor boczny przewodzenia bodica, niezaleznie od jego typu oraz obecnosci lub
braku padaczki. U wigkszosci pacjentow jest on obustronny. Symetryczne wzorce sg typowe
dla dzieci w wieku powyzej 14 lat. Ponizej 14 roku zycia czgsciej rejestrujg si¢ wzorce
asymetryczne co moize swiadczy¢ o dojrzewaniu ukladu nerwowego. Wzorzec
rozprzestrzeniania si¢ wyladowania jest podobny u 0s6b z i bez padaczki. Poréwnanie grupy
pacjentéw z padaczky i bolami glowy w zaleznoéci od stopnia PS pokazuje, ze symetryczne
wzorce wystepujg glownie u dzieci bez padaczki w typie FW L, I1i 111, w pozostatych
przypadkach czgsciej pojawialy si¢ odpowiedzi asymetryczne. Zastosowanie okularéw z
filtrem Z1, w celu eliminacji lub przynajmniej zmnicjszenia reakcji fotonapadowej, bylo
skuteczne. Wyniki wykazaly znaczne zmniejszenie amplitud PPR we wszystkich
odprowadzeniach w calej grupie. Srednie zahamowanie PS wynoszace 66% jest pierwszym
kiedykolwiek odnotowanym wynikiem ilosciowym.

Wezesniej odkrycie to bylo oparte na jakosciowej ocenie EEG, bez odniesienia do
amplitudy wyladowan. Polgczenie toréw lewostronnych i prawostronnych przynosi kolejng
nowosé wzorce propagacji w polkulach, ktére mogg by¢ symetryczne lub asymetryczne.
Kandydatka postuluje o wyposazenia pracowni EEG w okulary z filtrem Z1 poniewaz mozna
szybko rozszerzy¢ zakres badan w przypadku obserwowanej reakcji fotonapadowej. Takie
post¢powanie przyczyni si¢ do szybszego wdrazania celowanego leczenia i przelozy sig na
poprawg samopoczucia i jakosci zycia badanych. Uwazam, 2e dzielo spelnia wymagania
ustawowe 0 znaczgcym wplywie na stan wiedzy.

IIl.  Dane o dorobku naukowym dr n. med. Jolanty Strzeleckiej

Sumaryczna warto$¢ punkiéw uzyskana z oryginalnych prac naukowych wynosi wg
MNISW 1197 punkty, wsrdd nich s artykuly opublikowane w czasopismach zawartych na
liscie Journal Citation Reports o {gcznym wskainiku wplywu - Impact Factor (IF) — 43.629.



Liczba cytowan wynosi [wg SCOPUS = 68, wg Web of Science = 64].
Wspolczynnik Hirscha wynosi [wg SCOPUS = 4, wg Web of Science = 5].

Na uwage i podkreslenie zasluguje aktywnoé¢ naukowa Kandydata w okresie przed i
po uzyskaniu stopnia doktora, szczegdlnie w zakresie publikacji w czasopismach o zasiggu
migdzynarodowym.

IV.  Ocena pozostalego dorobku naukowego

Od poczatku swojej pracy w zakresie neurologii dziecigeej Kandydatka zajmuje sig
glownie padaczkg oraz lekami przeciwpadaczkowymi, co zaowocowato cyklem prac
poswigconym tym zagadnieniom. Gléwne zainteresowania Pani Doktor obejmowaty badania
nad padaczks (Bialostocka Biblioteka Padaczki: 1996, 1997 i 2001, Epileptologia 2003,
Pediatric Neurology 2019, Neurologia i Neurochirurgia Polska 2021) i EEG
(Pharmacological reports 2005). Dorobek naukowy obejmuje rowniez prace o tematyce:
zakrzepowo-zatorowym zawale mézgu (Childs Nervous System 2018), zaniku mézgu
(Pediatric Neurology 2019), porazeniu splotu ramiennego (Pediatria Polska 2018),
zaburzeniu $wiadomosci wywolanym przez izotretynoing i azytromycyng (Journal of
Medicine and Medical Sciences 2019), zjawiskiem anizokorii u dzieci (Okulistyka po
Dyplomie 2014) oraz bezpieczenstwem pracy pielegniarek i potoznych (Health Sciences
2018).

Od 2011 r. Kandydatka prowadzi aktywng wspélprace z osrodkiem zagranicznym co
zaowocowalo 6 publikacjami pelnotekstowymi i 2 doniesieniami zjazdowymi, ktdre zostaly
ujete w 2 niezalezne cykle. Pierwszy dotyczy prac poswieconych terroryzmowi i jego
zagrozeniom obejmujacych kobiety w cigzy i inklinacjom w stosunku do noworodkow: 3
prace (Progress in Health Sciences 2017, 2018 i Journal of Clinical Medicine 2022). Drugi
jest poswiecony przemocy seksualnej: 3 prace (Zdrowie Publiczne 2011 1 2012).

Kandydatka w dorobku naukowym wykazata 10 prac opublikowanych w
monografiach i ksigzkach, gdzie jest autorka lub wspotautorka rozdzialéw poswigconych
diagnostyce i leczeniu choréb ukladu nerwowego u dzieci. Jest autorem lub wspélautorem
licznych doniesien przedstawianych na konferencjach krajowych i migdzynarodowych.

Na szczegdlng uwage zasluguje liczny udzial dr n. med. Jolanty Strzeleckiej w
projektach badawczych takich jak: Projekt EPIMARKER - Zastosowanie nowych metod
rozpoznawania i leczenia padaczki oraz zaburzen neurorozwojowych u dzieci w oparciu o
model kliniczny i komorkowy padaczki zaleznej od szlaku mTOR i Projekt VIRAP -
Randomizowane badanie kontrolowane placebo, prowadzone metodg podwajnie slepej i
podwéjnie pozorowanej proby, oceniajace skutecznosé, tolerancig i bezpieczenstwo leczenia
wigabatryna w stosunku do leczenia rapamycyng jako terapii zapobiegawczej u niemowlat ze
stwardnieniem guzowatym.

Kandydatka brala i bierze udzial w licznych badaniach wicloosrodkowych,
migdzynarodowych (13) jako badacz, gléwny badacz i koordynator krajowy dotyczacych
padaczki i migreny u dzieci oraz pacjentéw ze stwardnieniem guzowatym, z zespolem Dravet
lub z zespolem Lennoxa-Gastauta. Badania dotycza oceny skutecznosci, bezpieczenstwa i
tolerancji stosowanych lekow i sposobu leczenia.



Przeprowadza szkolenia z zakresu pierwszej pomocy podczas napadow
padaczkowych dla nauczycieli. Uczestniczy w audycjach radiowych i telewizyjnych o
tematyce medycznej.

Otrzymata Nagrodg Naukowa Trzeciego Stopnia Rektora Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego za wspoltautorstwo w publikacji podsumowujacej najnowsze
mozliwosci leczenia padaczki w przebiegu stwardnienia guzowatego.

V. Ocena dzialalnosci dydaktycznej

Od 2004 roku dr n. med. Jolanta Strzelecka prowadzi cykliczne wyklady na Wydziale
Rehabilitacji AWF w Warszawie. Od 2016 prowadzi zajgcia dydaktycznych w zakresie
pediatrii i neurologii w formie ¢wiczen, seminariow i wyktadow dla 111 roku kierunku
lekarsko-dentystycznego na Warszawskim Uniwersytecie Medycznym. Uczestniczy jako
wyktadowca na kursach podyplomowych, kursach wspdtorganizowanych przez Centrum
Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego (CMKP) dla neurologow dziecigcych, lekarzy
rodzinnych i pediatrow. Byla promotorom jednej pracy magisterskiej. Jest opiekunem
naukowym nad doktorantem w charakterze promotora pomocniczego.

VL. Czlonkostwo w towarzystwach i organizacjach naukowych

Jest cztonkiem: Polskiego Towarzystwa Neurologdw Dziecigcych i Polskiego
Towarzystwa Neurofizjologii Dzieciecej.

Popularyzujac naukg aktywnie wspolpracuje ze Stowarzyszeniem Chorych na
Padaczkg i Stowarzyszeniem Chorych na Stwardnienie Guzowate w Polsce i USA.

VI. Ocena dzialalnosci organizacyjnej.
Osiggnigcia organizacyjne

Dr n. med. Jolanta Strzelecka byta w latach 2002 - 2006 ordynatorem Oddzialu
Neurologii w Szpitalu Dziecigcym w Dziekanowie Lesnym a od 2007 do 2015 ordynatorem
Pododdzialu Neurologii Dziecigcej w SZPZOZ im. J. Bogdanowicza w Warszawie, gdzie
latach 2006 — 2007 byta zastgpca dyrektora ds. medycznych. Od 2015 do 2022 pelnita
funkej¢ Zastepcy Kierownika Kliniki Neurologii i Pediatrii Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Od 2019 roku jest koordynatorem Pracowni EEG w Dziecigcym Szpitalu
Klinicznym Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

W latach 2011 - 2015 byla przewodniczaceg Polskiego Towarzystwa Neurologdw
Dziecigcych, Oddziatu Warszawskiego (I kadencja) a od 2019 roku petni ponownie tg
funkcjg (11 kadencja). Dodatkowo w latach 2015 - 2019 byla czlonkiem Zarzadu Polskiego
Towarzystwa Neurologéw Dziecigcych Oddziatu Warszawskiego. Od 2020 jest cztonkiem
Zespotu ds. Antybiotykéw w Dziecigcym Szpitalu Klinicznym Uniwersyteckiego Centrum
Klinicznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. W latach 2005 - 2009 byta
czlonkiem zarzadu Fundacji MEDERI. W latach 2004 - 2005 uczestniczyla jako organizator i
wspdlwykonawca w Programie Terapeutycznym dla Dzieci w Wieku Szkolnym z Objawami
Psychosomatycznymi Uwarunkowanymi Wplywem Srodowiska.



VI1I. Ocena koncowa

Dokonujgc oceny sylwetki Kandydatki, nalezy podkresli¢ duze doswiadczenie i
dojrzatodci kliniczng, umiejetnosé pracy naukowej w duzych zespotach badawczych
krajowych i migdzynarodowych co zdobywa uznanie w krggach naukowych stawianych
samodzielnym pracownikom nauki. Kandydatka jest doswiadczonym pracownikiem
naukowym, klinicznym i organizacyjnym. Jej rozwoj w w/w obszarach jest oryginalny,
znaczacy, spojny i konsekwentnie rozwijany z wyraZnie okreslonymi celami w przyszlosci.
Podsumowujge uwazam, ze projekt badawczy stanowiacy podstawg naukows prac
opublikowanych w pismiennictwie jest dorobkiem samodzielnym, ktéry w mojej ocenie, na
podstawie autoreferatu, spelnia warunki stawiane pracom na stopien doktora habilitowanego.
Kandydat udowadnia, Ze jest gotéw do pelnienia zadan samodzielnego pracownika
naukowego. W autoreferacie przedstawit w sposob przejrzysty, jasny i prosty tezy oraz
whnioski pracy. Dokonania dydaktyczne i organizacyjne pozwalajg na sformulowanie
pozytywnego wniosku spefniajacego ustawowy warunek nadania kandydatowi stopnia
doktora habilitowanego.

Dorobek naukowy, dydaktyczny, organizacyjny i zawodowy spelnia wymogi
Ustawy o stopniach i tytule naukowym stawiane kandydatom do stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauki medyczne i nauk o zdrowin w dyscyplinie nauki
medyezne (art. 219 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
(Dz. U. z 2018 poz. 1668 z pdéin. zm.). Wnosz¢ do Rady Doskonalosci Naukowej o
dopuszczenie Kandydatki dr n. med. Jolanty Strzeleckiej do dalszych etapiw

postepowania.

Wojciech Kioc
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