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Recenzja dorobku naukowego i osiagniecia naukowego dr n med.
Malgorzaty Konieczynskiej w postegpowaniu w sprawie nadania stopnia

doktora habilitowanego

1. Dane osobowe i przebieg pracy zawodowej

Dr n med. Malgorzata Konieczynska ukonczyta Akademi¢ Medyczng im. Mikotaja Kopernika
w Krakowie, otrzymujac dyplom lekarza medycyny w roku 1991. W roku 2005 uzyskata
stopien doktora nauk medycznych po obronie pracy doktorskiej na Wydziale Lekarskim
Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie pt ,,Zastosowanie wskaznika
uwapnienia w ocenie zmian miazdzycowych w tetnicach wiencowych", ktorej promotorem
byta prof. dr hab. Wiestawa Tracz. Byla to praca wyr6zniona. Dr Matgorzata Konieczynska
posiada specjalizacje z choréb wewnetrznych (1999 rok) i kardiologii (2008 rok). Ukonczyta
ponadto studia podyplomowe ,,Zarzadzanie Jednostkami Opieki Zdrowotnej;” w Instytucie
Zdrowia Publicznego Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego (2015 rok).

W latach 1992-1999 byla zatrudniona w Oddziale Wirusowego Zapalenia Krakowskiego

Szpitala Specjalistycznego im Jana Pawla II. W latach 2000-2010 pracowata w Os$rodku



Diagnostyki 1 Rehabilitacji Choroéb Serca i Ptuc. Od 2010 roku petnita funkcje kierownika
Oddzialu Szybkiej Diagnostyki. Od marca 2022 roku jest zatrudniona jako asystent w

Zaktadzie Choréb Zatorowo-Zakrzepowych Instytutu Kardiologii Collegium Medicum UJ.

2. Ocena osiagni¢ecia naukowego pt ,,Wiedza pacjentow leczonych przewlekle

przeciwkrzepliwie — czynniki determinujgce i znaczenie rokownicze"

Osiagniecie naukowe przedstawione przez dr n med. Malgorzate Konieczynska, jako
podstawa do ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego, jest cyklem czterech
petnotekstowych publikacji oryginalnych o lgcznym wspolczynniku IF 19,032, We

wszystkich pracach Kandydatka jest pierwszym autorem.

W pierwszej publikacji (Kardiologia Polska 2018,;79(7):1089-1096) Kandydatka analizuje
stan wiedzy pacjentow leczonych przeciwkrzepliwie z zastosowaniem NOAK i VKA z
powodu migotania przedsionkow. Wykorzystuje w tym celu kwestionariusz JAKQ,
zwalidowany na Uniwersytecie Hasselt w Belgii. Jest to pierwsza w Polsce praca oceniajaca
$wiadomos$¢ nastgpstw migotania przedsionkéw i wiedzy na temat skuteczno$ci i1 dziatan
niepozadanych terapii przeciwkrzepliwej. Z punktu widzenia recenzenta najwazniejsze
pozostaja obserwacje, ktore potwierdzaja okoto 80% $wiadomos$¢ pacjentow, jakie moga by¢
nastepstwa arytmii i jakie sg cele antykoagulacji. Z drugiej strony badanie wykazuje niska
wiedz¢ na temat bezpiecznych skojarzen lekéw i postepowania w przypadku pominigcia
dawki leku. Uzyskane w toku analizy dane wskazuja, na jakie zagadnienia nalezy zwroci¢
szczeg6lna uwage planujac 1 wdrazajac terapi¢ przeciwkrzepliwag u pacjentdw z migotaniem
przedsionkow. Publikacja zostala nagrodzona jako jedna z najczgdciej cytowanych prac

czasopisma Kardiologia Polska.



Kolejna publikacja (Thrombosis Research 2022;2013:105-112) dotyczy wplywu wiedzy
mierzonej za pomoc3 kwestionariusza JAKQ na wystepowanie zdarzen zakrzepowych,
krwotocznych 1 zgonu. W badaniu potwierdzono, ze pacjenci $wiadomi koniecznos$ci
regularnego przyjmowania antykoagulantu, mieli znamiennie nizsze ryzyko wystapienia
epizodu niedokrwienia osrodkowego uktadu nerwowego. Zmniejszone ryzyko krwawien
wystapito natomiast u chorych, ktérzy m.in. rozumieli konieczno$¢ regularnego
przyjmowania NOAC 1 wiedzieli, jaki lek przeciwbolowy jest najbezpieczniejszy w
skojarzeniu z antykoagulantem. Wazng obserwacja jest potwierdzenie, ze w miar¢ uptywu
czasu zmniejsza si¢ liczba chorych stosujacych si¢ do zalecen dotyczacych leczenia

przeciwkrzepliwego, co wskazuje na konieczno$¢ prowadzenia ciagtej edukacji.

Kolejna umieszczona w cyklu praca (Polskie Archiwum Medycyny Wewnetrznej
2019;129(1):28-35) opisuje wyniki uzyskane przy zastosowaniu zmodyfikowanego
kwestionariusza JAKQ-VTE w grupie pacjentéw z udokumentowana ZChZZ, otrzymujacych
leczenie przeciwkrzepliwe z tego powodu. Potwierdzono, ze okolo 70% chorych zna
nastepstwa ZChZZ i ryzyko zwigzane z dilugotrwalym unieruchomieniem, a stosowanie
antykoagulantow zwigksza ryzyko powiktan krwotocznych (91,9%). Autorzy badania
wykorzystali potencjat kwestionariusza jako narzedzia edukacyjnego. W ocenie recenzenta

jest to bardzo ciekawa interwencja, ktora powinna by¢ wykorzystana innych ankietach.

W ostatniej oryginalnej pracy w cyklu Kandydatka ponownie wykorzystata kwestionariusz
JAKQ-VTE, tym razem w celu oceny wplywu wiedzy na tolerancje krwawien w grupie
pacjentéw z ZChZZ, bez identyfikowalnych czynnikéw zakrzepicy. Wykazano, ze rodzaj
zdarzenia zakrzepowego wplywa na tolerancj¢ krwawien w trakcie leczenia

przeciwkrzepliwego. Potwierdzono korelacje tolerancji krwawien z wyzszym poziomem



wiedzy, ale w miar¢ uplywu czasu tolerancja byla mniejsza, co potwierdza konieczno$¢
reedukacji pacjentow (Thrombosis Research 2020,;193:116-121).

Przedtozony cykl prac jest spojny, ma znaczaca wartos¢ naukowa, poznawcza oraz
praktyczng. Przeprowadzone badania wykazaly, ze edukacja pacjentow leczonych
przeciwkrzepliwie zwigksza bezpieczenstwo terapii. Wykazano ponadto przydatnosé
kwestionariuszy JAKQ 1 JAKQ-VTE do oceny wiedzy pacjentéw, umozliwiajac jednoczesnie
ich edukacje.

Uzupehieniem cyklu sg prace, w ktorych Kandydatka jest autorem lub wspotautorem. Praca
opublikowana w Kardiologii Polskiej (Kardiol Pol 2019,;77(4):437-444) stanowi poszerzenie
wczesniejszych badan dotyczacych bezpieczenstwa leczenia przeciwkrzepliwego przez
wlaczenie wigkszej liczby pacjentdw 1 potwierdza opisane powyzej obserwacje. Autorzy
proponuja wdrozenie narodowego programu edukacyjnego opartego na zwalidowanym
kwestionariuszu w  odniesieniu  do  wszystkich chorych  objetym  leczeniem
przeciwkrzepliwym. W kolejnej pracy (J Integr Car Open Access 2020; 29;3(1):5-7)
wykazano istotnie niski poziom wiedzy dotyczacy bezpieczenstwa terapii przeciwkrzepliwej
wséroéd chorych kierowanych do zabiegéw kardiochirurgicznych. Wydaje sig, Ze jest to
szczegblna grupa pacjentdow wymagajaca szczegdlnej opieki, nie tylko edukacji.

W kolejnych dwoch pracach (Can J Cardiol 2020; 36(4):500-508 i Int J Clin Pract
2020;74(6)31:e13483) autorzy analizuja poziom wiedzy pacjentbw na temat leczenia
przeciwkrzepliwego w kontek$cie ryzyka powiktan krwotocznych. W tej grupie chorych
réwniez edukacja ma podstawowe znaczenie dla bezpieczenstwa terapii, zwlaszcza u
pacjentdw z matymi krwawieniami. Pacjenci z duzym ryzykiem krwawien (wysoki wskaznik

krwawien) wymagaja szczeg6lnej opieki i edukacji.



3. Ocena dorobku naukowego

Zestawienie dorobku naukowego zostato przygotowane przez Biblioteke Medyczng UJ CM i
obejmuje 58 prac, w tym 29 oryginalnych prac petlotekstowych opublikowanych w
recenzowanych czasopismach z wykazéw MEIN po uzyskaniu stopnia doktora nauk
medycznych. Doniesienia zjazdowe prezentowane w formie plakatowej lub ustnej objety 45
pozycje.

Sumaryczny Impact Factor (z wylaczeniem publikacji stanowigcych osiagnigcie naukowe)
wynosi 118.417. Liczba cytowan publikacji wynosi 731; liczba cytowan bez autocytowan

709. Indeks Hirscha — 13.

Dziatalno$¢ naukowa prowadzona przez dr n. med. Matgorzate Konieczynska w wiekszosci
dotyczy leczenia przeciwkrzepliwego u pacjentow dorostych z migotaniem przedsionkéw lub
ZChZZ, ze szczegdlnym uwzglednieniem bezpieczenstwa tego leczenia. Ta cze$é dorobku

stanowi podstawe osiggni¢cia naukowego i zostala podsumowana powyze;j.

Dr n med. Matgorzata Konieczynska réwniez prowadzila badania u pacjentéw z cukrzyca
typu 2 w zakresie zaburzen hemostazy. Jej badania dotyczyty struktury skrzepu fibrynowego.
Odrgbny temat badawczy stanowil obturacyjny bezdech senny i jego wplyw na funkcje

prawej komory oraz komorowych zaburzef rytmu.

Kandydatka uczestniczyla w realizacji nast¢pujacych projektow badawczych

1. Wplyw suplementacji wielonienasyconymi kwasami tluszczowymi omega-3 na funkcje
srodblonka, stres oksydacyjny, agregacje ptytek krwi i krzepniecie oraz proces zapalny u
pacjentow z cukrzyca typu 2 oraz chorobami uktadu sercowo-naczyniowego (NCN);

wykonawca



2. Wczesna diagnostyka i prewencja choroby wiencowej i udaru mézgu - program Urzedu
Marszatkowskiego Wojewodztwa Matopolskiego; wykonawca

3. Migdzynarodowy Projekt Interdyscyplinarny - Warto§¢ prognostyczna nieiwazyjnej oceny
tetnic wiencowych w DSCT przed planowanymi operacjami naczyniowymi i zastawkowymi;
wykonawca

4. Zadbaj o swoje serce po czterdziestce — matopolski program profilaktyki choroby

niedokrwiennej serca; kierownik projektu

Za swoja dziatalno$¢ naukowa otrzymata liczne nagrody, miedzy innymi nagrod¢ Ministra

Zdrowia za zastugi dla ochrony zdrowia w 2012 roku

4. Ocena dzialalnosci dydaktycznej i organizacyjnej

Dr n med. Malgorzata Konieczynska jest do§wiadczonym dydaktykiem. W latach 2015-2019
prowadzita wyklady z zakresu chorob wewnetrznych dla studentow kierunku dietetyki
Wydziatu Technologii Zywnoéci Uniwersytetu Rolniczego. Od marca 2022 r prowadzi
zaj¢cia ze studentami IV roku Wydziatu Lekarskiego CM UJ w ramach przedmiotu EBM. Od
2022 roku koordynuje zajecia EBM dla School of Medicine in English CM UlJ.

W latach 2018-2020 prowadzily wyklady popularyzujace wiedz¢ medyczna w ramach

Uniwersytetu Trzeciego Wieku na Politechnice Krakowskie;.

Kandydatka jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa Internistow Polskich, Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego oraz Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego.

Jest recenzentem w 7 polskich i zagranicznych czasopismach.



5. Podsumowanie i wnioski

W podsumowaniu stwierdzam, ze przedstawione mi do oceny osiagni¢cie naukowe oraz
aktywno$¢ naukowa dr n. med. Matgorzaty Konieczynskiej spetniaja ustawowe wymogi
stawiane kandydatom do stopnia doktora habilitowanego, okre$lone w art. 219 ust 1 pkt 2
ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. Osiggnigcie naukowe ma znaczacy wkiad w
obecny stan wiedzy w zakresie obszaru ktorego dotyczy, nosi tez znamiona oryginalnosci.
Aktywno$¢ naukowa kandydatki nalezy okresli¢ jako znaczaca. W $wietle przedstawionych
dokumentow stwierdzam, ze dr n. med. Malgorzata Konieczynska jest dojrzalym,
samodzielnym naukowcem. Zwracam si¢ do Rady Dyscypliny Nauki medyczne Uniwersytetu
Jagiellonskiego w Krakowie o nadanie stopnia doktora habilitowanego dr n. med.

Matgorzacie Konieczynskie;.

Prof. dr hab. n. med. Lidia Gil

Loon QL



