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Opinia

osiggni¢¢ naukowych dr n. med, Jany Krzysztoszek, ubiegajacej si¢ 0 nadanie stopnia
doktora habilitowanego, dokonana zgodnie z decyzja Rady Doskonalosci Naukowej
0 powolaniu jako recenzenta w przewodzie habilitacyjnym na stopien doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki
o zdrowiu.

Ocene przeprowadzono na podstawie otrzymanych dokument6w: autoreferatu, publikacji
stanowigcych osiagniecie naukowe, wykazu publikacji naukowych i analizy bibliometryczne;j,
informacji o aktywnosci naukowej, o osiggnieciach dydaktycznych, organizacyjnych
1 popularyzacyjnych nauke.

SYLWETKA HABILITANTKI

Dr n. med. Jana Krzysztoszek, z domu Metelska, w 2002 roku po ukoficzeniu
studidow w Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu uzyskala tytut
magistra zdrowia publicznego, a stopiefi naukowy doktora nauk medycznych przyznano j€j
w 2007 roku na podstawie rozprawy doktorskiej, pt.: ,,Czynniki ksztattujace rynek lekow
importowanych w okresie zmian w systemie ochrony zdrowia w Polsce” wykonanej podczas
Studiéw Doktoranckich (lata 2002-2006) na Wydziale Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu. W latach 2008 — 2016 Habilitantka
byla zatrudniona na stanowiskach: asystenta w Katedrze i Zakladzie Farmakoekonomiki
i Farmacji Spotecznej, w latach 2016 —2018 adiunkta w Katedrze i Zakladzie Profilaktyki
Zdrowotnej Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, od 2018
roku na stanowisku asystenta, zas$ od 2021 roku adiunkta w Zakladzie Dydaktyki Aktywnosci

Fizycznej Akademii Wychowania F izycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu.



OCENA OSIAGNIECIA NAUKOWEGO

Osiagniecie naukowe zatytulowane: ,Zachowania zdrowotne doroslych Polakéw
w kontekscie profilaktyki nadci$nienia t¢tniczego” stanowi cztery oryginalne publikacje
o lgcznym wspoélczynniku oddzialywania IF = 7,949 punktéw oraz 170 punktéow
MNiSW:
1. Metelska J., Nowakowska E., Kus K., Kajtowski P., Czubak A., Burda K. Evaluation of
the knowledge of primary healthcare patients in Poland on the prevention of hypertension:
A community study. Public Health, 2011, 125(9): 616-625, IF: 1,350; MINiSW: 25
2. Krzysztoszek J., Wierzejska E., Paczkowska A., Ratajczak P. Health-related behaviours
and hypertension prevention in Poland. An environmental study. Archives of Medical
Science, 2013, 9(2): 218-229. IF: 1,890; MNiSW: 20
3. Krzysztoszek J., Maciaszek J., Bronikowski M., Karasiewicz M., Laudanska-Krzeminska
1. Comparison of fitness and physical activity levels of obese people with hypertension.
Applied Sciences, 2021, 11(21), 10330: 1-14. IF: 2,679; MNiSW: 100
4. Krzysztoszek J., Koligat D., Ratajezak P. Bryl W., Cymerys M., Hoffmann K.,
Wierzejska E., Kleka P. Economic aspects of hypertension treatment in Poland. Archives of
Medical Science, 2014, 10(3): 607-617. IF: 2,030; MNiSW: 25 IF=2,431, MNiSW=70.000

We wszystkich publikacj ach wiaczonych do osiagniecia naukowego Habilitantka jest

pierwszym 1 korespondencyjnym autorem. Jej udzial w tworzenie prac jest szczegblowo
opisany i jest zZnaczacy: byla pomystodawczynig oraz opracowywala koncepcje i metodologi¢
badan, wykonywala obliczenia statystyczne oraz analizowala, interpretowata dane
i opracowywala wyniki, przygotowywata manuskrypty 1 redagowala ostateczne wersje.
Zakres jej roli jako autora zostal potwierdzony oéwiadczeniami zlozonymi przez wszystkich
wspolautorow.

W tym zakresie spelnione zostaly wymagania stawiane rozprawom habilitacyjnym.

Kapital zdrowotny spoleczenstw jest obecnie na niskim poziomie. Z tego powodu
struktury odpowiedzialne za ochrone zdrowia wdrazajg programy profilaktyczne i nowe
rozwiazania majgce na celu zmniejszenie i ostabienie wplywu czynnikOw generujacych lub
zwiazanych z postgpem choréb cywilizacyjnych. Jednym z takich schorzen jest nadcisnienie
tetnicze (NT), ktore nie tylko prowadzi do rozwoju powaznych zagrozen zdrowia ale rowniez
pogarsza jako$¢ zycia 1 znaczaco skraca jego diugos¢. Od dawno wiadomo, ze profilaktyka
jest najlepsza forma interwencji medycznych za$ monitorowanie 1 odpowiedni styl zycia sg
kardynalnymi wymogami prewencji pierwotne], wtornej i trzeciorzgdowej choréb. Tematyka

badawcza publikacji stanowigcych osiagnigcie naukowe obejmujgca zachowania zdrowotne
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W zakresie profilaktyki nadci$nienia tetniczego jest nie tylko istotna ze wzgledu na
poszukiwanie mozliwosci ograniczania niekorzystnych czynnikéw generujacych lub
pogarszajacych stan chorych, ale przede wszystkim bardzo aktualna ze wzgledu na
narastajgce lawinowo zachorowania j rosngce koszty terapii zaréwno w kontekscie
bezposrednich obcigzen finansowych ale tez strat wynikajgcych z abstynencji chorobowych
oraz leczenia nastepstw niepozadanych farmakoterapii. Rozszerzenie oceny wsparcia terapii
wlasciwym postepowaniem profilaktycznym jest moim zdaniem wymogiem obecnych
czas6w a potrzeba doktadnych i naukowo potwierdzonych opracowan w tym zakresie moze
stanowi¢ podwaliny do ustalenia nowatorskiego postepowania terapeutycznego. Ponadto,
oprocz precyzowania zmiany stylu zycia w zaleznosci od predyspozycji do zachorowania
danej osoby bardzo waznym jest przestrzeganie i akceptacja zalecen lekarskich, dietetycznych
lub fizykoterapeutycznych przez kazdego pacjenta. Dotychczas  ten aspekt cho¢ byl
dostrzegany nie byl ujety w ramy opracowan i nie uwazano go za znaczacy. W tym zakresie
jest to oryginalne Spojrzenie na profilaktyke oséb dorostych z nadcignieniem tetniczym.
Rozszerzenie kontekstu prewencji o tak dokladne analizy moze wymoGc tworzenie
innowacyjnych programéw zdrowotnych, co niewatpliwie jest réwniez wazne w zakresie
ekonomicznych aspektow interwencji terapeutycznych.

Publikacje wiaczone w sklad osiggnigcia s spéjne tematycznie i o dobrze
sprecyzowanych celach. Doskonale obrazujg horyzont stanu wiedzy Polakéw i jej zrédta na
temat pierwszorzedowej profilaktyki NT (praca P1). Publikacja P1 zawierajagca wyniki
autorskiego kwestionariusza przeprowadzonego zaréwno na grupie zdrowych o0séb oraz na
grupie lekarzy POZ pozwolila na obiektywizacje oceny wiedzy ale tez wskazala na zakres
dzialaf rzeczywidcie realizowanych w pierwszorzedowej profilaktyce NT. Pomimo, iz
u wigkszosci ankietowanych (57%) poziom wiedzy byl wystarczajacy (40% wystarczajgcy
1 17% zdecydowanie wystarczajacy), by skutecznie przeciwdziata¢ rozwojowi NT, to
W ocenie lekarzy POZ, podejmowane dzialania przez pacjentéw w zakresie profilaktyki NT
byty zdecydowanie niedostateczne. Badanie to wyraznie wskazato: po pierwsze, ze wilasciwy
poziom wiedzy nie przeklada na jej praktyczne zastosowanie, po drugie, Ze sama edukacja nie
poparta dziataniami praktycznymi nie jest wystarczajgco skuteczna oraz ze lekarze POZ
w zakresie dzialan profilaktycznych budza zaufanie pacjentéw. Rezultaty analizy ujawnity
najwiekszg luke wiedzy i nieskuteczno$é profilaktyki pierwszorzedowej NT u 0s6b stabiej
wyksztatconych, mezczyzn i powyzej 45 rz. Ta grupa powinna by¢ szczegélnie objeta
intensywnymi programami profilaktycznymi. Wyniki publikacji P1 mogg stanowié podstawe

do wlasciwego ukierunkowania dziatan ograniczajacych zachorowania na NT.



Publikacja P2 jest wynikiem realizacji projekt naukowego finansowanego w ramach
konkursu ze zrédel zewnetrznych [grant naukowy Urzedu Miasta Poznania 504-07-
03316440-34201-09361], ktoérego Habilitantka bylta kierownikiem. Zastosowano w nim
kwestionariusz autorski przygotowany zgodnie z teorig A. Kornhausera i P.B. Sheatlseya.
Skladat sie on z 24 pytan, utozonych w bloki tematyczne powigzane w logiczne uklady celem
weryfikacji prawdziwosci wybieranych stwierdzen. Miat on na celu usystematyzowanie
danych na temat pierwotnej profilaktyki NT w zakresie: ogolnym, stosowania uzywek,
Zywieniowym, aktywnosci fizycznej, farmakologicznym. Wigkszo$¢ respondentow z grupy
1018 os6b, nie realizuje zachowan prozdrowotnych, takich jak: regularny pomiar (co pot
roku) ci$nienia tgtniczego i badania stezenia cholesterolu (co dwa lata) oraz glukozy we krwi
(co roku), zmniejszenie lub zaprzestanie palenia tytoniu i picia alkoholu, ograniczenie
spozywania produktow o duzej zawartodci thuszczu zwierzecego 1 stodyczy, regularna
aktywnos¢ fizyczna oraz nabywanie ~wiedzy 0 profilaktyce z zastosowaniem
farmakologicznych preparatow. Zadeklarowana dbatos¢ o prawidlowa mase ciata byla
jedynym pozadanym sachowaniem, szczeg6lnie u kobiet. To badanie potwierdzito trudnosci
w dokonywaniu zmiany nawykéw oraz wskazalo na niedostateczng wiedzg W zakresie
farmakologicznej 1 niefarmakologicznej pierwotnej prewencji NT, ale takze na konieczno$¢
ksztattowania umiejgtnosci zdrowotnych. Zaleta publikacji P2 jest catosciowa, kompleksowa
analiza zagadnief profilaktyki pierwotniej NT uwzgledniajgca pokoleniowe zmiany WZOICOW
zachowan zdrowotnych. Opisano w niej takze znaczenie czynnika motywacji, posirzeganego
jako poziom ryzyka sachorowania, istotnego predykatora wyrabiania prozdrowotnych
nawykow. Rezultaty badania ujete w P2 wskazuja, iz przyszie programy profilaktyki NT
powinny by¢ nastawione na dlugotrwala modyfikacje stylu zycia, glownie zapobieganie
otylosei 1 zwiekszenie aktywnosci fizycznej, ale tez majag motywowaé 1 wspierac
podejmowanie konkretnych czynnosci, a nie tylko zwigkszac wiedze spoleczefistwa na Ww.
temat.

Publikacja P3 opisuje role i znaczenie aktywnosci fizycznej jako jednego z najistotniejszych
czynnikow profilaktyki trzeciorzedowej 1 terapii niefarmakologicznej NT, w tym
zapobiegajace] rozwojowi otytosci oraz odpowiada na pytanie cZy postawiona diagnoza NT
oraz fakt zagrozenia powiklaniami 1 pogorszenia sig jakosci zycia s3 wystarczajgce do zmiany
aktywnosci fizycznej. Badaniem objeto 82 pacjentow Zz NT i otyloscia, u ktérych
zastosowano autorski dobor testow i kwestionariusz szczegOtowej oceny aktywnosci
i sprawnosci fizycznej. Ze wzgledu na brak standaryzowanego narzedzia do pomiaru
sprawnosci funkcjonalnej 0s0b z otytoscia Habilitantka zaprojektowata uklad prob

zapewniajacych maksymalne bezpieczefistwo zdrowotne obejmujacy pomiary podstawowych
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parametréw aktywno$ci zwigzanej ze zdolnosciag do funkcjonowania i wykonywania
codziennych czynno$ci jednoczesnie. Rezultaty badania wykazaly znikoma modyfikacje
aktywnosci fizycznej w obliczu choroby i zagrozenia pogorszenia jakosci zycia. Publikacja
P3 jest znaczgca pod wzgledem ukazania potrzeb zmiany nawyku w zakresie aktywizacji
i poprawy sprawnosci ruchowej os6b z NT i wspolistniejgca otyloscia. Jest to bardzo cenne
badanie a jego wyniki mogg by¢ wykorzystane do wiasciwego planowania wzmacniania
sprawno$ci 1 aktywnos$ci fizycznej jako znaczacych modyfikatoréw ci$nienia tetniczego.
Wskazuje ono rowniez na konieczno$¢ opracowania wiarygodnych testéw oceny sprawnosci
fizycznej u 0s6b otylych oraz interdyscyplinarnego ukierunkowania profilaktyki N'T.
Zasadniczym celem publikacji P4 bylo ukazanie utraconych potencjalnych korzysci oraz
konsekwencje finansowe dla systemu ochrony zdrowia na skutek zaniechania dzialan
profilaktycznych NT. Badanie retrospektywne wykonano podczas realizacji projektu
naukowego dla Mtodych Pracownikéw Nauki sfinansowanego w ramach konkursu ze
srodkow Uniwersytetu Medyczny w Poznaniu [501-01-03316440-09361]. Habilitantka
poréwnata koszty medyczne bezposrednie i pozamedyczne leczenia ambulatoryjnego oraz
koszty posrednie 3-letniej opieki ambulatoryjnej oséb z tagodnym NT z kosztami opieki oséb
z tagodnym NT i chorobami wspdlistniejagcymi. Badanie wykazalo szybko wzrastajace koszty
leczenia NT i rosnace obcigzenia dla systemu opieki zdrowotnej, szczeg6lnie gdy wickszos¢
kosztow leczenia tagodnego NT w Polsce to bezposrednie koszty medyczne i s3 one ponad
dwukrotnie wyzsze u o0s6b z chorobami wspoélistniejgcymi. Rezultaty dobitnie obrazuja
generowanie wyzszych kosztow i utrate korzysci, gdy jest zaniechanie lub nieskuteczno$é
dziatan profilaktycznych.

Sumujac, cykl publikacji stanowigcych osiaggnigcie naukowe jest spdjny tematycznie
i stanowi komplementarng analize potrzeb profilaktyki NT. Kompleksowa ocena oparta
gtéwnie na autorskich kwestionariuszach i szerokim portfolio testéw oceniajacych sprawnos¢
i aktywnos¢ fizyczng poszerza aktualng wiedz¢ i moze stanowi¢ podstawe do wlasciwego
planowania i umiejetnej realizacji skutecznych dziatan profilaktyczno-korygujacych aktualny
styl zycia dorostych Polakéw w kierunku profilaktyki NT. Osiagni¢cie naukowe wpisuje si¢
w nowatorski nurt wielodyscyplinarnej profilaktyki i wszystkie publikacje P1-P4 znaczgco
uzupelniajg stan wiedzy poparty faktami naukowymi ale tez wnosza nowe wartosci do
nielicznych opracowan naukowych wskazujacych na konkretne potrzeby w zakresie
prewencji NT. Zastosowane metody badawcze umozliwily realizacje¢ postawionych celow,
opracowania rezultatow i wnioski sg prawidlowo sformulowane.

Podsumowujgc, w zakresie tematyki, innowacyjnosci oraz jakoSci publikacji

wlgczonych do osiaggnigcia spelnione zostaly wymagania stawiane rozprawom
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habilitacyjnym. Osiggniecie naukowe zawiera wyniki oryginalnych badan i stanowi

znaczacy wklad w rozwéj dyscypliny nauki o zdrowiu.

OCENA DOROBKU NAUKOWEGO

Dorobek naukowy dr J. Krzysztoszek poza publikacjami wlaczonymi w sklad
osiggniecia naukowego, po uzyskaniu stopnia dektora obejmuje:
- 17 prac opublikowanych w czasopismach posiadajacych wskaznik IF,
- 17 prac opublikowanych w czasopismach nieposiadajacych IF,
- 8 rozdzialow w monografiach naukowych i opracowaniach zbiorowych,
- 13 streszczen zjazdowych (w tym 8 ze zjazdéw miedzynarodowych).
Habilitantka chociaz nie uszczegbtowila swego udzialu w tworzeniu tych publikacji to mozna
wywnioskowa¢ ze jest on znaczacy ze wzgledu na fakt bycia pierwszym lub drugim autorem
w 22 publikacjach i 9 doniesieniach zjazdowych. Punktacja ww. dorobku wynosi: IF=
37,443, MNiSW = 1382. Liczba cytowan wedlug bazy WoS wynosi 161. Liczba cytowan
bez autocytowan wynosi 157. Indeks Hirsha wedlug bazy WoS wynosi 6 (dostep:
22.12.2021). Analiza biobliometryczna zostala potwierdzona przez mgr Gizele Nowacka
z Biblioteki Glownej Akademii Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego
w Poznaniu. Po uzyskaniu stopnia doktora nauk medycznych obszar badan Habilitantki jest
bardzo szeroki. Obejmuje badania z zakresu farmakoterapii osrodkowego ukladu nerwowego,
jakoSci zycia pacjentow z réznymi jednostkami chorobowymi, analizy modyfikacji stylu
zycia ukierunkowane na zapobieganie otylosci, ksztattowanie prawidlowych nawykow
zywienia (takze w cigzy), stosowania suplementéw diety, samoleczenia oraz aktywnosci
fizycznej w okresie pandemii.
Zainteresowania Habilitantki realizowane byly we wspolpracy z innymi jednostkami
naukowymi, co pozwala stwierdzi¢, iz dr J. Krzysztoszek nabyla do$wiadczenie do
wspbtpracy i kierowania zespotami badawczymi.
Caltkowity dorobek naukowy Dr Jany Krzysztoszek stanowi lacznie 43 prace naukowe
o lacznym wspolczynniku oddziatywania IF = 45,392; sumarycznej liczbie 1623 punktéw
MNiSW. Wedlug bazy Web of Science (Core Collection) w dniu 22 grudnia 2021r. liczba
cytowan publikacji wynosita 161, a Indeks Hirscha publikacji réwny 6.

Uczestnictwo w pracach zespoléow badawczych realizujacych projekty
finansowane w drodze konkurséw krajowych lub zagranicznych.
Habilitantka byla kierownikiem projektu sfinansowanego przez Urzad Miasta Poznania [504-
07-03316440-34201-09361], 2009 ,Zachowania prozdrowotne mieszkancéw Poznania

w kierunku profilaktyki nadcisnienia t¢tniczego na podstawie badaf srodowiskowych” oraz

6



czlonkiem zespotu badawczego projektu finansowanego przez Narodowe Centrum Nauki,
2019/03/X/NZ7/00313 w 2019 roku :” Aktywni przed pierwszym dzwonkiem”.

Uczestnictwo w pracach zespoléw badawczych realizujacych projekty
finansowane z innych Zrédel niz konkursy krajowe i zagraniczne.
Habilitantka petnita rol¢ kierownika indywidualnego projektu naukowego: ,,Ocena kosztéw
terapii chorych na nadci$nienie tetnicze” finansowanego w ramach konkursu dla Mtodych
Pracownikéw Nauki ze $rodkéw Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego
w Poznaniu [501-01-03316440-09361], w latach 2009 — 2010. Byla réwniez gléwnym
wykonawcg lub czlonkiem zespolu badawczego w trzech projektach —finansowanych
w ramach badan wlasnych Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu
lub Akademii Wychowania Fizycznego im. E. Piaseckiego w Poznaniu oraz w dwéch

projektach badawczych wieloosrodkowych, w tym w jednym o zasiegu miedzynarodowym.

Uzyskane nagrody naukowe

Dr Jana Krzysztoszek uzyskala nagrody naukowe przyznawane przez Rektora
Akademii Wychowania Fizycznego im. E. Piaseckiego w Poznaniu w latach 2019 i 2020.
Inna dzialalno$é

Habilitantka od 2008 roku jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa
Farmakoekonomicznego (PTFe). Byta opiekunem 22 prac magisterskich, 6 prac licencjackich
1 recenzentem 15 prac magisterskich oraz 7 prac licencjackich. Odbyta liczne szkolenia,
uczestniczyta w warsztatach, kursach i studiach podyplomowych w celu doskonalenia
procesu dydaktycznego poprzez podnoszenie wlasnych kwalifikacji zawodowych.

Reasumujgc, Habilitantka kierowala dwoma projektami, ale byta czlonkiem zespotow
realizujgcych projekt wieloosrodkowy i migdzynarodowy, co potwierdza jej zdolnosci do
organizowania warsztatu badawczego oraz umiejetnosci naukowca. Istotng aktywno$é
naukowg realizowala na dwoch uczelniach. Nie uczestniczyla w zadnym stazu w instytucjach
naukowych.

Uwazam, Ze dorobek naukowy spelnia wymogi ustawy o stopniach i tytule

naukowym.

OCENA DZIALALNOSCI DYDAKTYCZNEJ, ORGANIZACYJNEJ

I POPULARYZATORSKIEJ
Habilitantka ma uprawnienia pedagogiczne. W Uniwersytecie Medycznym im.

K. Marcinkowskiego w Poznaniu w latach 2008 — 2017 prowadzita ksztatcenie na Wydziale
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Nauk o Zdrowiu na kierunkach zdrowie publiczne, elektroradiologia, fizjoterapia,
pielegniarstwo, poloznictwo, ratownictwo medyczne oraz na Wydziale Farmaceutycznym na
kierunkach farmacja, biotechnologia, dietetyka, kosmetologia z przedmiotow: zdrowie
publiczne, promocja zdrowia, podstawy promocji zdrowia 1 edukacji zdrowotnej, zagrozenia
cywilizacyjne, miedzynarodowa problematyka zdrowotna, promocja zdrowia, edukacja
zdrowotna i komunikacja spoteczna, opieka zdrowotna w Unii Europejskiej i na swiecie,
ekonomika zdrowia, farmakoekonomika, gospodarka lekiem i odpadami medycznymi,
komunikacja w aptece, marketing i zarzadzanie w kosmetologii, marketing w aptece. 0d 2018
roku w Akademii Wychowania Fizycznego im. E. Piaseckiego w Poznaniu realizuje zajgcia
ze studentami studiow licencjackich i magisterskich: na Wydziale Nauk o Kulturze Fizyczne]
na kierunkach wychowanie fizyczne, turystyka i rekreacja oraz na Wydziale Nauk o Zdrowiu
na kierunkach fizjoterapia i dietetyka z przedmiotéw: zdrowie publiczne, zmiana zachowan
zdrowotnych, edukacja zdrowotna, interaktywna edukacja zdrowotna, promocja zdrowia,
ochrona zdrowia i medycyna podrozy, ekonomia i systemy ochrony zdrowia.

Prowadzila réwniez zajecia w ramach kurséw specjalizacyjnych ze Zdrowia Publicznego dla
lekarzy z przedmiotow: ekonomika zdrowia 1 ocena technologii medycznych (HTA),
farmakoekonomika i Evidence Base Medicine (EBM), choroby i zagrozenia cywilizacyjne,
za$ w ramach studiéw podyplomowych z Zarzadzania w Opiece Zdrowotnej Habilitantka
realizowala zajecia z przedmiotu marketing instytucji opieki zdrowotnej. W ramach studiow
podyplomowych Edukacja dla Bezpieczenstwa prowadzi zajecia z przedmiotu choroby
cywilizacyjne.

W 2015 roku byla recenzentem prac magisterskich w 51. Edycji Konkursu Prac
Magisterskich Wydzialu Farmaceutycznego UMP, petnita funkcje opiekuna naukowego
Studenckiego Kota Naukowego Farmakoekonomiki i Farmacji Spolecznej oraz prowadzila
liczne warsztaty i szkolenia o réznorodnej tematyce. Byla czlonkiem wielu zespotow
eksperckich, w tym w 2021 roku zespotu opracowujgcego treSci z zakresu aspektow
zdrowotnych i realizowata wyklady w tym zakresie w programie edukacyjnym Ministerstwa
Edukacji i Nauki i Akademii Wychowania Fizycznego WF z AWF pt. ., Aktywny powrot do
szkoly” wspomagajacy powr6t uczniow po pandemii SARS-COV-2.

W 2009 roku otrzymata na wniosek studentéw indywidualng nagrode¢ dydaktyczng przyznang
przez Rektora Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu.

Habilitantka brala udzial w pracach komitetow organizacyjnych i naukowych podczas

konferencji miedzynarodowych, jak i krajowych.



Dzialalno§é dydaktyczng, organizacyjna i popularyzatorska Habilitantki oceniam

jako znaczacy i spelniajaca wymogi ustawy o stopniach i tytule naukowym.

WNIOSEK KONCOWY

Osiagnigcie naukowe dr Jamy Krzysztoszek oceniam pozytywnie. Zbibér czterech
publikacji jako podstawa osiagnigcia naukowego zawiera rezultaty badan, sugerujgcych nowe
kompleksowe i wielodyscyplinarne ukierunkowanie profilaktyki nadciénienia tetniczego.
Wyniki badan uzyskanych w ramach osiggnigcia naukowego moga przyczynié¢ si¢ do
rozszerzenia zakresu profilaktyki NT ze szczegélnym uwzglednieniem aktywnej realizacji
skutecznych dziatan profilaktyczno-korygujacych aktualny styl zycia dorostych Polakéw.

Po zapoznaniu si¢ z autoreferatem, pracami naukowymi stanowigcymi osiggniecie
naukowe, informacja o osiagnieciach dydaktycznych, wspéipracy naukowej i popularyzacji
nauki, a takze wykazem publikacji, analizg bibliometryczng dorobku naukowego, uwazam, ze
zostaly spelnione przez Habilitantk¢ wymogi okreslone w art. 219 ust. 1. pkt.2 1 3 ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (tj. Dz.U.z 2022 r. poz.574
z p6zn.zm.)

Przedkladam Kolegium Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego im.
K. Marcinkowskiego w Poznaniu wniosek o dopuszczenie dr n. med. Jany Krzysztoszek

do dalszych etapéw postepowania habilitacyjnego.

Prof. dr hab. n. med. Halina Car
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