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Ocena osiggnie¢ naukowych

dr n. med. Ewy Zasadzkie;j

w zwiazku z wnioskiem o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych 1 nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu

I. Najwazniejsze dane z zyciorysu zawodowego

Dr Ewa Zasadzka jest absolwentkg studiow magisterskich na kierunku Rehabilitacja
Ruchowa Akademii Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu, ktore
ukonczyta w roku 1998. Po ukonczeniu studiow do roku 2006 pracowata w Szpitalu
Rehabilitacyjnym dla Dzieci w Poznaniu-Kiekrzu, a nastgpnie do roku 2014 w Zaktadzie
Opiekunczo-Leczniczym i1 Rehabilitacji Medycznej w Poznaniu. Od 2009 roku podjeta
zatrudnienie jako nauczyciel akademicki na stanowisku asystenta w Katedrze i Zaktadzie
Geriatrii 1 Gerontologii Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu (od 2015 roku jako adiunkt). Obecnie pracuje na stanowisku
adiunkta w Zakladzie Terapii Zajeciowej Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu. W roku 2014 uzyskata stopien doktora nauk medycznych
nadany przez Wydziat Lekarski Il Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w
Poznaniu na podstawie rozprawy doktorskiej pt. ,,Samodzielno$¢ osob starszych w aspekcie
mozliwosci ich usprawniania” (Promotor: prof. dr hab. n. med. Katarzyna Wieczorowska-
Tobis, Recenzenci: dr hab. Marek Zak, prof. nadzw., dr hab. Przemystaw Lisifiski).
Habilitantka od ukonczenia studiow stale podnosi swoje kompetencje zawodowe poprzez

uczestnictwo w licznych kursach i szkoleniach z zakresu fizjoterapii.

II. Ocena osiggni¢cia naukowego
Osiagniecie naukowe stanowi cykl czterech artykutow naukowych, (w tym jeden

dotyczacy walidacji kwestionariusza SARC-F) zatytulowany “Diagnostyka funkcjonalna oraz

1|Strona



ocena ryzyka sarkopenii u 0sob starszych — analiza dostepnych narzedzi diagnostycznych”
opublikowanych w latach 2015 — 2023, w ktorych Habilitantka jest pierwszym autorem, a jej
wklad w powstanie prac jest znaczacy (wspolautorzy ztozyli pisemne o$wiadczenia okreslajac
swoj udzial w badaniach oraz redagowaniu publikacji). Laczna punktacja prac stanowigcych
podstawe osiggnigcia wynosi 260 punktoéw MEIN, a sumaryczny wspotczynnik Impact Factor
12,160. Artykuty zostaly opublikowane w czasopismach anglojezycznych, posiadajacych
wspotczynnik oddziatywania IF: Clinical Interventions in Aging i Journal of Women &
Aging.

Dr Ewa Zasadzka w trakcie swojej pracy zawodowej rozwija zainteresowania naukowe
dotyczace rehabilitacji oséb starszych. Celem wskazanego osiggnigcia naukowego byla
analiza narzedzi shuzacych do oceny ryzyka sarkopenii oraz sprawnos$ci osob starszych. Ze
wzgledu na rosngca populacje 0sob starszych coraz wnikliwiej poszukuje si¢ czynnikoéw
odpowiedzialnych za dtugo$¢ zycia i utrzymanie dobrostanu oraz odpowiedniej jakosci zycia.
Czgstos¢ wystepowania sarkopenii rézni si¢ w zaleznosci od regionu geograficznego, wieku,
pochodzenia etnicznego i otoczenia populacji, a takze zastosowanej definicji i kryteriow
diagnostycznych. Ostabienie sity mig¢$ni u oséb starszych prowadzi do zwigkszonego ryzyka
wystgpienia niekorzystnych nastepstw klinicznych (mig¢dzy innymi takich jak upadki, urazy,
ztamania), ktore sa szczegolnie niebezpieczne w tej grupie wiekowej. Wczesna diagnostyka
sarkopenii umozliwiajgca szybkie podje¢cie dziatan terapeutycznych ma duze znaczenie dla
okreslenia globalnego ryzyka powiktan, co jest szczeg6lnie istotne ze wzgledu na typowa dla
tego okresu zycia wielochorobowos$¢ i polipragmazje.

Pierwsza publikacja: Zasadzka Ewa, Borowicz Adrianna Maria, Roszak Magdalena, Pawlaczyk
Mariola. Assessment of the risk of falling with the use of timed up and go test in the elderly with lower
extremity osteoarthritis. Clin. Interv. Aging. 2015 : Vol. 10, s. 1289-1298. Impact Factor: 2.133
Punktacja MEIN: 20

Celem badan byta analiza ryzyka upadkéw za pomocg testu TUG u 0s6b starszych >60 lat ze
zdiagnozowang chorobg zwyrodnieniowg stawu biodrowego 1 kolanowego. Do badan
zakwalifikowano wedtug przyjetych kryteriow wilaczenia 1 wykluczenia 117 pacjentoéw
przebywajacych na oddziatach rehabilitacji (choroba zwyrodnieniowa stawu biodrowego — 94
osoby, choroba zwyrodnieniowa stawu kolanowego — 23), 82,1% stanowily kobiety. W
badaniach migdzy innymi wykorzystano skale NRS, MMSE, test TUG, 30 Chair Stand Test
(30 CST) do oceny sity mie$ni konczyn dolnych, a takze skale Activities of Daily Living
(ADL) do oceny samodzielno$ci w zakresie podstawowych czynnosci dnia codziennego.

Przeprowadzona analiza wynikow badan wykazata, ze osoby starsze z chorobg
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zwyrodnieniowa stawu biodrowego i/lub kolanowego sg szczegdlnie narazone na pogarszanie
wraz z wiekiem sprawnos$ci 1 samodzielnosci, a wydtuzanie si¢ czasu wykonania testu TUG
korelowato z ostabieniem sity konczyn dolnych. Badania potwierdzity roéwniez, ze test TUG
to proste w uzyciu narzedzie, ktére nie tylko umozliwia wczesne zidentyfikowanie pacjentow
zagrozonych upadkami, ale dzigki korelacji z wynikami testow oceniajgcych site konczyn
dolnych moze rowniez wskazywac¢ na potrzebe wdrozenia treningu wzmacniajacego.
Druga publikacja: Zasadzka Ewa, Pieczyhiska Anna [A.], Trzmiel Tomasz, Pawlaczyk Mariola.
Polish translation and validation of the SARC-F tool for the assessment of sarcopenia. Clin. Interv.
Aging. 2020 : Vol. 15, 5. 567-574. Impact Factor: 4.458 Punktacja MEiIN: 100

Celem pracy byto przedstawienie procesu adaptacji do warunkow polskich 1 walidacji
kwestionariusza SARC-F stosowanego w diagnostyce sarkopenii. Po uzyskaniu przez
Habilitantke zgody od prof. Johna E. Morley na walidacje, przeprowadzono dwuetapowy
proces: w pierwszym przeprowadzono ttumaczenie 1 adaptacje miedzykulturowa, a w drugim
walidacje kliniczng. Kryteria wigczenia do badan to: wiek > 65 lat, samodzielne poruszanie
si¢ 1 brak zaburzen poznawczych. Do oceny sarkopenii zastosowano kryteria EWGSOP2,
dokonano pomiaru sity uscisku reki przy uzyciu dynamometru rg¢cznego, zastosowano test
sprawnos$ci (Short Physical Performance Battery SPPB) oraz analiz¢ sktadu masy ciala.
Obliczono czulo$¢, swoistos¢, wspotczynniki doktadnosci i wiarygodnosci, warto$ci
predykcyjne kwestionariusza SARC-F w porownaniu z wynikami EWGSOP2. Do badan z
grupy 100 osob ostatecznie zakwalifikowano 67 0sob (54 kobiety i 13 mezczyzn), z czego u
21% stwierdzono sarkopeni¢ w oparciu o wynik kwestionariusza SARC-F 2>4.
Przeprowadzone badania wykazaty, Zze wynik kwestionariusza SARC-F koreluje z
rownowaga, sitg konczyn dolnych 1 szybkoscig chodu mierzonym w tescie SPPB, a takze silg
mig$ni mierzong silg uscisku reki. Nalezy podkresli¢, ze tlumaczenie i walidacja tego
narz¢dzia diagnostycznego umozliwita jego szersze zastosowanie, zaréwno przez lekarzy
klinicystow, jak i fizjoterapeutéw w Polsce. Praca ta ma wigc istotne znaczenie kliniczne,
gdyz przyczynita si¢ do zwigkszenia mozliwosci identyfikacji pacjentow zagrozonych
sarkopenia.
Trzecia publikacja: Zasadzka Ewa, Trzmiel Tomasz, Roszak Magdalena, Pawlaczyk Mariola. Is the

outcome of frailty syndrome gender dependent? J. Women Aging. 2020 : Vol. 32, nr 3, 5. 349-360.
Impact Factor: 1.969 Punktacja MEiN: 40

Celem badan bylo okreslenie zalezno$ci miedzy stadium zespotu kruchosci u kobiet i
mezcezyzn a ryzykiem wystgpienia ograniczen w wykonywaniu czynno$ci dnia codziennego

(Activities of Daily Living - ADL), hospitalizacji i $mierci w grupie wiekowej 80 lat i
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powyzej. W badaniu wzi¢to udziat 213 badanych (59 mezczyzn and 154 kobiet) w wieku >80
lat. Badanych oceniono na podstawie kryteriow Lindy Fried oraz Mini-Mental State
Examination (MMSE), Geriatric Depression Scale (GDS) oraz ADL. Zespo6t kruchos$ci
stwierdzono u 117 osob. Analiza wykazata, ze w grupie osob z zespotem kruchosci w fazie
$redniozaawansowanej (frail) uzyskiwano znacznie gorsze wyniki niz w grupie oséb we
wczesnej fazie zespotu kruchosci (pre-frail) 1 os6b zdrowych (nonfrail) w zakresie wszystkich
badanych kryteriow (niska predkos¢ chodu, zmniejszona sita u$cisku dtoni, niska aktywnos¢ i
zmeczenie). Po 12 miesigcach w grupie frail zaobserwowano znaczne pogorszenie w zakresie
ADL, wigksze ryzyko hospitalizacji i ryzyko zgonu, Badanie wykazalo, ze u os6b w wieku
>80 lat, z zespolem kruchosci, w grupie frail czgsciej wystepuje istotne zagrozenie
hospitalizacjg, pogorszeniem sprawnos$ci w wykonywaniu czynno$ci dnia codziennego (ADL)
1 $miercig niz pre-frail 1 nonfrail. Badanie potwierdzilo zasadno$¢ oceny pacjentow starszych
pod katem zespotu kruchosci. Wskazato rowniez, ze diagnostyka w kierunku zespotu
krucho$ci moze mie¢ istotne znaczenie zar6wno w przypadku kobiet ze wzgledu na ich
dhuzszy spodziewany czas zycia, umozliwiajagc ocen¢ zapotrzebowania na opieke, ale takze w
przypadku me¢zczyzn, ze wzgledu na wigksze zagrozenie zgonem w przypadku pacjentéw pici
meskiej z zespotem kruchosci.

Czwarta publikacja: Zasadzka Ewa, Trzmiel Tomasz, Kasior Iwona, Hojan Katarzyna. Does hand
grip strength (HGS) predict functional independence differently in patients post hip replacement due
to osteoarthritis versus patients status post hip replacement due to a fracture? Clin. Interv. Aging.
2023 : Vol. 18, s. 1145-1154. Impact Factor: 3.600; Punktacja MEIN: 100

Celem badan bylo ocena czy sita uscisku dioni (ang. hand grip strength - HGS) jest
czynnikiem prognostycznym niezaleznosci funkcjonalnej u starszych pacjentow, ktorzy
przeszli endoprotezoplastyke stawu biodrowego z powodu choroby zwyrodnieniowej, w
poréwnaniu ze starszymi pacjentami po endoprotezoplastyce stawu biodrowego z powodu
ztamania. Do badania wiaczono 239 pacjentow w wieku >65 lat w pierwszych tygodniach po
catkowitej endoprotezoplastyce stawu biodrowego, ktorzy byli w trakcie leczenia
rehabilitacyjnego. Do okreslenia HGS jako predyktora w wykonywaniu podstawowych
czynno$ci zycia codziennego ADL i ztozonych czynno$ciach dnia codziennego IADL
(Instrumental Activites of. Daily Living) zastosowano wieloczynnikowa regresj¢ liniowa w
obu grupach. Analiza wynikéw badan wykazata, ze wicksze poczatkowe wartosci HGS
mierzone przed rozpocz¢ciem rehabilitacji sg predyktorem poprawy niezalezno$ci
funkcjonalnej w czynnosciach dnia codziennego. Badanie wykazato rowniez, ze warto$¢

prognostyczna tego pomiaru rézni si¢ w zakresie prognozowania poprawy niezalezno$ci
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funkcjonalnej w wykonywaniu podstawowych czynnosci dnia codziennego pomiedzy
pacjentami, u ktoérych przyczyny wykonania endoprotezoplastyki stawu biodrowego bytly
rozne.
Ocena koncowa dziela

Uwazam, ze zaprezentowany cykl pigciu publikacji jest powigzany tematycznie oraz
posiada duza warto§¢ naukowa i poznawczg. Badania prowadzone przez Habilitantk¢ maja
warto$¢ roéwniez z praktycznego punktu widzenia 1 wskazujg na skuteczne narzgdzia
badawcze, a zarazem tatwe w zastosowaniu. W ramach przedstawionego cyklu prac
prezentujagcego prowadzone badania Habilitantka dokonala analizy wynikow 636 o0sob
starszych. Wyniki przeprowadzonych badan wskazaty, ze zastosowanie prostych narzedzi
diagnostycznych (np. test TUG, pomiar sity uscisku reki, kwestionariusz SARC-F),
umozliwia zidentyfikowanie pacjentdow u ktérych szanse na powodzenie rehabilitacji sa
mniejsze 1 sg oni bardziej zagrozeni utratg niezaleznos$ci funkcjonalnej, zarowno w zakresie
podstawowych, jak i zlozonych czynno$ci dnia codziennego. Pacjenci ci powinni w
szczegblny sposob by¢ monitorowani i/lub wspierani w okresie rehabilitacji, a takze po
wypisaniu ze szpitala. Przeprowadzone przez Habilitantke badania 1 wyciggnigte wnioski
stanowig kolejny krok w usprawnieniu i zoptymalizowaniu opieki nad pacjentami w starszym
wieku.
III. Ocena pozostalej aktywno$ci naukowej oraz aktywnosci dydaktycznej i
organizacyjnej

Dorobek naukowy Habilitantki jako autorki lub wspotautorki obejmuje ponad 40
opublikowanych prac (8 opublikowanych przed uzyskaniem stopnia doktora), w tym 4
artykuty stanowigce wskazane glowne osiggnigcie naukowe oraz 16 wystgpien na
konferencjach krajowych i mig¢dzynarodowych. Habilitantka posiada dorobek naukowy o
tacznej punktacji 1F=44,478 oraz MEiIN=1526 (zgodnie z analizag bibliometryczng
przeprowadzong przez Bibliotek¢ Gléwng  Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu w dniu 21 wrze$nia 2023 roku). W tym:
- osiaggnigcie naukowe zawiera 4 publikacje (w 4 pierwszy autor) o tgcznej punktacji
IF=12.160 oraz MEiN=260,
- dorobek naukowy (z wylaczeniem publikacji stanowigcych osiaggnigcie naukowe) o tacznej

punktacji IF=32,318 oraz MEiN=1266.

Indeks Hirscha wynosi 8, a liczba cytowan bez autocytowan wg bazy Web of Science 230.
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Przed uzyskaniem stopnia doktora Habilitantka opublikowata 8 prac (4 rozdziaty w
monografiach naukowych i1 4 artykuly), pozostate prace powstaly po uzyskaniu stopnia
doktora. Gtowne zainteresowania naukowe Habilitantki dotycza rehabilitacji i opieki nad
osobami starszymi, jak réwniez telemedycznymi systemami wsparcia. Tematyka tych badan
obejmuje miedzy innymi analiz¢ sprawnosci funkcjonalnej, aktywnosci fizycznej, ryzyka
upadkoéw, subiektywnej oceny samopoczucia i jako$ci zycia pacjentow starszych,
hospitalizowanych, jak réowniez przebywajacych w warunkach domowych. Inne prace o
charakterze nowatorskim Habilitantki dotycza miedzy innymi mozliwosci wykorzystania
wirtualnej rzeczywistosci w rehabilitacji onkologicznej, analizy zastosowania robota
neurorehabilitacyjnego LUNA u pacjentéw z zespotem zmgczenia po Covid-19.

Wspdlpraca z jednostkami naukowymi

Dr Ewa Zasadzka stale podnosi swoje kwalifikacje zawodowe oraz kompetencje
naukowe. Habilitantka wspolpracowata z krajowymi 1 mie¢dzynarodowymi zespolami
badawczymi w ramach realizacji wielu projektow naukowych. Brala udziat w zakonczonym
projekcie ENRICHME (Enabling Robot and assisted living environment for Independent Care
and Health Monitoring of the Elderly - Analiza potrzeb osob starszych w kontekscie
mozliwos$ci zastosowania robotow pomagajacych im funkcjonowaé samodzielnie w domu
realizowanego w ramach Europejskiego Programu Ramowego w zakresie Badan Naukowych
1 Innowacji (Horyzont 2020).

Habilitantka w latach 2015 — 2017 prowadzita badania dotyczace rehabilitacji osob starszych
po przebytym udarze moézgu we wspotpracy z pracownikami Zaktadu Rehabilitacji Narzadu
Ruchu Akademii Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu
(Zasadzka E., Walczak S., Goliwas M., Lewandowski J., Pawlaczyk M.: Wplyw cyklicznie
podejmowanej fizjoterapii na sprawno$¢ funkcjonalng osob starszych po przebytym udarze
mozgu. Rehab. Prakt. 2017, nr 1, s. 55-59). W ramach wspotpracy z Zaktadem Rehabilitacji
Kardiologicznej i Reumatologicznej Akademii Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza
Piaseckiego w Poznaniu od 2020 roku prowadzi zajgcia z tematyki geriatrii 1 gerontologii dla
studentéw kierunku Fizjoterapia.

Dr Ewa Zasadzka w ramach wspotpracy miedzynarodowej odbyta rowniez staze zagraniczne
w College of Nursing and Allied Health Sciences, Department of Physical Therapy, Howard
University, USA (od 22.04.2023r. do 13.05.2023r.); BDH - Klinik Elzach, Niemcy
(IX.2022r.). Zainteresowania naukowe zwigzane z wykorzystaniem telemedycyny w
rehabilitacji 1 opiece nad osobami starszymi rozwijata we wspotpracy z Odense University

Hospital w Danii oraz w ramach projektu CASA w Sewilli, Andaluzja, Hiszpania.
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Habilitantka byta réwniez cztonkiem grupy badawczej EASY-Care International (prof. Ian
Philp, University of Warwick Stambut, Turcja). Dziatalno$¢ ta §wiadczy o doswiadczeniu
Habilitantki w organizowaniu zespotéw badawczych, planowaniu i realizacji badan
naukowych.

Habilitantka od 2020 roku wspotpracuje z firmg EgzoTech w ramach grantu NCBiR
Programu Operacyjnego Inteligentny Rozw6j POIR.01.01.01-00-2077/15-00 dotyczacego
analizy zastosowania robota neurorchabilitacyjnego LUNA u pacjentdow z zespolem
zmegczenia post-COVID. W ramach prowadzonych badan opracowano dwa artykuty:
Zasadzka E., Tobis S., Trzmiel T., Marchewka R., Kozak D., Roksela A., Pieczynska A.,
Hojan K.: Application of an EMG-rehabilitation robot in patients with post-coronavirus
fatigue syndrome (COVID-19) - a feasibility study. Int. J. Environ. Res. Public Health.
2022;19,16, art.10398 [s.1-11] i Trzmiel T., Marchewka R., Pieczynska A., Zasadzka E.,
Zubrycki 1., Kozak D., Mikulski M., Poswiata A., Tobis S., Hojan K.: The Effect of Using
Rehabilitation Robot in Patients With Post-Coronavirus Disease (COVID-19) Fatigue
Syndrome. Sensors-2548293 (w druku).

Dzialalnos¢ dydaktyczna

Habilitantka ma duze doswiadczenie dydaktyczne, prowadzita zajecia dydaktyczne (wyktady,
¢wiczenia 1 seminaria) dla studentéw kierunkow: Pielggniarstwo, Ratownictwo medyczne,
Terapia zaj¢ciowa 1 Fizjoterapia na Wydziale Nauk o Zdrowiu UMP, a takze zaj¢cia w jezyku
angielskim dla studentéw anglojezycznych kierunku fizjoterapia i medycyna oraz na studiach
podyplomowych z zakresu rehabilitacji w geriatrii 1 gerontologii. Jest takze autorka jednego 1
wspotautorka dwoéch rozdziatéw w podreczniku pod red. Wieczorowska-Tobis K., Kostka T.,
Dorowicz A. M.: Fizjoterapia w geriatrii. PZWL, Warszawa 2011. W ramach projektu "E-
materiaty dla branzy: opieki zdrowotnej, pomocy spotecznej, ochrony bezpieczenstwa osob i
mienia" POWR.02.15.00-00-3051/20 wspotfinansowanego ze s$rodkow UE w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego, realizowanego na Uniwersytecie Medycznym im. K.
Marcinkowskiego w Poznaniu (UMP - Partner 1) wspdlnie z Politechnikg t.6dzka (Lider)
oraz Uniwersytetem Jana Kochanowskiego w Kielcach (Partner 2) prowadzi wspotprace
dotyczaca przygotowania multimedialnych 1 interaktywnych e-materiatlow dla ksztatcenia
medycznego.

Byta opiekunem 69 prac dyplomowych (47 prac magisterskich, 22 prace licencjackie), oraz
promotorem pomocniczym w dwoch przewodach doktorskich (jeden zakonczony obrona,
jeden w trakcie przygotowywania rozprawy).

Dodatkowe informacje dotyczace istotnych osiagnieé¢ w czasie kariery zawodowej:
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Dr Ewa Zasadzka w roku 2017 otrzymata nagrode indywidualng dydaktyczng, a w roku 2022
nagrod¢ naukowg zespotowg Rektora Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w
Poznaniu.

Dr. Ewa Zasadzka recenzowata réwniez prace naukowe publikowane w czasopismach
(International Journal of Environmental Research and Public Health, Applied Sciences,
Journal of Clinical Medicine, Brain Sciences, Risk Management and Healthcare Policy,
Clinical Interventions in Aging, Medical Rehabilitation, Advances in Clinical and
Experimental Medicine, Journal of Medical Science).

Dzialalno$¢ organizacyjna

Dr Ewa Zasadzka jest bardzo zaangazowana w dziatalno$¢ organizacyjng w uczelni i

poza nig. Jest czlonkiem Rady Kolegium Nauk o Zdrowiu UMP na kadencje 2020-2024,
latach 2016-2020 byta cztonkiem Rady Wydziatu Nauk o Zdrowiu, a od 2022 roku jest
cztlonkiem Wydzialowego Zespolu Zapewnienia Jakosci Ksztalcenia. Jest réwniez
koordynatorem zespotu do spraw hospitacji, koordynatorem praktyk i opiekunem roku na
kierunku Terapia Zajgciowa. Habilitantka w latach 2014-2020 byta rowniez opiekunem Kota
Naukowego — Studenckiego Kola Medycyny Przeciwstarzeniowej, ktorego efektem
dziatalno$ci byt czynny udzial w konferencjach naukowych i publikacja.
Habilitantka brata réwniez aktywny udzial w organizacji konferencji, byta czltonkiem
komitetu organizacyjnego i1 naukowego. Dr Ewa Zasadzka jest czlonkiem: Polskiego
Towarzystwa Fizjoterapii; Polskiego Towarzystwa Rehabilitacji; Polskiego Stowarzyszenia
Terapii Zajgciowej; Society on Sarcopenia, Cachexia and Wasting Disorders.

Dzialalno$¢ popularyzujaca nauke

Habilitantka ma znaczacy udziat w popularyzacji nauki. Zajmujac si¢ tematyka rehabilitacji
0sOb starszych wspolpracowata wieloma jednostkami, dzielagc si¢ swoim do§wiadczeniem i
wiedzg - migdzy innymi z Fundacja Pomocy Seniorom i Rodzinie AMA w Poznaniu oraz

Uniwersytetami Trzeciego Wieku w Czerniejewie, Pniewach i Wronkach.

Whiosek koncowy

Przedtozony dorobek naukowy oraz osiggni¢cia organizacyjne i dydaktyczne dr Ewy
Zasadzkiej w pelni spetniaja wymagania stawiane kandydatom ubiegajacym si¢ o uzyskanie
stopnia doktora habilitowanego. Jego analiza przekonuje, ze Habilitantka wykazuje od lat
istotng aktywno$¢ naukowa, wspotpracujac z licznymi instytucjami w kraju i1 za granicg, umie
podejmowac interesujace kierunki badan i nabyta doswiadczenie w planowaniu i prowadzeniu

interdyscyplinarnych projektow naukowych. Dr Ewa Zasadzka posiada umiejetnosé
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planowania badan oraz przygotowania manuskryptéw, ktore znajduja uznanie w redakcjach
renomowanych czasopism.

Habilitantka posiada osiagnigcia naukowe stanowigce znaczny wklad w rozwoj
fizjoterapii oraz nauk o zdrowiu i wykazata si¢ istotng aktywnos$cig naukowsg. Udzial dr Ewy
Zasadzkiej w badaniach stanowigcych cykl publikacji pt. ,,Diagnostyka funkcjonalna oraz
ocena ryzyka sarkopenii u 0sob starszych — analiza dostepnych narzedzi diagnostycznych” byt
niewatpliwie znaczacy 1 stanowi znaczacy wklad w rozwdj nauki.

Bioragc pod uwagg zamieszczong powyzej ocen¢ osiggnigcia naukowego, a takze
osiggnie¢ dydaktycznych oraz organizacyjnych stwierdzam, ze dr Ewa Zasadzka speinia
wszelkie wymagania okre§lone w art. 219 ust. 1 pkt 1-3 Ustawy z dn. 20 lipca 2018 roku
Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce, i skladam do Kolegium Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu wniosek o dopuszczenie
dr n. med. Ewy Zasadzkiej do dalszych etapéw przewodu habilitacyjnego w dziedzinie nauk

medycznych i1 nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

Krakow, 28 marca 2024 roku  Khinika Rehapylitaei;
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