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Ocena
Osiggnie¢é naukowych
dr n. przyr. Barbary Pigtosy

I Dane ogoélne:

Dr n. przyr. Barbara Pigtosa ukoniczyta Wydziat Biologii Uniwersytetu
Warszawskiego w roku 1979 uzyskujac dyplom magistra biologii. W tym samym roku
zostata zatrudniona w Instytucie Pomniku Centrum Zdrowia Dziecka w celu stworzenia
Pracowni Zgodnosci Tkankowej, ktorg kieruje do chwili obecne;.

W roku 1989 uzyskala stopien doktora nauk przyrodniczych na Wydziale Biologii
Uniwersytetu Warszawskiego po przedstawieniu rozprawy doktorskiej zatytulowane;:
»Ocena testu migracji leukocytow z izolowanymi antygenami mleka w diagnostyce alergii na
mleko krowie”. W roku 2007 uzyskata specjalizacje w zakresie laboratoryjne;j immunologii
medycznej. Od roku 2016 do chwili obecnej petni réwniez funkcje gléwnego specjalisty w
Krajowym Centrum Bankowania Tkanek i Komérek. Odbyta 3 staze zagraniczne na
Uniwersytecie w Heidelbergu (1986), na Uniwersytecie Kalifornijskim w Los Angeles, USA
(1990) oraz Great Ormond Street Hospital, Londyn, Wielka Brytania (2005).

I1. Ocena osiggnigcia naukowego — jednotematycznego cyklu publikacji pt:
» Wykorzystanie cytometrii przeplywowej do diagnestyki pierwotnych zaburzen

produkceji przeciwcial”,

Na oceniany cykl prac sktada si¢ 6 publikacji, z czego 5 w czasopismach
posiadajacych wspotczynnik oddziatywania, ktéry sumarycznie wynosi IF=11,059, co
zgodnie z punktacja Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego jest oceniane na 129

punktéw. We wszystkich publikacjach dr Pigtosa jest pierwszym autorem.



Wybrane publikacje dotycza mozliwo$ci wykorzystywania nowoczesnej cytometrii
przeptywowej do diagnostyki pierwotnych niedoboréw odpornosci ( PNO), ze szczegblnym
uwzglednieniem pierwotnych zaburzen produkcji przeciwciat.

Cykl prac rozpoczyna profesjonalnie napisane kompendium wiedzy dotyczacej zasad
postepowania przy wykonywaniu badan cytometrycznych stuzacych do diagnozowania
pierwotnych niedoboréw odpornos$ci. Stanowi bardzo dobry przewodnik metodologiczny
porzadkujacy algorytmy postepowania diagnostycznego z wykorzystaniem cytometrii
przeptywowej do diagnozowania tych chorob.

W drugiej pracy, Autorka opisata zmiany zachodzgace podczas dojrzewania ukfadu
immunologicznego u dzieci, i co bardzo wazne, opracowata zakresy referencyjne wartosci
bezwzglednych oraz odsetkéw limfocytow T 1 ich subpopulacji pomocniczej,
supresorowej/cytotoksycznej, limfocytow B oraz komoérek NK w réznych przedziatach
wiekowych dzieci zdrowych. Praca ta stanowi podstawe do oceny zaburzen rozktadu tych
populacji leukocytow u 0séb chorych.

W trzeciej pracy Autorka badata procesy dojrzewania prekursoréw limfocytow B w
szpiku kostnym dzieci w przedziale wiekowym 14 dni do 2 lat. Badania te doprowadzity do
opracowania wartosci referencyjnych prekursoréw limfocytéw B u dzieci zdrowych w
badanych grupach wiekowych. Wyniki tych badan wskazuja, ze najwigksze zmiany proporcji
poszczegdlnych stadiow rozwojowych prekursoréw limfocytéw B zachodzg w ciagu
pierwszych miesiecy zycia cztowieka. Wartosci referencyjne stworzone przez Autorke w
rozszerzajg podstawy do interpretacji wynikéw badan diagnostycznych przeprowadzonych u
pacjentow z niedoborem limfocytéw B.

W kolejnej pracy Autorka badata fizjologiczne procesy obwodowego dojrzewania
limfocytéw B u 0s6b zdrowych w wieku od 0-31 lat. Obserwowane zmiany proporcji 11
subpopulacji limfocytow B reprezentujacych wszystkie stadia dojrzewania tych komorek oraz
produkujgcych rézne izoformy przeciwcial w trakcie procesu dojrzewania organizmu
umozliwily Autorce stworzenie warto$ci referencyjnych w 10 grupach wiekowych oséb
zdrowych. Ich zakresy populacji, stanowig podstawe do interpretacji wynikoéw badan
wykonywanych w celach diagnostycznych w pierwotnych niedoborach odpornosci
zwigzanych z zaburzeniami produkcji przeciwciatl.

W nastepnej pracy Autorka wykazata, ze u pacjentéw z zespotem Nijmegen
zaburzenia w procesie dojrzewania limfocytow B w grudce chlonnej uniemozliwiajg

prawidlowe przetaczenie klas produkowanych przez te komorki immunoglobulin.



W ostatniej pracy cyklu, Autorka badata powiazania pomigdzy etapami dojrzewania
obwodowego limfocytéw B z czasem manifestacji objaw6w klinicznych u chorych z
pospolitym zmiennym niedoborem odpornosci. Stwierdzita, ze wystepowanie zaburzen
dojrzewania jest cechg charakterystyczna dla danego pacjenta, i nie zmienia sie z jego
wiekiem. Co wiecej stwierdzita pozytywng korelacje wezesniejszego etapu zaburzenia z
wezesniejsza manifestacja objaw6w klinicznych. Wezesna ocena stezen immunoglobulin w
surowicy tych pacjentow oraz ocena zaburzen dojrzewania limfocytéw B w obwodowych
tkankach limfatycznych moze poméc we wezesniejszym wprowadzeniu prawidlowego

leczenia.

Jak juz wspomniano, wybrany do oceny cykl prac (oprocz jednej) zostat
opublikowany w czasopismach o zasiegu migdzynarodowym z wspétczynnikami
oddziatywania (IF). Doboér literatury do poszczegblnych prac byt wlasciwy i zgodny z
wymaganiami czasopism.

Prace byly recenzowane i chocby z tego powodu spetniaja standardy publikacji
naukowych z odpowiednio sformutowanymi problemami i hipotezami. Metodyka byta
odpowiednio dobrana i wlasciwie stosowana. Autorka jest doswiadczonym naukowcem, ktory
ma do$wiadczenie zaréwno w planowaniu, wykonaniu do$wiadczen jak i prezentacji
wynikéw i ich interpretacii.

Cykl prac, ktérych wyniki jednoznacznie wskazujg na bardzo wazne mozliwosci
zastosowania metod cytometrii przeptywowej w celu szybszego i bardziej doktadnego
diagnozowania pierwotnych niedoboréw odpornosci, oceniam wysoko. Co wiecej, Autorka
stworzyla szereg zakreséw prawidtowych wartosci referencyjnych badanych parametréw
okreslajacych nie tylko rézne subpopulacje limfocytow B ale i innych leukocytow
uczestniczacych w produkcji przeciwceiat u 0séb zdrowych w wieku od 0 do 31 lat. Takie
wartosci referencyjne stanowia bardzo wazne punkty odniesienia shuzgce diagnozowaniu
pierwotnych zaburzen odpornosci.

CyKkl prac stanowi bardzo istotny wktad Autorki w poszerzenie naszej wiedzy ale
takze wiele z opublikowanych wynikéw moze mieé praktyczne zastosowanie w diagnostyce

laboratoryjne;j.

III.  Pozostala aktywno$¢ naukowa



Oprécz oméwionych powyzej osiggnigé naukowych, dr Pigtosa wykazywala duza
aktywnos¢ naukowa, w ktérej mozna wyrdznic kilka kierunkow. Migdzy innymi zajmowata
sie zmianami immunologicznymi zwigzanymi z przeszczepianiem nerek i watroby, probami
zastosowania przeciwcial w transplantologii, skutkami immunizacji biorcow allograftu
zastawki serca, obecnoscig przeciwciat anty-HLA w doborze krwinek czerwonych do
przetoczen, powigzaniami immunogenetycznych w rozwoju chorob autoimmunizacyjnych,
oraz zaburzeniach odpornosci. Wyniki tych badan publikowane, zaréwno w czasopismach o
zasiegu migdzynarodowym jak i krajowym, rozszerzaja nasza wiedzg, ale takze, podobnie jak

w ocenianym cyklu prac, majg mozliwosci zastosowania praktycznego.

Do chwili obecnej Autorka opublikowata 59 prac, w tym 8 prac poglagdowych, 6
rozdzialéw w monografiach, 1 jedna prace popularnonaukows. £.aczny wspétczynnik
oddziatywania tych prac wynosi IF=49,238, (wedtug MNiSW =576 punktow), z czego
[F=11,059, (MNiSW = 129) przypada na prace wskazane jako osiggnigcie naukowe.

Oprécz tych publikacji dr Pigtosa prezentowata wyniki swoich badan w formie 98
plakatéw i 32 prezentacji na konferencjach zagranicznych i krajowych.

Prace dr Piatosy byty cytowane 149 razy, a osiagniety przez nig indeks Hirscha
wynosi h=7.

Dr Piatosa kierowata jednym projektem finansowanym przez Ministerstwo Nauki, a w
6 byta wspotwykonawcg. Byta réwniez wspotwykonawceg 7 projektow statutowych 1

wewnetrznych Instytutu Pomnika Centrum Zdrowia Dziecka.

Dr Piatosa shuzyta takze jako recenzent publikacji w czasopismach migdzynarodowych
(Central European Journal of Immunology, Journal of Immunological Methods, Scandinavian

Journal of Immunology).

IV. Dzialalno$é dydaktyczna i organizacyjna

Dr Pigtosa wykazuje bardzo duza aktywno$¢ dydaktyczna. W latach 2005-chwili
obecnej byta wyktadowcg w 8 kursach organizowanych przez Centrum Medycznego
Ksztalcenia Podyplomowego, z ktérych wigkszos¢ odbywata si¢ w wielu edycjach nawet 2

razy w ciggu roku (tgcznie kilkadziesiat wyktadow).



Jest kierownikiem specjalizacji 4 diagnostéw laboratoryjnych w zakresie
laboratoryjnej immunologii medycznej. Opiekuj¢ si¢ rowniez specjalizantami w zakresie
immunologii klinicznej (10 osob), transplantologii klinicznej (13 osob), laboratoryjne;
immunologii medycznej (8 0sdb) i medycznej diagnostyki laboratoryjnej (18 osob) w zakresie
cytometrii przeptywowej i immunologii transplantacyjnej.

Od 2013 roku petni funkcje kontrolera w pracowniach zgodnosci tkankowej w trakcie
cyklicznych kontroli jako przedstawiciel konsultanta krajowego ds. immunologii klinicznej a

obecnie jako gtowny specjalista w Krajowym Centrum Bankowania Komorek i Tkanek.

1Vv. Podsumowanie

W podsumowaniu, z przyjemnoscia stwierdzam, ze zaréwno przedstawiona rozprawa
habilitacyjna jak i catoksztatt dorobku naukowego oraz dziatalno$¢ dydaktyczna, spetniaja
wszystkie formalne kryteria okreslone w art. 16 Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki kandydatom do
tytulu naukowego doktora habilitowanego w dyscyplinie biologia medyczna. Z tych
powodow, przedstawiam Panu Dziekanowi i Wysokiej Radzie Wydziatu Wojskowo-
Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w Lodzi wniosek o dopuszczenie dr n. przyr. Barbary

Pigtosy do dalszych etapow przewodu habilitacyjnego.

Prof. dr hab. Wlodzimierz Maslinski
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