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Ocena rozprawy doktorskiej pt.

" Wptyw diety wysokottuszczowej/wysokofruktozowej na rozwéj zespotu
policystycznych jajnikéw oraz proba identyfikacji narzedzia dietetycznego
sprzyjajacego jego terapii”

mgr Joanny Marii Pieczynskiej-Zajgc

Zespot policystycznych jajnikdw jest jedng z najczestszych endokrynopatii u
kobiet w okresie rozrodczym i dotyczy okoto 8-10% tych kobiet. PCOS
charakteryzuje sie: hiperadrogenizmem, zaburzeniami miesigczkowania o typie
rzadkich miesigczek lub ich braku oraz obrazem jajnikdw policystycznych w
ultrasonografii. Etiopatogeneza zespotu policystycznych jajnikéw nadal nie jest do
konca wyjasniona. Istnieje wiele teorii patogenetycznych, ktére prawdopodobnie
nawzajem sie uzupetniajg. Najbardziej poznana hipoteza zaktada, ze do rozwoju
PCOS dochodzi na skutek insulinoopornosci i hiperinsulinemii, ktére doprowadzajg
do hiperandrogenizmu. Dyskutowang teorig jest réwniez prenatalne narazenie na
podwyzszone stezenie androgenéw i pézniejsza rola czynnikow epigenetycznych w
rozwoju PCOS w okresie dojrzewania i dorostosci. Zespot policystycznych jajnikéw to
nie tylko choroba charakteryzujgca sig klinicznymi objawami hiperandrogenizmu i
brakiem miesigczek, ale przede wszystkim wigzaca sie ze zwigkszong
zachorowalnoscig na cukrzyce typu Il, nadcisnienie, chorobe niedokrwienng serca,
zawal miesnia sercowego, zespot metaboliczny oraz niealkoholowe stluszczenie
watroby. Osobnym problemem dotykajgcym kobiety z PCOS jest nieptodnos¢ oraz

powiktania w cigzy w tym przede wszystkim cukrzycg cigzowg.



Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska sktada sie z 3 prac 2 orginalnych i

jednej pogladowej i we wszystkich doktorantka jest pierwszym autorem.

Pierwsza praca z IF 4,4 MNiSW=140
1. Effect of high-fat high-fructose diet on composition of the intestinal
microbiota and its association with metabolic and anthropometric
parameters in a letrozole- induced mouse model of polycystic ovary
syndrome Pieczyriska-Zajgc J.M., Malinowska A.M, Pruszynska-Oszmatek
E. Kotodziejski P.A. Nutrition 4 (124), 112450

Druga praca IF 5,9 MNiSW=140
2. The Role of a High-Fat, High-Fructose Diet on Letrozole-Induced
Polycystic Ovarian Syndrome in Prepubertal Mice Pieczyriska JM,
Pruszyriska-Oszmatek E, Kolodziejski PA, tukomska A, Bajerska J.Nutrients.
2022 Jun 15;14(12):2478. doi: 10.3390/nu14122478.PMID: 35745209

Trzecia praca IFF 6,1 MNiSW=140

3. The effects of time-restricted eating and Ramadan fasting on gut
microbiota composition: a systematic review of human and animal
studies. Pieczynska-Zajgc JM, Malinowska A, tagowska K, Leciejewska N,
Bajerska J.Nutr Rev. 2024 May 10;82(6):777-793. doi:
10.1093/nutrit/nuad093.PMID: 37528052

t gczny IF cyklu prac doktorantki jest wysoki i wynosi 16,4 a punktacjja MNiSW 420.

Wstep pracy obejmuje 6 stron i przedstawia podstawowe informacje na temat
rozpoznania oraz patogenezy zespolu PCOS, gdzie doktorantka podkreslita role
insulinoopornoéci w tym zespole. Nastepnie doktorantka przedstawia krotki opis
fenotypéw u kobiet z PCOS. Na uwage zastuguje doktadne przedstawienie przez
Doktorantke roli mikrobioty jelitowej w patogenezie zespotu PCOS. Koncepcja rozwoju
zespotu PCOS oparta na tzw. nowej hipotezie mikrobiologicznej postuluje, iz dysbioza
mikroflory jelitowej moze prowadzi¢ do wzrostu produkcji androgenow w jajnikach. W
konsekwencji, poprzez wyzwalanie przewlektej odpowiedzi zapalnej i opornosci na
insuling, dochodzi do zakiécenia prawidiowego rozwoju pecherzykéw. Dodatkowo



mikrobiota jelitowa i jej metabolity majg zdolno$¢ regulowania aktywacji szlaku
zapalnego, skutkujgc nieprawidlowym lub nadmiernym gromadzeniem tluszczu,
insulinooporno$cig i wyréwnawczg hiperinsulinemig. Na podstawie doniesier:
literaturowych sugeruje sie, ze wspotczesne $rodowisko nie gwarantuje aktualnej
populacji ludzi kontaktu z mikrobiota naszej ewolucyjnej przeszilosci. W konsekwenciji
uktad odpornosciowy nie otrzymuje odpowiednich sygnatéw mikrobiologicznych
sygnatow i nie rozwija sie w sposob prawidiowy, co prowadzi¢ moze do ostabienia
mechanizmdéw przeciwdziatania odpowiedzi zapalnej. Wyniki badann naukowych
sugerujg rowniez istotny wpltyw mikroflory jelitowej i jej metabolitbw na zdolnosé
regulowania aktywacji szlaku zapalnego, wydzielania peptydu mdézgowo-jelitowego i
wysp proliferacji komoérek beta Proces ten prowadzi do nieprawidtowego lub
nadmiernego gromadzenia tluszczu, opornosci na insuling i wyréwnawczej
hiperinsulinemii. Wykazano, iz mikroflora jelitowa kobiet z PCOS jest podobna do
sktadu mikrobiota prezentowanego w przypadku dysbiozy jelit oséb z otytoscia.
Stad uwaza sig, ze mikrobiota jelitowa ma $cislejszy zwigzek z zespotem PCOS i
dlatego moze stanowi¢ fundament dla dalszych badan u pacjentek. Kolejne
zagadnienie przedstawione przez doktorantke we wstepie dotyczy bleddéw w zywieniu i
wplywu réznych rodzajow diety na zaburzenia metaboliczne. Doktorantka w pracy
ocenita wptyw diety wysokottuszczowej/wysokofruktozowej na sktad mikrobioty jelitowej
oraz zaburzenia metaboliczne i endokrynologiczne na mysim modelu PCOS oraz
poszukuje terapii dietetycznej umozliwiajgcej ich tagodzenie.
Praca zostata wykonana na modelu zwierzecym, do badania wlaczono 32 samice
myszy szczepu C57BL/6 zwierzecym i rozdzielono 4 podgrupy: Placebo, Placebo +
dieta HF/HFr, LET, LET +dieta HF/HFr. Po zakonczonym eksperymencie wykonano
badania metaboliczne, endokrynologiczne i oznaczenie microbiota. Autorka
sformutowana 4 wnioski podsumowujgce przeprowadzony eksepryment. Czes¢
wnioskdw to sg wyniki pracy, ale nie umniejsza to wartosci merytorycznej pracy.
Mimo ze badania zostaly przeprowadzone na modelu zwierzecym mozna je
wykorzysta¢ w leczeniu nastolatek i dorostych PCOS poprzez zastosowanie wilasciwie
zbilansowanej diety i wzacnianie rozwoju akkermansia miciniphila w jelicie.
Przestawione do cyklu prace =zostaly opublikowane w prestizowych
recenzowanych czasopismach o wysokim |F, wiec to nie jest miejsce na ich oceng. Na
podkreslenie zastuguje publikacja w roznych czasopismach. Pismiennictwo zostato
dobrane przez doktorantke bardzo dobrze, zaréwno w pracach oryginalnych jak i we

wstgpie do rozprawy.



Na podkreslenie zastuguje catosciowy dorobek Doktorantki, ktory wynosi 31,2 IF j 830
MNiSW, oraz wystapienia i wyroznienie jej prac ma konferencjach. Na tej podstawie
ukazuje sie obraz dojrzatego naukowca, gdzie doktorat jest poczatkiem drogi naukowe;.

Przedstawiona do oceny rozprawa uzyskata pozytywng recenzje i upowaznia
mnie do wystgpienia do Rady Naukowej Dyscypliny Technologia Zywnosci i Zywienia
Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu o dopuszczenie magr. Joanny Marii
Pieczynskiej-Zajac do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Dodatkowo zwracam sie 0 wyrdznienie rozprawy doktorskiej ze wzgledu na jej
duzg wartosé merytoryczng, warto$ci poznawsze, mozliwosé wykorzystania w
klinicznym aspekcie postgpowania z chorg z PCOS oraz catosciowy dorobek
doktorantki, ktory wynosi 16,4 a punktacijja MNiSW 420.

Prof dr hab.mmed. Beata Banaszewska




