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Recenzja

dziela i dorobku naukowego dr n. o zdr. Beaty Dziedzic
w zwigzku z jej wnioskiem
o nadanie stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych
i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu

Podstawa przygotowania recenzji

Podstawa formalna sporzadzenia niniejszej recenzji wynika z uchwaly
MNe 256/2022 Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego od 11 pazdziernika 2022 r. Dotyczy ona powotania mnie w sklad komisji
habilitacyjnej w przedmiotowym postepowaniu, jednoczesnie obligujac do
przygotowania recenzji w postgpowaniu habilitacyjnym dr n. o zdr. Beaty Dziedzic
(art. 221, ust. 5, ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyZszym i nauce
(Dz. U.Z 2018 r. Poz. 1668 z pdz, zm.), na podstawie umowy zawartej z Warszawskim
Uniwersytetem Medycznym, reprezentowanym przez Przewodniczacego Rady
Dwyscypliny Nauk o Zdrowiu ~ prof. dr hab. n. med. Boleslawa Samolinskiego (Umowa
o dzieto zawarta 2 stycznia 2023 r.). Postgpowanie wszczgto 2 czerwca 2022 r, w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu.
Dokumentacje i materialy dotyczace przedmiotowego postgpowania habilitacyjnego
otrzymatam 9 listopada 2022 r. Z przediozonej dokumentacji wynika, e spelnione sq
wszystkie wymagania formalne niezbedne do wszczgeia  postgpowania
habilitacyjnego.

Sylwetka Habilitantki

Pani dr. n. o zdr. Beata Dziedzic (dalej Habilitantka) urodzita sig
r.wl W roku 2013 ukonczyla studia na kierunku
pielegniarstwo Wydziatu Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
uzyskujac tytul zawodowy magistra pielggniarstwa. Tytuf pracy magisterskiej: Wiedza
pacjentéw na temat czynnikow ryzyka choroby niedokrwiennej serca leczonych w
specjalistycznej poradni kardiologicznej.



W latach 2013-2017 Habilitantka byta Doktorantkg Studium Doktoranckiego
(Wydzial Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, specjalnodé:
piel¢gniarstwo kardiologiczne). W roku 2017 uzyskala na tym wydziale stopien
naukowy doktora nauk o zdrowiu (specjalnoié: pielegniarstwo kardiologiczne) za
rozprawg poswigcong wplywu edukacji dotyczgcej profilaktyki choroby
niedokrwiennej serca na zachowania zdrowotne o0séb w wieku podesziym.
Promotorem pracy byt dr hab. n. med. Jacek Imela, a recenzentami prof. dr hab, n.
med. Danuta Czarnecka oraz prof. dr hab. n. med. Kornelia Kedziora-Komatowska,

Od 2017 do 2022 Habilitantka odbywala kursy specialistyczne: ,Wywiad
i badanie fizykalne” oraz ,.Ordynowanie lekéw | wypisywanie recept”, Warszawski
Uniwersytet Medyczny (2017); ,Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa dla
pielegniarek i poloznych™ (ALS), Wojskowy Instytut Medyczny, Warszawa (2021)
oraz sfaz naukowy w Narodowym Instytucie Zdrowia Publicznego PZH -
Panstwowym Instytucie Badawczym w Zakladzie Promocji Zdrowia i Prewencji
Chor6b Przewlekiych w Warszawie; program stazu zwigzany byl z zagadnieniami
z zakresu nauk o zdrowiu, w szczegblnosci dotyczacymi diagnozy stanu zdrowia
populacji oraz realizacji i monitoringu zadan (interwencji) zdrowia publicznego
w Polsce (2022). W roku 2017 Habilitantka pracowala w Zakladzie Pielegniarstwa
Spolecznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (umowa — zlecenie), od
roku 2018 do roku 2019 — jako asystent, dalej — od roku 2019 - jako adiunkt
w Zakladzie Rozwoju Pielggniarstwa, Nauk Spolecznych i Medycznych Wydziatu
Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Jak widzimy, od poczgtku swojej drogi zawodowej Habilitantka zwigzana byla
pracg naukowo-badawczg oraz dydaktyczna, przechodzac przez kolejne stopnie
awansu zawodowego i naukowego z Warszawskim Uniwersytetem Medycznym.

Ocena dorobku naukowego

Tytul osiggnigcia naukowego Habilitantki: ,,Analiza stanu zdrowia psychicznego
w wybranych grupach spolecznych w Polsce”. Podstawa do ubiegania sie dr. n. o zdr.
Beaty Dziedzic o stopien doktora habilitowanego jest cykl pigcin powigzanych
tematycznie publikacii naukewych. Koncentrujac sig na zasadniczym obszarze
dziatalnosci naukowe] Habilitantki zaznaczyé¢ nalezy 2e zgodnie z zamieszczonym
w materialach wykazie, jest Ona wspolautorkg prac oryginalnych w jezyku
angielskim.

Do cyklu powigzanych tematycznie publikacji naukowych odnosza sie:

. Dziedzic B., Sienkiewicz Z.J., Leficzuk-Gruba A.M., Kobos E.M. Fidecki
W., Wysokinski M. Prevalence of Depressive Symptoms in the Elderly Population



Diagnosed with Type 2 Diabetes Mellitus. International Journal of Environmental
Research and Public Health, 2020;17(10):1-9. IF: 3.390; MNiSW: 140.

2. Dziedzie B., Sarwa P., Kobos E.M., Sienkiewicz Z.J., ldzik A., Wysokinski
M., Fidecki W. Loneliness and Depression among Polish High-School Students,
International Journal of Environmental Research and Public Health. 2021;18(4):1-11.
IF: 3.390; MNISW: 140 .

3. Kobos E., Knoff B., Driedzic B., Macigg E., Idzik A. Loneliness and mental
well-being in the Polish population during the COVID-19 pandemic: a cross-
sectional study. BMJ Open. 2022; 12(2):1-12. IF-2,692; MNISW: 100.

4. Deiedzic B., Idzik A., Kobos E.M., Sienkiewicz Z.J, Kryczka T.A., Fidecki
W., Wysokinski M. Loneliness and mental health among the elderly in Poland during
the COVID-19 pandemic. BMC Public Health. 2021;21(1):1-12 IF: 3.295; MNiSW:
100.

5. Deiedzic B, Kobos E., Sienkiewicz Z., Idzik A. Mental health of nurses
during the fourth wave of the COVID-19 pandemic in Poland. International Journal
of Environmental Research and Public Health, 2022;19(3):1-12. IF: 3.390; MMiSW:
140,

Trzeba zwrocié uwage na lo, e sumaryczna punktacja tego osiagniecia
naukowego jest wysoka: 1F=16,157; MNiSW = 620.

Prredstawione wyZej prace stanowig w miare jednorodny tematycznie zbidr
dotyczagcy wynikow badan naukowych Habilitantki. Wazne podkreslic, 2ze whiadem
wiasnym Habilitantki w powstanie tych prac wystgpuje:

- opracowanie zatozen naukowych,

- zgromadzenie materiatu empirycznego,

- analiza i interpretacja danych,

- opracowanie wynikdw badan,

- przeglgd pismiennictwa,

- przygotowanie i napisanie manuskryptow,

- redagowanie manuskryptu (3-go),

- wyslanie manuskryptéw do czasopism naukowych i
- nadzdr nad recenzjg tych manuskryptow.

Wszystkie publikacje wchodzace w sklad osiagniecia naukowego, zostaly
opublikowane po uzyskaniu stopnia doktora.

Gldwnym zatozeniem prowadzonych Habilitantkg badan powstatego cyklu prac
w obszarze zdrowia psychicznego bylo okreslenie rozpigtosci i nasilenia spektrum
probleméw  zwigzanych ze zdrowiem psychicznym oraz  poszerzenie
| upowszechnienie wiedzy w zakresie badanej problematyki, a takze wskazanie



nadrzednego znaczenia w aspekcie zdrowia publicznego oraz zwrbcenie uwagi na
mozliwodci oddziatywania profilaktycznego i wezesnej identyfikac)i jednostek oraz
grup wrazliwych.

Sama problematyke badawezg podjgta w publikacjach Habilitantki oceniam jako
aktualna i inspirujacg z punktu widzenia poznania naukowego. Wynika to z sytuacji,
ktdra istnieje dzisiaj w spoleczestwie, Materiaty cyklu artykulow stwarzaja wyzwania
zardwno dla nauki, jak i kreatoréw polityki spolecznej czy zdrowotnej. Habilitantka
w sposdb przekonujgecy wyjasnila motywy podjecia badan i koncentruje swojg uwage
poznawcza 1 badawczg przede wszystkim na analizie stanu zdrowia psychicznego
w wybranych grupach spolecznych w Polsce. Analizujg¢ Ona, czym jest zdrowie
psychiczne. W tym migscu nalezalo zwrocié uwage na to, Ze pojgcie ,zdrowie
psychiczne” jest nieodlgcznym i waznym aspektem zdrowia. Zgodnie z definicjg
Swiatowej Organizacji Zdrowia: ,.Zdrowie psychiczne oznacza dobrostan, w ktérym
jednostka uswiadamia sobie wiasne mozliwosci, potrafi radzi¢ sobie z normalnymi
stresami Zyciowymi, mozZe produktywnie pracowac i jest w stanie wnies¢ wkiad do
swojej spolecznosei”,

Ze wzgledu na wieloznacznosé i ogdlnikowosé terminu, pojecie zdrowia
psychicznego jest w réZny sposob kategoryzowane i uscislane. Habilitantka w swoich
publikacjach mie pisze o tym, w ramach jakiej definicji zdrowia psychicznego Ona
pracuje: medycznej, psychologiczne] lub socjologiczne). To moze byé
usprawiedliwione tym, ze dzisiaj nie istnieje jedna i bezwzglednie uniwersalna
definicja zdrowia psychicznego, nie ma jednej, .oficjalnej” definicji, poniewaz
(wedlug WHO) réznice kulturowe, subiektywne odczucia oraz rywalizujgce ze sobg
profesjonalne teorie - wplywajg na to jak termin ten jest rozumiany. Habilitantka
podkresla, ze zdrowie psychiczne jest odzwierciedleniem dobrego samopoczucia
psychicznego oraz przejawia  sig  zdolnoscig do  produktywnego myslenia,
funkcjonowania, korzystania z wlasnego potenciafu [ radzenia sobie z sytuacjami
trudnymi i stresujgeymi. Wazne jest, liczy Habilitantka, e dobre zdrowie psychiczne
moze ulatwialé ludziom pelnienie rdZznych roél spotecznych zwigzanych
z funkcjonowaniem w spoleczenstwie. Razem z tym, Habilitantka dobrze rozumie,
ze zdrowie psychiczne to subiekfywne odczucie dobrostanu psychicznego, jest ono
podstawowym dobrem czlowieka i efektem jego funkcjonowania na poziomach
indywidualnym i spolecznym.

Celem prac skiadajgcym si¢ na przedstawiony Habilitantky cykl publikacji
wystepuje ocena stanu zdrowia psychicznego wsréd wybranych grup spolecznych.
Na doi¢ dobrym poziomie dokonano oceny czestosci wystepowania objawow
depresji we wszystkich badanych grupach oraz zidentyfikowano czynniki nasilajace



wystgpowanie zaburzen psychicznych. W niektérych grupach Habilitantks
dodatkowo oceniono poziom lgku, agresji, rozdraznienia, stresu oraz samotnosci,
a takze wykonano analizg korelacji migdzy samotnoscig a depresja.

Przedmiotem bada@i | rozwazan naukowych Habilitantki w  zakresie
rozpatrywanej problematyki wyst¢puj¢ kompendium wiedzy teoretycznej w zakresie
probleméw zdrowia psychicznego. Literatura przedmiotu oraz materiaty publikacji
naukowych, wchodzacych w sklad rozprawy habilitacyjne] dr. n. o zdr. Beaty
Dziedzic, dajg mozliwoéé analizy negatywnych skutkéw dotyczacych probleméw
psychicznych, kidre maja dzisiaj globalny wymiar.

Gléwnym zafogeniem prowadzonych Habilitantkg badan powstalego cyklu prac
w obszarze zdrowia psychicznego bylo okreslenie rozpietodei i nasilenia spektrum
probleméw  zwigzanych ze zdrowiem  psychicznym oraz  poszerzenie
| upowszechnienie wiedzy w zakresie badanej problematyki, a takZze wskazanie
nadrzednego znaczenia w aspekcie zdrowia publicznego oraz zwricenie uwagi na
mozliwosci oddziatywania profilaktycznego i wezesnej identyfikacji jednostek oraz
grup wrazliwych.

W pierwszej kolejnoéci Habilitantka zwraca uwagg na zdrowie psychiczne,
przede wszystkim na stany depresyjne. Depresja jest chorobg ogdlnoustrojows,
a w wyniku braku odpowiedniego rozpoznania i wilasciwego leczenia powoduje
wzmozenie ryzyka wystepowania chordb somatycznych. Jej nawracajgcy charakter
jest powodem obniZenia mozliwosci prawidlowego funkcjonowania czlowieka.
Depresja, omawia Habilitantka, wystepuje jednym z najczestszych problemoéw, na
ktéra cierpi 350 min ludzi na swiecie, a prawie polowa probleméw ze zdrowiem
psychicznym zaczyna sig juz w wieku 14 lat. Jak pokazuja wyniki badan naukowych,
zwraca Ona uwage, Ze problem ten ma charakter dwukierunkowy, gdyz choroby
somatyczne, zwlaszcza przewlekle, poteguja ryzyko wystapienia depresji. Dalej na
podstawie literatury przedmiotu pokazano, ze wirdd cierpigeych z powodu depresji
wskazuje sie na 40-60% podwyzZszone ryzyko zgonu, ktérego przyczyng sg problemy
ze zdrowiem fizycznym, np. cukrzyca, choroby uktadu krgzenia. Wystepowanie tych
schorzen moze byé przyczyna depresji i odwrotnie, depresja moze predysponowac do
wzrostu przypadkéw cukrzycy, czy zawalow migénia sercowego. Dlatego, zdaniem
Habilitantki, wazne jest podejmowanie dzialahi profilaktycznych w tym obszarze
majgcych na celu zapobieganie, wezesne wykrywanie 1 leczenie depresjl oraz
identyfikacja pewnych grup o podwyzszonym ryzyku zachorowania z predyspozycja
do zwiekszenia niekorzystnych probleméw ze zdrowiem psychicznym. Wsrod tych
grup wyrdznia sie osoby starsze.

Kolejng, rowniez wazng grupa, podkresla Habilitantka, s3 nastolatkowie, wérdd
kiorych czestosé wystepowania objawéw depresji sigga do okolo 20%, a liczba



samobojstw z powodu zaburzen psychicznych nawet do 80%. Obraz kliniczny
depresji wirdd nastolatkéw jest podobny do objawdéw wystgpujgeych u osib
dorostych, niemniej jednak moze by¢ maskowany zachowaniami negatywnymi
takimi jak wybuchy zlosci, agresji, znudzenie i zmeczenie oraz zachowaniami
antyspotecznymi.

W dalszej kolejnosci Habilitantka analizuje problemy emocjonalne: przede
wszystkim Jek, ktéry okreslany jest jako uczucie strachu i moze towarzyszyé wielu
trudnym i stresujacym sytuacjom. Na podstawie danych pochodzgeych z literatury
naukowej oraz z raportu sekretarza generalnego Organizacji Narodéw Zjednoczonych
(ONZ ang. United Nations) wynika, podkreéla Habilitantka, 2e diagnozy dotyczgce
leku, ktore wigzg sie ze wspdlwystgpowaniem depresji wzrosfy podczas pandemii
COVID-19. Do giéwnych grup ryzyka zaliczani sg semiorzy, miodziez i osoby
nastoletnie, a takze pracownicy ochrony zdrowia. Habilitantka podkresla, ze u osdb
cierpigcych z wyniku zaburzen depresyjnych, samotnos¢ jake negatywne,
nieprzyjemne uczucie, jest jednym z towarzyszgcych objawdéw oraz konsekwencja
ograniczenia kontaktow interpersonalnych. W oparciu o literaturg przedmiotu
Habilitantka podkresla, ze oprocz skutkow fizycznych pandemia moze mieé wplyw
na stres zwigzany ze zdrowiem psychicznym, doprowadzaé do kryzysow
psychologicznych i wzrostu przypadkéw oséb odezuwajgeych lgk i depresjg. Zatem
kryzysy zdrowotne, takie jak pandemia COVID-19, mogg prowadzaé do zmian
psychologicznych, ogélu populacji, jak i poszczegdlnych grup spotecznych, takich
jak, na przykiad, personel medyczny i w gléwniej mierze pielggniarki. Dlatego
konieczne jest, zdaniem Habilitantki, przedstawienie psychologicznych skutkow
pandemii COVID-19 w diuzszym i bardziej wybiegajgcym w przyszlosé okresie.

Powyisze rozwazania wskazujg na zlozono$¢ problemu jakim jest negatywne
samopoczucie psychiczne dotyczace osob z roznych grup spotecznych. Jest to bardzo
wazne ze wzgledu na skale problemu oraz nadal niski odsetek rozpoznawalnodci
probleméw psychicznych, co uniemozliwia badz opdZnia, podjgcie adekwatnych
dzialan profilaktyeznych, terapeutycznych i edukacyjnych. W spoleczenstwie nadal
panuje stygmatyzacja problemu, dominuje wstyd zwigzany wizyta u specjalisty oraz
rozpoczeciem leczenia. Z tego powodu wiele 0sdb cierpigeych w wyniku problemow
psychicznych, pozostaje bez pomocy, a objawy choroby narastajz powodujgc
trudnodei w Zyciu spotecznym i zawodowym.

Habilitantka dobrze rozumie, ze w badaniach empirycznych wazne jest ujgcie
roznych aspekiéw mogacych mie¢ wplyw na nasilenie problemu zdrowia
psychicznego oraz ze wykonywanie takich badan przesiewowych powinno mieé na
celu wyszezegdlnienie grup ryzyka. Niezbgdne sq takze dzialania edukacyjne stuzgce



wspieraniu tych osdb, ktore cierpia z powodu zaburzen psychicznych. i wskazaniu im
mozliwodci pomocy specjalistycznej. W obliczu zagrozenia, jakim jest pandemia,
pisze Habilitantka, problemy zwigzane ze zdrowiem psychicznym mogg narastac
i dotyczyé coraz szerszej grupy spolecznosci. Dlatego tez nalezy koncentrowac sig na
diugofalowych skutkach pandemii 1 opracowaniu docelowych srodkow
zapobiegajacych pogarszaniu sig zdrowia psychicznego poszczegdlnych jednostek.

Pierwszym obszarem badan empirycznych Habilitantki, opublikowanych pod
tytatem "Prevalence of Depressive Symptoms in the Elderly Population Diagnosed
with Type 2 Diabetes Mellitus" bylo ukazanie skali problemu, jakim jest
wystepowanie objawdw depresfi w grupie pacjentow z rozpoznang cukrzycg typu 2.
Wazne podkresli¢, ze dolegliwosc ta osiaga wymiar globalny i stanowi w dzisiejszych
czasach duzy problem spoleczny, w szczegdlnosci u 0s6b w podeszlym wieku. Celem
badania byla ocena czestosci wystgpowania objawdw depresji w populacji osob
starszych z rozpoznang cukrzycg typu 2. W badaniu wziglo udziat 200 pacjentow
wwieku 65 lat i powyzej ze zdiagnozowana cukrzycg typu 2 leczonych
w specjalistycznej poradni diabetologiczne].

Analiza wynikéw tego badania pokazala, e w grupie 0séb z objawami lekkiej i
ciezkiej depresji przewazaly kobiety, mezczyZni mieli tych objawdw znacznie mniej.
Habilitantka podkreéla, Zze w zakresie liczby chordb wspélistniejacych otrzymane
wyniki istotnie korelujg z iloscig chordb przewlektych. W wynikach badaf nie
wykazano zwigzku pomiedzy wystgpowaniem zaburzed depresyjnych a poziomem
HbAlc, sposobem leczenia cukrzycy, wyksziatceniem oraz picig badanych. Gldwny
wniosek te] czesci badan: obecnos¢ objawow depresyjnych zaobserwowanych
w badaniu przeprowadzonym wérdd pacjentow pgeriatrycznych sprzyja deterioracji
ich jakosci ich #ycia. Dlatego tez planowanie i wdrazanie badan przesiewowych
w kierunku identyfikacji zdrowia psychicznego starszej populacji z rozpoznang
chorobg cywilizacyjna, jaka jest cukrzyca typu 2 oraz wspolistnieniem chordb
towarzyszacych, powinno byé¢ jednym z nadrzgdnych zadafh zdrowia publicznego.
Licze e wyniki te moga mie¢ ogromne znaczenie jak przy leczeniu osob starszych,
tak i w ramach organizacji pracy terapeutycznej oraz profilaktycznej i edukacyjnej
w kierunku obniZenia poziomu depresji u osob starszych.

W kolejnej publikacji pod tytulem "Loneliness and Depression among Polish
High-School Students" Habilitantkg dokonano identyfikacji czgstosci wystgpowania
probleméw psychicznych, takich jak objawy depresji, lgku, agresfi | poczucia
osamotnienia wirdd mlodziezy w okresie adolescencji. Celem badan empirycznych
na tym etapie bylo okreslenie czgstosci wystgpowania lgku, depresji, agresji
i poczucia osamotnienia wérdd vczniéw szkot srednich oraz analiza korelacji migdzy



samotnodcia a depresjg. Badanie przeprowadzono wirdd 300 uczniow szkol
licealnych. Uzyskane Habilitantkg bardzo wazne wyniki, ktére wskazuja na czestsze
wystepowanie objawow depresji wérdd dziewczat w poréwnaniu z chtopcami. Takze
w zakresie samotnosci emocjonalnej wyzsze wyniki zaobserwowano u plei zenskiej
w pordwnaniu z chlopcami. U okolo czwartej czesci ogdlu badanych uczniéw
stwierdzono stany graniczne. Jeszcze u jednej czwartej czesci badanych nastolatkdw
wykazano zaburzenia w podskali lgku i podskali agresji. Wysokie wyniki
zanotowano u nastolatkow w poczuciu samotnodci spotecznej tak i emocjonalne;,

Wyniki badania wskazaly takze w zakresie samotnosci emocjonalnej wyzsze
wyniki u plei zedskiej w poréwnaniu z chlopcami. Poczucie samotnosci, zwraca
uwage Habilitantka, istotnie skorelowane sa 2z wystepowaniem zaburzen
depresyjnych oraz samotnoscig nastolatkéw. Glowny wniosek Habilitantki: w badaniu
oceniajacym stan zdrowia psychicznego nastolatkow u znacznej czedci uczniow
zaobserwowano wystgpowanie symptoméw depresji, samotnosci, zaburzen lekowych
1 depresyjnych. Uczniowie wykazujgce wyzszy poziom objawéw depresji, leku i
agresji uzyskali rowniez wyzsze wskazniki w zakresie poczucia samotnodci.
Niemalze we wszystkich badanych aspektach (objawy depresji, poziom leku, agresji i
poczucia samotnosci emocjonalnej) wyisze wartodci zaobserwowano wérdd
dziewczgt. Waing rolg rodzicéw, nauczycieli oraz pracownikéw ochrony zdrowia,
wtym pielegniarek szkolnych jest wczesna identyfikacja miodziezy odczuwajgcej
samotnos¢ oraz cechujgee) si¢ objawami depresji i leku. Licze ze wyniki tej czesci tez
mogg mie¢ znaczenie przy organizacji pracy terapeutycznej oraz profilaktycznej i
edukacyjnej w kierunku obnizenia poziomu zaburzefi depresyjnych oraz samotnosci
nastolatkdw.

Dalef, w publikaciji pod tytulem "Loneliness and mental well-being in the Polish
population during the COVID-19 pandemic: a cross-sectional study”, Habilitantka
analizujg pojawienie sig COVID-19 i jego szybkie rozprzestrzenianie sie. Podkreéla,
e ta sytuacja zaostrzyla przejawe psychozy, leku, traumy, mysli samobéjczych
i atakéw paniki w populacjach na calym $wiecie, prowadzac do zaburzen zdrowia
psychicznego u poszezegolnych oséb. Podczas pandemii zaobserwowano wyzsze
poczucie samotnosci wirdd mlodszych dorostych, co moze wigzaé sig z (ym, Ze
dystans spoleczny wptynat na ograniczenie ilogei interakeji spotecznych oraz rozmiar
sieci spolecznosciowych. Celem badania empirycznego Habilitantki na tym etapie
byla ocena poczucia samotnodei, poziomu leku, depresji i rozdraznienia wérod
mieszkancdw Polski w czasie pandemii COVID-19. Do badania wlaczono 890 oséb
(452 kobiety 1 438 mezczyzn).

Analizy wykazaly, ze zaburzenia w subskali leku wykazalo 27% badanych,



w subskali depresji 14%, w subskali rozdraznienia 33% osob (skala HADS-M).
Natomiast umiarkowane poczucie samotnosci wystgpowato u 40%, umiarkowanie
wysokie u 22% badanych (skala R-UCLA). Habilitantka podkresla, ze w ocenie
zwigzku miedzy samooceng stanu zdrowia a wynikami w obu skalach, wykazano
ujemne, istotne statystycznie korelacje. Ze spadkiem samooceny ogdlnego stanu
zdrowia fizycznego i psychicznego wzrostowi ulegaly wartosci uzyskane przez
ankietowanych w skali poczucia samotnosci oraz lgku, depresji i rozdraznienia. Sita
zwigzku byla wyzsza w zakresie samooceny zdrowia psychicznego. W badaniu
zaobserwowano, ze kobiety wykazuja isfotnie wyZsze natgzenie leku, depresji i
rozdraznia w pordwnaniu do mezczyzn,

Waznym wynikiem, moim =zdaniem, jest to, Ze w badaniu empirycznym
Habilitantka uzyskata istotne statystycznie, ujemne korelacje miedzy wynikami skali
R-UCLA i HADS-M a wiekiem badanych. Im miodsze byly osoby, tym wigksze
wykazywalty natezenie leku, depresji i rozdrainienia oraz wy#sze poczucie
samotnosci. Istotnie wyzsze poczucie samotnosci, samotnosci emocjonalne] i
samotnosci spoleczne] wykazano u uczniow 1 studentow. Habilitantka przedstawiono
takze korelacje migdzy oceng sytuacji materialnej oraz dochoddéw a poczuciem
samotnodci oraz natezenia leku, depresji i rozdraZznienia w badanej grupie. Wykazano
dodatnie, istotne statycznie korelacje miedzy zmiennymi. Natezenie leku, depresji i
rozdrainienia rosto wraz z niZszg samoocena sytuacji finansowej badanych oraz
nizszymi dochodami. WyZszemu poczuciu samotnosci towarzyszyla istotnie gorsza
ocena sytuacji finansowe| oraz nizsze dochody.

Z analizy danych dotyczgcych doswiadczenia przez ankietowanych bycia
w kwarantannie domowej wynika, ze zaréwno lgk, depresja i rozdraznienie jak i
poczucie samotnosci, byly istotnie wyzsze u osob, ktore doswiadczyly bycia
w kwarantannie domowe]. Habilitantka zanotowano istotne statystycznie korelacje
miedzy wynikami skali HADS-M i R-UCLA. Z tych danych wynika, ze w badanej
grupie wraz ze wzrostem nateZenia leku, depresji irozdraznienia rosto poczucie
samotnodci z najwy2sza sila efektu pomiedzy dwoma wskaZnikami: catkowitym
wynikiem HADS-M i wynikiem R-UCLA oraz podskaly depresji a calkowitym
wynikiem R-UCLA. Gidwne wnioski w tej czesci: w badaniu oceniajgcym stan
zdrowia psychicznego ogdlu populacji podezas pandemii COVID-19, wynika Zze
pandemia wplywa na zdrowie psychiczne jednostek i spolecznoici. Zrozumienie, kto
jest najbardziej naraony na samotnodé, lgk i depresje w czasie kryzysu, jest
niezbedne do oceny potrzeb zdrowotnych i proaktywnej alokacji zasobdw w trakcie i
po pandemii. Niniejsze badanie wskazuje na szczegélnie wysokie poczucie
samotnodcl, leku depresji oraz rozdrainienia wirdd osob, ktore mialy dodatm wynik



testu SARS-CoV-2, przebywaly w kwarantannie domowej oraz nizej ocenialy swdj
fizyczny i psychiczny stan zdrowia w pordwnaniu do okresu sprzed pandemii.
Najwazniejszymi czynnikami zwigzanymi z wigkszym poczuciem samotnosel oraz
lekiem, depresja i rozdraznieniem byly miodszy wiek oraz gorsza sytuacja finansowa.
Licze, ze wyniki tej czgsci tez mogs mieé¢ znaczenie przy organizacji pracy
medyczne], terapeutycznej oraz profilaktycznej i edukacyjnej w kierunku obnizenia
poziomu zaburzen depresyjnych u 0séb réznych grup wiekowych.

W kolejnej publikacii pod tytutem "Loneliness and mental health among the
elderly in Poland during the COVID-19 pandemic" - Habilitantka na dobrym
poziomie naukowym analizuj¢ niespodziewane zmiany spowodowane pandemig.
Zwraca duzo uwagi na tym, 2e przyczynily sie oni do natgzenia strachu przed
zachorowaniem i jego skutkami, co moglo spotggowac problemy natury psychiczne;
wérdd semiorow. Celem pracy badawczej Habilitantki na tym etapie byla ocena
czestodei wystepowania leku, objawéw depresji, drazliwoéei i samotnosci w grupie
ostb w wieku 60 lat i starszych jako grupy narazonej na negatywny wplyw pandemii
COVID-19 oraz analiza zwigzkéw miedzy samotnodcig i zdrowiem psychicznym
badanych a zmiennymi socjodemograficznymi i chorobami przewleklymi. Badanie
wykonano wérdd 221 osob w wieku 60+. U czedei tych oséb sg objawy rozdraznienia
(24,43%), leku (21,27%), depresji (19,15%), wystepuja tez stany graniczne (14,18%),
umiarkowane poczucie samotnosci dotyczylo (39,37%), umiarkowanie wysokie
i wysokie poczucie samotnosei (19,91% ).

Wyniki Habilitantki pokazujg, 2ze wyiszy poziom depresji zaobserwowano
wirdd kobiet oraz osob oceniajacych swojg sytuacje finansows jako gorsza.
W odniesieniu do poziomu samotnosci wedlug skali (R-UCLA) nizszy poziom
samotnodei  zaobserwowano wirdd osob  bedacych w zwigzku (37,22%)
w pordwnaniu z wdowami i wdowcami (42,76%) a osobami w stanie wolnym
(40,72%) oraz mieszkajgcymi samotnie (42,29%) w porownaniu z osobami
mieszkajacymi z partnerem lub rodzing. Istotnie wyzszym wskaZnikiem objawow
depresji, leku i rozdraznienia (HADS-M) wykazaly si¢ osoby wskazujgce na
pogorszenie zdrowia fizycznego oraz pogorszenie zdrowia psychicznego. Istotnie
wyzszym poczuciem samotnoéci (R-UCLA) wykazaly si¢ osoby wskazujace na
pogorszenie zdrowia psychicznego. Istotnie wyzszy poziom objawow depresji, lgku
i rozdraznienia (HADS-M) oraz wyzsze poczucie samotnosci (R-UCLA) stwierdzono
u osdb z obecnoscia chordéb endokrynologicznych, choréb nerek oraz zaburzen
psychicznych. W badaniu tym dowiedziono, ze poczucie samotnodci bylo istotnie
skorelowane =z czestodciya wystgpowania zaburzenn depresyjnych. Rosngcym
wartodciom w skali poczucia samotnodei towarzyszyly rosnace wartoéci w skalach
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lgku, depresji i rozdraznienita z najwyzsza sila efektu pomiedzy dwoma
sumarycznymi wskaZnikami: catkowitym wynikiem R-UCLA i wynikiem HADS-M.

Glowne wnioski w tej czgsei: u jednej pigtej osob badanych w starszym wieku
w czasie pandemii COVID-19 zaobserwowano zaburzenia lekowe i depresyjne. Pray
czym, podkresla Habilitantka, w wiekszym stopniu dotycza one kobiet, oséb
niepracujgcych, mieszkajacych samotnie, pgorzej oceniajgcych swojg sytuacje
finansowy, z nizszg subiektywng oceng stanu zdrowia i obecnoscia niektérych chorab
przewleklych. Dwie trzecie badanych doznawalo umiarkowanego poczucia
samotnosci, ktora glownie dotyczyla oséb niebgdgcych w zwigzku, mieszkajacych
samotnie, niepracujgcych, Zle oceniajgcych swojg sytuacje finansowa oraz stan
zdrowia fizycznego i psychicznego, a takze w przypadku obecnofci niektorych
choréb przewleklych. Osoby 64 wykazujace si¢ wy2szym poziomem poczucia
samotnosci wskazywaly réwniez na wyzszy poziom zaburzen lgku, depresji
| rozdrainienia. Wyniki tej czesci badan wazne s3 z punktu widzenia pracy
specjalistow medycyny jak i psychologow, psychoterapeutéw oraz pracownikow
socjalnych, ktorzy pracujg zawodowo z osobami starszymi.

W pigtej publikacji pod tytulem "Mental health of nurses during the fourth wave
of the COVID-19 pandemic in Poland" - Habilitantka prawidtowo zwraca uwage na
to, ze podczas nasilenia rozmiaru pandemii oraz rosngeej liczby chorych na COVID-
19 sytuacja pracownikdéw ochrony zdrowia jest coraz trudniejsza. Praca w warunkach
ryzykownych czgsto generuj¢ u nich problemy ze zdrowiem psychicznym, takie jak
stres, lek, depresja. Podkresla Zze problem ten dotyczy wszystkich pracownikow
ochrony zdrowia, glownie jednak cierpia pielggniarki, ktore sa w najblizszym
kontakcie z chorymi wymagajgcymi cigglej opieki, a ich stan zdrowia fizycznego i
psychicznego niewatpliwie moze wplywaé na jakos¢ opieki. Habilitantka zwraca
uwage, ze stanowig one wigkszos¢ pracownikéw ochrony zdrowia. Liczba
zatrudnionych w Polsce pielggniarek zgodnie z danymi Naczelnej Rady Pielegniarek
w grudniu 2020 roku wynosita 231 612 oséb, co stanowi najliczniejsza grupe
zawodowsg wirdgd pracownikow ochrony zdrowia.,

Celem badania empirycznego w tej czedei cyklu artykulow, byla ocena czestosci
wystgpowania objawoéw depresji, lgku i stresu u pielggniarek pracujacych
w placowkach ochrony zdrowia podczas pandemii COVID-19. To przekrojowe
badanie przeprowadzono wsrod 333 pielegniarek aktywnych zawodowo podczas
pandemii. Uzyskane wyniki wskazuja na wystgpowanie umiarkowanych objawdw
depresji u badanych pielegniarek (30,3%), zas u (M=23,44;58D=1,42) zaobserwowano
cigzkie (16,2%) i1 bardzo cigzkie (6,9%) objawy depresji. Odsetek pielegniarek
z wystgpowaniem umiarkowanego poziomu leku wynosit 25,8%, natomiast u 16,2%



0s6b zaobserwowano wysoki i bardzo wysoki 30,3% poziom lgku. W podskali stresu
354% badanych wskazywalo na jego umiarkowany poziom, zas u 14,1%
pielegniarek wystepowal wysoki poziom stresu. Wérod osob ktdre ukonczyly liceum
medyczne/studium medyczne wystgpowal wyzszy poziom objawdw depresji 1 lgku
w poréwnaniu z osobami posiadajacymi wyksztalcenie na poziomie licencjat i
magister pielegniarstwa. Istotnie wyzszym poziomem lgku, objawow depresji oraz
stresu wykazaly sie osoby posiadajace staz pracy w zawodzie pomigdzy 21-30 lat
oraz pielegniarki pracujgce w szpitalach na oddzialach zaka7nych lub
przeksztalconych na oddzialy zakaine oraz osoby zatrudnione w zaktadach
opiekuniczo-leczniczych. Istotnym predyktorem objawow depresji byl kontakt
z pacjentem podejrzanym o zakatenie SARS-COV-2, a w odniesieniu do poziomu
leku (pte¢, miejsce pracy oraz kontakt z pacjentem podejrzanymo zakaZzenie SARS-
COV-2 i chorym na COVID-19), natomiast stresu kontakt z pacjentem podejrzanym
o zakazenie SARS-COV-2 i chorym na COVID-19.

W badaniu wykonanym podczas czwartej fali pandemii wirdd polskich
pielegniarek zanotowano wysokie wyniki w zakresie objawéw depresji, poziom lgku
oraz stresu, w szczegodlnodci wiréd osob pracujgcych na pierwszej linii frontu,
w bezposrednim kontakcie z pacjentami podejrzanymi o zakazenie SARS-CoV-2 |
chorymi na COVID-19 oraz z diuzszym stazem pracy. Uzyskanie tak wysokich
wynikéw powinno byé cennym Zrodiem informacji dla zarzadzajgcych placéwkami
medycznymi i przyczynié¢ sie do opracowania strategii wsparcia psychologicznego,
aby zapobiec dalszemu poglebianiu si¢ probleméw ze zdrowiem psychicznym
pielegniarek i zlagodzi¢ skutki wplywu pandemii na stan psychiczny pielggniarek.
Gléwne wnioski w tej czeéci: w badaniu wykonanym podezas czwartej fali pandemii
wiéréd polskich pielegniarek zanotowano wysokie wyniki w zakresie objawow
depresji, poziom lgku oraz stresu, w szezeglnosci wéréd oséb pracujgcych na
pierwszej linii frontu, w bezposrednim kontakcie z pacjentami podejrzanymi
o zakazenie SARS-CoV-2 i chorymi na COVID-19 oraz z dluzszym stalem pracy.
Uzyskanie tak wysokich wynikéw powinno by¢ cennym Zrodiem informacji dla
zarzadzajacych placéwkami medycznymi i przyczynié¢ si¢ do opracowania strategii
wsparcia psychologicznego, aby zapobiec dalszemu poglebianiu si¢ problemow ze
zdrowiem psychicanym pielegniarek i zlagodzi¢ skutki wplywu pandemii na stan
psychiczny pielegniarek. Licze ze wyniki tej czgsci badan waine s3 takZe z punktu
widzenia pracy ze specjalistami medycyny na poziomie liceum medyczne/studium
medyczne oraz na poziomach licencjackim oraz magisterskim Szkél Wyzszych 1
Uniwersytetow Medycznych.

W badaniach empirycznych tych pieciu prac brali udzial 1944 osoby badane.
Dobér préb badanych miat charakter losowy, uzyskane wyniki badan empirycznych



wykazaly statystycznie istotne rdznice. Wypada zauwazyé, #e podjeta w cyklu prac
tematyka 1) ma istorne znaczenie w zakresie wczesnego wykrywania negatywnych
zaburzen wplywajgcych na stan zdrowia psychicznego oraz we wlasciwym czasie
wskazanie kierunkow pomocy osobom tego wymagajacym, 2) zwraca uwage
| wskazuje na potrzebe zastosowania diugofalowych dziatan oraz szukania
innowacyjnych rozwigzan w zapobieganiu negatywnym skutkom post¢pujacych
zaburzen psychicznych. To sg bardzo wazny aspekty zdrowia publicznego w celu
skutecznego  zapobiegania  poglgbianiu  si¢  probleméw  psychicznych
w spoleczenstwie. Przeprowadzone badania, ktérych przedmiotem byla ocena
natgzenia problemow zdrowia psychicznego w wybranych grupach spolecznych sa
podstawg do wprowadzenia postgpowania profilaktycznego z zakresu weczesnego
wykrywania zaburzen emocjonalnych, w grupach o podwyzszonym ryzyku.

Przedsiewziecia te powinny stanowié element realizacji programow promocji
zdrowia, ukierunkowanych na ochrong¢ zdrowia psychicznego. Poprawe mozna
uzyskac¢ poprzez wykrywanie zaburzen psychicznych, we wczesnym stadium oraz
wzmacnianie Swiadomosci spolecznej i ksztaltowanie wilasciwych postaw
spotecznych. Ponadto uzyskane wyniki w sposéb znaczgcy mogs wplynaé na
upowszechnienie wiedzy, a nastepnie wykorzystane jej w zakresie praktyki
medyczne] do opracowania odpowiedniego postgpowania przesiewowego oraz
edukacyjnego, co jest szczegdlnie istotne z punktu widzenia zdrowia publicznego.
W przyszlodci wyniki moga zostaé zastosowane do sporzadzania i doprecyzowania
programow  edukacyjnych, profilaktycznych, psychoterapeutycznych w celu
usprawniania rozpoczecia procesu leczenia w grupach i jednostkach tego
wymagajgcych. Mogg stanowié whkiad w  przygotowanie  warsztatow
ukierunkowanych na potrzeby poprawy zdrowia psychicznego.

Reasumujac, niezaleznie od sformulowanych w recenzji krytycznych uwag
1 komentarzy do kfuczowych waloréw pracy Habilitantki zaliczam nastepujace:

- ambitna proba opracowania badania w takim wymiarze tematycznym;

- bardzo dobry przeglad literatury, w tym anglojezycznej;

- mochg strong recenzowane] pracy jest wzorowo zaprojektowane
i przeprowadzone badania, baza empiryczna;

- wykorzystanie metod badawczych, adekwarmych do rangi poruszanych
problemow badawezych;

- wyrdzniajgca wizwalizacia wynikow badan empirycznych, podana
w artykulach, pozwalajaca na czytelne przedstawienie analizowanych zaleznoécei;

dobra znajomo&¢ Habilitantki okreslania obszardw badawczych, jak

i wykorzystania zgromadzonych wynikéw badan do wzbogacenia wiedzy na temat



medycznego, psychologicznego, jak i spolecznego wymiaru funkcjonowania osob
roznych grup wiekowych — od miodziezy licealnej do senioréw; oraz pielggniarek;

- wykazanie zrnacznych odsetek negatywnych wynikéw wskazujgeych na
problemy ze zdrowiem psychicznym;

- dowiedzienie zwigzku pomigdzy poczuciem samotnosci a objawami depresji,
leku, rozdraznienia i agresji, ktére wzajemnie na siebie oddzialywaly;

. stwierdzenie, ze w wiekszodci badanych aspektow kobiety wuzyskiwaly
niekorzysine wyniki w zakresie oceny zdrowia psychicznego;

- nowe dane na temat stopnia natgzenia cierpienia psychicznego w réznych
grupach spolecznych, a takze czynnikéw nasilajagcych problemy zdrowia
psychicznego;

-  nowatorski charakter badan oceny poziomu zdrowia psychicznego
w populacji ogolnej] podczas trwania pandemii COVID-19, ktéra byl
reprezentatywna dla spotecznoéci Polski.

Dokonujgc sumarycznej oceny cyklu z pigciu artykuldw naukowych oraz
zestawiajge ,za” i ,przeciw” jednoznacznie mogg stwierdzié, ze ich poziom jest
adekwatny do wymagan stawianym materialy habilitacyjnym. Zawarte analizy
1 syntezy stanowig znaczny wkiad w rozwdj nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Nie
mam watpliwosci, 2e jest to wystarczajgea podstawa merytoryvezna do uznania te]
pracy za spelniajgca kryteria osiggnigcia naukowego mogacego stanowié podstawe
do nadania dr. n. o zdr. Beata Dziedzicz stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie
nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

(Ocena pozostalego dorobku naukowego i publikacyjnego

Dorobek naukowy Habilitantki jako autora lub wspdlautora na podstawie
analizy  bibliometrycznej  obejmuje  facznie 27 prac  opublikowanych
w recenzowanych czasopismach (24 prace oryginalne, 2 prace poglagdowe oraz
| praca populamo-naukowa), z czego 5 prac weszlo w skiad cyklu habilitacyjnego.

Prace opublikowane przed uzyskaniem stopnia doktora (MNiSW=33): 5 prac
oryginalnych (3 z pierwszego autorstwa).

Prace opublikowane po uzyskaniu stopnia doktora (1IF=26,573; MniSW=1400)

- 19 prac oryginalnych (9 z pierwszego autorstwa);

- 2 prace pogladowe {1 z pierwszego autorstwa);

- | praca popularno-naukowa (1 z pierwszego autorstwa),

Zastuguje na uwage fakt, 2e sumaryczna punktacja calkowitego dorobku
navkowego fgcznic (przed 1 po doktoracie) dos¢ wysoka: IF=26,373;
MniSW=1433. Liczba cytowan z bazy Web of Science — 17, Indeks Hirscha wedlug



bazy Web of Science — 3. Rozpoznawalnos¢ dorobku naukowego Habilitantki
wyrazona liczbg cytowan publikacji, wyraza sig nastepujacymi wielkosciami: liczba
cytowan z bazy Scopus z autocytowaniami — 16, bez autocytowan — 14; Indeks
Hirscha wedtug bazy Scopus - 3.

Ponadto, Habilitantka jest:

- wspdlautorem 7 monografii w jezyku polskim;

- wspdlautorem i autorem 31 rozdziakdw w podrecznikach krajowych.

Uwage zwraca az siedmiokrotne uczestnictwo Habilitantki w latach 2019 — 2021
w redakcjach monografii naukowych na swojej macierzystej Uczelni, co moie
swiadczy¢ o zaufaniu lokalnego drodowiska naukowego do wiedzy, jak i zdolnodci
organizacyjnych Habilitantki. W monografiach tych uwaga Habilitantki koncentruje
si¢ gléwnie na problemach opieki pielegniarskiej nad czlowiekiem chorym.

Oprocz monografi) naukowych, Habilitantka wystepuje w latach 2016 — 2021
wspolautorka w 31 rozdziale w podrgcznikach. Opublikowane rozdzialy ukazaly sie
w roznych wydawnictwach (m.in. Adama Marszalka oraz Domu Organizatora
w Toruniu, Continuo we Wroctawiu, Lekarskiego PZWL), a wige nie tylko na
uczelni macierzystej. Materialy tych publikacji zwigzane s z zainteresowaniami
naukowymi Habilitantki i dajg mozliwosc glgbiej zrozumieé, z jednej strony,
problemy zdrowotne dzieci oraz oséb starszych; zobaczyé, jak widzi Habilitantka
organizacje i funkcjonowanie profilaktycznej opieki zdrowotne] nad dzieémi
i miodziezg w  Srodowisku nauczania i wychowania; jak rozumie problemy
zdrowotne czlowieka w réinych okresach Zycia oraz medyczne aspekty zdrowia
i choroby. Z drugiej strony, na podkreslenie zastuguje fakt, ze Habilitantka w tych
podrgcznikach take zwraca uwage na dzialalnosé pielegniarek oraz wyzwania opieki
pielegniarskiej.

Innym obszarem zainteresowan Habilitantki, poza wyzej wymienionymi, jest
poziom wiedzy oraz zachowar zdrowotnych wirdd oséb starczych na temar choroby
niedokrwiennej serca, czego efektem jest wykaz oryginalnych publikacji
rozpatrujgcych powyzsza tematyke. W pierwszej fazie badan uzyskane wyniki
dostarczyty wiedzy nie tylko na temat stanu zdrowia osob starszych lecz okazaly sie
pomocne podczas planowania edukacji zdrowotne] dla seniorow. Najwazniejszym
osiggnigciem tego projektu bylta realizacja programu edukacyjnego wsrod osdb
starszych z rozpoznang chorobg niedokrwienng serca i uzyskanie poprawy w zakresie
ocenianych parametréw. Gidwne wyniki zostaly opublikowane Habilitantkg w takich
czasopismach jak ,Kardiologia Polska”, ,Geriatria”, ,Gerontologia Polska”,
wPielggniarstwo 1 Zdrowie Publiczne™. Przedstawione publikacje ukazaly sie
w okresie 2015-2019 lat, 3 z nich zostaty opublikowane w jezyku angielskim. Uwage
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zwraca wzglednie wysoka ranga naukowa czasopism, w ktérych publikowane byly
artykutu przedstawione do oceny.

Wardd pozostafych naukowych publikacji oryginalnych Habilitantka zglosila do
oceny 12 artykulow: 6 z nich zostaly opublikowane w jezyku angielskim
w czasopismach ,International Journal of Environmental Research and Public
Health”, ,JOJ Nursing & Health Care”, ,Nursing Open”, ,Pielegniarstwo XXI
wieku"” 1 ,Problemy Pielggniarstwa™ 6 — w jezyku polskim w czasopismach
+Pielegniarstwo  Chirurgiczne i Angiologiczne”, ,Pielegniarstwo Chirurgiczne
i Angiologiczne”, |, Pielegniarstwo w Opiece Diugoterminowe)”, ,Geriatria”
i ,Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne”. Przedstawione publikacje ukazaly sie
w okresie 2016-2022 lat. Artykuly z tej grupy maja wartodciowe analizy,
wykorzystanie réznorodnych metod badawczych, dobre oparcie analiz w warstwie
empirycznej. Syntezy nie majg charakteru jednowymiarowego, co nalezy oceniad
jednoznacznie pozytywnie. Wartosciowe analizy zawarto, w moim przekonaniu,
zwlaszeza w dyskus)i wynikow. Poziom naukowy tych artykulow oceniam wysoko.
Wynika to z dobrego przegladu literatury oraz wlasciwych odniesien teoretycznych.
Zastosowane metody badawcze s3 réZznorodne i adekwatne do rangi podejmowanych
problemdw badawczych. Syntezy zawarte w podsumowaniach artykuléw wihasciwie
konsumujg zrealizowane rozwazania i zawierajg interesujace konkluzje badawcze.

Oprécz publikac)i naukowych o ktérych mowa byla wyZej Habilitantka brala
udzial w napisaniu dwoch prac poglgdowych: 1) Koper D., Dziedzic B., Kryczka
T.A. Emotions at nurse’s work — non-systematic literature review. Pielegniarstwo
XXI wieku. 2021;2004):244-251. Doi:10.2478/pielxxiw-2021-0037; 2) Dziedzic B.,
Sienkiewicz Z.J., Kryczka T.A., Koper D. Hanna Chrzanowska prekursorka
polskiego pielegniarstwa rodzinnego — $wiadectwo jej Zycia. Pielegniarstwo Polskie.
2020,1:72-76. Doi: 10.20883/pielpol.2020.9. oraz jedne) pracy popularno-naukowe;.
Dziedzic B., Kobos E.M., Sienkiewicz Z.]J., Leficzuk-Gruba A.M. Increase in cases
of measles in Europe. Medycyna Ogélna i Nauki o Zdrowiu. 2019;25(4):195-199.
Doi: 10.26444/monz/114382. Razem z tym, Ona brala udzial w recenzowaniu
publikacje naukowych w czasopismach krajowych i miedzynarodowych: ,.BMC
Geriatrics™ (1 rec.), .BMC Heatlh Services Research” (1 rec.), ,,Psychogeriatrics”
(1 rec.), ,,Pielegniarstwo Polskie” (1 rec.), ,Geriatria” (1 rec.), ,Gerontologia Polska™
(2 rec.).

Praca naukowa Habilitantki wysoko oceniana jest na swojej macierzystej
Uczelni tj. Warszawskim Uniwersytecie Medycznym. Wyrazem tego jest otrzymanie
w roku 2019 nagrody zespolowej IIT stopnia JM Rektora za redakcje i recenzje
monografii:  ,,Wspblczesne wyzwania opieki piclegniarskiej - Cazesé 17,
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»Wspblczesne wyzwania opieki pielggniarskiej — Czgs¢ II" i ,Medyczne aspekty
zdrowia i choroby” oraz w roku 2021 nagrode zespolowa IIl stopnia JM Rektora
za redakcjg i wspdlautorstwo trzech monografii poswigconych wyzwaniom
wspilczesnego pielegniarstwa pt.: "Wyzwania wspolczesnego pielegniarstwa”,
"Wspdlezesne wyzwania pielegniarstwa czesé III", "Wspdilczesne wyzwania
pielegniarstwa czesé [V".

Bardzo wysoka aktywnosc Habilitantki widoczna jest rownie? w uczestnictwie
w konferencjach naukowych. W latach 2013 — 2022 Habilitantka brala udzial czynny
| byla pierwszym autorem lub wspolautorem 46 referatdw oraz 62 plakatow
przedstawionych na réznych Konferencjach, wéréd nich przed doktoratem miata 31
wystapienie w latach 2013 = 2016, po doktoracie w latach 2017 = 2022 miala 77
wystapien na:

- XXII Migdzynarodowej Interdyscyplinamej Konferencji Naukowo-
Szkoleniowa im. dr n. med. Janiny Fetlinskiej (Ciechandw, 2022);

- VI Miedeynarodowej Konferencji Naukowe] z cyklu Nauki o Zdrowiu
HKierunki Zmian i Perspektywy Rozwoju pod hastem Globalne wyzwania nauk
o zdrowiu™ (Phock, 2021);

- Migdzynarodowe] Konferencji Naukowo-Szkoleniowe) , Interdyscyplinarnosé
dzialan wobec pacjenta przewlekle chorego a wyzwania wspdlczesnej
transplantologii” { Wioctawek, 2020);

-  Miedzynarodowej Konferencji Naukowej ,Osiggniecia naukowe
pielggniarstwa polskiego w kontekdcie wyzwan procesu globalizacji jutra” (Lublin,
2019);

- Ogolnopolskich Konferencjach Naukowo-Szkoleniowych (Chelm, 2022:
Warszawa, 2022; Lublin-Siedlce, 2022; Warszawa, 2021; Chelm, 2021; Warszawa,
2021; Siedlce - Lublin, 2021; Ciechandw, 2019; Ciechandw, 2018; Lublin, 2018;
Kielce, 2017;

- XVII Ogélnopolskiej Interdyscyplinamej Konferencji Naukowo-Szkoleniowej
im. dr n. med. Janiny Fetlinskiej ,Stany zagroZenia zdrowia i Zycia — wyzwaniem
dla medycyny 1 edukacji” (Ciechandw, 2017);

- IV  Ogdlnopolskiej Interdyscyplinarnej Konferencji Naukowej
wBezpieczenstwo pacjenta, procedury i co dalej...” (Warszawa, 2018);

- IV Kongresie Pielggniarek Polskich ,Wspélczesne pielegniarstwo-dynamika
Zmian | wezwanie do dziatania™ (Kielce, 2018);

- IV Ogolnopolskich dniach pielggniarstwa klinicznego profilaktyka chordb
cywilizacyjnych (Warszawa, 2017);

- ¥V Ogolnopolskich dniach pielegniarstwa klinicznego profilaktyka chordb



cywilizacyjnych (Warszawa, 2017);

- Ogolnopolskiej Konferencji Studenckiej ,,Wspodlczesne wyzwania zespohu
terapeutycznego™ (Chetm, 2022).

Tematy wystapien Habilitantki zwigzane s3 z problematyka pracy habilitacyjng
i odnosza sie przede wszystkim do konkretnych pytan wspdlpracy pracownikéw
ochrony zdrowia w zespolach interdyscyplinamych; dzialan wobec pacjentéw
przewlekle chorych - aspektom klinicznym, etycznym i prawnym; samotnosci
i depresji wirdd milodziezy licealne); ocenie jakoSci 2Zycia osob starszych;
czgstosci wystgpowania zaburzen depresyjnych u oséb starszych 2z rozpoznang
cukrzycg typu 2; ocenie ryzyka samotnosci i depresji w czasie pandemii COVID-
19 wsrdd seniordow w Polsce; samopoczuciu psychicznemu mieszkancow Polski
w czasie pandemii COVID-19.

Opracowania te wskazujg takze, ze Habilitantka ma szerokie spojrzenie na
zagadnienia, zwigzane sy z problemami zachowania zdrowotnego pracownikow
ochrony zdrowia i przede wszystkim pielegniarek:

- zachowaniu zdrowotnemu aktywnych zawodowo pielegniarek;

- zmgezeniu a zadowoleniu z wykonywania zawodu pielggniarskiego;

- stanu zdrowia psychicznego pielggniarek w czasie czwartej fali pandemii
COVID-19 w Polsce i in.

W ramach wspddpracy migdzyuczelnianej Habilitantka wystepowata aktywnym
cztonkiem Komitetu Naukowego podczas Ogdlnopolskich Konferencji Naukowo-
Szkoleniowych (Lublin, 2021; Chetm, 2021-2022; Warszawa, 2018, 2022: Lublin-
Siedlce, 2022) oraz Ogolnopolskich Konferencji Studenckich (Chetm, 2022;
Warszawa, Warszawa, 2018, 2020-2021), tematami ktorych wystepowaly przede
wszystkim medyczno-spoleczne aspekty opieki nad czlowiekiem w zdrowiu
i w chorobie, problemy wielowymiarowosci opieki medyczne] nad czlowiekiem
chorym, wielowymiarowosci pielggniarskiej praktyki zawodowe] oraz
interdyscyplinarmosci badan w naukach medycznych i naukach o zdrowiu.

Reasumujac, przedstawione powyzej charakterystyki, jak i analizy jakodciowe
dorobku potwierdzajg =zadowalajgcs aktywno$¢ naukows Habilitantki, dobrg
rozpoznawalnos$é w drodowisku naukowym adekwatng do uzyskania stopnia doktora
habilitowanego. Warto zauwazy¢ takze zdynamizowanie tej aktywnosci naukowej
Habilitantki, gléwnie w zakresie wysokopunktowanych opracowan od zloZenia
pierwszego wniosku w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego. Wartym
podkreslenia jest takze, 7e obszary badawcze realizowane przez Panig dr n. o zdr.
Beata Dziedzic odnoszg si¢ do nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie
nauki o zdrowiu. Ewelucyjny rozwdj naukowy Habilitantki jest prawidlowy i rokuje
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korzystnie na przyszioéé, W sumie moja ocena pozostalego dorobku naukowego
1 publikacyjnego jest pozytywna.

Osiagnigcia dydaktyczne, organizacyjne oraz popularyzacja nauki

W latach 2013-2017 w trakcie studiéw doktoranckich Habilitantka prowadzita
zajecia dydaktyczne w Zakiadzie Pielegniarstiwa Spolecznego, w ramach
Podstawowej Opieki Zdrowotnej. Jako czlonek Komisji Egzaminacyjnej regulamie
brata udzial w egzaminach dyplomowych na kierunku Pielegniarstwo w Klinice
Diabetologii i Choréb Wewnetrznych oraz egzaminach semestralnych, ustnych
z przedmiotu ,,.Dydakityka™. Od czasu zatrudnienia na Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym (2017) prowadzi zajecia dydaktyczne zardwno w formie wykladdw,
¢wiczen, jak 1 =zajg¢ praktycznych. Jednoczesnie Habilitantka uczestniczac
w ksztalceniu studentéw wypromowala 25 dyplomantéw na poziomie magisterskim
oraz 42 dyplomanta na poziomie licencjackim, wystepowala recenzentem 12 prac
magisterskich i 11 prac licencjackich; wystepowala koordynatorem oraz prowadzila
zajecia dydaktyczne (wyklady, seminaria) z przedmiotu ,Poradnictwo
w Pielegniarstwie”; byla opiekunem studentow III roku studiéw stacjonarnych
pierwszego stopnia na kierunku Pielegniarstwo.

Dziatalnoé¢  dydakryczna  Habilitantki wysoko oceniana studentami
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego: w ramach oceny ankiety studenckiej
otrzymata Ona w roku 2017/2018 ocene 4.99, wroku 2018/2019 - 4.79, w roku
2019-2020 — 4.68, w roku 2020/2021 - 5,0. Razem z tym Habilitantka brata udzial
w Komisfi Egzaminacyinej egzamindéw dyplomowych na kierunku Pielegniarstwo
w Klinice Diabetologii i Chordb Wewnetrznych, byla czlonkiem Komisfi
Egzaminacyjnef na obronach prac magisterskich, jako osoba  z prawem
wykonywania zawodu, prowadzila wyklady i seminaria w VITAL-MED podczas
specjalizacji dla pielegniarek w dziedzinie ,Pielegniarstwo Rodzinne™ z zakresu
tematycznego ,Promocja Zdrowia”, Wazne, ze Habilitantka jest takze wspolautorem
dwoch rozdziatow w podrgezniku Pielegniarstwo w  Podstawowej Opiece
Zdrowotnej, ktory w tym obszarze jest jednym 2z podstawowych podrecznikéw
stuzgcym pomocy dydaktyczne;.

Jak wynika z dostarczonych materiatéw dziatalnodé dydaktyczna Habilitantki
jest dosé wysoka 1 dotyczy studentéw Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego,
shuchaczy na kierunku Pielegniarstwo w Klinice Diabetologii i Chordb
Wewnetrznych, i inn.

W ramach dziatalnosci organizacyjnej Habilitantka uczestniczy w pracach na
rzecz swojej Uczelni macierzystej: pelni funkcje czlonka Zespolu w Uczelnianej



Komisji ds. Zapewnienia i1 Doskonalenia Jakosci Ksztalcenia; bierze udzial
w cyklicznych spotkaniach Zespolu, ktére majg na celu planowanie oraz
podejmowanie dziatan 1 strategil w na rzecz jakosci ksztalcenia; zostala powolana do
peinienia funkcji sekretarza podczas obrony pracy doktorskiej: ,Analiza rdznych
czynnikow wptywajacych na jakosé #ycia osob z glebokim niedoshuchem zmystowo-
odblorczym nabytym postlingualnie, ktore korzystajg z implantu slimakowego™ na
Wydziale Nauk o Zdrowiun. W latach 2013 - 2021 byla czionkiem Komitetu
Organizacyjnego podczas 20 konferencji: Ogodlnopolskich Konferencji Naukowo-
Szkoleniowych (Warszawa, 2013, 2014, 2016, 2018, 2022; Chelm, 2022;
Ogodlnopolskich Konferencji Studenckich (Warszawa, 2014, 2016, 2020-2021);
Szdste] Studenckiej Konferencji Naukowo-Szkoleniowa (Warszawa, 2017): Siédmej
Studenckiej Konferencji Naukowo-Szkoleniowa (Warszawa, 2018);
Migdzynarodowego Dnia Pielggniarki (Warszawa, 2017, 2018); Konferencji
Pielegniarskie] Kadry Kierowniczej (Warszawa, 2017); XIII Kongresu Pielegniarek
Polskich (Warszawa, 2016), 1l Etapu Wojewddzkiego X Ogolnopolskiego
Konkursu Pielegniarka Roku 2014, (Warszawa, 2015).

Do najwazniejszych osiggnie¢ Habilitantki w ramach popularyzacii nauk
medycznych zaliczam to, Zze Habilitantka, jako pracownik naukowo-dydaktyczny,
brata udziat w organizacji szkolen w trakcie [ i II edycji kurséw doszkalajacych
(2020-2021) =z zakresu wykonywania szczepied ochronnych w ramach
rozprzestrzeniania sie wirusa SARS-CoV-2 organizowanego przez Warszawski
Uniwersytet Medyczny na wniosek Ministerstwa Zdrowia skierowanego do grup
zawodowych farmaceutow i fizjoterapeutow; byla FEkspertem konsultacyjnym
i zafmowatam sig opracowaniem i przygotowaniem raportu w zakresie weryfikacji
efektow uczenia sie pod nazwg Podstawowa komunikacja pracownikéw shuzb
ratunkowych z osobami ghuichymi i stabostyszacymi”™; w 2010 roku brala udziat
w prowadzeniu  eksperymentalnego programu  badawczego Event Holter”
realizowanego w Instytucie Kardiologii w Warszawie; jest czlonkiem Polskiego
Towarzystwa  Pielegniarskiego, stowarzyszenia naukowego  skupiajgcego
pielggniarki.

Ma podkreslenie zastuguje fakt, ze Habilitantka w ramach wspdlpracy
migdzyuczelnianej byla przewodniczgeg sesji podczas 7 konferencji tematycznie
zwigzanych z zainteresowaniami naukowymi Habilitantki:

- Ogdlnopolskich Konferencji Naukowo-Szkoleniowych ,Pielegniarstwo
wobec  wyzwan wspdlczesnodei” (Chetm, 2021), ,Interdyscyplinarny Wymiar
Zdrowia i Choroby (Warszawa 2021), ,Medyczno-spoteczne aspekty opieki nad
czlowiekiem w zdrowiu i w chorobie” (Chelm, 2022), ,,Wiclowymiarowosé



pielegniarskiej prakiyki zawodowej™ (Chetm, 2022),

- Ogdlnopolskich  Konferencji  Studenckich  , Wiclowymiarowosé  badan
studenckich w naukach o zdrowiu™ (Warszawa, 2020), ,,Wspdiczesne wyzwania
zespolu terapeutycznego” (Chelm, 2022), ,Zawody medyczne wobec wyzwan
wspoOlczesnej opieki nad cztowiekiem w zdrowiu 1 w chorobie™ (Warszawa 2021).

Waine, ze¢ Habilitantka jest w dalszym ciagu bardzo aktywnym naukowcem,
pracujgcym w obszarach dydaktycznym, organizacyjnym oraz zajmuje  si¢
popularyzacja nauk medycznych, a je] dorobek naukowy budzi szerokie
zainteresowanie, Uwazam, 2e ocena tego obszaru aktywnosci jest ponadprzecigtna jesli
chodzi o ubieganie sie o stopien naukowy doktora habilitowanego.

Konkluzja koncowa

Szczegdlowa analiza poszezegdlnych obszardw aktywnodci Pani drn. o zdr. Beaty
Dziedzic pozwalaja mi na sformulowanie pozytywnej opinii w sprawie nadania
stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w
dyscyplinie: nauki o zdrowiu, Wynika to z dobrego poziomu naukowego cyklu z pigciu
powiazanych tematycznie artykuléw navkowych, w kiérych mozna wyraznie
zidentyfikowac znaczny wkiad w rozwd) dyscypliny: nauki o zdrowiu; pozytywnej
oceny pozostatego dorobku naukowego, dzialalnosci dydakiyczne), organizacyjnej 1
popularyzatorskiej.

Pani dr n. o zdr Beata DZIEDZIC posiada kwalifikacje naukowe
i osiggniecia, ktore pozwalajg mi na poparcie wniosku o nadanie Jej stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznvch i nauk o zdrowiu,
w dyscyplinie nauki o zdrowiu.



