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Zgodnie z uchwala Rady Naukowej Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu
Kaliskiego im. Prezydenta Stanistawa Wojciechowskiego z dnia 26.03.2026 roku w sprawie
powolania mojej osoby na recenzenta rozprawy doktorskiej Pani lek. Anny Domanskiej
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu,
przedstawiam ponizsza ocene.

Ocena aktualnosci podjetej problematyki badawczej oraz oryginalnosci pracy

Podj¢ta przez Panig lek. Anng Domariska problematyka badawcza jest aktualna
i zasadna zardwno z perspektywy zdrowia publicznego, jak i funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia. Choroby cywilizacyjne, w tym w szczegdlnosci choroby ukladu krazenia, cukrzyca
i nowotwory sa jedng z gtéwnych przyczyn zachorowalnosci oraz przedwczesnej umieralnosci
w Polsce i na swiecie. W zwigzku z tym istotne znaczenie przypisuje si¢ dzialaniom
profilaktycznym na podstawie analizy zachowan zdrowotnych bedacych kluczowym
determinantem zdrowia.

Aktualno$¢ podijetej tematyki wynika réwniez ze zmieniajacych sic uwarunkowan
spotecznych, demograficznych i systemowych, ktére wplywajg zaréwno na styl zycia
populagji, jak i na dostgpnosé oraz efektywnos¢ §wiadezen zdrowotnych. Istotne znaczenie ma
podstawowa opieka zdrowotna (POZ), jako miejsce wezesnego wykrywania czynnikow ryzyka
chorob cywilizacyjnych, koordynacji opieki nad pacjentem oraz realizacji dziatan
profilaktycznych. W kontekscie reform systemu ochrony zdrowia oraz rosnacego znaczenia
profilaktyki, analiza skuteczno$ci dziatan podejmowanych na poziomie POZ jest szczegdlnie
wazna.

Oryginalno$¢ pracy przejawia si¢ w kompleksowym ujeciu problemu taczacego oceng
zachowan zdrowotnych pacjentéw z analiza wybranych czynnikéw ryzyka sercowo-
naczyniowego oraz uwarunkowan systemowych wplywajacych na skuteczno$é dziatan
profilaktycznych. Zintegrowanie perspektywy indywidualnej (zachowania zdrowotne, styl
zycia) z perspektywa kliniczng i organizacyjng (funkcjonowanie POZ, dostepnosé programéw
profilaktycznych, bariery systemowe) pozwolilo na wielowymiarowa ocene badanego
zjawiska.

Dodatkowym elementem $wiadczgcym o oryginalnosei pracy jest odniesienie wynikéw
badan do praktyki funkcjonowania podstawowej opieki zdrowotnej, co dato mozliwoéé
sformulowania implikacji praktycznych. Uzyskane wyniki badan mogg przyczynié si¢ do
petniejszego zrozumienia mechanizmow ksztaltujgcych zachowania zdrowotne pacjentéw oraz
do optymalizacji dziatan profilaktycznych realizowanych w ramach POZ.
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Ocena tematu, struktury rozprawy, celu i zalozen pracy

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska pt. ,Kierunki i perspektywy dziatar
profilaktycznych POZ - zachowania pro i antyzdrowotne pacjentéw” sktada sig z cyklu czterech
publikacji, ktére koncentrujg si¢ na zagadnieniach profilaktyki choréb cywilizacyjnych,
zachowar zdrowotnych pacjentéw oraz roli podstawowej opieki zdrowotnej w ograniczeniu
wystepowania chordb sercowo-naczyniowych.

Struktura dysertacji obejmuje: streszczenie w j¢zyku polskim i angielskim, wstep, opis
stanu wiedzy, cel badan i hipotezy badawcze, material i metody badawcze, syntetyczne
omowienie publikacji wechodzacych w sktad rozprawy, wnioski, spis pi$miennictwa, spis tabel
irysunkow. Te czgsci pracy zostaly przedstawione na 102 stronach. W aneksie zamieszczono:
zgod¢ Komisji Bioetycznej na prowadzenie badan naukowych, karte badania profilaktycznego
w profilaktyce choréb ukladu krazenia, wzor zgody swiadczeniobiorcy na przetwarzanie
danych oraz cztery artykuty naukowe wchodzace w skiad dysertacji. W odniesieniu do kazdego
z artykulow zamieszczono oswiadczenia o wspotautorstwie Doktorantki i innych Autoréw prac
ze wskazaniem wkladu w przygotowanie publikacji. W zamieszczonej zgodzie Komisji
Bioetycznej Akademii Kaliskiej (Uchwata nr 5/2021 z dnia 22.12.2021 r.), nie widnieje jednak
nazwisko Pani lek. Anny Domarskiej.

W opisie stanu wiedzy Autorka zwrdcita szczegolng uwage na znaczenie podstawowej
opieki zdrowotnej i realizacji programéw profilaktycznych w ograniczeniu ryzyka choréb
cywilizacyjnych, zwigzek zachowan zdrowotnych z ryzykiem sercowo-naczyniowym
i parametrami  klinicznymi, $§wiadomos¢ zdrowotng oraz edukacje pacjentéw jako
determinantéw zachowani prozdrowotnych. Na koficu tej cze$ci pracy Doktorantka
przedstawila syntez¢ stanu wiedzy oraz zwrécita uwage na potrzebe prowadzenia dalszych
badar na ten temat. Stusznie podkreslita, iz choroby zwiazane ze stylem zycia, w tym choroby
uktadu krgzenia, stanowig istotne wyzwanie dla zdrowia publicznego. Zwrécila réwniez uwage,
co nalezy uzna¢ za szczegélnie istotne, ze r0zwoj tych choréb wynika z interakcji zachowat
zdrowotnych, czynnikéw metabolicznych i klinicznych oraz uwarunkowan spoleczno-
organizacyjnych. Jako gléwne czynniki ryzyka wskazalta na nieprawidlows diete, niska
aktywnos¢ fizyczng, palenie tytoniu, a takze nadmierng mase ciata. Ponadto trafnie stwierdzita,
iz skutecznos¢ profilaktyki zalezy zaréwno od postaw pacjentéw, jak i jakosci edukacji
zdrowotnej oraz funkcjonowania systemu ochrony zdrowia. Te argumenty $wiadcza o dobrej
znajomosci tematyki, umiejetnosci syntetycznego ujecia problemu oraz wiasciwym osadzeniu
rozwazan w kontekscie wspélczesnej wiedzy z zakresu zdrowia publicznego.

W fachowym pismiennictwie brakuje zintegrowanych analiz laczacych zachowania
zdrowotne ze stanem klinicznym i poziomem wiedzy pacjentéw oraz oceng systemu opieki
zdrowotnej, totez cenne jest iz Doktorantka podjela wilasne badania majace na celu
kompleksowa analizg¢ tych zaleznosci w kontekscie ryzyka choréb ukladu krazenia
i funkcjonowania podstawowe;j opieki zdrowotne;.

Gléwnym celem dysertacji byla kompleksowa analiza zachowan prozdrowotnych
1 antyzdrowotnych pacjentéw oraz ocena ich zwiazku z ryzykiem wystgpowania choréb
cywilizacyjnych, ze szczegblnym uwzglednieniem choréb ukladu krazenia, w kontekscie
funkcjonowania podstawowej opieki zdrowotnej oraz realizowanych w Polsce programéw
profilaktycznych. W oparciu o cel gtéwny prawidlowo sformulowane zostaly cztery cele
szczegblowe. Dla kazdego celu szczegélowego Doktorantka wskazata artykuty, w ktérych
wystepuje jako pierwszy lub drugi Autor (w trzech jako pierwszy, w jednym jako drugi) bedace
dowodem realizacji okreslonego celu. Ponadto Jej udzial w przygotowanie kazdego z tych
artykuloéw wyniést 80%. Byty to nastepujgce publikacje:

1. Domanska A. Weiner M, Lachowicz-Wisniewska S, Zukiewicz-Sobczak WA. Prevention
programs implemented in Poland targeting lifestyle related non communicable diseases.
Health Problems of Civilization. 2026. doi:10.29316/hpc/217372.
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2. Domafiski M, Domanska A, Checinska-Maciejewska Z, Lachowicz-Wisniewska S,
Zukiewicz-Sobczak W, Weiner M. Health and nutritional behavior of a selected group of
southeastern Poland patients: a pilot study. Health Problems of Civilization. 2023;17(1):1-
11. doi:10.5114/hpc.2022.122343.

3. Domanska A, Lachowicz-Wisniewska S, Zukiewicz-Sobczak W. Directions and
Perspectives for Preventive Activities in Primary Care-Patients’ Health-Promoting and
Health-Risk Behaviours. Nutrients. 2026; 18(2):346. https://doi.org/10.3390/nu18020346.

4. Domanska A, Lachowicz-Wisniewska S, Zukiewicz-Sobczak W. Bottlenecks Beyond
Primary Care: Patient and Healthcare Worker Perspectives on Access to Specialists,
Diagnostics, and System Organisation in Poland. Healthcare. 2026; 14(7):894.
https://doi.org/10.3390/healthcare14070894.

Laczna punktacja artykuléw wchodzacych w sklad rozprawy doktorskiej wyniosta 8,1 IF oraz

260 pkt. MNiSW.

Ocena artykuléw naukowych wchodzacych w sklad cyklu publikacji

W pierwszej pracy pt. ,,Prevention programs implemented in Poland targeting lifestyle-
related non-communicable diseases” (2026 r.) przedstawiona zostala analiza programéw
profilaktycznych realizowanych w Polsce w latach 2021-2025, ukierunkowanych
na zapobieganie chorobom niezakaznym, zwigzanych ze stylem zycia, tj. chorobom ukladu
krazenia, cukrzycy typu 2 i nowotworom. Celem analizy byla ocena funkcjonowania,
skutecznosci i zgodnosci programéw profilaktycznych z migdzynarodowymi rekomendacjami.
Analiza opierala si¢ na przegladzie dokumentéw strategicznych, raportow i wytycznych
instytucji krajowych oraz migdzynarodowych bezposrednio zwigzanych z profilaktyka,
programami badaf przesiewowych lub oceng ryzyka sercowo - naczyniowego. W pracy
przedstawiono kluczowe programy profilaktyczne, tj. ,, Moje Zdrowie - Ocena Stanu Zdrowia
Dorostych” oraz programy badan przesiewowych w kierunku raka szyjki macicy i raka piersi.
Wykazano, ze ich mocnymi stronami sa powszechnosé, bezplatny dostep oraz mozliwosé
wezesnego wykrywania czynnikéw ryzyka i choréb. Podkreglono, ze skutecznosé programéw
ograniczaja m.in. niski poziom uczestnictwa spoleczenstwa w ich realizacji, problemy
organizacyjne oraz nieréwnosci spoleczno-ekonomiczne i geograficzne. Zwrécono takze
uwage na istotng rol¢ edukacji zdrowotnej w zwi¢kszeniu $wiadomos$ci i wspieraniu
prozdrowotnych zachowan. Wykazano, ze skuteczna profilaktyka wymaga nie tylko
funkcjonowania programéw profilaktycznych, ale takze ich wlasciwej koordynacii, integracji
z dziataniami edukacyjnymi i spolecznymi oraz zmniejszenia nieréwnosci w dostepie do opieki
zdrowotnej. Artykul potwierdza dobra znajomo$é tematyki oraz umiejetno$é osadzenia analiz
w szerszym kontekscie zdrowia publicznego.

W publikacji pt. ,, Health and nutritional behavior of a selected group of southeastern
Poland patients: a pilot study” (2023 1.) wskazano, iz nadmierna masa ciata stanowi istotny
problem zdrowia publicznego, zwigkszajac ryzyko choréb przewleklych oraz skracajac czas
trwania zycia. Celem badania byta ocena zachowan zdrowotnych i zywieniowych oraz ich
zwigzku ze statusem spolecznym wsréd 84 dorostych pacjentéw z poludniowo-wschodniej
Polski. Badanie mialo charakter pilotazowy i zostato wykonane w poradni lekarza rodzinnego.
Zastosowano metode sondazu diagnostycznego, a narzedziem badawczym byl autorski
kwestionariusz ankiety skladajacy si¢ z 47 pytaf. Analiza objela m.in.: dane
socjodemograficzne oraz sposéb zywienia, aktywnos¢ fizyczng i samoocene stanu zdrowia.
Stwierdzono, ze nadwaga lub otytos¢ wystepowaty u 33% kobiet i 44% mezczyzn. Wiekszosé
respondentow nie przestrzegata zasad prawidlowego zywienia — odnotowano niskie spozycie
ryb, warzyw i owocOw oraz czgste spozycie produktéw przetworzonych i stodzonych napojéw.
Aktywnos¢ fizyczna w badanej grupie byta na bardzo niskim poziomie, a osoby z nadwaga
czgScie] negatywnie ocenialy swdj stan zdrowia. Nie stwierdzono istotnych statystycznie

3



zaleznosci migdzy wyksztalceniem a masa ciala, natomiast zauwazono zwigzek pomiedzy
czgstoscig wystgpowania nadwagi a wyzszymi dochodami respondentéw. W publikacji
wyraznie wskazano na potrzebg intensyfikacji dziatan edukacyjnych w zakresie zdrowego stylu
zycia, ze szczeglnym uwzglednieniem poprawy nawykow zywieniowych oraz zwickszenia
poziomu aktywnosci fizycznej, co jest bardzo istotnym elementem w profilaktyce choréb
wspolczesnej cywilizacji. Przedstawione wyniki, mimo pilotazowego charakteru badania
i ograniczonej liczebnosci préby, stanowig cenne Zrédio informacji na temat analizowanej
populacji oraz uzasadniajg potrzebe¢ prowadzenia dalszych, poglebionych badan. Artykut
Swiadezy o dobrej orientacji w problematyce badawczej oraz umiejetnosci identyfikowania
kluczowych obszar6w wymagajacych interwencji w zakresie zdrowia publicznego.

W kolejnej publikacji pt. ,,Directions and Perspectives for Preventive Activities
in Primary Care-Patients 'Health-Promoting and Health-Risk Behaviours (2026 r.) wykazano,
ze choroby sercowo-naczyniowe i zespé! metaboliczny stanowig istotny problem
W podstawowej opiece zdrowotnej, nawet wéréd stosunkowo milodej i dobrze wyksztatconej
populacji. Badanie przeprowadzono w grupie 506 pacjentéw Podstawowej Opieki Zdrowotnej,
z wykorzystaniem standaryzowanego kwestionariusza - Karty badania profilaktycznego
w profilaktyce chor6b uktadu krazenia. Kwestionariusz zawierat dane identyfikacyijne pacjenta,
ustrukturyzowany wywiad dotyczacy czynnikow ryzyka (palenie tytoniu, dieta, aktywnosé
fizyczna), pomiary antropometryczne i hemodynamiczne oraz ocene ryzyka sercowo-
naczyniowego wraz z zaleceniami dotyczacymi dalszego postgpowania. Analizy statystyczne
przeprowadzono z uzyciem pakietu Statistica 13.3 PL. Zastosowano testy: Shapiro-Wilka,
Kruskala-Wallisa oraz chi-kwadrat. W celu identyfikacji niezaleznych determinantéw
wysokiego ryzyka sercowo-naczyniowego (SCORE2>5%) oraz obecnosci dowolnego
nieoptymalnego parametru biochemicznego skonstruowano wieloczynnikowe modele regresji
logistycznej. W badanej grupie czesto wystepowata nadmierna masa ciala oraz
nieprawidlowosci lipidowe i zaburzenia glikemii, co wskazuje na powszechnos¢ czynnikéw
ryzyka kardiometabolicznego. Wysokie ryzyko sercowo-naczyniowe bylo skorelowane
z wiekiem powyzej 50 lat, plcig meska, otyloscia oraz paleniem tytoniu. Ryzyko to znaczaco
wzrastalo wraz z liczbg wspoélistniejacych czynnikéw ryzyka. Otylosé byla zwiazana
z niekorzystnym profilem metabolicznym, niezaleznie od wywiadu rodzinnego. Wyniki
wskazaly na znaczenie kompleksowej oceny pacjenta oraz konieczno$¢ wdrazania dziatan
profilaktycznych ukierunkowanych na modyfikowalne czynniki ryzyka w praktyce
podstawowej opieki zdrowotnej. Na podkreslenie zastuguje wihasciwy dobér metod
statystycznych oraz przejrzysta prezentacja wynikéw. Wnioski zostaty sformutowane w sposéb
logiczny i znajdujg odzwierciedlenie w uzyskanych rezultatach, co $wiadczy o dobrej
znajomosci warsztatu badawczego oraz umiejetnosci interpretacji danych. Artykut wpisuje sie
w aktualne kierunki badan z zakresu zdrowia publicznego i medycyny rodzinnej, stanowiac
istotny element ocenianego cyklu publikacji.

Czwarta publikacja pt. ,,Bottlenecks Beyond Primary Care: Patient and Healthcare
Worker Perspectives on Access to Specialists, Diagnostics, and System Organisation
in Poland” (2026 r.) przedstawia funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia w Polsce
z perspektywy pacjentéw i pracownikéw medycznych, ze szczegdlnym uwzglednieniem
dostgpnosci $wiadczen, organizacji opieki oraz réwnosci w dostepie do opicki. Badanie
przeprowadzono wsréd 50 oséb dorostych z wykorzystaniem autorskiego kwestionariusza
ankiety. Wykazano dominujace problemy zwigzane z ograniczonym dostepem do lekarzy
specjalistow i badaf diagnostycznych, trudno$ciami w umawianiu wizyt oraz niska
sprawno$ciag administracyjng systemu. Jednoczesnie podstawowa opieka zdrowotna,
kompetencje lekarzy oraz warunki leczenia zostaly ocenione pozytywnie. Wickszosé
respondentéw wyrazita niezadowolenie z funkcjonowania systemu i wskazata na potrzebe jego
reformy. Gtéwne Zrédla probleméw upatrywano zardwno w niedostatecznym finansowaniu,
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jak i nieefektywnym zarzadzaniu zasobami. Trafnie podkreslono koniecznosé poprawy
organizacji systemu, zwigkszenia dostepnosci do opieki specjalistycznej i diagnostycznej,
usprawnienia administracji oraz wzmocnienia roli podstawowej opieki zdrowotnej, jako
koordynatora procesu leczenia. Artykul $wiadczy o umiejetnosci Autoréw w zakresie
identyfikowania kluczowych barier systemowych oraz formutowania trafnych rekomendacji,
stanowigc warto$ciowe uzupelnienie catego cyklu publikacji.

Ocena umiej¢tnosci prowadzenia dyskusji i formulowania wnioskéw

W przedstawionej do oceny rozprawie doktorskiej sktadajgcej si¢ z cyklu czterech
publikacji zwraca uwage wysoki poziom prowadzonej dyskusji naukowej w kazdej z prac,
charakteryzujacej si¢ logiczng strukturg oraz umiejetnym odnoszeniem uzyskanych wynikéw
do aktualnego stanu wiedzy. W dysertacji Doktorantka w sposéb krytyczny analizuje rezultaty
wlasnych badan, wskazujac zaréwno ich znaczenie, jak i ograniczenia, co $wiadczy
o dojrzalosci badawczej oraz znajomosci metodologii badan naukowych. Zaznaczy¢ nalezy
trafny dobér i wykorzystanie aktualnego pi$miennictwa krajowego i Zagranicznego, co
pozwolito na wladciwe osadzenie uzyskanych wynikoéw w kontekscie wspétezesnych doniesien
naukowych. W calej rozprawie Autorka zastosowata 184 pozycje pismiennictwa.

Na podkreslenie zastuguje takze umicjetno$¢ syntetycznego ujmowania
najwazniejszych ustalen oraz formutowania wnioskéw, ktére pozostaja w $cistym zwigzku
z postawionymi celami badawczymi. Wnioski majg charakter uporzadkowany, sa jasno
sformulowane i posiadajg zar6wno wymiar poznawczy, jak i aplikacyijny, wskazujgc kierunki
dalszych bada oraz mozliwe implikacje praktyczne, szczegblnie w obszarze zdrowia
publicznego i organizacji opieki zdrowotne;.

Podsumowanie

Przedstawiona do recenzji rozprawa zostala przygotowana wlasciwie w zakresie
merytorycznym i metodologicznym. Doktorantka odpowiednio sformutowala koncepcje pracy,
w tym cele pracy, problemy i hipotezy badawcze. Do realizacji badan trafnie dobrata narzedzia
badawcze oraz metody statystyczne. Wyniki badan zostaty zaprezentowane w sposéb lo giczny,
przejrzysty i syntetyczny. Dyskusja w kazdym z artykuléw z cyklu publikacji zostata
przedstawiona prawidlowo w oparciu o wyniki badan wlasnych i przeglad aktualnego
pis$miennictwa z zakresu tematu badan.

Do obowiazku recenzenta nalezy wskazanie uchybier i sugestii dotyczacych ocenianej
rozprawy doktorskiej, ktére przedstawiam ponizej.

1. W Uchwale Komisji Bioetycznej nr 5/2021 Akademii Kaliskiej z dnia 20.12.2021 r. nie
widnieje nazwisko Pani lek. Anny Domariskiej jako gléwnego badacza lub czionka zespohu
badawczego.

2. W tresci rozprawy pojawilo si¢ okreslenie ,,profilaktyka zdrowotna” - w przysziodci
rekomenduj¢ stosowanie bardziej wlasciwego okreslenia ,, profilaktyka”.

3. Trzy artykuly z cyklu wchodzacego w skiad rozprawy doktorskiej zostaly opublikowane
w 2026 roku, a jeden w 2023 roku. W zwiazku z tym zasadne byloby uzupelnienie
rozprawy o komentarz wyjasniajgcy przyczyny takiego rozkladu czasowego publikacii.

Te uwagi nie umniejszajg wartosci niniejszej dysertacji i powinny stuzyé jedynie doskonaleniu
dalszego warsztatu naukowego Autorki.

Jako recenzent uznaje, ze Pani lek. Anna Domanska jest odpowiednio przygotowana
do prowadzenia badafi naukowych w obszarze nauk medycznych i nauk o zdrowiu,
aprzedstawiona do recenzji rozprawa doktorska pt. ,Kierunki i perspektywy dziatar
profilaktycznych POZ - zachowania pro i antyzdrowotne pacjentéw”, ktérej promotorami
sg Pani prof. dr hab. n. med. i n. o zdr. Wioletta Zukiewicz-Sobczak i Pani dr hab. n. med. i n.



0 zdr. Sabina Lachowicz-Wi$niewska, stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego
oraz spelnia warunki okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (Dz.U.2024.1571 t..).

W zwigzku z powyzszym zwracam si¢ do Rady Naukowej Dyscypliny Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Kaliskiego im. Prezydenta Stanistawa Wojciechowskiego o dopuszczenie Pani
lek. Anny Domanskiej do dalszych etapéw postepowania o nadanie stopnia doktora
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu.



