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Ocena osiggni¢cia naukowego oraz aktywnosci naukowe;j

dr med. Moniki Szewczuk-Boguslawskiej

Dr med. Monika Szewczuk Bogustawska uzyskata w 1996 roku dyplom lekarza na AM we
Wroctawiu, w roku 2000r. dyplom I stopnia specjalizacji w dziedzinie psychiatrii, w 2006 roku
dyplom specjalisty psychiatrii zas w 2011 dyplom specjalisty w dziedzinie psychiatrii dzieci i
mtlodziezy, jest wigc znakomicie i wszechstronnie wyksztatconym klinicysta. Juz w 2005 roku
uzyskata tytul doktora nauk medycznych w macierzystej uczelni na podstawie rozprawy
doktorskiej ,,Badanie szybkosci oksydacji sparteinowo-debryzochinowej u pacjentdow z

zaburzeniami depresyjnymi”.

Ocena osiggniecia naukowego.

Przedstawione do recenzji osiagniecie jest cyklem trzech powigzanych tematycznie
oryginalnych artykuléw o tacznym wspétczynniku oddziatywania IF =10.079, ktéremu to
cyklowi autorka nadata wspélny tytul ”Samouszkodzenia niesamobdjcze i zachowania
samobdjcze u dzieci i miodziezy” Prace wchodzgce w sktad osiggniecia zostaty opublikowane
w latach 2018-2021.

Bardzo wysoko oceniam temat dzieta. Dotyka ona zupelnie podstawowego problemu
psychiatrii dzieci i modziezy. Zdecydowana wigkszo$¢ pacjentéw przyjmowanych obecnie do
oddziatéw psychiatrii dziecigcej i miodziezowej to pacjenci z  samouszkodzeniami i
zachowaniami samobdjczymi, a paradoksalnie, ten zasadniczy problem kliniczny wspélczesnej
psychiatrii ale takze zdrowia publicznego nie znajduje wystarczajacego odzwierciedlania w
badaniach. Tym wazniejsze, ze dr Szewczuk-Bogustawska zajela sic w sposob wysoce
kompetentny tym zagadnieniem, zwlaszcza biorac pod uwage, z skupila sie nad szczegélnie

trudng do badania i czgsto pomijang w psychiatrii grupg dzieci i mtodziezy z zaburzeniami



zachowania. Na szczegélne podkreslenie zastuguje takze moim zdaniem spdjnosé i
konsekwencja cyklu , $wiadczaca o jasnym ukierunkowaniu aktywnos$ci naukowej habilitantki.
Juz pierwsza praca cyklu ,.Assessment of the frequency criterion for the diagnosis of non-
suicidal self injury disorder in female adolescents with conduct disorder” odnosi sie do
niezwykle istotnego klinicznie i naukowo zagadnienia samouszkodzef niesamobdjczych.
Wprowadzenie tej diagnozy w klasyfikacji DSMS byto olbrzymim postepem klinicznym,
jednak, jak w przypadku kazdej nowej jednostki nozologicznej, konieczne jest wnikliwe
badanie czutosci i swoistosci zaproponowanych kryteriow diagnostycznych. Praca dotyczyta
duzej, bo blisko 200 osobowej grupy dziewczat z zaburzeniami zachowania. Na podkreslenie
zashuguje, ze potowa badanych dokonata w okresie roku przed badaniem samouszkodzen, co
samo w sobie wskazuje na znaczenie problemu. Oryginalnym i cennym osiggnieciem jest
stwierdzenie, ze wymieniona w kryteriach czesto$¢ samouszkodzen w ostatnim roku moze by¢
zbyt niska i prowadzi¢ do nad rozpoznawania, czego konsekwencja bylo zaproponowanie na
podstawie analizy towarzyszacej psychopatologii wyzszego punktu odciecia.

Kolejna praca ,,Assessment of the association between non-suicidal self-injury disorder and
suicidal behaviour disorder in females with conduct disorder”, bedaca twérczg kontynuacja
poprzedniej, poszerza widzenie problemu o poszukiwanie zwigzkéw samouszkodzen z
zachowaniami samobdjczymi i badanie relacji samouszkodzen z nieistniejaca jeszcze ale
postulowang kategorig diagnostyczna, jaka jest zaburzenie samobdjcze. Nalezy podkresli¢, ze
brak diagnozy dotyczacej zachowan samobgjczych jest jednym z najwiekszych paradoksow
wspdtczesnej psychiatrii z(ardwno dorostych, jak i dzieci i mlodziezy), biorac pod uwage iz
najezgstsza przyczyna hospitalizacji psychiatrycznej dzieci i mlodziezy oraz jedna z
najezestszych przyczyn zgonéw w tej grupie wiekowej nie stanowi osobnej kategorii
diagnostycznej. Badanie przeprowadzono w tej samej grupie pacjentek co poprzednie, lecz
poszerzono o oceng¢ zachowan samobojczych. Zwigzki samouszkodzen z zachowaniami
samobojczymi sa przedmiotem licznych dyskusji i fakt zwrdcenia uwagi na istotne powigzanie
czgstych samouszkodzen z zachowaniami samobéjczymi jest unikalnym i niezwykle cennym
odkryciem stanowigcym przyczynek do planowania dziatan profilaktycznych i interwencji
terapeutycznych .

Trzecia praca cyklu ,,Self injuries and their functions with respect to suicide risk in adolescnts
with conduct disorder: Findings from path analysis” kontynuuje watki badawcze opisane w
poprzedniej pracy, poszerzajac grupe badang réwniez o chtopcéw z zaburzeniami zachowania
1 skupia si¢ na analizie funkcji samouszkodzen w odniesieniu do ryzyka zachowan

samobdjczych. Bardzo wysoko oceniam zamyst pracy, gdyz wychodzi poza typowa dla



klasyfikacji warstwe opisu zjawiska, probujac glebiej wnikngé¢ w jego przyczyny i funkcje
objawu. Pozwolilo to na zwrécenie uwagi na fakt, ze samouszkodzenia mogg mie¢ funkcje
zapobiegania samobdjstwu oraz funkcje testowania rzeczywistosci, co ukierunkowuje dalsze
badania w kierunku pomieszczenia samouszkodzen w spektrum zaburzen posttraumatycznych.
Bardzo wysoko oceniajagc nowatorstwo badan dotyczacych pozornie dobrze znanego
fenomenu, chcialem jednak zwrocié¢ uwage na ograniczenia, ktérych autorka jest w pelni
swiadoma, z ktorych zasadniczym jest przeprowadzenie badania w specyficznej grupie
pacjentéw jaka sg osoby przebywajace w osrodkach socjoterapeutycznych, co oczywiscie rodzi
pytania o mozliwo$¢ generalizacji uzyskanych wynikéw na populacje 0gdlng, zwlaszcza biorac
pod uwage, ze umieszczenie w osrodku jest czesto wyznacznikiem nie tylko nasilenia

psychopatologii lecz takze dysfunkcji systemu rodzinnego.

Podsumowujgc, osiagniecie naukowe stanowigce podstawe ubiegania sie o nadanie stopnia
doktora habilitowanego dr med. Moniki Szewczuk-Bogustawskiej jest ambitnym zamierzeniem
badawczym dotyczacym interesujacych i waznych klinicznie zagadnien. Nieliczne
niedociagniecia tej pracy nie obnizajg jej wartosci, co pozwala na w petni pozytywna jej ocene

1 uznanie za odpowiadajgca wymogom stawianym osiggnieciom habilitacyjnym.

Ocena dorobku naukowego

Dorobek naukowy habilitantki jest bogaty, a biorac pod uwage, Ze jest ona czynnym i
cenionym w $rodowisku klinicystg, ordynatorem oddziatu i konsultantem wojewodzkim
pozwalam sobie stwierdzi¢, ze na gruncie psychiatrii dzieci i miodziezy bardzo bogaty.
Obejmuje on poza 3 pracami oryginalnymi wchodzacymi w skiad cyklu 14 prac oryginalnych,
11 prac przegladowych, 2 publikacje kazuistyczne oraz 1 list do redakcji.

Laczna wartos¢ bibliometryczna dorobku wynosi I1F=40,958, MNiSZW=879. Przed
uzyskaniem stopnia doktora nauk medycznych IF=0,947, MNoSZW=37, jak wiec widaé
zdecydowana czgs¢ jej dorobu powstata po doktoracie. Prace kandydatki byty cytowane 154
razy co wskazuje na szeroki oddzwigk jej aktywnosci naukowej w srodowisku. Odzwierciedla
to, moim zdaniem odpowiednia dla osoby ubiegajacej sie o habilitacjg, wartos¢ Indeksu
Hirscha, ktory wynosi 6.

Gtéwne dziedziny badan, ktorym poswiecata uwage kandydatka to w poczatkowym etapie
kariery naukowej zagadnienia farmakogenetyki, ukoronowaniem tego kierunku badawczego

byto wspotredagowanie cenionej monografii »Farmakogenetyka w psychiatrii”. Kolejnym



obszarem byly zagadnienia medycyny psychosomatycznej i psychiatrii konsultacyjnej,
chciatbym zwrdci¢ szczegdlng uwage na bardzo ciekawe i cenne poznawczo prace dotyczace
psychopatologii 0séb z zespotem jelita drazliwego oraz omdlen.

Kolejny obszar poszukiwan badawczych habilitantki to juz obszar psychiatrii dzieci i
milodziezy, a zwlaszcza zagadnienia zaburzen zachowania, samouszkodzen, ktorym poswiecita
kilka prac, a ktérych kontynuujaca byt cykl publikacji stanowigcych opisane juz wczesniej
osiggniecie naukowe.

Dr med. Monika Szewczuk-Bogustawska wykazata si¢ istotng aktywnos$cig naukowa o
znaczeniu ponadlokalnym, czego dowiodla podczas licznych wspoiprac badawczych z
uczelniami z Australii i Szwecji oraz na gruncie krajowym wspdlpracg z naukowcami z innych
uczelni wroctawskich.

Na uwage zastuguje zaangazowanie habilitantki w tworzenie okazji do wymiany pogladéw i
przedstawiania wynikéw badan naukowych, czego wyrazem bylo wspétorganizowanie przez

nig wielu lokalnych i ogélnopolskich konferencji naukowych.

Podsumowujgc, dorobek naukowy dr med. Moniki Szewczuk-Bogustawskiej jest bogaty,
konsekwentny, wazki poznawczo i moim zdaniem zdecydowanie spetniajacy wymogi stawiane
dorobkowi osoby ubiegajacej si¢ o tytul doktora habilitowanego nauk medycznych. Na
podkreslenie zastuguje fakt, ze znaczaca wigkszo$¢ jej dorobku to prace oryginalne, czesto o
nowatorskim charakterze, dotyczace wazkich klinicznie a nieczesto podejmowanych

zagadnien.

Ocena dorobku dydaktycznego

Aktywnos¢ dydaktyczna dr med. Moniki Szewczuk - Bogustawskiej wydaje si¢ znaczna.
Prowadzi juz od 24 lat zajecia z psychiatrii i psychiatrii dzieci i miodziezy dla studentéw
poczatkowo Akademii Medycznej we Wroclawiu a nastepnie UM im. Piastow Slaskich,
pozostajgc wierna macierzystej Katedrze. Na uwage zastuguje jej wktad w rozw¢j mtodej kadry
naukowej - byla ona promotorem pomocniczym 3 prac doktorskich.

Chciatbym réwniez zwréci¢ uwage na zaangazowanie kandydatki w proces nauczania
podyplomowego, o czym $wiadczy fakt wykladania na kursach szkolenia podyplomowego
lekarzy i pielegniarek, w tym bycie kierownikiem 5 kurséw z zakresu psychiatrii dzieci i
mlodziezy dla 0séb specjalizujacych sie w pediatrii i medycynie ratunkowej. Wyrazem uznania
dla jej doswiadczenia dydaktycznego, bylo przyznanie jej Medalu Komisji Edukacji

Narodowe;j.



Podsumowujac, dr Szewczuk-Bogustawska ma wystarczajgcy dorobek dydaktyczny aby -

zdaniem piszacego te stowa - ubiegac si¢ o stopien doktora habilitowanego nauk medycznych.

Proces oceny kandydata do stopnia doktora habilitowanego obejmuje ocen¢ osiggniecia
naukowego oraz aktywnos$ci naukowej Kandydatki. Biorac pod uwage wieloraka, cenng
aktywno$¢ naukowg kandydatki, jej bogaty dorobek, aktywnos¢ na polu organizacji zycia
naukowego i popularyzacji nauki, znaczace do§wiadczenia i zaangazowanie dydaktyczne,
interesujgce, spéjne i wazkie poznawczo osiggniecie naukowe, caloSciowa ocena jej
kandydatury wypada niezwykle pozytywnie, co pozwala mi wnioskowaé do Wysokiej
Rady Dyscyplin Nauk Medycznych Uniwersytetu medycznego im Piastéw Slaskich o

dopuszczenie kandydatki do kolejnych etapéw post¢gpowania habilitacyjnego.

Warszawa, 19. Sierpnia 2022.
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