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RECENZJA
Dorobku naukowo-badawczego, osiagni¢¢ w zakresie dzialalnosci dydaktyczno-
organizacyjnej dr n. o zdr. Sabiny Krupy w postepowaniu habilitacyjnym

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

Recenzja sporzadzona zostala w zwigzku z decyzjg Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu z dnia 28 czerwca 2022 roku o powotaniu komisji
habilitacyjnej w celu przeprowadzenia postgpowania habilitacyjnego dr n. o zdr. Sabiny

Krupy w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

I. DANE OSOBOWE ORAZ ROZWOJ ZAWODOWY I NAUKOWY

Dr n o zdr. Sabina Krupa jest absolwentkg Collegium Medicum Uniwersytetu
Jagiellonskiego w  Krakowie, Wydziatu Nauk o Zdrowiu. W roku 2012 uzyskata tytul
licencjata pielegniarstwa , a dwa lata pézniej tytul magistra pielegniarstwa. W roku 2018
uzyskata stopien Doktora Nauk o Zdrowiu na Wydziale Medycznym Rzeszowskiego
Uniwersytetu; tytut rozprawy doktorskiej: Wplyw wprowadzenia protokotu przyspieszonego
powrotu do zdrowia (ERAS), na naklad pracy pielegniarek u pacjentéw po zabiegach
kardiochirurgicznych zastawki mitralnej z dostgpu minimalnego. Promotorem rozprawy byl

dr hab. n.med. Kazimierz Widenka prof.UR .
II. PRZEBIEG PRACY ZAWODOWEJ

Dr n o zdr. Sabina Krupa od 2013 r. do chwili obecnej pracuje w Klinicznym Szpitalu
Wojewodzkim im. Sw. Jadwigi Krolowej w Rzeszowie, w Klinice Kardiochirurgii

Intensywnej Terapii na stanowisku pielegniarka mtodszy asystent.



W latach 2016-2018 pracowata jako biegly sadowy w dziedzinie pielggniarstwa w
Sadzie Okregowym w Rzeszowie. Od roku 2019 do chwili obecnej pracuje na stanowisku
adiunkta w Instytucie Nauk o Zdrowiu, w Zakladzie Ratownictwa Medycznego, Uniwersytet
Rzeszowski. W 2016 roku uzyskata specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa

anestezjologicznego i intensywnej opieki

II. Ocena osiggnie¢ naukowo-badawczych

Oceny osiagniecia naukowego - cyklu powiazanych tematycznie opublikowanych prac
naukowych dokonano zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt. 2b Ustawy z dnia 20 lipca 2018 roku.
Prawo o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce (Dz .U.z 2020r. poz.85 z p6z.zm.).

Jako osiggniecie naukowe dr n o zdr. Sabina Krupa przedstawila cykl 4 publikacji o facznej
punktacji IF: 9.425 pkt i 390 pkt MNiSW. We wszystkich pracach habilitantka jest

pierwszym autorem ( w jednej pracy rownowazna z Dorotg Ozga)

Tytut osiggnigcia naukowego:

Delirium, jako interdyscyplinarne zagadnienie w opiece nad pacjentem hospitalizowanym

w oddziale intensywnej terapii

Cykl publikacji naukowych wchodzacych w sklad osiggnig¢cia naukowego.

(1] Dorota Ozga, Sabina Krupa (réwnowazny pierwszy autor), Pawet Witt, Wioletta
Medrzycka-Dgbrowska. Nursing Interventions to Prevent Delirium in Critically Ill
Patients in the Intensive Care Unit during the COVID19 Pandemic—Narrative
Overview. Healthcare (Basel). 2020 Dec 21;8(4):578

Punktacja IF: 2,645 pkt Punkt'acja Ministerstwa: 40 pkt

2] Sabina Krupa, Ozga Dorota, Adriano Friganovic, Wioletta Mgdrzycka Dabrowska,
Krzysztof Jurek. The Polish Version of the Nursing Delirium Screening Scale
(NuDESC PL) - Experience of Using in Nursing Practice in Cardiac Surgery
Intensive Care Unit. Int J Environ Res Public Health. 2021 Sep 26;18(19):10108

Punktacja IF: 3,390 pkt  Punktacja Ministerstwa: 140 pkt



(3] Sabina Krupa, Adriano Friganovic, Wioletta Medrzycka
Dabrowska. Occurrence of Delirium during ECMO Therapy in a Critical Care Unit in
Poland—A Cross-Sectional Pilot Study. Int. J. Environ. Res. Public Health 2021,
18(8), 4029.

Punktacja IF: 3,390 pkt  Punktacja Ministerstwa: 140 pkt

[4]  Sabina Krupa, Dorota Ozga. Review of the Literature on the Occurrence of Delirium
after Veno-Venous and Veno-Arterial Extracorporeal Membrane Oxygenation: A

Systematic Review. Dement Geriatr Cogn Dis Extra. 2019 Sep-Dec; 9(3): 374-380
Punktacja IF: 0 pkt Punktacja Ministerstwa: 70 pkt

Celem naukowym prac wchodzacych w sklad osiggnigcia naukowego byla ocena
delirium, elementéow wplywajacych na jego powstanie oraz interwencje zwigzane z
zapobieganiem i leczeniem majaczenia. Przedstawiony do recenzji cykl prac dr n o zdr.
Sabiny Krupy wpisuje sie w aktualne badania dotyczace ryzyka wystgpowania delirium, ktore
jest jednym z najczesciej wystepujacych zaburzen psychicznych u pacjentow
hospitalizowanych w oddziatach intensywnej terapii (OIT). Zaburzenie to wystepuje nawet u
80% pacjentéow Oddziatéw Intensywnej Terapii, szczegolnie narazong grupa sa osoby starsze.
Aktualne badania pokazuja, ze delirium jest silnym i niezaleznym czynnikiem ryzyka
powiklan (w tym zwigkszonego ryzyka zgonu, dhuzszego pobytu w szpitalu, potencjalnie
dlugoterminowego zaburzenia funkcji poznawczych i wyzszych kosztéw opieki zdrowotnej),
to weiaz zbyt mato uwagi poswieca sie temu problemowi. Konstelacja istniejacych przed
zachorowaniem czynnikow predysponujacych zwiazanych z samym pacjentem, obecna
choroba oraz czynniki jatrogenne przyczyniaja si¢ do zwigkszonego ryzyka wystapienia
delirium w OIT. Podczas, gdy u pacjenta wystepuje wiele schorzen, delirium jest trudne do
rozpoznania i wymaga wykorzystania specjalistycznych narzedzi, w celu diagnozowania
majaczenia. Przeprowadzone przez dr Sabine Krupe badania oraz publikacje wskazujg na
zasadno$¢ podjecia dalszych prac nad pacjentami z delirium, poprzez podejscie

multidyscyplinarne.

Prace przedstawione jako osiagniecie naukowe sg wieloautorskie i po dokiadnym
przeanalizowaniu wkladu pracy habilitantki w poszczegdlne publikacje uwazam , ze byt on
znaczacy. Publikacje powstawaly we wspotpracy z wieloma osrodkami zagranicznymi, tj.:
Zentrum fiir Anésthesiologie und Intensivmedizin, Universitits Klinikum Eppendorf, 20251

Hamburg (Niemcy), Hospital Cernusco sul Naviglio Hospital, 20063 Milan (Wtochy), Corso



di Laurea in Infermieristica, Universita degli Studi di Milano, 20161 Milan (Wlochy),
Department of Anaesthesiology and Intensive Medicine, University Hospital Centre Zagreb,
10000 Zagreb (Chorwacja), Andrija Stampar Teaching Institute of Public Health, 10000
Zagreb (Chorwacja)

Do wspolpracy zaproszono réwniez specjalistow z Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego, Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, Katolickiego Uniwersytetu
Lubelskiego, Uniwersytetu w Zagrzebiu (Chorwacja), a takze specjalistow z
miedzynarodowych towarzystw naukowych tj. WFCCN (ang. World Federation of Critical
Care Nurses) czy ESNO (ang. European Specialist Nurses Organisations ).

Tematyka delirium zostata poruszona w niniejszej pracy i podzielona na etapy zgodnie
ze schematem, jaki powinien byé przyjety w pracy pielggniarek i calego zespotu. W
pierwszym etapie Habilitantka oméwila temat delirium pod katem screeningu i interwencji,
jakie powinny zostaé podjete w celu zapobiegania majaczeniu. Drugi etap dotyczy opieki nad
pacjentem, ktéry juz znajduje sie w oddziale. Etap ten dotyka gléwnie oceny delirium i
elementow, ktére moga wplyna¢ na jego wystepowanie. Kolejny etap opisuje specyficzna
grupe pacjentow, jakimi sg bez watpienia chorzy poddani terapii ECMO (ang. Extracorporeal
Membrane Oxygenation). W ostatniej czesci opisata to, w jaki sposdb na catym $wiecie jest
leczone majaczenie w grupie pacjentow poddanych pozaustrojowej wymianie gazdw.
W pierwszej pracy wchodzacej w sklad osiggniecia naukowego Habilitantka podjeta sie
oceny interwencji, ktére majg na celu zapobieganie delirium. W zwigzku z panujacg
pandemig SARS-CoV2, dolagczyta element pandemii, ktéry okazal si¢ elementem, ktory
pomogl pokaza¢ jeszcze szerzej problem majaczenia i koniecznych do podjecia interwencji.
Praca pt. ,,Nursing Interventions to Prevent Delirium in Critically Ill Patients in the
Intensive Care Unit during the COVID19 Pandemic-Narrative Overview  jest
przegladem publikacji podsumowujacych aktualng wiedzg¢ dotyczaca wyzwan zwigzanych z
oceng delirium u pacjentéw z COVID-19 przez pielegniarki OIT oraz roli i zadan w
spersonalizowanym podejsciu do pacjentéw z COVID-19. Praca przedstawia jak wazne jest
przygotowanie pielggniarek do pracy z pacjentem w delirium na oddziatach intensywnej
terapii w czasie pandemii SARS-CoV-2. Wiedza na temat delirium i znajomo$¢ czynnikéw
ryzyka rozwoju, moze wplyng¢ na zmniejszenie czestoSci wystepowania majaczenia.
Uzgodniony algorytm postgpowania daje zespolowi terapeutycznemu opiekujagcemu si¢
pacjentami z majaczeniem poczucie pewnosci w przypadku naglego wystapienia majaczenia.

Wazne jest skorzystanie z list kontrolnych i omoéwienie obserwowanych przez zespét



czynnikéw ryzyka .We wspolczesnej opiece zdrowotnej personel pielggniarski odgrywa
wazna role, ktéry doradza, edukuje i zapewnia profesjonalng opieke pacjentom, ktérych
potrzeby czesto wymagajg indywidualnego podejscia (Personalised Nursing Care, PNC).
Opieka pielegniarska nad pacjentami z majaczeniem jest niezwykle wazna nie tylko dla
samych pacjentow, ale takze dla ich rodzin i calego zespotu terapeutycznego

Publikacja zatytutowana ,,The Polish Version of the Nursing Delirium Screening Scale
(NuDESC PL) - Experience of Using in Nursing Practice in Cardiac Surgery Intensive
Care Unit” jest jedna ze wskazowek, w jaki sposéb mozna rozpoznawa¢ majaczenie u
pacjentow. Obejmuje analiz¢ wybranych parametréw majacych wpltyw na wystgpienie
delirium w grupie pacjentéw leczonych w oddziale intensywnej terapii kardiologicznej. W
tej populacji chorych ryzyko wystapienia delirium wzrasta w zwigzku z zabiegami
wykonywanymi z uzyciem krazenia pozaustrojowego. W badaniu analizowano spos6b w jaki
mozna rozpoznawaé¢ majaczenie Ww tej grupie pacjentow. Metodg wykorzystanag w badaniu
byta skala NuDESC, ktora zostala przettumaczona na jezyk polski . Skala NuDESC to skala
uzywana przez pielegniarki na catym $wiecie do wykrywania majaczenia na wczesnym etapie
leczenia. Polska wersja skali Nursing Delirium Screening Scale (NuDESC PL) jest pierwsza
skalg do oceny wystgpienia delirium, ktérg z powodzeniem moga stosowaé pielggniarki. Nu-
DESC to pieciopunktowa skala obserwacyjna, ktora mozna szybko wypetni¢. Narzedzie to
znane jest na calym $wiecie, a pierwsze badanie w Polsce potaczone z adaptacja, przyniosto
bardzo dobre wyniki. Niniejsze badanie przyczynito sie do opracowania polskiej wersji skali
(NuDESC PL), ktéra jest obecnie wykorzystywana jako polskie narzedzie przesiewowe do
wykrywania majaczenia. Narzedzie NuDESC moze z powodzeniem by¢ stosowane w OIT na
terenie Polski. Szkolenia prowadzone w szpitalach poprzez treneréw zaznajomionych z tg
skalg, moga przynosi¢ niewymierne korzysci zardwno dla pacjentéw jak i dla szpitala, gdyz
wczesne wykrycie majaczenia prowadzi do poprawy rokowania, skrocenia pobytu pacjenta w
OIT, a co za tym idzie, do zmniejszenia kosztow opieki. W momencie zaznajomienia si¢ z
interwencjami, jakie powinny by¢ podjete przez pielegniarki w celu zniwelowania ryzyka

delirium, w sposob profesjonalny mogg one podja¢ si¢ opieki nad pacjentem.

W kolejnej publikacji pt. .,Occurrence of Delirium during ECMO Therapy in a Critical
Care Unit in Poland—A Cross-Sectional Pilot Study” habilitantka wraz zespolem
przedstawia problem delirium podczas terapii pozaustrojowej. Problem
wystepowania majaczenia podczas terapii ECMO jest rzadkim tematem poruszanym w

literaturze. Moze byé to zwigzane z tym, iz pacjent poddany terapii pozaustrojowej jest



pacjentem wyjatkowym, krytycznie chorym. Badania podjete przez habilitantke i jej zespot sg
nowatorskie, ;obecne badanie jest pierwszym, w ktérym uwzgledniono pacjentow po terapii
ECMO. Praca przedstawia jak wazne jest poznanie problemu delirium w tej grupie pacjentow,
bowiem na etapie prowadzenia terapii ECMO mozemy podja¢ dziatania, ktére zapobiegna
rozwojowi majaczenia. W badaniach wykorzystano skal¢ NuDESC i skale obserwacji delirium
— DOSS (Delirium Observation Screening Scale), ktéra ocenia majaczenie i z powodzeniem
moze byé wykorzystywana przez pielegniarki. Ponadto chorzy byli oceniani pod katem bolu
skala NRS (Numerating Rating Scale), pobudzenia — RASS (Richmond Agitation Sedation
Scale), sedacji — RSS (Ramsay Sedation Scale), zaburzen bezsennoséci — ISI (Insomnia
Severity Index). W publikacji wykazano, ze delirium z powodzeniem moze by¢ oceniane
przez pielegniarki zarowno za pomoca skali DOSS jak i NuDESC. Udowodniono réwniez, ze
zaréwno zaburzenia snu jak i pragnienie moga wptyna¢ na rozwoj majaczenia.

Ostatnia praca przedstawionego cyklu (Review of the literature on the occurrence of
delirium after Veno-Venous and Veno-Arterial Extracorporeal Membrane Oxygenation:
a systematic review”) jest przegladem pismiennictwa dotyczacego leczenia chorego w
delirium. Praca porusza temat wystepowania delirium w dwoch grupach ECMO. W pracy
przeanalizowano trzy publikacje spelniajagce wymagania przegladu systematycznego z
ostatnich lat. Selekcja literatury zostala dokonana z wykorzystaniem listy kontrolnej
PRISMA. Powyzsza praca wykazata, ze delirium u pacjentéw poddawanych terapii ECMO
jest tematem, ktory nie zostal w pelni opisany w literaturze. Niniejsza praca podejmuje temat
delirium po ECMO, ktory nie jest czestym tematem w literaturze popularnej. Autorzy klada
duzy nacisk na elementy, ktore nie sa zwigzane z farmakoterapig i zapobieganiem delirium. W
profilaktyce delirium po ECMO wazne jest psychologiczne podejscie do pacjenta.
Farmakoterapia jest jednym z koncowych elementdéw, ktdry nalezy bra¢ pod uwage w
profilaktyce delirium u pacjentéw po ECMO. Przeglad literatury w znikomym stopniu
uwzglednia temat opieki pielegniarskiej. Autorzy opierajac si¢ na przegladzie pisSmiennictwa
podkres$laja, ze istniejg narzedzia, ktore pozwalajg pielegniarkom ocenié¢ stopien delirium u
leczonych pacjentéw oraz podkreslajg jak wazne jest leczenie pacjenta z delirium i jak istotne
moze by¢ wczesne rozpoznanie delirium, aby zapobiec powiktaniom.

Najwazniejsze wnioski z cyklu prac stanowigcego osiggnigcie naukowe sg nastgpujgce:
1. Wiedza na temat delirium i znajomos¢ czynnikow ryzyka rozwoju, moze wptynaé na
zmniejszenie czestoscel wystepowania majaczenia. Wedtug zatozen

zindywidualizowanej opieki zdrowotnej, pielggniarki oddzialow intensywnej terapii



powinny posiada¢ wiedzg¢ i kompetencje umozliwiajace zrozumienie, syntezg i
wykorzystanie osiggnie¢ naukowych, a takze dostosowanie swojej praktyki do

aktualnej i stale zmieniajgcej si¢ sytuacji na swiecie.

2. Delirium z powodzeniem moze by¢ oceniane przez pielggniarki zarowno za pomocg
skali DOSS jak i NuDESC. Narzedzie NuDESC do wykrywania majaczenia na
wezesnym etapie leczenia moze z powodzeniem by¢ stosowane w OIT na terenie

Polski.
3. Zaréwno zaburzenia snu jak i pragnienie moga wplyna¢ na rozwoj majaczenia.

4. W profilaktyce delirium po ECMO wazne jest psychologiczne podejscie do pacjenta.
W przypadku farmakoterapii istnicje wiele kombinacji lekow, ktore zapobiegaja

wystgpieniu zjawiska delirium.

Podsumowujac, Habilitantka przedstawita osiggniecie naukowe jako cykl 4
wartosciowych, spojnych tematycznie prac, ktore doskonale wpisuja si¢ w nurt aktualnych
badan nad poprawg wynikow diagnostyki i leczenia delirium.

Jest to nadal duzy problem medyczny z czesto niedoceniang rola pielggniarki w szeroko
pojetej terapii tej jednostki. Autorka pokazuje narzedzia, ktére mogg by¢ wykorzystane przez
zespot pielegniarski i mogg mieé¢ wpltyw na poprawe rokowania w tej grupie chorych.
Powigzane tematycznie ze sobg publikacje, wzbogacaja wiedze z zakresu delirium, poprzez
podejscie multidyscyplinarne . Nalezy podkreslié, iz przedstawiona w cyklu prac

problematyka stanowi nowatorskie ujgcie problemu

II OCENA DOROBKU NAUKOWEGO

Przestana analiza bibliometryczna publikacji Habilitanta zostata sporzadzona przez
Biblioteke Uniwersytetu Rzeszowskiego. Na calo$¢ dorobku sklada si¢ 36 publikacji
naukowych ( 16 prac oryginalnych, 8 prac pogladowych, 4 prace kazuistyczne , 3 listy
do redakcji, 1 rozdzial w podreczniku , 4 streszczenia zjazdowe (1 migdzynarodowe i 3
krajowe) . 3 inne prace pof)ularno-naukowe.
Przed doktoratem IF 0.000 i 28 pkt MNiSW. Po doktoracie dorobek naukowy obejmuje
prace wchodzgce w sklad osiagniecia naukowego - IF 9.425i 390.00 pkt MNiSW. , na
pozostaly dorobek sktadaja si¢ prace o IF 21.172 i 1248 pkt MNiSW .



Laczny Impact Factor za cato$¢ dorobku wynosi IF 30.597 oraz 1638.00 punkty
MNiSW.

Indeks Hirscha 2 wg Web of Science.

Zainteresowania naukowe Habilitantki od poczatku pracy badawczej dotyczyly obszaréw
zwiazanych z delirium i intensywng terapig oraz pracg pielggniarek anestezjologicznych i
intensywnej opieki. W okresie pandemii COVID-19 habilitantka podjeta si¢ prowadzenia
badan , ktére odegraty ogromna role w czasie pandemii COVID-19, min. badania i zalecenia
dla pracownikéw ochronny zdrowia w czasie pandemii Sars-CoV2 .

Podejmowana tematyka badawcza Habilitantki obejmowata przede wszystkim badania
dotyczace: zaburzen snu pacjentow i pracownikow ochrony zdrowia — cykl 3 prac ; badania
dotyczace czynnikéw wplywajacych na powstanie delirium w OIT - cykl 3 prac; badania
zwigzane z praca pielegniarek anestezjologicznych i intensywnej opieki — cykl 6 prac; ,
badania zwiazane z terapig ECMO i kardiochirurgig- cykl 5 prac ; badania i zalecenia dla
pracownikéw ochrony zdrowia w czasie pandemii SARS-COV-2 -cykl 5 prac. W czesci prac
badania byly miedzynarodowe. Na szczegdlne podkreslenie zastuguja Zalecenie Grupy
Roboczej do spraw Praktyki w Pielegniarstwie Anestezjologicznym i Intensywnej Opieki w
sprawie zachowania bezpieczenstwa podczas postepowania z chorym
zakazonym/podejrzanym o zakazenie wirusem, hospitalizowanym w OIT. Wytyczne te
zawieraly rowniez instrukcja ubierania/zdejmowania ubrania ochronnego, postgpowania z
cialem pacjenta po $mierci z powodu COVID-19. W instrukcji tej zostata opisana doktadnie
czynno$¢ zwigzana z zabezpieczeniem personelu przed zakazeniem. Ryciny i opis byly
rozpowszechniane w oddziatach nie tylko intensywnej terapii. Wiele innych oddziatow, gdzie
znajdywali si¢ pacjenci COVID-dodatni, korzystato z tych wytycznych. Wytyczne opisane
powyzej oraz inne, zostaty opublikowane na stronie Ministerstwa Zdrowia

Podsumowujac dorobek naukowy dr n o zdr. Sabina Krupy nalezy stwierdzi¢ , ze jest

on znaczacy i konsekwentnie ukierunkowany na tematy zwigzane z delirium oraz intensywna

terapig.

IV. DZIALALNOSC DYDAKTYCZNA

Dr n o zdr. Sabina Krupa aktywnie uczestniczy w ksztalceniu mtodziezy - prowadzi
zajecia dydaktyczne z przedmiotu Techniki Zabiegéw Medycznych, Intensywna Terapii —
wyklady i zajecia praktyczne oraz przedmiot Intensywna Terapia réwniez na kierunku

Ratownictwo Medyczne. Jest koordynatorem przedmiotu Procedury Ratunkowe



Wewnatrzszpitalne na kierunku Ratownictwo Medyczne w Instytucie Nauk o Zdrowiu, na
kierunku Ratownictwa Medycznego . Wspéipracuje z Kolem Naukowym Studentow
Uniwersytetu Rzeszowskiego. Efektem tej wspotpracy sg liczne publikacje.

Od 2020 roku do chwili obecnej jest wyktadowca specjalizacji anestezjologicznej i
intensywnej opieki oraz specjalizacji ratunkowej dla pielggniarek w Centrum Ksztalcenia
Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych w Rzeszowie .

Jest redaktorem podrecznika dla pielegniarek, na temat bélu. Ponadto jest autorem broszury
dla 0sob, ktore doswiadczyly delirium i dla ich opiekunéw, we wspoélpracy z
WFCCN

Dr n o zdr. Sabina Krupa byta promotorem pomocniczym w 2 przewodach doktorskich:

1. mgr Mariusza Zabrzeskiego; tytul rozprawy doktorskiej: Ocena natezenia boluy,
ryzyka rozwoju sepsy i delirium u pacjentow przebywajgcych na Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym.; promotor dr hab. Jan Rutowski, prof. UR.

2. mgr Krystyny Wozniak; tytut rozprawy doktorskiej: Opieka konca zycia w warunkach
oddzialu OIT: praktyki pielegniarek i czynniki wplywajgce na opieke pielggniarskq.
Promotor pracy: dr hab. Lidia Perenc, prof. UR

Habilitantka byla promotorem 11 prac licencjackich w Instytucie Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Rzeszowskiego w 2020 roku . Recenzent 10 prac licencjackich w Instytucie

Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Rzeszowskiego

V. DZIALALNOSC ORGANIZATORSKA

Udzial w realizacjach projektow badawczych

Dr Sabina Krupa swoje doswiadczenie zdobywata poprzez wspéiprace na poziomie
krajowym i zagranicznym, jak rowniez z Towarzystwami i Stowarzyszeniami w Polsce i za
granica. W roku 2012 odbyla staz zagraniczny w Helsinki University w Finlandii w
Intensive Programme: Positive and Resource-Oriented Approaches in Care Towards Elderly
(IP PRO-ACTE) w ramach programu Lifelong Learning Programme — Helsinki. W czasie
stazu petnita role koordynatora do spraw rozwoju nauki. Program ten mial za zadanie
promowa¢ rozwéj edukacji i zaangazowania rodzin w rekonwalescencjg o0sob starszych.

Ponadto program mial za zadanie polaczenie pracy socjalnej z opieka pielegniarskg na



poziomie migdzynarodowym. Obecnie program, ktérego byla autorem, jest wykorzystywany

w domach spokojnej starosci w catej Europie.

Habilitantka ma bardzo duze umiejgtnosci organizatorskie, dziala na wielu plaszczyznach.
Aktywnie angazowala si¢ w prace z zakresu polityki zdrowotnej i zdrowia publicznego.
Wspotpracuje z wieloma osrodkami zagranicznymi min. z Zaktadem Geriatrii Karolinska
Institut, do ktorego zostata zaproszona na odbycie stazu i podjecie wspdtpracy nad projektem
,Care for a geriatric patient in the intensive care unit”. Jednym z tematéw projektu jest ocena
- kruchosci u pacjentéw geriatrycznych. . Wspolpraca z Uniwersytetem Medycznym w
Zagrzebiu, ktora skupia si¢ glownie na prowadzeniu wspélnych badan naukowych i
publikacjach. Obecnie zostala zaproszona przez Uniwersytet Medyczny w Zagrzebiu na
odbycie stazu w kwietniu 2022 roku.

Poza wspdtpraca z Karolinska Institute, wspotpracuje rowniez Uniwersytetem z Zagrzebiu
(Chorwacja), Uniwersytetem Calagary (Canada), jestem czlonkiem Scottish Delirium
Association, ktéry organizuje coroczne zjazdy, w ktérych bierze czynny udziat.

Jako Koordynator Social Media na terenie Europy w The World Federation of Critical
Care Nursing (WFCCN) wspolpracuje z wieloma krajami i bierze udzial w badaniach
migdzynarodowych dotyczacy probleméw pielegniarek anestezjologicznych i intensywnej
opieki. Poza wspotpraca w WFCCN, wspolpracuje w  European Specialist Nurses
Organisations (ESNO) jest cztonkiem zarzadu. Jest to organizacja, ktéra $cisle wspotpracuje i
wspiera prace WHO. Jako przedstawiciel Polski w Projekcie ESNO w Grupie Focusowg ds.
Lekow Biopodobnych, nadzoruje prace nad edukacja pielggniarek na temat lekow
biopodobnych. We wspotpracy z grupa migdzynarodows z catego $wiata i we wspdtpracy z
Gdanskim Uniwersytetem Medycznym, powstata polska wersje podrecznika, w ktérym
opisane sg specjalnosci pielegniarek i ich kompetencje w roznych krajach $wiata, dzieki
czemu mozna je porownywac i projektowaé kursy i szkolenia.

Od roku 2021 pehi stanowisko Dyrektora Zarzadzajacego World Federation of Critical
Care Nurses ., odpowiada za prace migdzynarodowa nad  zaleceniami i wytycznymi dla
pielggniarek anestezjologicznych i intensywnej opieki.

Byla czlonkiem zaréwno w komitetach naukowych jak i organizacyjnych konferencji,
zjazdow, sympozjum. dr n o zdr. Sabina Krupa byla koordynatorem prac nad wytycznymi
opieki nad pacjentami zakazonymi COVID-19, w stanie zagrozenia zycia. Praca zostala
wykorzystana w Ministerstwie Zdrowia i opublikowana na stronie, jako zalecenia opieki

nad pacjentami z wirusem Sars-CoV-2 .



Jest recenzentem czasopism naukowych: Brain Sciences (3.394 IF); INQUIRY (1.730
IF), Journal of Intensive Care Medicine (3.510 IF), Processes (2.847 IF), International
Journal of Environmental Research and Public Health, Processes (3.390 IF), Nursing Open

(1.762 IF).

Czlonkostwo w towarzystwach naukowych miedzy innymi Czlonek w Polskim
Towarzystwie Pielegniarek Anestezjologicznych i Intensywnej Opieki (PTPAIIO) , Cztonek
Grupy Focusowej ds. Lekéw Biopodobnych i reprezentant Polski w ESNOL11,

Cztonek zarzadu European Specialist Nurses Organisations (ESNO), Czlonek Scottish

Delirium Association,

WNIOSEK KONCOWY

Doktor nauk o zdrowiu Sabina Krupa jest dojrzatym pracownikiem naukowym. Jej dorobek
naukowy jest znaczacy, jest autorem publikacji naukowych zamieszczanych w czasopismach
medycznych posiadajacych wspdtczynnik oddziatywania. Niewatpliwie dr Sabina Krupa jest
doskonatg specjalistka w dziedzinie delirium oraz intensywnej terapii, jej do$wiadczenie stanowi
powazny atut do dalszej pracy naukowej .Jej duzy potencjal wiedzy , doswiadczenia oraz
zaangazowanie w wielu projektach badawczych dobrze roku je na przysztosé, kiedy to poprzez wiasne
osiaggnigcia moze spetnia¢ kryteria do dalszego awansu naukowego. Jej dorobek wnidst istotny wkitad,

znacznie poszerzajacy naszg wiedze w dziedzinie opieki nad chorym z delirium .

Biorgc pod uwage caloksztalt dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego
uwazam, iz dr n. o zdr. Sabina Krupa spelnia wymagania okreslone w art. 219 ust. 1 pkt 2.
Ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20 lipca 2018 roku, stawiane
kandydatom do stopnia naukowego doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i
nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu. W zwigzku z tym, z pelnym przekonaniem
zwracam si¢ do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Wroctawskiego Uniwersytetu
Medycznego o dopuszczenie dr n. o zdr. Sabiny Krupy do dalszego etapu postepowania

habilitacyjnego.

meg, o dobur



