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1. Ida Yurtsever, Lukasz Matusiak, Marta Szepietowska, Ewa Wojcik, David Veale,
Jacek C Szepietowski. Cosmetic Procedure Screening Questionnaire (COPS):
creation and validation of Polish language version. Adv Derm Alergol. 2021 Oct;
38(5):881-886. IF: 1,664 pkt. Pkt. MEiN/KBN: 70,00

2. Ida Yurtsever, Lukasz Matusiak, Marta Szepietowska, David Veale, Jacek C
Szepietowski. Appearance Anxiety Inventory (AAI): creation and validation of the
Polish language version. Adv Derm Alergol. 2022 Oct; 39(5):940-943. IF: 1,664 pkt.
Pkt. MEiN/KBN: 70,00

3. Ida Yurtsever, Lukasz Matusiak, Marta Szepietowska, Chris Evans, Jacek C
Szepietowski. Body Shape Questionnaire-34 (BSQ) and Functionality Appreciation
Scale (FAS) - pertinent body image screening tools: Creation and validation of Polish
language versions. Sci Prog. 2022 Jul-Sep;105(3). IF: 1,44 pkt. Pkt. MEiN/KBN:
40,00

4. Ida Yurtsever, Lukasz Matusiak, Jacek C Szepietowski J. To inject or to reject? The
body image perception among aesthetic dermatology patients. Clin. Med. 2023 Jan;
12(1). IF: 4,964 pkt. Pkt. MEiN/KBN: 140,00

Sumaryczny IF: 9,732 punktow
Sumaryczna Punktacja Ministerialna: 320,00 punktéw
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Lek. Ida Yurtsever jest absolwentka Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, ktory
ukonczyta w 2013 roku oraz Studiéw Podyplomowych w Szkole Medycyny Estetycznej przy
Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Warszawskiego Uniwesytetu Medycznego. Obecnie
pracuje jako wykladowca w Szkole Medycyny Estetycznej przy Centrum Ksztalcenia
Podyplomowego Warszawskiego Uniwesytetu Medycznego, jako lekarz dermatolog w Klinice
Spire Clinic w Warszawie, w Klinice Doktor Beata Dethloff w Warszawie oraz w Klinice Skin
Spa we Wroctawiu. Oprocz pracy dermatologa wykonuje na co dzien procedury medycyny
estetycznej. Doktorantka jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego od 2014
roku i Europejskiej Akademii Dermatologii i Wenerologii od 2016 roku. Odbyla wiele
dodatkowych szkolen z zakresu medycyny estetycznej. Jest autorka lub wspétautorka 5 artyku-
tow naukowych o IF 5,244 i Pkt. MEiN: 145, ktore nie wchodzg w sktad osiagniecia naukowego

Osiagnigcie naukowe spetnia warunki okreslone w Ustawie z dnia z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. 2020 r. poz. 85 z p6zn. zm.) art. 187 tejze ustawy
1 stanowi cykl czterech prac oryginalnych, powigzanych tematycznie - ,, Ocena psychometryczna
0sob zglaszajqcych si¢ po porade 7 zakresu dermatologii estetycznej”. We wszystkich pracach
Kandydatka jest pierwszym autorem. Podany cykl publikacji do recenzji ma wysoki IF 9,732,
MNiSW 320.

Obserwowano w ostatnich latach rosngca popularno$¢ zabiegdéw z zakresu dermatologii
estetycznej oraz tatwa dostepnos¢ do rynku estetycznego doprowadzity do sytuacji, gdzie zabiegi
estetyczne staly si¢ nie tylko procedurami upigkszajacymi, ale takze pewnym rodzajem
psychoterapii dla niektorych pacjentow. Nalezy jednak mieé¢ swiadomos$é, ze u od kilkunastu do
kilkudziesigciu procent pacjentow wspotwystepuja problemy dermatologiczne/estetyczne oraz
psychiatryczne, szczeg6lnie z kregu zaburzen dysmorficznych ciata. Zadaniem lekarza podejmu-
jacego si¢ wykona¢ zabiegi z zakresu medycyny estetycznej jest rozpoznanie zaburzen i
skierowanie pacjenta do odpowiedniego specjalisty przy jednoczesnym odroczeniu planowanego
zabiegu do czasu uzyskania kontroli choroby. Odmowa wykonania zabiegu jest w takich
sytuacjach powinna by¢ traktowana jako wyraz profesjonalizmu lekarza. Niestety rozpoznanie

tego typu zaburzen, zwlaszcza przy pierwszym kontakcie z pacjentem, jest trudne, co moze
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doprowadzi¢ do poglebienia si¢ zaburzenia i préb samobdjczych. Chorzy probujg poddawaé sie
kolejnym zabiegom, odwiedzaja bardzo wielu specjalistow w celu uzyskania pozadanego przez
siebie leczenia. Ponadto czgsto wywierajg nacisk potaczony z zachowaniami agresywnymi i
napastliwymi, moga stosowal grozby prawne, a nawet fizyczne pozywaé lekarzy do sadu
z powodu nieprawidlowo, zdaniem pacjentdw, przeprowadzonego zabiegu. Dlatego wybor

tematu dokonany przez Doktorantk¢ uwazam za bardzo trafny, nowatorski i bardzo praktyczny.

Doktorantka wyznaczyla sobie glowny cel pracy, ktorym bylo przeprowadzenie oceny
obrazu ciata oraz zaburzen dysmorficznych wsrdéd pacjentéw poddawanych zabiegom z zakresu
dermatologii estetycznej. Liczne cele szczegétowe koncentrowaly si¢ na ponizszych

zagadnieniach:

— Wybdr odpowiednich narzedzi diagnostycznych, stuzacych do oceny postrzegania
wlasnego ciata (COPS, AAI FAS, BAS-2, BSQ-34, RSES);

— Stworzenie polskiej wersji jezykowej: Przesiewowego Kwestionariusza Procedur Kosme-
tycznych (COPS — Cosmetic Procedures Screening Questionnaire), Inwentarza Niepokoju
o Wyglad (AAI — Apperance Anxiety Inventory), Kwestionariusza Oceny Sylwetki (BSQ —
Body Shape Questionnaire), Skali Uznania Funkcjonalnosci Ciata (FAS — Funcionality
Apreciation Scale);

— Ocena czestotliwos$ci wystepowania zaburzen dysmorficznych u osdéb poddajgcych sig
zabiegom estetycznym lub poziomem doceniania wlasnego ciata, a wiekiem, pitcig, BMI,
wcezesniejszymi zabiegami, historig leczenia psychiatrycznego, statusem finansowym i
stopieniem edukacji;

— Okreslenie zalezno$ci migdzy obrazem ciala a takze stopniem samooceny u 0sob
poddajacych si¢ zabiegom estetycznym, a wiekiem, picig, BMI, wczesniejszymi
zabiegami, historia leczenia psychiatrycznego, statusem finansowy i stopieniem edukacji

Pierwsza praca z cyklu (Yurtsever I et al. Cosmetic Procedure Screening Questionnai-
re (COPS): creation and validation of Polish language version) jest praca oryginalng, ktorej
celem bylo przettumaczenie i walidacja polskiej wersji Kwestionariusza Przesiewowego
Zabiegow Kosmetycznych (COPS), ktéry moze by¢ wykorzystany w ramach zabiegéw
medycyny estetycznej do skriningu pacjentéw z podejrzeniem BDD. Walidacje przeprowadzono

na 33 osobach poddawanych procedurom medycyny estetycznej, ktdére wypehily ankiete
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dwukrotnie w odstepie 3-6 dni. Ponadto poproszono badanych o wypelnienie polskiej wersji
kwestionariuszy BIQLI (Inwentarz Jakosci Zycia Obrazu Ciata) oraz HADS (Szpitalna Skala
Leku i Depresji) dla oceny procedury trafnosci zbieznej. Polska wersja COPS wykazala dobra
spdjnos¢ wewngtrzng (warto$¢ wspotczynnika o Cronbacha 0,76) i odtwarzalnos¢ (wspotezynnik
korelacji wewnatrzklasowej ICC 0,79). COPS silnie korelowat z BIQLI (r = -0,66, p < 0,01), jak
rowniez z HADS, zaré6wno w podskalach depresji, jak i leku (odpowiednio r = 0,68, p < 0,01 i r
= 0,66, p < 0,01). Polska wersja kwestionariusza COPS moze by¢ przydatnym narzedziem
wykorzystywanym do skriningu pacjentéw z podejrzeniem BDD 0s6b poddawanych zabiegom z
zakresu dermatologii estetyczne;j.

Druga praca z cyklu (Yurtsever I et al. Appearance Anxiety Inventory (AAI): creation
and validation of the Polish language version) to rowniez praca oryginalna, ktorej celem byto
przettumaczenie i walidacja polskiej wersji AAI (Inwentarza Niepokoju o Wyglad). Walidacje
przeprowadzono na 49 osobach. Pacjenci wypetniali ankiety dwukrotnie w odstepie 3-6 dni.
Ponadto osoby badane zostaly poproszone o wypetnienie polskiej wersji kwestionariusza COPS
(Cosmetic Procedure Screening Questionnaire) i RSES (Rosenberg Self Esteem Scale) pod
katem trafnosci zbieznej. Polska wersja AAI wykazata si¢ bardzo dobrg spdjnoscia wewnetrzng
(wartos¢ wspodtczynnika o Cronbacha 0,91) i dobra odtwarzalno$cig (wspdtczynnik korelacji
wewnatrzklasowej (ICC) 0,78). Trafnos¢ zbiezna wskazywala na silng korelacje miedzy AAI a
COPS oraz silng ujemng korelacj¢ migdzy AAI a RSES (odpowiednio r = 0,67, p < 0,0001 ir =
-0,57, p < 0,0001). Polska wersja kwestionariusza AAI wykazata si¢ wystarczajgcymi lub
lepszymi wiasciwosciami psychometrycznymi, aby uzasadni¢ jego zastosowanie w pracy
klinicznej i badawczej z osobami moéwigcymi po polsku.

W trzeciej pracy, rowniez oryginalnej (Yurtsever I et al. Body Shape Questionnaire-34
(BSQ) and Functionality Appreciation Scale (FAS) - pertinent body image screening tools:
Creation and validation of Polish language versions), roéwniez oryginalnej, Doktorantka
postawita sobie za cel przetlumaczenie i ocene wlasciwosci psychometrycznych polskich wersji
Body Shape Questionnaire — BSQ (Kwestionariusz Oceny Sylwetki) oraz Functionality
Appreciation Scale — FAS (Skala Uznania Funkcjonalnosci Ciata). Walidacje BSQ

przeprowadzono na 89 osobach, a FAS 103 osobach. Uczestnicy wypetniali rowniez polska
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wersje Inwentarza Jako$ci Zycia Obrazu Ciata (BIQLI) oraz Skal¢ Doceniania Ciata-2 (BAS-2),
aby zbada¢ trafnos¢ zbiezna. Zardwno polskie wersje BSQ, jak i FAS wykazaly dobrg spojnosé
wewnetrzng i powtarzalnos¢. Trafnos¢ zbiezna ujawnita umiarkowany zwiazek miedzy
wynikami BSQ i BIQLI oraz silny zwigzek miedzy wynikami FAS i BAS-2. Badanie polskich
wersji kwestionariuszy BSQ i FAS wykazaty wystarczajaco silne wlasciwosci psychometryczne,
aby uzasadni¢ ich zastosowanie w pracy klinicznej i badawczej z pacjentami polskojezycznymi.

Ostatnia, czwarta praca (Yurtsever I et al. To inject or to reject? The body image
perception among aesthetic dermatology patients) jest rowniez pracg oryginalna. Celem tego
badania byto przeprowadzenie jak najpetniejszej oceny obrazu ciata i BDD wsrod pacjentow
medycyny estetycznej. Doktorantka zrekrutowata grupe az 412 oséb, ktére poproszono o
wypetnienie 6 réznych kwestionariuszy on-line dotyczgcych whasnego obrazu (COPS, AAI
FAS, BAS-2, BSQ-16 i RSES). Czgstos¢ wystepowania BDD wahata sie od 7,28% do 11,17%,
w zaleznosci od zastosowanego narzgdzia przesiewowego. Nasze badania wykazaty, ze podat-
nos¢ na BDD, obraz ciata, docenianie ciala i samoocena byly ze sobg silnie powiazane (p <
0,001). Wyzszy BMI byl czynnikiem ryzyka BDD, niezadowolenia z ciata i deprecjacji. Status
majatkowy istotnie wplywal na wszystkie cechy. Historia leczenia psychiatrycznego wptywata
na ryzyko BDD, zadowolenie z ciata, docenianie ciala i samoocene. Przebieg zabiegéw oraz
satysfakcja z zabiegoéw nie miaty wplywu na uzyskane wyniki. Badania Doktorantki w sposéb
istotny wykazuja, jak wazne jest. Postrzeganie wilasnego wygladu przez pacjenta, a ocena
psychometryczna pacjentow przed zabiegiem moze by¢ kluczowa.

Istotnym atutem cyklu przedstawionego mi do recenzji pracy jest wysoki IF prac,
wydrukowanych w cenionych pismach polskich i zagranicznych. Docenienie ich przez recenzen-
tow tychze czasopism uwazam za bardzo istotne w ocenie tego cyklu i nie zglaszam zadnych
merytorycznych uwag. Kolejnym atutem jest nowatorski, interdyscyplinarny temat, dajacy wiele
wskazoéwek dla klinicystow i pacjentéw. Jest to kolejny dowod, ze procedury z zakresu
medycyny estetycznej sa zabiegami medycznymi, ktére wymagaja holistycznego podejscia do
pacjenta 1 odpowiedniej kwalifikacji.

Przedzabiegowe wykrycie BDD jest wazne dla optymalizacji wynikow leczenia i

zapobiegania niepozadanym komplikacjom prawnym, ktére moga wynika¢ z niezadowolenia
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pacjenta. Posiadanie listy kontrolnej przedzabiegowej podpisanej przez pacjentdéw z
podejrzeniem BDD zapewnia pewien stopien ochrony prawnej lekarzowi. Dlatego prace
opublikowane przez Doktorantke uznaj¢ za bardzo cenne i mam nadzieje, Zze zostang one
odpowiednio rozpropagowane w naszym Srodowisku.

Podsumowujgc, przedstawiony cykl prac skladajacy si¢ na rozprawe doktorska
oceniam bardzo wysoko. Wybranie ciekawego i nowatorskiego tematu, prawidlowo dobrane
metody badawcze oraz analizy statystyczne, dobor literatury, wskazuja, ze lek. Ida Yurtsever jest
osobg umiejgcg prowadzi¢ badania naukowe, oraz wycigga¢ odpowiednie wnioski. O wartosci
prac naukowych $wiadcza publikacje w renomowanych czasopismach medycznych, ktérych
catkowita punktacja IF wynosi 9,732. Rozprawa doktorska spetnia warunki okreslone w Ustawie
z dnia z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. 2020 r. poz. 85 z
poézn. zm.) art. 187 tejze ustawy.

W zwigzku z powyzszym przedktadam Radzie Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu wniosek o dopuszczenie lek. Idy Yurtsever do
dalszych etapow przewodu doktorskiego. Ze wzgledu na wysoka punktacje IF, aktualny i

praktyczny klinicznie temat, wnioskuj¢ o wyrdznienie.

Prof. dr hab. n. med. Agnieszka Owczarczyk-Saczonek
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