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Ocena dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego oraz zbioru publikacji doktor
ini. Beaty L Sinskiej

Dr inz. Beata Sifiska ubiega si¢ o stopien doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplina nauki o zdrowiu. Ponizej przedstawiam oceng jej dorobku
oraz zbioru publikacji.

Dane biograficzne i przebieg pracy zawodowej

Habilitantka uzyskala tytul magistra inzyniera w 1996 r w Szkole Gliéwnej Gospodarstwa Wiejskiego
w Warszawie (Wydzial Zywienia Czlowieka oraz Gospodarstwa Domowego, Kierunek — Technologia
Zywnosci i zywienie czlowieka w zakresie Zywieniaczlowieka na podstawie pracy: Wplyw thuszezu o
roznym skladzie chemicznym na wychwyt testosteronu i kortykosteronu przez narzgdy docelowe
(Promotor: prof. dr hab. Joanna Gromadzka-Ostrowska)

Studia doktoranckie 2002-2005 -w 2005 roku uzyskata stopien naukowy doktora nauk rolniczych w
zakresie technologii Zywnosci i zywienia (Praca pt: Wplyw diet wysokotluszczowych z dodatkiem
cholesterolu i witaminy E na wybrane parametry homeostazy energetycznej (badaniamodelowe)
Promotor: prof. dr hab. Joanna Gromadzka-Ostrowska)

Ukoniczyla Studia Podyplomowe w 2023 roku - Wyisza Szkola Ksztalcenia Zawodowego - Studia
Podyplomowe w zakresie tutoringu i coachingu wedukacji

Przebieg pracy zawodowej:

2023 rok - p.o. kierownika Zaklad Zywienia Czlowieka, Wydzial Nauk o Zdrowiu

Warszawski Uniwersytet Medyczny

2005-teraz Adiunkt Zaklad Zywienia Czlowieka, Wydzial Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet
Medyczny

2002-2005 Asystent Zaklad Zywienia Czlowieka, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet
Medyczny

2000-2002Wyktadowea Zakiad Pielggniarstwa i Zywienia Czlowieka, Wydziat Nauk o Zdrowiu
Warszawski Uniwersytet Medyczny

1996-2000 Nauczyciel Medyczne Studium Zawodowe ul. Erazma Ciolka 27, 01-455 Warszawa
1995-1996 Dietetyk Dom Pracownika Stuzby Zdrowia ul. Elekcyjna 37, 01-455 Warszawa



Dr ini. Beata Sinska jest autorem lub wspélautorem: 92 artykulow, 48 rozdzialow w
ksigzkach, 8 publikacji w suplementach oraz 5 podrgcznikdw.

Calkowity dorobek naukowy wynosi IF = 72,726 oraz MNISW = 2584
(z czego prace opublikowane po doktoracie: [F= 68,721 oraz MNiSW =2353,
Liczba cytowan wg bazy Web of Science: 114 (bez autocytowan: 104)

Liczba cytowan wg bazy Scopus:163 (bez autocytowan: 152)
Index Hirscha wg bazy Scopus: 7, a wg bazy Web of Science : 6
Dziatalnoéé naukowo-badawcza

Dzialalnosé naukows dr inZ. Sinska rozpoczela w trakcie studiow w SGGW na Wydziale
Zywienia Czlowieka i Gospodarstwa Domowego (1993-1996). W czasie trwania studiow
magisterskich uczestniczyla w badaniach prowadzonych w Zakladzie Fizjologii. Badania dotyczace
wphywu réznych profili kwasdw tluszezowych na wybrane hormony i inne parametry biochemiczne
byly badaniami prowadzonymi wspolnie z Wydzialem Biologii Uniwersytetu Warszawskiego.
Zwienczeniem badan byla praca magisterska pt.: . Wplhywu tluszczu o roznym  skladzie
chemicznym na wychwyt testosteronu i kortykosteronu przez narzady docelowe” (1996 r.). Jej
celem bylo zbadanie réwnoczesnego wplywu rdinego rodzaju jakosciowo thuszezu i okresu jego
podawania w diecie na zmiany stgzenia hormondw: testosteronu i kortykosteronu w komdrkach
docelowych: mig$niu sercowym i naczyniach krwionosnych, W wyniku prowadzonego
doswiadczenia na szczurach z wykorzystaniem réznych tluszczéw pobierano réwniez inne tkanki i
oznaczano inne parametry biochemiczne. Zostalo to ujete w publikacji (Rosotowska-Huszez D,
Gromadzka-Ostrowska J, Wilczak J, Romanowicz K, Borysiak M, Debska M, Mazurek B. (Sinska
B.) Thyroid peroxidase activity, hepatic glucose-6-phosphate dehydrogenase activity and
corticosterone level in plasma and tissues of rats fed different dietary fats. Journal of Animal and Feed
Sciences, 2001;10(1):185-200),

Po obronie pracy magisterskiej w roku 1996 r. rozpoczela prace w Medycznym Studium
Zawodowym na kierunku Dietetyka, a od 1999 w Akademii Medycznej w Warszawie. W 2001 r.
rozpoczela studia doktoranckie w SGGW w Warszawie, na Wydziale Nauk o Zywieniu
Czlowieka i Konsumpcji, kontynuujgc zainteresowania dotyczace wplywu rdznych profili
tluszczowych na gospodarkg hormonalng. Zaplanowala i przeprowadzita kolejne doswiadczenie w
ramach grantu promotorskiego w Katedrze Dietetyki SGGW. Badanie realizowala we wspolpracy z
Wydzialem Weterynaryjnym SGGW oraz Zakladem Fizjologii Zwierzat Wydzialu Biologii,
Uniwersytetu Warszawskiego. Przedmiotem  pracy doktorskiej dr in2 Sinskiej bylo zbadanie
wphywu  diet  wysokotluszezowych z dodatkiem cholesterolu i witaminy E na wybrane parametry

regulujace bilans energetyczny organizmu znajdujgcego sie w stresie oksydacyjnym wywolanym



czynnikami Zywieniowymi.

Kolejnym nurtem badafi dr inz. Sinskiej byla ocena efektywnoéci edukacji zywieniowej
realizowanej na oddziale diabetologicznym oraz zweryfikowanie skutecznosci dwéch réznych metod
edukacji zywieniowej oraz poréwnanie ich wplywu na wybrane parametry kliniczne, poziom wiedzy
zywieniowe] i jakos¢ diety, a takZe jakos¢ Zycia dzieci i mlodziezy z cukrzyca typu | (TID).

Ocena osiggniecia naukowego stanowigcego podstawe do ubiegania si¢ o stopien doktora
habilitowanego pt. ,, ZNACZENIE WYBRANYCH CZYNNIKOW KLINICZNYCH i
PSYCHOSPOLECZNYCH W TERAPII CUKRZYCY TYPU 1.

Jako osiggnigcie wedtug art. 219 ust. 1 pkt. 2b Ustawy z dnia 20 lipca 2at8 r. Prawo

o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz, U, z 2020 r. poz. 85 z pézn. zm.) dr Beata Sinska przedstawila
cykl powigzanych tematycznie osmiu artykutéw naukowych opublikowanych po uzyskaniu stopnia
doktora pod wspélnym tytutem: ,ZNACZENIE WYBRANYCH CZYNNIKOW KLINICZNYCH i
PSYCHOSPOLECZNYCH W TERAPII CUKRZYCY TYPU 1%,

Laczna wartoéé bibliometryczna osiggniecia to: IF - 22,506 (21,4 jako pierwszy autor) oraz laczna
punktacja PK/MNiSW- 740.

We wszystkich pracach, z wyjatkiem jednej dr inz. Sifiska jest pierwszym autorem. Prace zostaly
opublikowane w migdzynarodowych czasopismach. Wkiad dr inz. Beaty Sinskiej polegal na
opracowaniu koncepcji, opracowaniu metodyki badan, zebraniu i opracowaniu wynikéw, przegladzie
pismiennictwa oraz przygotowaniu manuskryptow.

Prezentowany cykl powigzanych tematycznie publikacji stanowi teoretyczno-prakiyczne
uj¢cie problematyki zwigzanej z cukrzycy typu 1 jej leczeniem. Przeprowadzone badania
opublikowane w powyz2szych pracach mialy cel w postaci analizy znaczenia wybranych czynnikéw
klinicznych i psychospolecznych (w tym behawioralnych, psychologicznych i demograficznych) w
osigganiu celow terapeutycznych przez pacjentéw (dzieci, mlodziez i dorostych) z cukrzyca typul oraz
wykazaniu koniecznosci dzialania zintegrowanego, multidyscyplinarnego i skoncentrowanego na
pacjencie.

Ponadto Habilitantka wyréznita cele szczegélowe, zrealizowane i opublikowane w artykulach
zawartych w cyklu, takie jak:

— ocena znaczenia mikrobiomu jelitowego w etiopatogenezie cukrzycy typu | (Publikacja 1)

— przeglad i analiza zalecen dietetycznych rekomendowanych w cukrzycy typu 1 oraz
wskazanie

probleméw zwigzanych z ich realizacja (Publikacja 2)

— ocena wrazliwosci na smak stodki i stony dzieci i miodziezy z cukrzycg typu 1 w



poréwnaniu do zdrowych rowiesnikow w kontekscie cukrzycowych zaleceri dietetycznych
(Publikacja3)

~ weryfikacja wplywu poczucia odpowiedzialnosci za wlasne zdrowie i akceptacji choroby na
przestrzeganie zalecen dietetycznych przez pacjentow z cukrzycg typu 1 przy mediacyjnej roli
wystepowania zaburzen odzywiania (Publikacja 4)

— ocena przestrzegania zalecen Zywieniowych w kontekscie poczucia odpowiedzialnosci za
wlasne zdrowie wirod dorostych pacjentow z cukrzyca typu | (Publikacja 5)

~ identyfikacja i wplyw czynnikéw klinicznych, socjodemograficznych i psychologicznych na
wyréwnanie metaboliczne cukrzycy mierzone stgteniem hemoglobiny glikowanej u osob z
cukrzyca typu 1 (Publikacja 6)

- identyfikacja czynnikéw wplywajagcych na poziom odczuwanej stygmatyzacji przez
pacjentoéw z cukrzycg typu | (Publikacja 7)

— analiza terapii i zarzadzania cukrzyca typu | w kontekscie miejsca zamieszkania (Publikacja 8).

Badania dr inz. Sinskiej stanowig innowacyjny wkilad naukowy w rozwdj dyscypliny ze
wzgledu na fakt, ze przeprowadzono je nie tylko wérod dzieci i mlodziezy, ale poszerzono je o
grupg os6b dorostych z TID. Jednoczesnie Habilitantka uwzglednila wieloaspektowos¢ terapii tej
choroby i problematyke osigganiu celow terapeutycznych. Zastosowane podejécie wypelnia
istniejgce w tym obszarze braki.

Planujac badania wzigla pod uwage wiele aspektéw, ktore moga odgrywac istotng rolg w
realizacji celow terapeutycznych. Byly to czynniki behawioralne, przede wszystkim realizacja
zalecen dietetycznych, czynniki socjodemograficzne (tj. plec, miejsce zamieszkania,
wyksztalcenie), czynniki zwigzane z terapig cukrzycy (tj. sposob leczenia, epizody hipo- i
hiperglikemii oraz stezenie hemoglobiny glikowanej), oraz czynniki psychologiczne (t]. akceptacja
choroby, poczucie odpowiedzialnosci za wlasne zdrowie, ryzyko zaburzen odzywiania, odczucie
stygmatyzacji). Zmienne te pozwolily na poznanie profilu pacjentéw potrzebujgcych szczegdinego
wsparciaterapeutycznego.

Takie holistyczne podejscie jest szczegdlnie potrzebne w chorobie przewleklej, jakg jest
T1D. Moie byé ono z jednej strony pomocne w kreowaniu zindywidualizowanych, skupionych na
pacjencie programéw edukacyjnych o wy2szej skutecznosei, z drugiej zas wskazuje na
konieczno$é podnoszenia wiedzy na temat choroby w $rodowisku pacjenta. Umozliwia to
wyeliminowanie stygmatyzacji i izolacji pacjentow z cukrzycy i zaangazowanie najblizszego
otoczenia (rodziny) w proces leczenia. Dr inz. Beata Sinska przedstawita wiasny model
zarzadzania cukrzycg typu | laczgcy zmiennekliniczne, behawioralne, demograficzne i

psychologiczne.



Dwie pierwsze prace cyklu (Wujkowska A, Sinska B, s there a relationship between the
intestinal microbiota and diabetes?, Advancements of Microbiology, 2021; 60(3):195-200, Siniska B
[aut. koresp.], Kucharska A. Dietary guidelines in diabetes — why are they so difficult to follow?
Pediatric Endocrinology Diabetes and Metabolism, 2023;29(3):125-127) stanowig przeglad literatury i
stanowig dobre wprowadzenie w tematyke dotyczacq cukrzycy, trzecia praca (Sinska B,
Kucharska A, Czamecka K, Harton A, Szypowska A, Traczyk I, Sensitivity to Sweet and Salty
Tastes in Children and Adolescents with Type | Diabetes, Nutrients. 2023;15:1-10.) obejmuje
badanie wrazliwosci dzieci z cukrzycg i zdrowych na smak stodki i stony. Czwarta praca (Sinska B,
Diuzniak-Gotaska K, Jaworski M, Panczyk M, Duda-Zalewska A, Traczyk I, Religioni U, Kucharska A.
Undertaking Healthy Nutrition Behaviors by Patients with Type | Diabetes as an Important Element of
Self-Care. International Journal of Environmental Research and Public Health, 2022;19(20):1-14)
obejmuje badanie kwestionariuszowe przeprowadzone wéréd 190 dzieci i mlodziezy z TID w wieku
12-18 lat. Narzgdziami badawczymi w tej pracy byly kwestionariusze DDGA (Diabetes Dietary
Guidelines Adherence Index, Indeks przestrzegania zalecen zywieniowych w cukrzycy), AlS
(Acceptance of lliness Scale, Akceptacja choroby), DEPS (Diabetes Eating Problem Survey-
Revised Scale, skala ryzyka objawdw zaburzen odzywiania) i SRHS (Sense of Responsibility for
Health Scale, Poczucie odpowiedzialnosci za wlasne zdrowie). Na podstawie danych z literatury dr
inz. Sifiska wraz z zespolem opracowata teoretyczny model wplywu poczucia odpowiedzialnoscei za
zdrowie i akceptacji choroby na przestrzeganie zalecen dietetycznych przez pacjentéw z
TID. Warto podkresli¢c wartos¢ tego badania - jest to jedno z pierwszych badan, w ktorym podjeto
temat roli czynnikéw psychologicznych, zwlaszcza odpowiedzialnoéci za zdrowie w kontekscie
przestrzegania zaleceni dietetycznych przez mlode osoby z T1D, a wigkszoéé dotychczasowych badar
skupialo si¢ na grupie osob z cukrzyeq typu 2. Ponadto, nie ma wielu badan koncentrujgcych sig na
przestrzeganiu zalecen dietetycznych.

W kolejnej — pigtej pracy (Sinska Bl, Jaworski M, Kucharska A, Koziol-Kozakowska A, Panczyk M,
Relationship between health responsibility and disease acceptance, and its impact on dietary adherence
in type | diabetic adolescents: the mediating role of eating disorders. Paediatrics and Family
Medicine. 2023. DOI: 10.15557/PiIMR.2023.0059) dr inz. Sifiska przeprowadzifa badanie w grupie
394 dorostych pacjentow ze zdiagnozowang co najmniej od roku T1D.Do oceny stopnia
przestrzegania zalecen Zywieniowych zastosowala Indeks przestrzegania zalecen zywieniowych w
cukrzycy (DDGA). Do pomiaru poczucia odpowiedzialnosci za whasne zdrowie wykorzystata
wystandaryzowany kwestionariusz The Sense of Responsibility for Health Scale (SRHS). Analiza
przestrzegania poszczegdlnych zalecen zywieniowych rekomendowanych w terapii behawioralnej
T1D wskazala, ze zdecydowana wigkszos¢ pacjentow stosowala sig do rekomendacji unikania
produktow ,,niezdrowych”, natomiast mniej osob wdrazalo ,zdrowe” produkty do diety. Wéréd
zmiennych, ktére pozytywnie wplywaly na poziom przestrzegania zalecen zywieniowych obok
poczucia odpowiedzialnoéci za wlasne zdrowie, wymienié nalezy takze zmienne towarzyszace: wiek,
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ple¢ zefiska, znajomosé $redniej liczby spozywanych wymiennikéw weglowodanowych oraz
znajomos¢ kalorycznosci codziennej diety, a takze wyksztalcenie wyisze.

Celem szdstej publikacji (Sinska Bl, Rzofica E, Kucharska A, Galgzkowski R, Traczyk I,
Rzofica P. Factors influencing the control of diabetes measured by glycated hemoglobin
concentrations inadults with type | diabetes. Eur. J. Investig. Health Psychol. Educ. 2023; 13(10):
2035-2045) byta identyfikacja i analiza wplywu czynnikow psychologicznych,
socjodemograficznych i klinicznych na wyrdwnanie metaboliczne cukrzycy. Wyniki  badania
wskazaly, Ze niezaleznymi czynnikami wplywajgcymi na lepsze wyrdwnanie cukrzycy
mierzonej stgzeniem hemoglobiny glikowanej wirdd badanych osob z T1D byla wyzsza
akceptacja choroby, wyiszy stopiefi przestrzegania zalecen Zywieniowych, nizszy BMI oraz
nizsze ryzyko wystgpowania zaburzen zachowan zywieniowych.

Publikacja 7 (Sinska BI, Kucharska A, Panczyk M, Matejko B, Traczyk I, Harton A, Jaworski
M. Identification of Sociodemographic and Clinical Factors Influencing the Feeling of
Stigmatization in People with Type 1 Diabetes. Healthcare. 2023;11(15),2185.) obejmuje badanie
przekrojowe przeprowadzone w grupie 339 dorostych oséb z TID. Narzgdziem badawczym byt
przettumaczony na jezyk polski kwestionariusz DSAS-1 (The Type | Diabetes Stigma
Assessment Scale). Dodatkowo badanych zapytano o wiek, czas trwania cukrzycy, wiek
diagnozy, wyksztalcenie, stan cywilny, oceng sytuacji finansowej, miejsce zamieszkania, czgstosé
wystepowania epizodow hipoglikemii, sposéb podawania insuliny (pen/pompa insulinowa) oraz
ostatni wynik hemoglobiny glikowanej (HbAlc).

Analiza uzyskanych wynikéw pozwolila na stwierdzenie, z2 w zwigzku z wystgpowaniem
wsrdd oséb z T1D zjawiska stygmatyzacji, nalezy podjaé skuteczne i kompleksowe wysitki w celu
zapewnienia wsparcia tym osobom z cukrzycy. Konieczne jest rbwniez upowszechnianie
wiedzy na temat cukrzycy.

Publikacja 8 (Sinska Bl, Kucharska A, Rzonca E, Wronka L, Baczek G, Galgzkowski R,
Olejniczak D, Rzorica P. What differentiates rural and urban patients with type | diabetes —a pilot
study. Nutrients. 2024;16(1),22.) dotyczyla zwigzku migdzy miejscem zamieszkania a
zarzgdzeniem T1D i jej wyréwnaniem metabolicznym w powigzaniu z wybranymi czynnikami
socjodemograficznymi, psychologicznymi oraz klinicznymi. Badanie przeprowadzono wsrdd 419
dorostych oséb z T1D, wykorzystujac dobor celowy. Wykorzystano kwestionariusze: Indeks
przestrzegania zalecen zywieniowych w cukrzycy (Diabetes Dietary Guidelines Adherence Index,
DDGA), skale akceptacji choroby (Acceprance of lliness Scale, AlS), skalg odpowiedzialnosci za
zdrowie (The Sense of Responsibility for Health Scale, SRHS), specyficzne dla cukrzycy
narz¢dzie do badan przesiewowych w kierunku zaburzen odzywiania (Diabetes Eating Problem
Survey-Revised scale, DEPS-R), test ryzyka zaburzen odzywiania (Eating Attitute Test, EAT26)
oraz pytania dotyczgce cech socjodemograficznych iklinicznych. Wy2szy poziom akceptacji



choroby stwierdzono czgsciej wérdd badanych z terenéw wiejskich. Natomiast wyzszy stopnieri
przestrzegania zalecen zywieniowych oraz wyisze poczucie odpowiedzialnoéci za wlasne zdrowie
czgsciej stwierdzano u badanych z T1D z miast.

Podsumowanie cyklu prac.

Do najwazniejszych wnioskdw zwigzanych z prowadzonymi przez dr inz. Beate Siriska badaniami
nalezg:

1. Dla zwigkszenia efektywnosci terapii behawioralnej cukrzycy, w szczegdlnosci realizacji
zalecen Zywieniowych, konieczne jest tworzenie spersonalizowanych planéw Zywieniowych
oraz strategii radzenia sobie z ich wdrazaniem. Wsparcie spoleczne i psychologiczne pacjenta
odgrywa kluczowg rolg we wzmacnianiu poczucia odpowiedzialnosci za wlasne zdrowie, co
prowadzi do wigkszego zaangaZzowania w proces terapeutyczny, wlgcznie z przestrzeganiem
diety. Skutecznos¢ terapii moze byé zwigkszona poprzez indywidualna, skupiong na potrzebach
danego pacjenta analize¢ trudnodci i probleméw wynikajacych z realizacji zalecen
terapeutycznych.

2. Zalecenia dotyczace Zywienia w cukrzycy powinny byé wprowadzane w sposéb
wywazony i przemyslany. Bardzo rygorystyczne ograniczenia dietetyczne, zwlaszcza dotyczace
spozycia weglowodanéw, moga istotnie wplyngé na dlugotrwale przestrzeganie diety.
Nadmierne ograniczenia weglowodanow w diecie dzieci | mlodziezy z T1D, szczegdlnie na
poczgtkowym etapie choroby, mogg zmienia¢ ich wrazliwosé na smak stodki. Obserwacije
dokonane w badaniach majg kluczowe znaczenie dla zrozumienia trudnosci z przestrzeganiem
zalecefi Zywieniowych i dokonywaniem wyboréw zywieniowych przez osoby z cukrzycy
typu 1 bezpodrednio po rozpoznaniu, a w konsekwencji dla poprawy skutecznosci terapii
diabetologiczne;.

3. Projektujgc i wdrazajac interwencje edukacyjne dla dzieci i mlodziezy z TID nalezy
uwzgledni¢ dzialania majgce na celu wzmacnianie akceptacji choroby, poczucia
odpowiedzialnosci za wlasne zdrowie, a takze identyfikowaé czynniki zwigkszajace ryzyko
wystgpienia zaburzer odzywiania. Wplynie to na lepsze przestrzeganie zalecen dietetycznych,
poprawg stanu psychicznego pacjenta, a tym samym skuteczniejsze zarzadzanie cukrzycs i
osigganie celow terapeutycznych.

4. Dla wigkszego zaangazowania pacjenta z T1D w zarzadzanie chorobg i osiaganie celéw
terapeutycznych niezb¢dne jest opracowywanie i implementowanie dzialan edukacyjnych
uwzgledniajgcych nie tylko przekazywanie wiedzy i ksztaltowanie umiejetnosci w zakresie
terapii behawioralnej, ale takze wzmacnianie poczucia odpowiedzialnosci za wlasne zdrowie.



5. Niezaleznymi czynnikami wplywajacymi na osigganie przez pacjentéw lepszych wynikéw
stezenia hemoglobiny glikowanej byly wyisza akceptacja choroby, wyiszy stopiefi
przestrzegania zalecen Zywieniowych, nizszy BMI oraz nizsze ryzyko wystgpowania
zaburzen zachowan Zywieniowych. A zatem dla osiggania lepszych wynikow
terapeutycznych niezbedne jest objecie pacjenta opiekg psychodietetyczng.

6. Kluczowym elementem zarzadzania T1D powinno by¢ zapobieganie poczuciu stygmatyzacji z
powodu choroby. W zwigzku z tym w opiece diabetologicznej nalezy uwzgledniac cechy
psychospoteczne pacjenta i by¢ §wiadomym stygmatyzujacych postaw lub jezyka w komunikacji
z chorym. Nalezy takze promowa¢ polityke spoteczng zwigkszajacg wiedz¢ spoleczenistwa na
temat cukrzycy, 2 komunikaty antystygmatyzacyjne powinny zosta¢ wiaczone w programy
profilaktyczne i kampanie spoleczne.

7. Réinice w zarzadzaniu cukrzyca pomigedzy osobami mieszkajacymi na terenach miejskich i
wiejskich wskazujg na gorsze wyrdwnanie metaboliczne choroby, a takZe nizszy stopien
przestrzegania zalecen terapeutycznych i niZzsze poczucie odpowiedzialnosci za wiasne zdrowie
w spolecznoéciach wiejskich. Niezbgdne jest wypracowanie ukierunkowanych dzialaf na rzecz
zdrowia osob z cukrzyca typu 1,ze szczegolnym uwzglednieniem chorych z terenéw wiejskich.

Warto podkresli¢ wartosé praktyczng przeprowadzonych badan. Wnioski z badan moga
mie¢ potencjalny znaczacy wplyw na opieke nad pacjentami z cukrzyca typu | w réznym
wieku. Skuteczniejsze leczenie cukrzycy wigze si¢ ze zwigkszeniem efektywnosci terapii
behawioralnej cukrzycy, w tym realizacji zalecen dietetycznych, dr Sifiska wyodrgbnia dwa
wazne elementy:

1. Indywidualizacja planéw zywieniowych i opracowywanie z pacjentem strategii radzenia sobie
z ich wdrazaniem.

2. Koniecznoséé podjecia dzialan majacych na celu nie tylko przekazywanie wiedzy na temat
choroby, ale takze zwigkszanie akceptacji choroby, poczucia odpowiedzialnosci za zdrowie
oraz identyfikacje potencjalnych czynnikéw ryzyka zaburzed odzywiania.

Ponadto, dr inz. Sinska zwraca uwagg na koniecznost podjecia dziatah majgcych na  celu

wzmocnienie opieki psychodietetycznej, jako integralnej czgsci terapii 0séb z TID. W praktyce

klinicznej opieka taka moze przyczyni¢ si¢ do wczesnego rozpoznania problmwow pacjentow [
wdrozenia odpwoiedniego dziatania.

Zgromadzone wyniki podkreslajg koniecznoéé interdyscyplinarmego podejécia do ustalania terapii

cukrzycy w celu kompleksowej opieki nad pacjentem. Wyniki badan potwierdzity rowniez

wystgpowanie zjawiska stygmatyzacji wérdd osdb z T1D.

W ramach prowadzonych badan dr inz. Sifiska zaobserwowata nierdwnodci zdrowotne



pomigdzy pacjentami z TID mieszkajacymi na wsi i w miastach. Zniwelowanie tych
nierownosci wymaga wielowymiarowego podejécia obejmujacego rozne obszary, m.in. poprawe
dostgpu do wysokiej jakosci opieki zdrowotnej, programy edukacyjne dostosowane do specyfiki
potrzeb | warunkéw spolecznosci wiejskiej, rozwazenie poprawy infrastruktury zdrowotnej w
obszarach wiejskich. Pogi¢bienie badan w obszarze diabetologicznych potrzeb zdrowotnych
mieszkaricow terenow wiejskich moze poméc w wyborze odpowiednich i skutecznych interwencji.

Ocena aktywnoéci naukowo-badawczej
Staz naukowy dr inZ. Beta Sinska odbyla w Pracowni Dietetyki Pediatrycznej, Kliniki Pediatrii
Gastroenterologii i Zywienia Uniwersytetu Jagicloiskiego Collegium Medicum w okresie od 18 lipca
2022 do 26 sierpnia 2022 r. W ramach stazu brala udzial w dziataniach naukowych i edukacyjnych
realizowanych przez Pracownig. Dzialania te obejmowaty m.in. przeglad piémiennictwa dotyczgcego
edukacji Zywieniowej w prewencji i leczeniu chordb metabolicznych, w  tym w zaburzeniach
gospodarki weglowodanowej. Zbierala wywiady Zywieniowo-zdrowotne od pacjentow,
przygotowywala informacje edukacyjne zgodne z wytycznymi dietetyki opartej na dowodach
naukowych. Zbierala dane dotyczace psychospolecznych czynnikéw wplywajacych na akceptacje
choroby i wyréwnanie metaboliczne dzieci i mlodziezy z cukrzyca typu 1.

Od wrzesnia 2022 do sierpnia 2023 r. wspolpracowata z Instytutem Nauk o Zywieniu
Czlowieka, SGGW w Warszawie.
Udzial w wielooérodkowych, migdzynarodowych i innych badaniach klinicznych
Dr inz. Sifiska uczestniczyla w nastgpujgcych badaniach/projektach naukowych :

- Projekt finansowany przez MNiSW w ramach programu Spoleczna Odpowiedzialno$é
Nauki/Doskonala Nauka, nazwa i modul wniosku: Spoleczna odpowiedzialno$é nauki —
popularyzacja nauki i promocja sportu. Tytul projektu:,Cukrzyca od kuchni. Osiagniecia
naukowe medycyny kulinamej jako element terapii cukrzycy™.2022-2024 Kierownik

- Projekt w ramach Narodowego Programu Zdrowia NPZ04 na lata 2016-2020, ktérego celem bylo

przeprowadzenia kompleksowych badan epidemiologicznych dotyczacych sposobu zywienia i stanu

odiywienia spoleczenstwa polskiego ze szczegblnym uwzglednieniem oséb przebywajacych w

jednostkach calodobowego pobytu, wraz z identyfikacja czynnikéw ryzyka zaburzen odzywiania,

oceng poziomu aktywnosci fizycznej, poziomu wiedzy Zywieniowej oraz wystepowania
nierdwnosci w zdrowiu.2016-2020 Wykonawea

- Projekt , Mistrzowie dydaktyki” finansowany z Funduszy Europejskich Wiedza Edukacja Rozwdj,

MEIN/2021/229/DIR/WMT/W31, (FS256).2021 Wykonawca

- Projekt nr POWR.05.01.00-00-0022/20 pn. ,Dorostoéé bez prochnicy™ realizowany jest w

makroregionie centralnym (wojewddztwo mazowieckie i 1odzkie) przez Warszawski

Uniwersytet Medyczny i Fundacjg NEUCA dla Zdrowia w ramach Programu Operacyjnego

Wiedza Edukacja Rozwdj 2014- 2020 wspétfinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu
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Spotecznego, (FS$250).2020 Wykonawea
- Projekt, Fundusze Europejskie Wiedza Edukacja Rozwd) - "WUM for  WUM",
~WUM for WUM: Warszawski Uniwersytet Medyczny Wiedza i Umiejetnosci dla Mazowsza”,
utworzenie nowego przedmiotu i rozszerzenie tresci nauczania przedmiotu — Zywienie kliniczne
oraz Poradnictwo dietetyczne dla studentow kierunku dietetyka, (FS 229).2019 Wykonawea
- Grant wewnegtrzny WUM, praca pt.: ,,Glikemia popositkowa i subiektywna ocena
sytoéci po spozyciu positkéw sniadaniowych o réznym IG 1 LG w grupach miodych, zdrowych
0s0b”.2019 Kierownik
Projekt ,Kompleksowa pielegniarska opieka nad pacjentem z najczgstszymi schorzeniami wieku
podesztego dla pielggniarek i pielggniarzy™ w ramach projektu systemowego ,,Rozwdj kwalifikacji
i umiejetnosci kadry pielggniarskiej w kontekicie zmian epidemiologicznych bgdacych
nastepstwem starzejacego sie spoleczenstwa™ (FS$150).2015 Wykonawea
Projekt ,,Przygotowanie i przeprowadzenie Il edycji kursu specjalistycznego kompleksowa
pielegniarska opieka nad pacjentem z najczgstszymi schorzeniami wieku podesziego dla
pielegniarek/pielegniarzy”, w ramach Projektu Systemowego ,,Rozwdj kwalifikacji i umiejgtnosci
kadry pielggniarskiej w kontekscie starzejgcego si¢ spoleczenstwa”, (FS145 Il edycja).2014
Wykonawea
- Projekt ,,Q: Kultura Jakosci Uczelni. Rozwdj systemu zarzadzania jakoscig ksztalcenia w
Warszawskim Uniwersytecie Medycznym™, Kapital Ludzki Narodowa Strategia Spojnosci,
(F§79).2013-2014 Kierownik
- Grant wewnetrzny NZF/W1/07 pt. ,Niekorzystne zachowania zdrowotne a ryzyko rozwoju
choréb cywilizacyjnych w grupie mezezyzn w wieku 30-45 lat (Badania ankietowe)”.2008
Wykonawca
Projekt ,,WdroZenie e-uslug do obstugi procesow zwigzanych z edukacjg i egzaminowaniem
w WUM?", (FS177).2005 Wykonawea
Grant promotorski KBN 3PO6T 02836 pt. ,,Wphyw tluszczu i witaminy E na aktywnos¢ osi
podwzgdérzowo-nadnerczowej | metabolizm kortykosteronu u szczuréw zywionych dietg
hipecholesterolemiczng”.2002-2005 Kierownik
Projekt badawczy w ramach dzialalnodci statutowej finansowany przez Ministerstwo Nauki i
Informatyzacji NZF/N/2003 pt.: ,,Ocena wybranych parametréw stanu odzywienia u mieszkancow
Domdw Opieki Spolecznej dzielnicy Wola™ 2003-2004. Wykonawca

Dr ini. Beata Sifska wiclokrotnie byla zapraszana do wygloszenia wykladdw, brala
udziat w debatach, panelach eksperckich dotyczacych pacjentéw diabetologicznych, jest autorem
wielu publikacji dotyczacych 2Zywienia w cukrzycy skierowanych do lekarzy diabetologow,
pielegniarek diabetologicznych i edukatoréw zdrowotnych i pacjentowdiabetologicznych. Prowadzita
wyklady i autorskie warsztaty na rzecz pediatrycznych i dorostych pacjentow diabetologicznych.
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Wspéltpracujac z Fundacjg Diabeciaki - Lodz, Fundacjg Dzieci z Cukrzycg-Warszawa, Fundacija
Europejska Klinika Cukrzycy - Bedzin. Ponadto jest rdwniez ekspertem w  webinarach
wPorozmawiajmy o cukrzycy” organizowanych przez najwigksza strong intemetows zrzeszajaca
pacjentow z cukrzycy mojacukrzyca.org.pl. Jest autorem wielu materialow dla pacjentéw
diabetologicznych, pielegniarek, lekarzy i edukatorow diabetologicznych.

Dr ink. Sinska otrzymala szereg nagrid i odznaczed migdzy innymi: 2023 r. Nagroda Naukowa
Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego - zespolowa Il stopnia za badania wrazliwosci na
smak stodki i stony wsréd dzieci z cukrzyca typu 1; 2022 r. Nagroda Naukowa Rektora
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego - zespolowa 111 stopnia za badanie wplywu charakterystyki
psychologicznej na przestrzeganie zalecen Zywieniowych w czasie pandemii COVID-19; 2013 r.
Nagroda Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego indywidualna 11l stopnia za organizacje
i wdrozenie programu nauczania na studiach niestacjonarnych 11-go stopnia na kierunku dietetyka
Odznaczenia
- 2017 Medal Komisji Edukacji Narodowe] za szczegb6ine zashugi dla oéwiaty i wychowania 2010

Srebmy Krzyz Zashugi
- 2005 Brazowy Krzyz Zashugi
Dr Sifiska jest czlonkiem w krajowych i migdzynarodowych towarzystwach naukowych takich
jak: Polskiej Federacji Edukacji Diabetologicznej, Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego,
Polskiego Towarzystwa Dietetycznego, Polskiego Stowarzyszenia Dietetykéw, Polskie Towarzystwo
Nauk Zywieniowych
Habilitantka byla recenzentky prac naukowych w czasopisamch

- Environment, Earth and Ecology, Wydawnictwo Miodzi Naukowcy

- Kosmos Problemy nauk biologicznych, Polskie Towarzystwo Przyrodnikéw
- Polozna, Nauka i Praktyka
Osiggnigeia dydaktyczne i organizacyjne popularyzujgce nauke: dr Sifiska popularyzujac
nauke w Srodowisku akademickim, zawodowym i lokalnym prowadzila wyklady w ramach projektu
Akademia Nauk o Zdrowiu WUM, dofinansowanego z programu "Spoteczna odpowiedzialnosé
nauki" MEIN, ponadio prowadzi szeroko zakrojong wspélprace ze $rodowiskiem pacjentow
diabetologicznych, z fundacjami zrzeszajagcymi pacjentow diabetologicznych i Polskim
Towarzystwem Diabetologicznym, ktdrej giéwnym celem jest popularyzacja nauki.
Dzielnoé¢ na rzecz Uczelni obejmuje nastepujgce aktywnosei:
Przewodniczgca - Rada Programowa dla kierunku dietetyka, Wydzial Nauk o Zdrowiu,
Warszawski Uniwersytet Medyczny
Czlonek - Zespdl przygotowujacego raport samooceny dla Paistwowej Komisji Akredytacyjnej
11



Przewodniczaca - Egzamin dyplomowy dla studiéw I-ego stopnia (licencjat) na kierunku
dietetyka, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny

Czlonek Uczelniany Zespot ds. jakosci ksztalcenia, Warszawski Uniwersytet Medyczny

Przewodniczgca - Komisja egzaminacyjna na studia stacjonarne i niestacjonarne na kierunku
dietetyka na studia Il stopnia, Wydzial Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny

Czlonek - Wydziatowy Zespdl ds. jakosci ksztalcenia, Wydzial Nauk o Zdrowiu, Warszawski
Uniwersytet Medyczny

Czlonek - Odwolawcza Komisja Dyscyplinama dla studentow, Warszawski Uniwersytet
Medyczny

Osiggnigcia dydaktyczne

Od roku 2013 wraz z zespolem kierowanym przez prof. Hanng Kunachowicz, aktualnie przez
dr Beatg Przygod¢ z Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego PZH — Panstwowy Instytut
Badawczy, byla autorem/wspélautorem rozdzialdw w podrecznikach (zgodnych z nowymi
podstawami programowymi) do ksztalcenia w zawodach m.in. technik Zzywienia i ushug
gastronomicznych. Ksigki s obowigzkowymi podrgcznikami dopuszczonymi przez wiasciwe
ministerstwo wydawane przez Wydawnictwa Szkolne i Pedagogiczne.

Koordynator przedmiotow na kierunku dietetyka
Jest koordynatorem, autorem sylabuséw, prowadzacym wyklady, seminaria

i ¢éwiczenia z nastgpujacych przedmiotow na kierunku Dietetyka:

- studia pierwszego stopnia: Podstawy Zywienia Czlowieka, Technologia potraw, Ocena sposobu
Zywienia

- studia drugiego stopnia: Nutrisensoryka, Spoteczno-kulturoweuwarunkowaniazachowan
zywieniowych, Fizjologiczne i praktyczne aspekty wyboru Zywnosci, Technologia potraw w dietetyce.
Ponadto prowadzi zajecia z przedmiotéw: Edukacja jednostek i grup (dietetyka, studia mgr),
Poradnictwo dietetyczne (dietetyka, studia lic i mgr), Suplementy diety (dietetyka, studia mgr), Opieka
specjalistyczna nad kobietg i jej rodzing (poloZnictwo, studia mgr).

Promotor pomocniczy w przewodzie doktorskim

Dr in2. Siniska byla promotorem pomocniczym w przewodzie doktorskim mgr Karoliny Dhuiniak-
Golaskiej pt.:,Ocena wplywu réznych form edukacji Zywieniowej na skutecznosé leczenia pompg
insulinowy oraz jakoé¢ 2ycia dzieci i mlodziezy z cukrzycg typu 1”. Obrona 1.12.2020r.
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Prace licencjackie/magisterskie

Byta promotorem prac licencjackich i magisterskich o tematyce w obszarach: diabetologii,
oceny sposobu Zywienia i stanu odzywienia réznych grup populacyjnych, wplywu diet na ryzyko
rozwoju roznych chordb, oceny sposobu i stanu odzywienia ré2nych grup ludnosci, oceny wartosci
zdrowotno-2zywieniowej roznych grup produktéw spozywezych. Prace byly pisane przede wszystkim
przez studentow kierunku dietetyka (studia I i 11 stopnia), ale rowniez studentéw z kierunkdw:
pielggniarstwo, poloZnictwo, fizjoterapia i zdrowie publiczne.

Liczba prac zakoriczonych egzaminem dyplomowym:171 prac magisterskich I 164 prac
licencjackich.
Byla recenzentem 109 prac dyplomowych magisterskich i licencjackich nakierunkach: dietetyka,

zdrowie publiczne, pielegniarstwo,

Dr Sinska byla w latach 2002-2010 byla zalozycielem i opiekunem Studenckiego Kola
Naukowego Dietetykoéw. W roku 2009 zorganizowala pierwszy oboéz naukowy dla czlonkéw
SKN Dietetykéw Zaktadu Zywienia Czlowieka w Nateczowie.

Prowadzita wyklady i seminaria na kursach podyplomowych/specjalistycznych:
— Dr Sifiska byla ekspertem merytorycznym w ramach kampanii ,,Wlacz zywienie do
dziedziny", projekt realizowany przez WNoZ oraz Agencje PRHub w ramach wspélpracy
w zakresie dziatalnosci naukowo-badawcze)
— Opiekunem merytoryczny nad 3 stazystkami kierunku dietetyka w ramach PROJEKTU
PRAXIS.
Podsumowujgc: dr inZ. Beata Sinska posiada w dorobku osiggnigcia naukowo-badawcze stanowiace
znaczacy wkiad w rozwoj wiedzy w zakresie nauk o zdrowiu. Habilitantka spelnia moim zdaniem
kryteria wymagane w postgpowaniu habilitacyjnym. Przedstawiony do oceny cykl publikacji
prezentuje spojny projekt badawczy, ktéry jest odpowiedzig na istotny problem kliniczny jakim jest
holistyczne leczenie cukrzyey typu 1.

Mimo braku wspolpracy zagranicznej, aktywnos¢ zawodowa i dydaktyczna dr inz. Sifiskiej jest
bardzo duza, warto pokresli¢ Jej udzial w wielu projektach jako Wykonawca oraz w czterech jako
Kierownik. Swiadczy to o doswiadczeniu w kierowania zespolem oraz umiejetnosci wspélpracy.
Na podkreslenie zasluguje wspélpraca z innymi oérodkami i jednostkami naukowymi i uzyskanie
wysokich oznaczen panstwowych — otrzymata Srebrny i Brazowy Krzyz Zastugi oraz Medal Komisji
Edukacji Narodowej za szczeg6lne zastugi dla o$wiaty i wychowania.

Wysoko oceniam zaangazowanie dr inz. Siniskiej w zakresie wspomagania chorych na cukrzyce typu
I.Wyniki przedstawione w cyklu publikacji stanowig istotny wkiad w poznanie probleméw oséb z
rozpoznang cukrzycg typu | i mogg by¢ wykorzystane w praktyce do poprawy opieki w tej grupie
pacjentéw.
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Po analizie przedstawionej do recenzji dokumentacji w przewodzie habilitacyjnym dr inZ
Beaty Sinskiej w oparciu o art. 219, Ustawy Prawo o szkolnictwie wyz2szym z dnia 20 lipca 2018 r. (z
poin. zm.) stwierdzam, ze dorobek naukowy w postaci zestawu publikacji z okresu po uzyskaniu
doktoratu charakteryzuje si¢ wysokim poziomem naukowym, jest interesujacy i spojny - co $wiadczy
o dojrzalosci naukowej habilitantki. Publikacje zawierajg elementy oryginalne, poruszana
problematyka jest aktualnai przydatna w praktyce. Ponadto dr in2. Beata Sifiska jest
doswiadczonym dydaktykiem i dobra organizatorks.
Pozytywnie opiniuj¢ wniosek dr inZz. Beaty Sinskiej o przyznanie jej stopnia doktora habilitowanego w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu.

Prof. dr hab. n. med. Syl¥ia Malgorzewicz

14



