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HR EXCELLENCE IN RESEARCH

Slaski Uniwersytet

Medyczny w Katowicach

Katowice / 25-07-2026 .

Ocena rozprawy doktorskiej mgr. Macieja Biatorudzkiego
pt. ,Nadmierna masa ciata jako determinanta funkcjonowania
seksualnego”,

przygotowanej pod kierunkiem prof. dr hab. Zbigniewa lzdebskiego,
Collegium Medicum Uniwersytetu Zielonogoérskiego.

Systematyczny wzrost masy ciata dorostego cztowieka wraz z wiekiem
wydaje sie zjawiskiem powszechnym — zwtaszcza wséréd kobiet. Jest
postrzegany jako proces naturalny i nieuchronny. Jednak nadmierna masa
ciata cztowieka powoduje, iz zaczyna on doswiadczaé objawéw
somatycznych i psychicznych, w wigkszosci pozostajacych poza jego wolg
i kontrolg. Zaleznie od uwarunkowar zewnetrznych oraz indywidualnych,
osobowosciowych, lepiej lub gorzej radzi sobie z uznaniem zasadniczego
wptywu nadmiernej masy ciata na swéj wyglad, zdrowie i funkcjonowanie, w
tym funkcjonowanie seksualne. A przeciez nadwaga i otyfos¢ stanowia
zagrozenie dla zdrowia i zycia. Otyte osoby czgsciej chorujg na cukrzyce,
nadcisnienie tgtnicze, zwiekszone jest u nich ryzyko wystapienia miazdzycy
i choroby wiericowej. Obcigzenie nadmierng masg ciata prowadzi do zmian
zwyrodnieniowych stawéw kregostupa i koriczyn dolnych. U kobiet otytych
czgsciej wystepuja powiktania cigzy. Otyto$é czesto modyfikuje przebieg
wielu choréb, wptywa niekorzystnie na przebieg rehabilitacji i prowadzi do
obnizenia jakosci zycia. Nadmierna masa ciata zdecydowanie moze réwniez
obnizac jakos¢ zycia seksualnego poprzez pogorszenie obrazu wtasnego ciata
i obnizenie samooceny, zmniejszenie libido, wieksze ryzyko zaburzen erekciji
u mezczyzn, zaburzenia podniecenia, lubrykacji i satysfakcji seksualnej u
kobiet, wspdtistnienie choréb metabolicznych (cukrzyca, nadciénienie,

zespof metaboliczny), ktére dodatkowo pogarszajg funkcje seksualne.
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Uwzgledniajagc  powyisze uwagi wstepne, podjeta przez Doktoranta
tematyke rozprawy uwazam za istotng i oryginalna, zaréwno ze wzgledéw
poznawczych jak i klinicznych, a jej wybér celowy i uzasadniony. Podjety
problem naukowy jest aktualny i wazny, a takze bardzo mocno osadzony w
realiach zdrowia publicznego, wyzwaniach polityki zdrowotnej oraz
wspotczesnej medycyny.

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska zawiera 41 stron,
streszczenie w jezyku polskim i angielskim, zyciorys zawodowy Doktoranta,
zatozenia rozprawy w tym wstep, cel pracy, metody badawcze, omdwienie
cyklu prac, wnioski, wykaz skrotéw oraz 91 pozycji pismiennictwa. Dobér
piSmiennictwa oceniam pozytywnie, jako uwzgledniajacy najnowsze dane w
wybranym zakresie. Zasadniczg czes¢ pracy zajmuje cykl prac wchodzacych
w sktad rozprawy doktorskiej. Doktorant zamieszcza takze oswiadczenia
wspotautorow publikacii.

Zatozenia i cel pracy zostaly okreslone jasno i precyzyjnie. Gtéwnym celem
rozprawy jest analiza zwigzku miedzy nadmierng masa ciala
a funkcjonowaniem  seksualnym, z  uwzglednieniem  efektéw
bezposrednich i posrednich, zwigzanych ze zdrowiem oraz uwarunkowan
psychospotecznych i demograficznych. W celu doprecyzowania gtéwnego
zatozenia pracy ocenie poddano nastepujgce szczegdétowe problemy
badawcze:

* ocena rozpowszechnienia nadmiernej masy ciata w populacji dorostych
Polek i Polakéw oraz identyfikacja czynnikéw socjodemograficznych
zwigzanych z jej zmianami w celu okreélenia tta epidemiologicznego
badanego zjawiska (publikacja 1);

* analiza zaleznosci miedzy wskaznikiem masy ciata (BMI) a
funkcjonowaniem seksualnym dorostych Polek i Polakéw, z uwzglednieniem
czynnikéw socjodemograficznych analizowanych w pracy 1 (publikacja 2);

* identyfikacja bezposrednich i posrednich sciezek oddziatywania miedzy
masg ciata a funkcjonowaniem seksualnym, z wykorzystaniem modelowania
rownan strukturalnych (SEM) ze szczegélnym okreéleniem roli samooceny
zdrowia i atrakcyjnosci fizycznej jako zmiennych posredniczacych (publikacja
3);

e ocena zwigzku miedzy funkcjonowaniem seksualnym a wybranymi
wskaznikami zdrowotnymi i psychospotecznymi pracownikéw ochrony
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zdrowia, w celu okreslenia znaczenia funkcjonowania seksualnego jako
elementu ogdlnego dobrostanu (publikacja 4).

Rozprawa doktorska powstata w oparciu o cykl powigzanych tematycznie
4 artykutéw naukowych czasopism recenzowanych z wykazu czasopism
Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyiszego. Sumaryczny Impact Factor dla
wykazanych w cyklu artykutéw wynosi 7.3. Sumaryczna liczba punktéw
MNiSW wynosi 440. We wszystkich artykutach wtaczonych do rozprawy
Doktorant jest pierwszym autorem, swéj udziat w powstawaniu pracy
ocenit kolejno na 40%, 50%, 70%, 70%.

Publikacje sktadajace sie na rozprawe doktorska zostaty oparte na trzech
niezaleznych projektach badawczych, realizowanych wedtug spodjnej
metodologii, co umozliwito poréwnywanie wynikéw. Dwie pierwsze
publikacje wykorzystaty dane z reprezentatywnych ogélnopolskich badar
internetowych (CAWI) dotyczacych zdrowia i seksualnosci dorostych Polek i
Polakéw, przeprowadzonych w 2020 i 2021 roku na prébach odpowiednio
3000 i 2500 osdb. Publikacje trzecia i czwarta bazowaly na danych z
ogolnopolskiego badania dotyczacego humanizacji procesu leczenia
i komunikacji klinicznej, zrealizowanego w 2022 roku wséréd pracownikéw
ochrony zdrowia i pacjentéw, finansowanego przez Agencje Badan
Medycznych, realizowanego na Uniwersytecie Warszawskim w ktorym
Doktorant byt cztonkiem zespotu badawczego. Badaniem objeto personel
medyczny z losowo wybranych placéwek w catej Polsce i wykorzystano
metody CAWI oraz PAPI. Wszystkie badania przeprowadzono zgodnie
z zasadami etyki, zapewniajagc anonimowo$é, dobrowolnoé¢ udziatu oraz
mozliwos¢ wycofania sie z badania. Projekty uzyskaty zgode Komisji ds. Etyki
Badan Uniwersytetu Warszawskiego.

Omowienie cyklu prac:

1. Biatorudzki M, Haczyniski J, Sierpiriski R, Mazur J, Kozakiewicz A, lzdebski
Z. Changes in body weight in various population groups in Poland during
the COVID-19 pandemic — a comparison of two cross-sectional studies.
Ann Agric Environ Med. 2024;31(3):362-370. IF: 1.3; 100 pkt. MEiN

Artykut podejmuje problem zmian masy ciata dorostych Polakéw podczas
pandemii  COVID-19 oraz identyfikuje  spoteczno-demograficzne
determinanty tych zmian. Autorzy wychodzg z zatozenia, ze pandemia SARS-
CoV-2, oprocz bezposrednich konsekwencji zdrowotnych, doprowadzita do
istotnych zmian stylu zycia, obejmujgcych ograniczenie aktywnosci fizycznej,
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zmiang sposobu odzywiania, wzrost spozycia wysoko przetworzonej
zywnosci, zwigkszenie liczby przekgsek spozywanych miedzy positkami oraz
nasilenie stresu i izolacji spotecznej. Czynniki te mogty wptywaé na zmiane
masy ciata populacji, a dotychczasowe badania najczeéciej analizowaty to
zjawisko jedynie w pojedynczym punkcie czasowym. Autorzy podijeli probe
oceny dynamiki zmian masy ciata w dwdch kolejnych etapach pandemii oraz
okreslenia, ktére czynniki spoteczno-demograficzne byly zwiazane z
ryzykiem przyrostu lub utraty masy ciafa.

Gtownym celem badania byto okreslenie zaleznosci pomiedzy zmianami
masy ciata a wybranymi czynnikami spoteczno-demograficznymi w dwaéch
etapach pandemii COVID-19 w Polsce. W szczegdlnosci analizowano wptyw
ptci, wieku, poziomu wyksztatcenia, statusu zwigzku, statusu zatrudnienia na
kierunek i wielko$¢ zmian masy ciata.

Uzyskane wyniki wykazaty, ze w obu okresach badania wiekszo$¢
respondentéw deklarowata brak zmian masy ciata, jednak przyrost masy
ciata wystepowat czeéciej niz jej utrata. W pierwszym etapie pandemii
wzrost masy ciata zgtosito 33,9% badanych, natomiast spadek masy ciata —
15,7%. Rok poiniej odsetek osdb deklarujacych przyrost masy ciata wynosit
33,0%, natomiast odsetek respondentéw deklarujacych utrate masy ciata
zwigkszyt sie do 20,0%. Jednoczesnie $rednia warto$é wskaznika BMI byta
wyzsza w 2021 roku niz w 2020 roku, co wskazuje na utrzymywanie sie
niekorzystnych zmian dotyczacych nadmiernej masy ciata w populacji.

Analizy wykazaly istotne zréznicowanie zmian masy ciata pomiedzy
poszczegolnymi grupami spoteczno-demograficznymi. Kobiety czeiciej niz
mezczyzni deklarowaty przyrost masy ciata, podczas gdy mezczyzni czesciej
utrzymywali stabilng mase ciata. Najwieksza dynamike zmian — zaréwno
przyrost, jak i spadek masy ciata — obserwowano w grupie oséb w wieku 18—
29 lat, natomiast najwickszg stabilnoscig masy ciata charakteryzowaty sie
osoby w wieku 50-65 lat. Rownoczesnie starsze grupy wiekowe osiagaty
najwyzsze wartosci BMI. Analiza poziomu wyksztatcenia wykazata, ie
najwyzsze wartosci BMI wystepowaty u oséb z wyksztatceniem nizszym niz
srednie, natomiast osoby z wyksztatceniem srednim i wyiszym czesciej
deklarowaty przyrost masy ciata. Respondenci pozostajgcy w zwiazkach
osiggali wyzsze wartosci BMI niz osoby samotne. Z kolei osoby pozostajgce
bez zatrudnienia czesciej zgtaszaty przyrost masy ciata oraz
charakteryzowaty sie wiekszymi srednimi zmianami masy ciata niz osoby
aktywne zawodowo.
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W dyskusji autorzy podkreslaja, ze uzyskane wyniki sa zgodne z
obserwacjami prowadzonymi w innych krajach, wskazujacymi na negatywny
wptyw pandemii na zachowania zdrowotne spotfeczenstwa. Szczegdlnie
niepokojace okazaly sie¢ wyniki dotyczace mtodych dorostych, ktérzy
wykazywali najwieksza zmiennosé masy ciata. Autorzy wiaza to z
ograniczeniem aktywnosci fizycznej, naukg zdalng, stresem oraz
pogorszeniem dobrostanu psychicznego. W przypadku kobiet zwrdcono
uwage na dodatkowe obcigzenia wynikajace z obowigzkéw opiekuriczych
podczas lockdownu, natomiast u 0séb pozostajgcych w zwigzkach wskazano
na mozliwos¢ utrwalania mniej korzystnych zachowan zdrowotnych
sprzyjajacych wyzszemu BMI.

Autorzy zwracajg réwniez uwage na ograniczenia przeprowadzonego
badania. Ze wzgledu na przekrojowy charakter analiz nie byto mozliwe
okreslenie zaleznosci przyczynowo-skutkowych ani Sledzenie
indywidualnych zmian masy ciata w czasie. Dodatkowo masa ciata i wzrost
byty deklarowane przez respondentéw, co mogto prowadzi¢ do btedéw
pomiarowych. Badanie nie uwzgledniato takze szczegétowej analizy sposobu
zywienia, poziomu aktywnosci fizycznej ani czynnikéw psychologicznych,
takich jak poziom stresu, ktéore mogty wptywa¢ na obserwowane zmiany
masy ciata.

Podsumowujac, wyniki badania wskazuja, ze pandemia COVID-19 sprzyjata
zwigkszeniu czestosci wystepowania nadmiernej masy ciata w populacji
dorostych Polakéw. Najwigksze ryzyko przyrostu masy ciata dotyczyto
kobiet, oséb mtodych, respondentéw z wyiszym BMI oraz 0s6b
pozostajacych bez zatrudnienia. Uzyskane wyniki dostarczajg cennych
informacji dla planowania dziatari z zakresu zdrowia publicznego oraz
opracowywania programow profilaktycznych  ukierunkowanych na
zapobieganie nadwadze i otytosci. Autorzy podkreslaja potrzebe wdrazania
kompleksowych  programéw  edukacyjnych  promujgcych  zdrowe
odzywianie, regularng aktywnos¢ fizyczng oraz skuteczne strategie
zapobiegania nadmiernemu przyrostowi masy ciata, szczegdlnie wsrdd grup
najbardziej narazonych na negatywne skutki dtugotrwatych sytuac;ji
kryzysowych.

2. Biatorudzki M, Mazur J, Haczynski J, Kozakiewicz A, lzdebski Z. Body
weight and assessment of sexual life — a cross-sectional study. Ann Agric
Environ Med. 2024;31(2):212-218. IF: 1.3; 140 pkt. MEIN
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Celem badania byfta ocena zaleznosci pomigedzy masg ciata, okreslang za
pomocg wskaznika masy ciata (BMI), a subiektywnga oceng zycia seksualnego
dorostych Polakéw. Autorzy podjeli prébe okreslenia, czy nadmierna masa
ciata stanowi istotny czynnik wptywajacy na ocene jakosci zycia seksualnego
oraz jakie znaczenie majg inne zmienne spoteczno-demograficzne, takie jak
wiek, pte¢, status zwigzku czy okres prowadzenia badania. Badanie
przeprowadzono w kontekscie pandemii COVID-19, co umozliwito
poréwnanie wynikéw uzyskanych w dwéch kolejnych etapach pandemii —w
20201 2021 roku.

Wyniki badania wykazaty wzrost czestosci wystepowania nadmiernej masy
ciata pomigdzy 2020 a 2021 rokiem — odsetek 0s6b z nadwaga lub otytoscia
zwigkszyt sie z 52,7% do 55,5%, co potwierdza utrzymujacy sie trend
wzrostowy wystepowania nadmiernej masy ciata w populacji dorostych
Polakéw. Jednoczesnie odnotowano pogorszenie subiektywnej oceny zycia
seksualnego. W 2020 roku 27,3% respondentéw oceniato swoje zycie
seksualne jako dobre, natomiast rok pézniej odsetek ten zmniejszyt sie do
23,5%. Réwnoczesnie wzrdst udziat 0séb oceniajacych swoje zycie seksualne
negatywnie.

Analizy wykazaly wyraing zaleznos¢ pomiedzy BMI a oceng zycia
seksualnego. Respondenci z prawidtowg masa ciata czesciej deklarowali
dobrg jakos¢ zycia seksualnego, natomiast osoby z otytoscia znacznie
czesciej oceniaty swoje zycie seksualne jako niezadowalajace. W 2021 roku
zalezno$¢ ta byta szczegdlnie wyraina i osiggneta wysoka istotnoéé
statystyczng. Wyniki wieloczynnikowej regresji logistycznej potwierdzity, ze
otytos¢ stanowi niezalezny czynnik ryzyka ztej oceny zycia seksualnego.

Istotnymi predyktorami gorszej oceny zycia seksualnego okazaty sie réwniez
pteC zenska oraz starszy wiek. Kobiety czeéciej niz mezczyini negatywnie
oceniaty swoje zycie seksualne, a osoby w wieku 50-65 lat charakteryzowaty
sig wyraznie wigkszym ryzykiem niezadowolenia z zycia seksualnego niz
respondenci w wieku 18-29 lat. Z kolei pozostawanie w statym zwigzku byto
jednym z najsilniejszych czynnikéw sprzyjajacych pozytywnej ocenie zycia
seksualnego. Dodatkowo odnotowano, ze w 2020 roku ogdlna ocena zycia
seksualnego byfa korzystniejsza niz w roku 2021, co moze wskazywaé na
pogtebiajace sie negatywne skutki dtugotrwatej pandemii COVID-19 dla
funkcjonowania seksualnego spoteczenstwa.

Autorzy interpretuja uzyskane wyniki jako potwierdzenie
wieloczynnikowego wptywu nadmiernej masy ciata na zycie seksualne.
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Podkreslaja, ze negatywny wptyw otylosci moze wynika¢ zardéwno z
mechanizméw biologicznych, obejmujacych zaburzenia hormonalne,
metaboliczne i naczyniowe, jak i z czynnikéw psychologicznych, takich jak
obnizona samoocena, negatywny obraz wiasnego ciata czy wieksze ryzyko
wystgpowania depresji i izolacji spotecznej. Zwrécono réwniez uwage na
wptyw pandemii COVID-19, ktora mogta prowadzi¢ do zwiekszonego stresu,
ograniczenia aktywnodci fizycznej, pogorszenia nawykéw zywieniowych oraz
zmian w relacjach interpersonalnych, co posrednio wptywato zaréwno na
wzrost masy ciata, jak i pogorszenie jakosci zycia seksualnego.

Autorzy wskazuja réwniez na ograniczenia badania podobne jak w pierwszej
publikacji. Nie analizowano takze rozmieszczenia tkanki ttuszczowej ani
wspotistniejacych choréb przewlektych i zaburzen psychicznych, ktére moga
wptywaé zaréwno na mase ciata, jak i funkcjonowanie seksualne.
Dodatkowo uczestnicy obu badari stanowili rézne grupy respondentdw,
dlatego nie byto mozliwe $ledzenie indywidualnych zmian w czasie.

Podsumowujac, badanie dostarcza przekonujacych dowodéw na istnienie
istotnego zwigzku pomigdzy nadmierng masg ciata a gorsza ocena zycia
seksualnego w populacji dorostych Polakéw. Otytoé¢, starszy wiek, pte¢
zenska oraz samotnos¢ zwiekszaty ryzyko negatywnej oceny zycia
seksualnego, natomiast pozostawanie w zwiazku sprzyjatlo wyzszemu
poziomowi satysfakcji seksualnej. Autorzy podkreslaja potrzebe wdrazania
dziatan profilaktycznych ukierunkowanych na utrzymanie prawidtowej masy
ciata oraz edukacje zdrowotna obejmujaca zaréwno zdrowie metaboliczne,
jakiseksualne. Rekomenduja takze prowadzenie dalszych badar podtuznych
pozwalajacych lepiej wyjasni¢ mechanizmy zaleznosci miedzy masa ciata,
zdrowiem seksualnym i czynnikami psychospotecznymi.

3. Biatorudzki M, Mazur J, Izdebski Z. Relationship between body weight
and sexual functioning evaluation index. Archives of Medical Science.
2025. IF: 3.3, 100 pkt. MEiN

Badanie przeprowadzone przez mgr. M. Biatorudzkiego i wspétpracownikéw
stanowi jedno z nielicznych opracowan analizujacych zaleznosci pomiedzy
masg ciata a oceng funkcjonowania seksualnego z wykorzystaniem zaréwno
klasycznych modeli regresji, jak i modelowania réwnari strukturalnych
(SEM). W przeciwienstwie do wiekszoéci wczesniejszych badan,
koncentrujacych sie gtéwnie na zaburzeniach erekcji u meiczyzn lub
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dysfunkcjach seksualnych u kobiet, autorzy przyjeli szerszg perspektywe,
uwzgledniajac subiektywna ocene zycia seksualnego jako wielowymiarowy
wskaznik dobrostanu seksualnego. Takie podejscie pozwala lepiej uchwycié
ztozono$¢ zaleznosci pomiedzy stanem zdrowia somatycznego, obrazem
witasnego ciafa oraz psychospotecznymi uwarunkowaniami seksualnosci.

Wyniki badania potwierdzity, ze nadmierna masa ciata wigze sie z niisza
oceng 2ycia seksualnego, jednak zaleznos$¢ ta ma przede wszystkim
charakter posredni. W analizach jednoczynnikowych wyisze wartosci
wskaznika BMI korelowaly z gorsza oceng funkcjonowania seksualnego,
jednak po uwzglednieniu dodatkowych zmiennych — przede wszystkim
samooceny zdrowia oraz postrzeganej atrakcyjnosci fizycznej — bezposredni
wplyw BMI tracit istotnos¢ statystyczng. Oznacza to, ze sama masa ciafa nie
jest gtownym determinantem satysfakcji seksualnej, lecz oddziatuje poprzez
pogorszenie stanu zdrowia oraz negatywny obraz witasnego ciata. Model
SEM wykazat, ze postrzegana atrakcyjnosc¢ fizyczna stanowita najsilniejszy
bezposredni predyktor oceny zycia seksualnego, natomiast wskaznik BMI
wptywat na funkcjonowanie seksualne gtéwnie za posrednictwem obnizonej
atrakcyjnosci oraz gorszej samooceny zdrowia.

Uzyskane wyniki pozostaja zgodne z wczesniejszymi doniesieniami
wskazujacymi, ze osoby z nadwaga i otyloécia czesciej doswiadczajg
obnizonego libido, mniejszej satysfakcji seksualnej oraz trudnosici w
relacjach intymnych. Mechanizmy odpowiedzialne za te zaleznosci maja
charakter wieloczynnikowy i obejmujg zaréwno konsekwencje biologiczne
nadmiernej ilosci tkanki ttuszczowej, jak i czynniki psychologiczne. Tkanka
tluszczowa wykazuje aktywnos¢ endokrynng, wptywa na gospodarke
hormonalng oraz sprzyja przewlektemu stanowi zapalnemu, co moze
prowadzi¢ do pogorszenia funkcji seksualnych. Jednoczeénie nadmierna
masa ciata wigze sie z obnizeniem samooceny, wiekszym niezadowoleniem
z wygladu oraz nasileniem leku przed oceng partnera, co dodatkowo
ogranicza satysfakcje z zycia seksualnego. Wyniki omawianego badania
wskazuja, ze to witasnie psychospoteczne konsekwencje otytoéci moga
odgrywac wieksza role niz sam wzrost BMI.

Istotnym elementem analiz byta rdowniez ocena stanu zdrowia
respondentéw. Autorzy wykazali, ze gorsza samoocena zdrowia pozostawata
jednym z najsilniejszych predyktoréw obnizonej oceny zycia seksualnego.
Wynik ten jest zgodny z licznymi badaniami epidemiologicznymi, ktére
wskazuja, ze subiektywna ocena zdrowia stanowi wiarygodny wskaznik
ogolnego dobrostanu oraz ryzyka wystepowania chordb przewlektych.
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W praktyce klinicznej oznacza to, e pogorszenie funkcjonowania
seksualnego moze by¢ nie tylko konsekwencjg chordb wspdtfistniejacych
zwigzanych z otytoscia, lecz takze odzwierciedleniem ogdlnego pogorszenia
jakosci zycia i zdrowia psychofizycznego.

Na szczegolng uwage zastuguje rola obrazu wtasnego ciata. W badaniu
wykazano, ze subiektywna ocena atrakcyjnosci fizycznej byta najsilniejszym
czynnikiem bezposrednio zwigzanym z oceng zycia seksualnego. W praktyce
oznacza to, ze interwencje ukierunkowane wytgcznie na redukcje masy ciata
mogag nie przynies¢ petnej poprawy funkcjonowania seksualnego, jesli nie
bedg jednoczesnie obejmowaty wsparcia psychologicznego dotyczacego
akceptacji wtasnego ciata.

Badanie wykazato ponadto znaczenie innych czynnikéw wptywajgcych na
oceng zycia seksualnego. Wraz z wiekiem obserwowano stopniowe
pogarszanie si¢ ocen funkcjonowania seksualnego, co autorzy wigia
zarébwno z wigkszg czestoscig choréb przewlektych, jak i z obnizeniem
postrzeganej atrakcyjnosci fizycznej. Dodatkowo wiekszy poziom stresu oraz
czestsze zaburzenia snu wigzaty sie z nizszg oceng zycia seksualnego. Wyniki
te sg zgodne z aktualnym stanem wiedzy, wskazujgcym na istotny wptyw
przewlektego stresu i niewystarczajgcej jakosci snu na funkcjonowanie
uktadu hormonalnego, samopoczucie psychiczne oraz jako$¢ relacj
partnerskich. Autorzy zwracajg rowniez uwage na rdinice pomiedzy
kobietami i meiczyznami — wraz ze wzrostem BMI kobiety czesciej
deklarowaty pogorszenie jakosci zycia seksualnego, co moze wynikaé z
wiekszej presji spotecznej dotyczacej wygladu oraz silniejszego wptywu
obrazu ciata na samoocene.

Istotnym atutem badania jest zastosowanie modelowania réwnan
strukturalnych, ktére umozliwito jednoczesng analize zaleinosci
bezposrednich i posrednich pomiedzy badanymi zmiennymi. Takie podejscie
pozwala lepiej zrozumie¢ mechanizmy lezace u podstaw obserwowanych
zaleznosdci niz klasyczne modele regresji. Nalezy jednak uwzglednié
ograniczenia metodologiczne. Badanie miato charakter przekrojowy, co
uniemozliwia jednoznaczne okreslenie zaleznosci przyczynowo-skutkowych.
Ponadto ocena zycia seksualnego opierata sie na autorskim wskazniku, a nie
na powszechnie stosowanych, wystandaryzowanych narzedziach do oceny
funkcji  seksualnych.  Nie analizowano  rowniez  szczegétowo
wspotistniejgcych choréb przewlektych, ktére mogty cze$ciowo posredniczyé
w obserwowanych zaleznosciach.
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Podsumowujac, wyniki badania wskazujg, ze wptyw nadmiernej masy ciata
na funkcjonowanie seksualne ma charakter ztozony i odbywa sie przede
wszystkim poprzez pogorszenie samooceny zdrowia oraz negatywny obraz
wiasnego ciata. Oznacza to, ze skuteczne postepowanie terapeutyczne u
0s6b z nadwaga i otyloscia powinno obejmowaé nie tylko dziatania
ukierunkowane na redukcje masy ciata, lecz réwniez wsparcie
psychologiczne, wzmacnianie pozytywnego obrazu ciata oraz edukacje w
zakresie zdrowia seksualnego. Takie kompleksowe podejicie moze
przyczynic¢ si¢ do poprawy jakosci zycia, dobrostanu psychicznego oraz
satysfakcji seksualnej pacjentow.

4. Biatorudzki M, Undra M, lzdebski Z. Impact of body weight on the
relationships between sleep quality in healthcare workers and their somatic
health, sexual life, occupational burnout and stress. Int J Occup Med Environ
Health. 2024 Dec 9;37(5):545-556. IF: 1.4, 100 pkt MEiN

Celem analizowanego badania byta ocena zaleznosci pomiedzy jakoscig snu
pracownikow ochrony zdrowia a wybranymi wskainikami zdrowia
somatycznego i psychospotecznego, ze szczegélnym uwzglednieniem roli
masy ciata jako potencjalnego czynnika modyfikujacego te zaleznosci.
Badanie przeprowadzono w ramach ogdlnopolskiego projektu dotyczacego
zdrowia i zachowan zdrowotnych personelu medycznego..

Wyniki wykazaty, ze 54,7% badanych charakteryzowato sie nadmierng masg
ciata, w tym 17,8% spetniato kryteria otytosci. Zaburzenia snu zgtaszato 16%
respondentdw. Wyiszy poziom BMI byt zwigzany z ptcig meska, starszym
wiekiem, dtuiszym stazem pracy, wykonywaniem zawodu ratownika
medycznego oraz gorszg oceng zdrowia i zycia seksualnego. Jako$¢ snu
pozostawata istotnie zwigzana z oceng zycia seksualnego, poziomem stresu
oraz nasileniem wypalenia zawodowego. Zaleznosci te utrzymywaly sie
réwniez po uwzglednieniu BMI.

Analiza regresji wykazata, ze najwazniejszym predyktorem pogorszone;j
jakosci snu byto wypalenie zawodowe. Po wprowadzeniu tej zmiennej do
modelu znaczenie innych czynnikdw, takich jak ocena zycia seksualnego czy
stres, ulegto zmniejszeniu. Wyniki sugerujg, ze nadmierna masa ciata nie
stanowi bezposredniego i niezaleznego czynnika determinujacego
zaburzenia snu, lecz moie wptywaé na ich wystepowanie poprzez
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wspofzaleznosci z innymi aspektami zdrowia fizycznego
i psychospotecznego.

Badanie posiada istotne ograniczenia metodologiczne, podobnie jak w
poprzednich publikacjach. Ze wzgledu na przekrojowy charakter projektu nie
jest mozliwe okreslenie kierunku zaleznosci przyczynowo-skutkowych
pomigdzy analizowanymi zmiennymi. Ponadto wiekszo$¢ danych miata
charakter samoopisowy, a ocena funkcjonowania seksualnego opierata sie
na autorskim wskazniku, a nie na wystandaryzowanych narzedziach
diagnostycznych. Nie uwzgledniono réwniez czeéci potencjalnie istotnych
czynnikow zaktécajacych, takich jak choroby przewlekte, zaburzenia
depresyjne, praca zmianowa czy bezdech senny.

Podsumowujac, artykut wskazuje na ztozony charakter zaleznoéci pomiedzy
jakoscig snu, masg ciata oraz funkcjonowaniem psychospotecznym
pracownikow ochrony zdrowia. Uzyskane wyniki podkreslajg szczegdlne
znaczenie wypalenia zawodowego, stresu oraz subiektywnej oceny zdrowia
jako czynnikéw zwigzanych z zaburzeniami snu. Jednoczeénie wskazuja na
potrzebg prowadzenia dalszych badan, ktére umozliwia ocene
mechanizméw przyczynowych oraz opracowanie skutecznych strategii
profilaktycznych ukierunkowanych na poprawe dobrostanu personelu
medycznego.

Tres¢ pracy odpowiada tytutowi rozprawy a sposéb zredagowania pracy
oceniam jako bardzo dobry. Recenzowana praca zawiera zaréwno cze$¢
teoretyczng jak i badawcza. Doktorant sformutowat efektywne podejscie do
problemu oraz przedstawit praktyczne zastosowanie uzyskanych wynikéw,
co jest szczegdlnie wazne. Wnioski koricowe, umieszczone zhiorczo w tekécie
rozprawy (str. 32), koresponduja catkowicie z celem pracy i znajduja
rzetelne, merytoryczne uzasadnienie w uzyskanych wynikach badan,
przedstawionych w cyklu publikacji. Niewatpliwie prace te s3 na wysokim
poziomie o czym swiadczy tez punktacja czasopism, w ktérych zostaty
opublikowane. Publikacje zawieraja szczegdétowy opis metodyki
przeprowadzonych badan, analizy oraz wnioski prezentowane w oparciu o
czytelne tabele i rysunki. Poniewaz prace s opublikowane w bardzo dobrych
czasopismach trudno tutaj o jakies uwagi krytyczne.
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Na pozytywng uwage zastuguje rowniez przedstawiony zyciorys zawodowy
Doktoranta oraz dotychczasowy dorobek naukowy, w tym udziat w
projektach i grantach, a takze bogaty wykaz konferencji naukowych z jego
czynnym udziatem. Dodatkowo Doktorant przedstawit wykaz publikacji,
ktére nie sg podstawg pracy doktorskiej, ale stanowia o jego dorobku
naukowym. taczna warto$¢ naukometryczna wszystkich wykazanych
publikacji to IF w roku wydania artykutéw - 26.43, punkty MNiSW 1460, 18
prac poza cyklem, co daje bardzo zadowalajacy wynik.

Przedtozony do recenzji dorobek naukowy, sktadajacy sie z czterech
publikacji, stanowi podstawe do nadania stopnia naukowego doktora
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o
zdrowiu. Po wnikliwej analizie wszystkich prac stwierdzam, ze dorobek ten
jest oryginalny, spdjny tematycznie i prezentuje wysoka warto$¢ zaréwno
naukowsy, jak i kliniczna. Rozprawa doktorska oparta na oméwionym cyklu
publikacji w petni odpowiada wymogom stawianym tego typu pracom.

Podsumowuijac, cykl publikacji mgr. Macieja Biatorudzkiego stanowi spdjna
i dojrzata prace naukowa. Doktorant wykazat sie biegtoscia w omawianym
zakresie oraz dowiddt, ze jest badaczem potrafigcym dobraé¢ ciekawy,
aktualny temat badawczy o duzym znaczeniu poznawczym. Ponadto Autor
rozprawy wykazata sie odpowiednim przygotowaniem merytorycznym
i metodologicznym.  Zebrany materiat zostat w rzetelny sposéb
przeanalizowany oraz stat si¢ podstawg do wyciagniecia prawidtowych,
logicznych wnioskéw.

Ciekawi mnie jaki jest kierunek dalszych badar Doktoranta i jak widzi on
przysztos¢ w terapii choroby otytosciowe;.

Koriczac oceng rozprawy doktorskiej mgr. Macieja Biatorudzkiego
stwierdzam, ie przedstawiona mi do oceny praca spetnia wszystkie
wymogi stawiane rozprawom doktorskim okreslone w art. 187 Ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiszym i nauce (Dz. U.
z 2024 r. poz. 1571 z p6in. zmianami)) i na tej podstawie zwracam sie do
Wysokiej Rady Dyscypliny Naukowej Nauki o Zdrowiu Uniwersytetu
Zielonogorskiego o dopuszczenie mgr. Macieja Biatorudzkiego do dalszych
etapow postepowania przewodu doktorskiego.
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