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OCENA DOROBKU NAUKOWEGO DR ELZBIETY CZAPKI
W ZWIAZKU Z POSTEPOWANIEM HABILITACYJNYM

1. PRZEBIEG KARIERY ZAWODOWE)J

Dr Elzbieta Czapka ukonczyta studia na Wydziale Nauk Spotecznych KUL zdobywajgc
tytut magistra pedagogiki w 1998 r. W 2024 r. uzyskata stopien naukowy: doktora nauk
humanistycznych w zakresie socjologii za rozprawe ,Stereotyp uchodzcy. Analiza
poréwnawcza na podstawie badan studentéw wybranych krajéw europejskich”, ktérej
promotorem byta prof. dr hab. Zofia Kawczynska-Butrym (recenzentami ks. prof. dr hab.
Romuald Dzwonkowski oraz prof. dr hab. Irena Machaj).

Doktor Czapka rozpoczeta prace zawodowa jako asystentka w Wyzszej Szkole
Pedagogicznej w Olsztynie (w latach 1998-1999), a nastepnie na Wydziale Nauk
Spotecznych UWM w Olsztynie (w latach 1999-2024). Po uzyskaniu stopnia doktora,
pracowata na stanowisku adiunkta w nastepujacych uczelniach wyzszych w kraju:
Wydziat Nauk Spotecznych UWM w Olsztynie (2005-2009); Olsztynska Szkota Wyzsza im.
J6zefa Rusieckiego (2005-2011); Wydziat Filozofii i Socjologii, UMCS w Lublinie (2009-
2013 oraz 2015-2017) oraz Wydziat Nauk Spotecznych, Instytut Socjologii, Uniwersytet
Gdanski (2020-do chwili obecnej). Ponadto, réwnoczes$nie z zatrudnieniem na uczelniach
wyzszych w Polsce, Pani Doktor pracowata na uczelniach norweskich: jako badacz
(postdoc like position/researcher, senior researcher) w Norwegian Center for Migration
and Minority Health, w Oslo (2007-2010/2013-2015); jako cztonek zespotu projektowego
w Sociology Institute, University of Bergen (2015); jako badacz (researcher) w Innlandet
Hospital w Norwegii (2016); jako post doc w Oslo Metropolitan University (2017-2021)
oraz jako profesor nadzwyczajny (associate professor) w Faculty of Health Sciences, Oslo
Metropolitan University.

2. Zainteresowania nhaukowo-badawcze

Od poczatku kariery zawodowej tematyka realizowanych przez Doktor Elzbiete Czapke
prac naukowych miesci sie w centrum rozwazan wspoétczesnej socjologii zdrowia,
choroby i medycyny (nauki socjologiczne). Poczagtkowo problematyka badawcza
obejmowata takie zagadnienia, jak: zaburzenia odzywiania oraz problemy i strategie
radzenia sobie rodzin w sytuacji opieki nad osobami z niepetnosprawnosciami, chorymi i
starszymi. Gtéwnym, konsekwentnie i wieloaspektowo realizowanym obszarem
badawczym jest jednak problematyka szeroko rozumianego zdrowia migrantéw. Sposréd



kluczowych pdl analizy z zakresu socjologii zdrowia, choroby i medycyny, szczegélnie
zauwazalne sg takie zagadnienia, jak: nierdwnosci zdrowotne, instytucjonalne formy
wykluczenia, pandemia i zwigzane z tym bariery oraz czynniki sprzyjajgce szczepieniom
przeciwko COVID-19, starzenie sie populacji i towarzyszace mu problemy zdrowotne oraz
opiekuncze, a takze dostep do badan przesiewowych w kierunku nowotwordw jelita
grubego.

Niewatpliwym atutem zrealizowanych przez Doktor Czapke projektéw i to od poczatku
pracy naukowej jest ich miedzynarodowy charakter, pozwalajgcy na poréwnanie
badanych zjawisk w perspektywie réznych srodowisk i kultur. Sposrdd wielu niezwykle
ciekawych poznawczo projektéw na szczegbélng uwage, ze wzgledu na aplikacyjnosé
wynikéw badania, zastuguje chociazby program ,Equi-Health” oraz akcja COST ,,ADAPT”
(2014), ktérych celem byto wypracowanie wskaznikéw polityki zdrowotnej wobec
migrantéw w Europie.

Warto podkresli¢, ze wieloletnie i miedzynarodowe doswiadczenie badawcze zwigzane z
problematykag zdrowia migrantéw zaowocowato petnieniem zastuzonej roli eksperta w tej
dziedzinie w réznorodnych gremiach miedzynarodowych (np. International Organization
for Migration; Geneva Centre of Humanitarian Studies (UNIGE); Lancet Migration
European Regional Hub; SEA-EU Obserwatory of Human Rights and Migration).

Dorobek Doktor Elzbiety Czapki charakteryzuje sie wyrazng spdjnoscig tematyczng i
ewolucjag problemowa. Refleksje Habilitantki dotyczgce problematyki zdrowia migrantow
sg pogtebione i inspirujace. Program badawczy ma charakter konsekwentnie rozwijany,
logiczny i osadzony w ramach wspoétczesnej socjologii zdrowia, choroby i medycyny.

Po zapoznaniu sie z catg dokumentacjg (chciatabym podkresli¢ — bardzo starannie
przygotowang) jestem w petni przekonana, ze dr Elzbieta Czapka powinna otrzymad tytut
doktora habilitowanego.

3. OCENAPRACWCHODZACYCH W SKLAD OSIAGNIECIANAUKOWEGO BEDACEGO
PODSTAWA WYSTAPIENIA O STOPIEN DOKTORA HABILITOWANEGO

Przedstawione do oceny osiggniecie naukowe stanowi spdjny tematycznie cykl jedenastu
artykutéow opublikowanych w latach 2016-2025 w renomowanych czasopismach
miedzynarodowych, takich jak: BMC Health Services Research, Scandinavian Journal of
Public Health, International Journal for Equity in Health, Archives of Public Health, Journal
of Aging Studies oraz BMJ Open.

Prace zostaty opublikowane przede wszystkim w czasopismach naukowych o profilu
zwigzanym ze zdrowiem publicznym oraz organizacjg, ekonomika i jakoscig systemoéw
ochrony zdrowia, ale takze (choé w mniejszym zakresie) zwigzanych z problematyka
spotecznokulturowa (Archives of Public Health, Journal of Aging Studies).



Doktor Czapka jest gtéwnym autorem w szesciu z tych artykutéw. Habilitantka precyzyjnie
okreslita swoj wktad w przygotowanie poszczegélnych publikacji do druku.

Cykl koncentruje sie na problematyce dostepu migrantéw i mniejszosci etnicznych do
opieki zdrowotnej w Norwegii, ze szczegdlnym uwzglednieniem:
o doswiadczen, postaw i zachowan zdrowotnych migrantéw;
e barieri utatwien w korzystaniu z systemu ochrony zdrowia;
e relacji z przedstawicielami instytucji medycznych oraz zaufania do medycyny i
personelu medycznego w konteks$cie pandemii i opieki nad osobami z demencja,
¢ roli komunikaciji i ttumaczen medycznych;
e opieki nad osobami z demencjg w kontek$cie miedzykulturowym i
transnarodowym;
o dostepu do badan przesiewowych w kierunku raka jelita grubego;
o dostepu do informacji zdrowotnych, szczepieh oraz poziomu zaufania w czasie
pandemii COVID-19.

Powyzsza tematyka gtéwnego osiggniecia naukowego niewatpliwie miesci sie w centrum
rozwazan wspotczesnej socjologii zdrowia i medycyny. Migracje, nieréwnosci zdrowotne,
instytucjonalne formy wykluczenia, pandemia COVID-19 czy starzenie sie populacji
stanowig jedne z kluczowych pdl analizy tej subdyscypliny.

Spdjnosé tematyczna i oryginalnosé naukowa

Cykl artykutéw charakteryzuje sie wyrazng spdjnoscia problemows. Punktem wyjs$cia sg
jakosciowe badania nad doswiadczeniami polskich migrantéw poakcesyjnych w Norwegii
(artykuty 1-2), ktére identyfikujg strukturalne i kulturowe bariery dostepu do opieki
zdrowotnej, w tym trudnos$ci w orientacji w systemie oraz ograniczony dostep do
profesjonalnych ttumaczy. Artykut ,,Where to find those doctors?” opublikowany w BMC
Health Services Research stanowi jedng z kluczowych prac w dorobku Kandydatki (118
cytowan wedtug Google Scholar, 57 wedtug WoS). Wnosi on istotny wktad w rozwdj
wiedzy na temat funkcjonowania migrantéw w skandynawskim modelu ochrony zdrowia
oraz mechanizméw ,,niewidzialnych barier” systemowych.

Drugi etap programu badawczego obejmuje problematyke starzenia sie i demencji w
kontekscie migracyjnym (artykuty 3-5). W pracach opublikowanych m.in. w Journal of
Aging Studies oraz BMC Health Services Research Autorka analizuje: doswiadczenia
rodzin z mniejszosci etnicznych w kontakcie z systemem opieki nad osobami z demencjg,
zagadnienie nieréwnosci zdrowotnych w kontekscie dostepu starszych migrantéw z
demencjg i ich rodzin do ustug opiekunczych; zjawisko transnarodowej opieki nad
rodzicami z demencja; kulturowe definicje ,,dobrej opieki”.



Stanowi to oryginalny wktad w rozwdj badan nad transnarodowa opieks i starzeniem sie
migrantéw, szczegdlnie w kontekscie krajéw nordyckich, gdzie problem ten nabiera
rosngcego znaczenia demograficznego.

Kolejny blok tematyczny (artykuty 6-8) dotyczy pandemii COVID-19 i obejmuje analizy
zaufania, dostepu do informacji oraz percepcji wiarygodnosci komunikatéw zdrowotnych
wsrod migrantéw. Publikacje w International Journal for Equity in Health oraz
Scandinavian Journal of Public Health wpisuja sie w aktualny i istotny nurt badan nad
nieréwnosciami pandemicznymi. Artykut ,Who is telling the truth?” wnosi szczegblnie
cenny wktad jakosciowy, ukazujgc epistemiczne napiecia i strategie selekcji zrédet
informacji przez migrantéw.

Ostatni obszar (artykuty 9-10) dotyczy dostepu migrantéw do badan przesiewowych w
kierunku raka jelita grubego, opublikowanych m.in. w BMC Health Services Research.
Badania te poszerzajg analize nieréwnosci zdrowotnych o wymiar profilaktyki
onkologicznej i pokazujg zréznicowanie barier miedzy grupami migranckimi (Polacy,
Pakistanczycy).

Artykut 11, opublikowany w BMJ Open, ma charakter miedzynarodowy i poréwnawczy,
analizujgc wdrazanie szczepien przeciw COVID-19 wsréd migrantéw i uchodzcéw w
réznych kontekstach kulturowych. Uzupetnia on wczes$niejsze badania krajowe o wymiar
globalny.

Oryginalnos¢ cyklu polega na:
o konsekwentnym wykorzystaniu podejscia jakosciowego do analizy systemowych
nieréwnosci zdrowotnych;
e integracji perspektywy migracyjnej z problematyka starzenia sie, demencji i
profilaktyki onkologicznej,
e ukazaniu relacji miedzy zaufaniem, komunikacja a korzystaniem 2z ustug
zdrowotnych.

Ocena metodologiczna

Dominujgcym podejsciem metodologicznym jest jakosciowa analiza wywiadéw
indywidualnych i grupowych. Habilitantka wykazuje: wysokg kompetencje w
projektowaniu badan jakosciowych; umiejetnos¢ prowadzenia badan w srodowiskach
wielokulturowych; dojrzato$é analityczng w interpretacji danych z wykorzystaniem
podejs$é tematycznych i interpretatywnych.

Szczegblnie wartosciowe jest tgczenie poziomu mikro (doswiadczenia jednostek) z
analizg strukturalnych uwarunkowan systemu opieki zdrowotne;j.



Rola i wktad Habilitantkii w publikacje cyklu artykutow
Na podstawie przedstawionych informacji mozna stwierdzié, ze:
o w artykutach 1-5 Doktor Czapka byta gtéwnag projektodawczynig badan,
realizatorkg badan terenowych oraz autorkg pierwszych wersji tekstow;
e w projektach pandemicznych (6-8) odgrywata kluczowag role w komponencie
jakosciowym i byta pierwszg autorkg jednego z artykutow;
e w projektach dotyczacych badan przesiewowych (9-10) prowadzita badania
jakosciowe wsrod polskich migrantéw;
e wartykule 11 uczestniczyta w miedzynarodowym projekcie badawczym.
Stopien samodzielnosci naukowej nalezy ocenié¢ bardzo wysoko.

Znaczenie dla dyscypliny
Cyklwnosi istotny wktad dla:

¢ subdyscypliny socjologii zdrowia, choroby i medycyny; a takze w duzym zakresie

dla nauk o zdrowiu i zdrowia publicznego,

e badan nad migracjami i nieréwnosciami zdrowotnymi,

o badan nad opieka dtugoterminowa i demencjg w kontekscie miedzykulturowym.
Prace majg nie tylko znaczenie teoretyczne, lecz takze praktyczne — mogg stanowié
podstawe do projektowania polityk zdrowotnych w krajach przyjmujacych migrantow.

Za mocne strony przedstawionego do oceny cyklu publikacji (gtéwnego osiggniecia
naukowego) uznac nalezy:
1. Aktualnosé i spoteczng doniostosé problematyki
Habilitantka podejmuje tematy niezwykle istotne dla wspdtczesnych spoteczenstw:

¢ zdrowotne konsekwencje migraciji,

o relacje migrantéw z systemem opieki zdrowotnej,

e instytucjonalne bariery dostepu do swiadczen,

e zaufanie do systemu w warunkach kryzysu pandemicznego.
Sg to zagadnienia fundamentalne dla badan nad nieréwnosciami zdrowotnymi oraz nad
obywatelstwem zdrowotnym.

2. Solidno$¢ warsztatu empirycznego

Badania sg metodologicznie poprawne, transparentne i osadzone w kontekscie
instytucjonalnym. Autorka wykazuje duzag wrazliwo$é na perspektywe badanych oraz
umiejetnos¢ rekonstrukeji ich doswiadczen.

3. Wktad do badan nad nieréwnosciami zdrowotnymi

Dorobek stanowi istotny wktad empiryczny do badan nad: strukturalnym wykluczeniem
migrantéw; nieréwnym dostepem do opieki zdrowotnej; mechanizmami instytucjonalnej
reprodukcji nieréwnosci.



Zasadnicze uwagi krytyczne
1. Ograniczenia metodologiczne

a) Dominacja podejscia jako$ciowego

Caty cykl opiera sie niemal wytgcznie na badaniach jakosciowych. Cho¢ podejscie to jest
adekwatne do eksploracji doswiadczen migrantéw, brak: triangulacji metod (np.
komponentu ilosciowego w wiekszosci badan), analiz danych zastanych czy badan
interwencyjnych. Niewatpliwie ogranicza to mozliwos¢ uogdlniania wynikéw oraz ich
przetozenia na mierzalne rekomendacje systemowe. Wyjatek stanowi publikacja w BMJ
Open (2025), majgca charakter mixed-method, jednak rola Habilitantki w jej
komponencie ilosciowym nie byta wiodgaca.

b) Ograniczona reprezentatywnos¢ badanych grup
W czesci badan (szczegdlnie pierwsze publikacje w BMC Health Services Research)
analizowano przede wszystkim doswiadczenia migrantéw polskich w Norwegii. Choc¢ jest
to uzasadnione liczebnoscia tej grupy, moze to ograniczad:

e porownywalnos$é¢ miedzy réoznymi populacjami migranckimi,

o mozliwos¢ wyodrebnienia czynnikéw specyficznych dla kultury vs. strukturalnych.
Dopiero pézniejsze badania (np. dotyczace demencji i pandemii) wprowadzajg szerszg
perspektywe miedzyetniczna.

2. Ograniczenia teoretyczne

a) Niewystarczajgca eksplicytno$¢ ram teoretycznych

Najwazniejsza watpliwos$¢ dotyczy poziomu teoretycznej autonomii cyklu.

W czesci publikacji podejscie analityczne ma charakter przede wszystkim opisowo-

interpretatywny. Mozna wskazaé na:

o relatywnie stabe osadzenie niektdrych analiz w wyraznie zdefiniowanych teoriach (np.
teoriach nieréwnosci zdrowotnych, teorii systemoéw opieki, koncepcjach zaufania
instytucjonalnego),

o brak wyraznie rozwinietego, autorskiego modelu teoretycznego integrujgcego wyniki
catego cyklu.

Dorobek niewatpliwie dostarcza cennej diagnozy empirycznej, systematyzuje

doswiadczenia migrantdw, identyfikuje mechanizmy wykluczenia, jednak w mniejszym

stopniu prowadzi do: wyraznej rekonstrukcji nowych kategorii teoretycznych,
reinterpretacji klasycznych teorii socjologii (w tym socjologii zdrowia i medycyny),
sformutowania autorskiego modelu wyjasniajgcego.

Z tej perspektywy cykl ma charakter silnie empiryczny i umiarkowanie teoretyczny.



b) Ograniczony poziom teoretycznej problematyzacji wtadzy medycznej

Z perspektywy krytycznej socjologii medycyny kluczowym pytaniem jest: W jaki sposéb
system ochrony zdrowia funkcjonuje jako pole wtadzy i kontroli spotecznej?

Choé¢ publikacje opisuja bariery komunikacyjne i trudnosci instytucjonalne, analiza
relacji wtadzy pomiedzy profesjonalistami medycznymi a migrantami nie jest rozwinieta
w sposOb systematyczny.

Brakuje pogtebionej refleksji nad: profesjonalng dominacja; asymetrig epistemicznag
miedzy wiedzg biomedyczng a wiedzg pacjenta; symboliczng przemoca w relacji
klinicznej.

c) Niedostateczne rozwiniecie problematyki medykalizacji

W kontekscie badan nad demencja oraz pandemig COVID-19 mozna byto szerzej podjgé
kwestie: medykalizacji starzenia sie, moralizacji ryzyka zdrowotnego, biopolitycznego
zarzadzania populacjg migrantéw.

Analizy majg charakter opisowy, natomiast rzadziej prowadza do konceptualizaciji
procesow medykalizacji i biowtadzy.

d) Niewystarczajgca analiza neoliberalnej transformacji opieki zdrowotnej

Wspoétczesna socjologia zdrowia podkresla Znaczenie: indywidualizacji
odpowiedzialnosci za zdrowie; przesuniecia odpowiedzialnosci z instytucji na jednostke;
logiki ,,aktywnego pacjenta”.

W dorobku habilitantki ten wymiar pojawia sie marginalnie, cho¢ materiat empiryczny
mogtby stanowié silng podstawe dla takiej analizy.

e) Ograniczone wykorzystanie podejscia intersekcjonalnego

Migranci analizowani sg przede wszystkim jako kategoria etniczna lub narodowa. W
mniejszym stopniu uwzglednione zostajg przeciecia: ptci, klasy spotecznej, statusu
migracyjnego, kapitatu kulturowego. Tymczasem wspoétczesna socjologia nieréwnosci
zdrowotnych w coraz wiekszym stopniu operuje analiza intersekcjonalnag jako
standardem metodologicznym.

3. Ograniczenia w zakresie wptywu aplikacyjnego

Choé¢ prace majg istotny potencjat praktyczny, w publikacjach stosunkowo rzadko
przedstawiane sg: konkretne modele wdrozeniowe; propozycje systemowych rozwigzan
organizacyjnych; ewaluacja skutecznosci rekomendowanych dziatan.

Badania identyfikujg bariery (np. brak ttumaczy — Scandinavian Journal of Public Health,
2019), lecz rzadziej analizujg skutecznos¢ istniejgcych mechanizmdéw naprawczych.

Whnioski korncowe
Przedstawiony cykl artykutéw stanowi spdjne, oryginalne i metodologicznie dojrzate
osiggniecie naukowe. Kandydatka wykazuje:



o zdolnos¢ do samodzielnego formutowania i realizacji programu badawczego,
e znaczagcy wktad w rozwadj wiedzy o nieréwnosciach zdrowotnych migrantéw,
e umiejetnos¢ prowadzenia badan w zespotach miedzynarodowych,

o dorobek publikacyjny o wyraznym oddziatywaniu naukowym.

Podsumowanie krytyczne
Stabsze strony cyklu majg charakter raczej rozwojowy niz dyskwalifikujacy. Najwazniejsze
znich to:

1. Dominacja badan jakosciowych bez szerokiej triangulaciji ilosciowe;j.

2. Ograniczona eksplicytno$¢ ram teoretycznych.

w

Koncentracja na jednym kraju.

»

W czesci publikacji — wspdtautorstwo bez roli lidera projektu.

o

Ograniczony poziom operacjonalizacji rekomendaciji systemowych.

Nie podwazajg one jednak istotnego wktadu Habilitantki w rozwdj badan nad
nieréwnosciami zdrowotnymi migrantéw, lecz wskazujg mozliwe kierunki dalszego
rozwoju naukowego — zwtaszcza w obszarze integracji metod, budowy autorskiego
modelu teoretycznego oraz projektéw interwencyjnych.

4. POZOSTALE OSIAGNIECIA NAUKOWO-BADAWCZE, DYDAKTYCZNE |
ORGANIZACYINE
4.1. Pozostate osiagniecia naukowo-badawcze

Projekty badawcze

Habilitantka zrealizowata w latach 2013-2024 szesé projektéw naukowych, w tym 5
miedzynarodowych i 1 krajowy. W dwéch projektach petnita funkcje kierowniczki
(»Zwiekszenie dostepu migrantéw do informacji o szczepionkach w Tréjmiescie”, 2023-
24; ,Aging, dementia and the need for care: a qualitative study of experiences and
responses to cognitive impairment among families of different cultural backgrounds living
in Norway”, 2017-21), w jednym projekcie byta koordynatorka i badaczka
(»Inncovid.Norge”, 2020), a w trzech projektach — petnita funkcje badaczki.

Obecnie uczestniczy jako badaczka w projekcie “MAGnituDe: Migration, Affective
Geopolitics and European Democracy in Times of Military Conflicts” (Horizon Europe,
2025-29).

Publikacje naukowe

Oprdécz cyklu 11 artykutdw, ktéry zostat przedtozony do oceny jako osiggniecie naukowe,
dr Elzbieta Czapka, po uzyskaniu stopnia naukowego doktora, jest autorka monografii
naukowej ,,Stereotyp uchodzcy” (2006) oraz wspodtautorkg dwdch monografii naukowych
(jako trzeci Autor, 2016) — ,,Report of the project POLFAMIGRA Polish female migrants and



their families - a study of care deficit” oraz ,Raport koncowy projektu Polish female
migrants and their families - a study of care deficit”.

Ponadto, opublikowata 10 rozdziatébw w monografiach naukowych w okresie przed
doktoratem (we wszystkich z nich byta pierwszym Autorem) i 19 rozdziatéw po uzyskaniu
stopnia naukowego doktora (w 14 z nich - jako pierwszy Autor).

Habilitantka jest réwniez Autorka 2 artykutéw w polskich czasopismach naukowych (do
2004 - przed doktoratem) oraz 16 artykutéw po 2004 r. W przypadku artykutéw po
doktoracie, Habilitantka byta pierwszym Autorem 6 z nich.

Habilitantka jest réwniez wspodtredaktorem dwdch zbiorowych monografii naukowych
(jako drugi i trzeci wspotredaktor).

Na szczegdlng uwage zastuguje fakt publikowania przez habilitantke artykutow
naukowych w czasopismach o zasiegu miedzynarodowym, indeksowanych w wiodacych
bazach naukowych.

Zgodnie z danymi bibliometrycznymi:
e |F publikacji Habilitantki wynosi 44,943,
e Indeks Hirscha -7 wedtug Web of Science (10 - wedtug Google Scholar);
e liczba cytowan (bez autocytowan): 151 wedtug bazy Web of Science (163 bez
autocytowan wedtug bazy Scopus / 432 wedtug Google Scholar).

Wskazniki danych bibliometrycznych dotyczace opublikowanych przez Habilitantke prac
mozna uznac¢ za wynik bardzo dobry, a nawet ponadprzecietny.

Dorobek naukowy odznacza sie réznorodnoscig projektowg i grantowa: Habilitantka
realizowata projekt podoktorski, uczestniczyta w projektach krajowych i
miedzynarodowych, wspoéttworzyta wnioski grantowe, brata udziat w badaniach o
charakterze wieloosrodkowym. Cho¢ w przedstawionych projektach nie zawsze petnita
funkcje kierownika gtéwnego, wykazuje zdolno$¢ do funkcjonowania w zespotach
miedzynarodowych i wspoéttworzenia projektéw badawczych.

Dziatalno$s¢ naukowa ma charakter miedzynarodowy, wiekszos¢ publikacji zostata
przygotowana w jezyku angielskim, funkcjonujgc w naukowym obiegu krajow
europejskich (wysoka miedzynarodowa widocznos$¢ opublikowanych wynikéw badan).
Publikacje i projekty naukowe dotyczg aktualnych i spotecznie istotnych problemoéw.
Dorobek Doktor Czapki wskazuje na:

o uksztattowang specjalizacje badawczg (nieréwnosci zdrowotne dotyczace

migrantéw),

e rozpoznawalnos$é w srodowisku badawczym,

e zdolnos¢ do budowania wtasnego programu badawczego,

¢ konsekwencje tematyczna,

o stabilny rozwdj publikacyjny.



Habilitantka funkcjonuje jako badaczka o wyraznie okreslonym profilu naukowym.
Oddziatywanie naukowe dorobku Pani Doktor mozna ocenié jako wyrazne i stabilne oraz
wykazujgce realny wptyw na srodowisko naukowe, a w zwigzku z tym w petni spetniajace
standardy habilitacyjne.

Ponadto, powyzej omdwione osiggniecia naukowe swiadczg o wysokiej samodzielnosci
naukowej Doktor Czapki, wymaganej do pozyskania stopnia doktora habilitowanego.

4.2. Dziatalnosé dydaktyczna i organizacyjna, wspoétpraca z zagranica oraz
upowszechnianie wynikow badan naukowych

Dziatalnos¢ dydaktyczna i organizacyjna

Doktor Czapka jest aktywna jako dydaktyk, prowadzgc zajecia (wyktady, ¢wiczenia,
seminaria, konwersatoria i warsztaty) w jezyku polskim, angielskim i norweskim. Zakres
tematyczny prowadzonych przedmiotéw, z dominacjg przedmiotdéw socjologicznych, jest
bardzo rozlegty, co swiadczy¢ moze o otwartosci poznawczej Habilitantki. Pani Doktor
prowadzita réwniez seminarium magisterskie w Oslo Metropolitan University,
seminarium licencjackie na Uniwersytecie Gdanskim, a takze seminarium dyplomowe na
UMCS w Lublinie oraz na Uniwersytecie Warminsko-Mazurskim.

Ponadto, w latach 2016-2017 petnita funkcje opiekuna naukowego stypendystki
Fulbrighta w Norwegian Center for Minority Health Research w Oslo. Warta podkreslenia
jest réwniez dziatalnos¢ Pani Doktor w Centrum Zréwnowazonego Rozwoju Uniwersytetu
Gdanskiego, w ktdrym prowadzita zajecia dla stazystéw z analizy tematycznej danych, a
takze cztonkostwo w komisji doktorskiej na Uniwersytecie Islandzkim.

Podczas zatrudnienia w Uniwersytecie Warminsko-Mazurskim Pani Doktor petnita
funkcje opiekuna merytorycznego studenckiego kota naukowego, natomiast w trakcie
pracy na UMCS i UG - byta przedstawicielkg pracownikéw niesamodzielnych w Radzie
Wydziatu Byta rowniez cztonkinig Zespotu ds. Raportu Samooceny w Instytucie Socjologii
UMCS, a w 2016 zostata powotana do Miedzywydziatowego Zespotu Programowego ds.
kierunku Tourism Management | stopnia w UMCS. Habilitantka podkresla rowniez swoje
mocne zaangazowanie w budowe European University of the Seas SEA-EU, za co
otrzymata wyrdznienie specjalne i podziekowanie Rektora UG.

Ponadto, Doktor Czapka byta cztonkinig komitetéw organizacyjnych (4) i naukowych (5)
os$miu konferencji miedzynarodowych.

Dziatalnos¢ popularyzujgca nauke

Habilitantka aktywnie uczestniczyta w licznych konferencjach naukowych, ze
zdecydowana przewaga konferencji miedzynarodowych: 1) wyktady na zaproszenie (15,
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w tym 13 miedzynarodowych); 2) referaty na konferencjach krajowych (5); 3) referaty na
konferencjach miedzynarodowych (24).

Dziatalnos¢ Doktor Czapki na rzecz popularyzacji nauki jest rowniez skoncentrowana na
kontaktach z mediami (liczne wywiady z dziennikarzami polskimi i norweskimi), w trakcie
ktérych dzieli sie wynikami swoich badan dotyczacych problematyki migracyjnej.

W 2017 roku Habilitantka otrzymata wyréznienie w kategorii ,,nauka” w konkursie Wybitny
Polak w Norwegii.

Co warte podkreslenia, Pani Doktor juz po doktoracie (2008-9) dzielita sie swojg
ekspercka wiedzg z zakresu dostepu migrantéw do opieki zdrowotnej przy tworzeniu przez
IMDi (The Directorate of Integration and Diversity) broszury dla obcokrajowcéw ,,Ny i
Norge” (Nowicjusz w Norwegii) oraz byta cztonkinig Rady Imigrantéw w organizacji Norsk
Friluftsliv.

Na szczegblng uwage zastuguje dziatalno$é o charakterze praktycznym, bedgca préba
wykorzystania wynikéw badan wtasnych w tworzeniu i wdrazaniu konkretnych rozwigzan
w obszarze zdrowia okreslonych spotecznosci. Przyktadem jest chociazby uczestnictwo
Doktor Czapki w charakterze eksperta ds. zdrowia migrantéw zarobkowych w Makati City
na Filipinach w Research Exchange Workshop and Public Briefing, poswieconego
wprowadzeniu tematyki zdrowia migrantéw do polityki spotecznej (2012, na zaproszenie
ASEF, Public Health Network); wspoétautorstwo podrecznika dla praktykdéw - pracownikdow
instytucji opieki zdrowotnej, dotyczacy opieki nad osobami z mniejszosci etnicznych
chorujgcych na demencje (2019-2020, w ramach dziatalnosci Network for Dementia and
Ethnic Minorities) czy kierowanie projektem interwencyjnym ,Zwiekszenie dostepu
migrantéw do informacji o szczepionkach w Tréjmiescie”, majacym na celu
przygotowanie rekomendacji dla pracownikéw instytucji opieki zdrowotnej (2023-2024).
Habilitantka angazuje sie réwniez w prace Polskiego Towarzystwa Programoéw
Zdrowotnych (przewodniczy Sekcji Transformacji Cywilizacyjnej) oraz w dziatalnosé
European Public Health Aliance.

Na docenienie zastuguje takze fakt podejmowania przez Doktor Czapke aktywnej
wspotpracy z samorzadami lokalnymi i organizacjami pozarzgdowymi (ekspertyzy,
konsultacje, warsztaty, materiaty edukacyjne etc.).

Aktywnos$¢ miedzynarodowa

Dorobek Habilitantki ma wyraznie miedzynarodowy charakter: publikacje w jezyku
angielskim; wspétautorstwo z badaczami z Norwegii i innych krajéw; udziat w
miedzynarodowych projektach (np. badania wielokrajowe nad szczepieniami);
funkcjonowanie w miedzynarodowym ,,obiegu” naukowym.

Aktywnos¢ ta zdecydowanie spetnia, a nawet przekracza typowe wymagania
habilitacyjne w zakresie umiedzynarodowienia dorobku.
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Dorobek dydaktyczny i organizacyjny, popularyzujgacy nauke, jak réwniez naukows
aktywnos$¢é miedzynarodowg Doktor Czapki nalezy oceni¢ jako w petni spetniajgcy
standardy habilitacyjne.

5. Ocena dorobku Kandydatki w swietle kryteriéw postepowania habilitacyjnego
(zgodnie z art. 219 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce)

Bioragc pod uwage wszystkie kryteria oceniam dziatalnos¢ naukows, dydaktyczng,
organizacyjna Doktor Elzbiety Czapki bardzo pozytywnie. Jej osiggniecia (gtdwne i
dodatkowe) oraz aktywnos¢ naukowa, popularyzatorska i miedzynarodowa majg
znaczgcy wktad w rozwdéj nauk spotecznych, dyscyplina nauki socjologiczne.

Tym samym wnioskuje o nadanie Habilitantce stopnia doktora habilitowanego w
dziedzinie nauk spotecznych, w dyscyplinie nauki socjologiczne.
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