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Przewlekie choroby niezakae g aktualnie najogstsz przyczym zgondw nawiecie
i stanowi istotny problem zdrowia publicznego. Z dany$iatowej Organizacji Zdrowia
(WHO) wynika,ze kazdego roku przyczynigjsic do smierci ponad 36 (z 57) milionéw oséb
(63% zgondw rocznie) w skali globalnej. Polska fjeajem o wysokiej umieralsoi i rosrgce;j
zachorowalnéci na wybrane choroby przewlekie. W zwku z tym istnieje konieczgo
pogkbionego zainteresowania funkcjonowaniem oséb preidel chorych we wszystkich
aspektach icheycia — fizycznym, psychicznym i spotecznym, a zwtzm na konieczr$o
poszukiwania czynnikoéw ksztatygych postawy adaptacyjne.

Prezentowana rozprawa doktorska wpisuje sie w aktieend poszukiwania ogdélnych
zasobOw odporrsgiowych i ich wptywu nazycie i zdrowie cziowieka. Zasoby tey s
wiasciwosciami jednostki, ktore pozwalgjjej na unikngcia stresoréw, usprawnigproces
radzenia sobie z wymaganiami, azakzapewniaj poczucie szggcia i zadowolenia vzyciu.
Poniewa zapobiegaj przeksztalceniu sinapecia w stan stresu, sprzyjapchronie zdrowia
i procesom zdrowienia. Wydajezsivi¢c, ze poszukiwanie zasobow odpoénmwych u oséb
chorujacych przewlekle za wpelni uzasadnione. Cber@rzewlekta stanowi bowiem
krytyczne wydarzenie weyciowe cztowieka, z ktorym jest on zmuszony sobgapzt,

a efekty podejmowanych przez niego dziatmogz mie¢ charakter adaptacyjny lub



dezadaptacyjny. Postawy wobec choroby definiowangalso stosunek pacjenta do faktu
zachorowania oraz sytuacji pa@anych z procesem leczenia i rehabilgadyarunkug one
zarowno psychiczne samopoczucie chorego jak rGwmgznaczaj styl zmagania 8i
z chorol.

Uktad pracy jest charakterystyczny dla tego typmaopwa. Obejmuje 6 rozdziatdw
(Natura wybranych chorob przewlektych, Psychospoteczasoby odpordciowe, Postawy
wobec choroby, Metodyka baglatasnych, Wyniki bada Dyskusja wynikow) spisanych na
317 stronach starannie przygotowanego maszynopeist ilustrowany jest 16 rycinami oraz
90 -oma tabelami. Rozprawa zawiera streszczeniagezyky polskim i angielskim oraz
zalczniki. Uktad redakcyjny pracy i szata edytorska Inidz zastrzeen.

W rozdziale Natura wybranych choréb przewlektycfil3 stron) Doktorantka
wyczerpujaco omawia pgjie chordb przewlektych i wyzwanie jakie stangwi zyciu
cztowieka. W dalszej czei rozdzialu poddaje szczeg6towemu opisowi wybrdnebada
chory przewlekie: cukrzyctypy-1, astm oskrzelowa i reumatoidalne zapalenie stawow.
W rozdziale Psychospoteczne zasoby odpauoiowe (11 stron) Doktorantka przedstawia
koncepc, klasyfikacg | znaczenie psychospotecznych zasobdéw odgoroaych.
Szczego6towo omawia psychospoteczne zasoby odguovee lkedace przedmiotem bada
poczucie koherencji, samoocenagzmas¢ psychiczna, umiejscowienie kontroli zdrowia,
poczucie skuteczioi, otrzymywane wsparcie spoteczne. W rozdzrastawy wobec choroby
(9 stron) Doktorantka przedstawia koncepgmpstaw i ich wymiaroéw, geneoraz maliwosé¢
zmian.

Psychospoteczne zasoby odpaeiowe oraz postawy wobec choroby przedstawione
S3 W Ujeciu ogolnym oraz ze szczegotowym odniesieniem dorayych choréb przewlektych.

Zaréwno ukiad jak i tr& rozdziatow teoretycznych 3 stosowne do celu pracy.
Rozdzialy § dobrze udokumentowane cytowanymi pozycjami z nagzej literatury
zagadnienia. Stanowiwazny element rozprawy igsdowodem rzetelnego przygotowaniay
Autorki do podjecia badaw danym zakresie.

Watpliwosci recenzenta dotygee treéci zawartych w tych rozdziatach budzi
niedostateczne przeddstawienie zagadnienia gerestgvww wobec choroby. Postawy zale
w znacznym stopniu od charakteru samej doledloivdNie mazna zapoming ze okreslona
choroba mee w sposob bezpgredni wptywa& na funckje centralnego uktadu nerwowego

a przez to wywotywac okéone emocje i zachowania. Ponadto, choroba przéaviekiazana



jest z okrélonymi objawami. Objawy mag miec r@ny charakter (bél, duszig swiad,
mdiosci, itp), razng dynamilke, poziom nasilenia i czas trwania. Te cechygwdadczanych

w zwigzku z choroh dolegliwasci rowniez nie pozostaje bez wptywu na ksztattowanie postaw
wobec choroby. Rownigfakt funkcjonowania danego schorzenidwvadomdci i sterotypach
spolecznych, mee wywiera& wptyw na indywidualne postawy.

W rozdziale Metodyka badan wiasnych Autorka wyczerpujco uzasadnia wybor
problematyki badawczej. Cele pracy i hipotezgstaty jasno i logicznie sformutowane.
Doktorantka postawita sobie 6 celow badawczychktdae skiadaja si okreslenie relacji
wystepujacych pome¢dzy psychospotecznymi zasobami odpdommwymi (koherancja,
samoocena, prnos¢ psychiczna, umiejscowienie kontroli zdrowia, pomeuskuteczngri,
otrzymywane wsparcie spoteczne) a komponentem @malcjym, poznawczym oraz
behawioralnym postaw wobec choroby w zal#ci od rodzaju schorzenia przewlekiego.
Gtowna hipoteza pracy zakladatze otrzymywane wsparcie spoteczne przy medyn
udziale poczucia koherencji, samoocenygzposci psychicznej, poczucia skuteczob
i umiejscowienia kontroli zdrowia wy§aia ksztattowanie postaw wobec wybranych choréb
przewlektych.

Projekt badawczy realizowano w Instytucie MedycWisi, a na jego przeprowadzenie
uzyskano zgogl Komisji Bioetycznej. Badaniam objeto 300 osob, J8® osob chorych na
cukrzye typu 1, astra oskrzelowy i reumatoidalne zapalenie stawow. Nie znalaztaomgé
uzasadnienia wiellgi poszczegdinych grup badawczych oraz sposobucoszmia liczby
0sOb, ktore naley przebadé Kryteria whczenia i wylaczania podane gdnoznacznie i nie
budz watpliwosci. Rozdziat zawiera réwnie opis metod badawczych, ktére w moim
przekonaniu g adekwatne i pozwalaja na realizagostawionych celéw. Tak metody
statystyki opisowej i porébwnawczej nie bydzastrzeen.

Uznanie Recenzenta budzi skonstruwanie i przeprograd procesu walidacjiza
3 narzedzi badawczych. Ponadto zastosowanie zaawangch metod statystycznych
dowodzi badzo dobrego przygotowania matodologicari2gktorantki.

Watpliwosci recenzenta, pomimo wyjaien Doktorantki, budzi ilé¢ zmiennych
wybranych do analizy (15) i zastosowanych pdrz badawczych (13). Pojawigytanie czy
bardziej redukcjonistyczne podeie nie wptyrtoby pozytywnie na przejrzysié pracy?
Ponadto kryteria doboru oséb do badaostalty przedstawione w dwoch miejscach:

w problematyce bada charakterystyce grupy.



W rozdziale Wyniki Doktorantka prezentuje szczegOlpvanaliz statystycza,
niezwykle obszernego materiatu. Wyniki wykonanydmparow przedstawiono w postaci 90
tabel i 16 wykresow. Jako bardzoamg element analizy wynikdw uzrappracowanie modeli
wyjasniajacy struktue relacji psychospotecznych zasob6w odpécimwych i postaw wobec
badanych chorob przewlektych.

Recenzent chciatby jednak zuiya, ze ilos¢ danych przedstawionych w niektorych tabelach
sprawia,ze ich przejrzyst& jest niewystarczaga. Podrozdziat “Zwizki psychospotecznych
zasobéw odporrigiowych z postawami wobec choroby”, w ktérym autodnalizuje zvgzki
psychospotecznych zasobdéw odpdiowych i postaw wobec choroby, zawarty jest na
67 stronach, co sprawize jest bardzo trudny do przeczytania i mato czyteln
Podsumowujac ocenrozdzialu Wyniki chciatabym jednak podkli€, ze obfituje on

w oryginalne obserwacje o gym znaczeniu poznawczym i potencjale praktycznym.

RozdzialDyskusjazawarty jest na 28 stronach. Wywdd naukowy jestloty i spojny.
Autorka przedstawita wtasne wyniki w kongeke dotychczasowej wiedzy i vi@wie dobrata
cytowane pimiennictwo. Dyskutowane wyniki innych autorow irgegtowane g prawidtowo
I stanowy istotny element dyseratcji, dowagtzdojrzat@ci naukowej doktorantki.

Uzyskane wyniki zostaty podsumowane przez doktéxan postaci 8 jasno
sformutowanych wnioskoéw, do ktorych Doktorantka & zostata uprawniona.

Doktorantka przytacza w swej pracy 407 pozyciji ibidgplaficznych z lat 1965-2017,
z czego ponad 250 opublikowanych zostato po 20Mu.r€ytowane s gtdwnie prace
anglogzyczne. Wycie wszystkich wymienionych pozycji §ohiennictwa jest w peini
uzasadnione a ich wybdéwiadczy o bardzo dobrym przygotowaniu Doktoranti ahalizy
i selekcjizrodet.

Spis bibliograficzny zostat przygotowany w kolejnpalfabetycznej. Niestety w czasie
jego tworzenia autorka nie ustrzegta bledéw. W kilku pozycjach brakuje roku wydania,
w kilku tytutu dzieta, a w niektorych znajdusgie niepotrzebne informacje zaczergeiz bazy

danych. Szkoda #eze bibliografia nie zawiera numeraciji.



Podsumowanie

Reasumujc, stwierdzamze badania Pani mgr Anny Mazur przedstawione w sz
pt.: ,Rola psychospotecznych zasobow odpécimwych w ksztattowaniu postaw wobec
wybranych chorob przewlektych” stanagwsamodzielne i oryginalne opracowanieddce
istotnym wkiadem do wiedzy w tym obszarze. Zaknesaoowanych zagadmiemiesci sie w

dziedzinie nauk o zdrowiu.

Z obowiazku recenzenta wskazatam na pewne niedagkonpracy, ktére jednak nie

s3 liczne i nie umniejszajmojej wysoce pozytywnej oceny rozprawy.

Rozprawa doktorska mgr Anny Mazur spetnia warurkdiedone w art. 13 Ustawy
z dnia 14 marca 2013 r. o stopniach naukowychuléyhaukowym oraz stopniach i tytule
w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65, poz. 595 zpdzm.). W zwizku z powyszym przedktadam
Wysokiej Radzie Naukowej Istytutu Medycyny Wsi w Hlimie wniosek o dopuszczenie
Kandydatki do dalszych etapéw przewodu doktorskiddajac na uwadze wysakwartasé
poznawcz i praktyczry wnioskug réwniez do Wysokiej Rady o wytienie rozprawy

Doktorskiej mgr Mazur.
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