Rzeszow, 30.05.2022 1.

Dr hab. n. med. Przemystaw Pacan, prof. Uniwersytetu Rzeszowskiego
Zaklad Psychiatrii, Instytut Nauk Medycznych, Kolegium Nauk Medycznych

Uniwersytet Rzeszowski

RECENZJA

Rozprawy doktorskiej mgr pielegniarstwa Doroty Blajerskiej

temat ,,Ocena potrzeb pacjentow psychiatrycznych oddzialéw dziennych z punktu

widzenia leczonych i personelu”

Istotnym elementem opieki psychiatrycznej, poza dazeniem do uzyskania
remisji badz poprawy stanu psychicznego, powinno by¢ definiowanie i ocenianie potrzeb
pacjentow z zaburzeniami psychicznymi w zakresie szeroko rozumianych potrzeb
psychospolecznych. Doktorantka w swoich badaniach podjeta si¢ oceny potrzeb pacjentow
psychiatrycznych oddzialow dziennych w powiazaniu z funkcjonowaniem spolecznym i
samopoczuciem psychicznym oraz zmianami zachodzacymi w tych obszarach w toku trwania
interwencji terapeutycznych. Potrzeb pacjentéw psychiatrycznych oddziatéw dziennych
oceniane byty zar6wno z punktu widzenia samych pacjentéw jak i personelu oddziatow.

Materiatem zrédtowym do opracowania niniejszej recenzji jest oprawiony maszynopis
dysertacji doktorskiej pt. ,, Ocena potrzeb pacjentow psychiatrycznych oddziatow dziennych z
punktu widzenia leczonych i personelu” obejmujacy 161 stron, w tym 37 zestawienia
tabelaryczne, 50 rycin, 6 schematow 1 144 pozycje piSmiennictwa. Praca zostata napisana w
strukturze numerowanych rozdzialéw, typowych dla rozpraw doktorskich, zawiera: wykaz
stosowanych skrotow 1 akroniméw, wstep, zatozenia i cele pracy, metodologie badan, wyniki
badan, dyskusje, wnioski, pismiennictwo, streszczenia w jezyku polskim i angielskim, spis
tabel, spis rycin oraz zalgczniki prezentujace wykorzystywane w trakcie badan

kwestionariusze.

Wstep rozprawy doktorskiej sklada si¢ z kilku podrozdzialéw, zostal ciekawie

zredagowanych. We wstgpie dokonano przegladu pismiennictwa dotyczgcego potrzeb oséb z



zaburzeniami psychicznymi. Doktorantka przedstawita rézne definicje i rodzaje potrzeb.
Omoéwione zostaly: Model potrzeb wg Abrahama Maslowa, Model potrzeb wg Henry’ego
Murraya, Teoria potrzeb wg Virginii Henderson. W podrozdziale znaczenia i oceny potrzeb w
psychiatrii Doktorantka przedstawia narzedzia badawcze (kwestionariusze) stosowane do
oceny potrzeb pacjentdw: Skale Oceny Potrzeb Camberwell (CAN) oraz jej skrocong wersje
Krotka Oceng Potrzeb Camberwell (CANSAS).

Zalozenia 1 cele pracy zostaly sformulowane poprawnie. Doktorantka przedstawia
glowny cel badawczy, ktorym byla proba ocena potrzeb pacjentéw psychiatrycznych
oddzialow dziennych w powigzaniu z funkcjonowaniem spolecznym i samopoczuciem
psychicznym oraz zmianami zachodzacymi w tych obszarach w toku trwania interwencji
terapeutycznych. Dlaczego ,,proba” a nie ocena? Doktorantka dokonata w swoich badaniach
oceny, mniej lub bardziej udanej ale oceny. Nadto Doktorantka wyrdznita cztery cele
szczegolowe nawigzujace do celu gléwnego. Doktorantka przedstawila siedem hipotez
badawczych nawiazujagcych do celow badania.

Badanie bylo badaniem kwestionariuszowym przeprowadzonym na grupie pacjentow
leczonych w dwéch oddziatach dziennych ogélnopsychiatrycznych Szpitala Psychiatrycznego
we Wroclawiu i w oddziale dziennym ogélnopsychiatrycznym Kliniki Psychiatrii Uniwersytetu
Medycznego we Wroctawiu. Kryteria wlaczenia i wykluczenia zostaly przedstawione
przejrzyscie, jedynie sformutowanie ,,staz choroby” wydaje sig¢ niezrgczny.

Badania pacjentow zostaly przeprowadzone z uzyciem wilasciwie wybranych narzedzi
badawczych. Do oceny uzyto: Autorskiego kwestionariusza danych socjodemograficznych i
klinicznych; Krotkiej Oceny Potrzeb Camberwell (CANSAS); Skali Funkcjonowania
Spotecznego (SFS); Kwestionariusza Ogolnego Stanu Zdrowia (GHQ-12)

W rozdziale Metodologia badan Doktorantka szczegétowo omowila kazde ze
wspomnianych narz¢dzi/kwestionariuszy.

Analiza statystyczna zostala przeprowadzona starannie z uzyciem prawidlowo

dobranych narzedzi.

Do badania wlaczono 110 pacjentéw nowoprzyjetych do oddziatéw dziennych, w tym
53 kobiety 1 57 me¢zczyzn. Z tej grupy 29 respondentoéw (15 kobiet, 14 m¢zczyzn) nie wzigto
udzialu w drugim badaniu. Doktorantka podaje przyczyny i ogélng liczbe respondentéw, ktorzy
wypadli z badania. Brakuje jednak informacji ilu respondentow, z jakiej przyczyny nie wzigto
udzialu w drugim badaniu. Do drugiego badania w ostatnim tygodniu pobytu w oddziatach

dziennych przystapito 81 respondentéw, w tym 38 kobiet (47%) i 43 mezczyzn (53%).



Na oddziatach szpitalnych oceny potrzeb z punktu widzenia personelu dokonywali
psycholodzy, ktérzy prowadzili zajecia z poszczegdlnymi pacjentami, natomiast w oddziale
klinicznym oceny dokonywali lekarze prowadzacy pacjentow. Dlaczego we wszystkich
oddzialach oceny potrzeb nie dokonywali psycholodzy badz lekarze. Czy mogtlo to wptynaé na
uzyskane wyniki?

Doktorantka ze wzglgdu na mata reprezentatywnos¢ niektorych grup diagnostycznych
wyodrebnifa kategorie diagnostyczne: F20 — F29 schizofrenia, zaburzenia typu schizofrenii
(schizotypowe) 1 urojeniowe oraz F30 — F39 zaburzenia nastroju (afektywne), w tej grupie u
wszystkich badanych rozpoznawano zaburzenie depresyjne. Pacjenci z pozostatymi
zaburzeniami F40 — F48 zaburzeniami nerwicowymi oraz F60 — F69 z zaburzeniami
osobowosci 1 zachowania, ze wzglgdu na malg liczebno$¢ poszczegolnych kategorii
diagnostycznych zostali polaczeni w jedng grupe i ich wyniki zaprezentowano jako pacjentow
z inng chorobg. Doktorantka czgsto w dysertacji uzywa pojgcia choroby zamiast powszechnie
stosowanego w ICD — 10 terminu zaburzenia psychicznego.

Wiyniki badan zostaty zebrane w postaci tabelarycznej i na rycinach oraz zaopatrzone
komentarzem. Przedstawienie wynikow w formie graficznej wraz z ich opisem ufatwia

czytelnikowi rozumienie przestanek pracy doktorskie;j.

Wyniki wskazuja, Ze pacjenci po przyjeciu do oddziatu dziennego identyfikujg u siebie
podobna liczbg potrzeb zaspokojonych i niezaspokojonych bez wzgledu na zmienne
socjodemograficzne. Liczba potrzeb zaspokojonych i niezaspokojonych nie réznita si¢ u
pacjentow przy uwzglednieniu zmiennych klinicznych. Personel oceniajacy potrzeby
pacjentéw identyfikowal wigcej potrzeb u mezczyzn niz u kobiet. Ogolna liczba potrzeb
pacjentéw, bedacych na utrzymaniu rodziny, z perspektywy personelu byl istotnie wyzsza niz
pacjentow pracujacych zawodowo. W ocenie pacjentow, wskazywali oni mniej potrzeb

zaspokojonych i1 wigcej niezaspokojonych, niz w ocenie personelu.

Pomimo, ze oceny potrzeb z punktu widzenia personelu dokonywali psycholodzy lub
lekarze w rozdziatach: wyniki, dyskusja, streszczenie wymieniani przez Doktorantke sa lekarze

lub personel jako osoby dokonujgce oceny potrzeb.

Autorka przedstawila dyskusje, odnoszac uzyskane wyniki do pismiennictwa, ktora
dowodzi jej wiedzy w zakresie prowadzonych badan oraz umiejgtnosci interpretacji wynikow

wlasnych w $wietle aktualnych doniesien.



Bibliografia rozprawy doktorskiej jest bogata, zawiera 144 pozycje piSmiennictwa,
sporzadzona starannie, zgodnie z porzadkiem cytowan. Doktorantka korzystata rowniez z prac
polskich badaczy, co $wiadczy o uwaznym $ledzeniu przez nig publikacji dotyczacych

badanego zagadnienia.

Recenzowana praca dokumentuje umiejetnosci Doktorantki  samodzielnego
rozwigzywania problemu naukowego i dowodzi, Ze jest przygotowana do prowadzenia prac

badawczych.

Przedtozona do oceny rozprawa doktorska mgr pielegniarstwa Doroty Blajerskiej
spelnia warunki okre§lone w art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (DZ. U. Nr 65, poz.

595, z pdzn. zm).

Whioskujg do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu o dopuszczenie Doktorantki Doroty Blajerskiej do dalszych etapow przewodu

doktorskicgo.
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