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Recenzja pracy doktorskiej mgr Jolanty Walas pt.: ,,L¢k, poczucie wlasnej skutecznosci
oraz jako$¢ zycia u oséb chorych na stwardnienie rozsiane”

Stwardnienie rozsiane jak wszystkie przewlekle choroby powoduje nie tylko zmiany fizyczne,
ale tez znaczaco wplywa na psychike. Terapia takich schorzen powinna uwzglednia tez te
strong probleméw zdrowotnych. Dlatego tez cel pracy sformutowany przez autorke
nastgpujaco: ,,...ocena poziomu leku oraz jego obszaréw w kontekscie poczucia wiasnej
skutecznosci, poczucia sensu zycia oraz jako$ci zycia u 0s6b chorych na stwardnienie
rozsiane w poréwnaniu do 0séb zdrowych” (s. 32) jest jak najbardziej znaczacy praktycznie,
ale tez i teoretycznie. Poziom Igku odgrywa istotng rolg¢ w wielu zaburzeniach psychicznych,
wigce drugi cel pracy, czyli walidacja autorskiego narzedzia Kwestionariusza Obszaréw Leku
dodatkowo zwigksza praktyczng i teoretyczng warto$é rozprawy.

Praca przedstawiona do recenzji jest studium empirycznym i ma strukture $cisle
odpowiadajgcg temu jej charakterowi. Oprocz obszernego i bardzo informacyjnego Abstraktu
(takze w jgzyku angielskim), praca sklada si¢ z nastepujacych czesci: Wstgpu teoretycznego,
Celu Pracy, Pytan Badawczych, Materiat i Metody Badawczych, Wyniki i Dyskusja.

Wstep stanowi bardzo kompetentng analizg literatury i teorii dotyczacych kluczowych
kategorii wystepujacych w pracy. W pierwszym podrozdziale Wstepu (1.1) autorka omawia
samg chorobe, ktorg si¢ zajmuje, jej przypuszczalne przyczyny, objawy i postacie, w ktérych
wystepuje a takze jej rozpowszechnienie. Szczegdlng uwage Doktorantka zwraca na
psychologiczne konsekwencje tego schorzenia. Podkresla, ze dotyka ono ludzi mtodych, trwa
cale zycie, w zwigzku z czym psychologiczne interwencje sg niezwykle wazne, ale tez czgsto

trudne do zrealizowania. Druga czgs¢ Wstepu (1.2) poswigcona jest problemowi leku w SM.



Autorka analizuje rozne definicje i teorie dotyczace leku argumentujac, ze ,,..zaburzenia
Iekowe w tej grupie pacjentow sa rzadko diagnozowane i leczone” (s. 20). Doktorantka
pokazuje tez wagg kontroli nat¢zenia leku w procesie terapii wskazujgc na negatywng jego
rolg w przebiegu SM jak w ogéle chordb przewleklych. Kolejny fragment pierwszego
rozdziatu (1.3) poswigcony jest poczuciu whasnej skutecznosci w SM. Podobnie jak w
poprzednich czgsciach autorka dokonata kompetentnego przegladu literatury w zakresie
zardwno ogdlnego znaczenia tego czynnika, jak tez w odniesienie do przebiegu omawianej
choroby. Wnioski z tego przegladu wskazujg na wazng rolg poczucia skutecznosci wlasnego
dzialania w odniesieniu do stanu zdrowia 0séb chorych na SM i Jjakosci ich zycia. Ta ostatnia
kategoria dyskutowana jest w kolejnej czesci Wstepu (1.4). Autorka podkresla wage tego
parametru piszac: ,,Najwigkszym problemem 0s6b chorujacych na stwardnienie rozsiane nie
Jest skrécenie czasu zycia, lecz zmiana jego jakosci, poniewaz przebieg i charakter procesu
chorobowego wplywa czgsto negatywnie na dotychczasowy styl zycia we wszystkich jego
dziedzinach” (s. 27). Doktorantka opisuje badania, w ktérych okreslano czynniki wplywajace
na jakos¢ zycia chorych na SM. Co wigcej, w pracy odwoluje si¢ do kategorii sensu w zyciu,
ktora ma inne znaczenie niz jako$¢ zycia, cho¢, jak wskazano, istniejg badania sugerujace
korelacje obu parametrow psychologicznych.

Ta ukierunkowana analiza podstawowych kategorii uzywanych w pracy pozwala
autorce sformutowac¢ cel badawczy, o ktérym pisalem wyzej. Cel ten ukonkretniony jest przez
pytania badawcze, ktére logicznie wynikajg z przegladu literatury i ogélnego celu
badawczego. By¢ moze nalezalo tez sformutowaé osobne pytanie badawcze dotyczace
drugiego celu pracy, czyli oceny psychometrycznej autorskiego Kwestionariusza Obszarow
Leku.

Rozdzial IV poswigcony jest materialowi badan i metodm badawczym. Opisana jest w

nim grupa badawcza oraz kontrolna. Szczegétowo przedstawiane sg kryteria wigczenia i



wylaczenia. W podrozdziale IV.2 przedstawione s3 metody badawcze. Do oceny leku
stosowane sg: Inwentarz Stanu i Cechy Leku (STAI); Kwestionariusz Obszaréw Leku (KOL),
metoda autorska, ktorej warto$¢ psychometryczna byta weryfikowana w trakcie badan;
Kwestionariusz HADS (Hospital Anxiety and Depression Scale) badajgcy natgzenie depresji
u 0sob chorych somatycznie. Inne zmienne byty oceniane przy uzyciu takich narzedzi, jak:
Kwestionariusz Oceny Martwienia Sie (PSWQ); Kwestionariusz Poczucia Sensu Zycia
(MLQ); Skala Uogélnionej Skutecznosci Wiasnej (GSES); Kwestionariusz do Oceny Jakosci
Zycia w Stwardnieniu Rozsianym (FAMS); Skala World Health Organization Quality of Life
Test (WHOQOL) badajgca jakos¢ zycia. Wszystkie kwestionariusze, z wyjatkiem KOL, byly
adoptowane do warunkow i mialty charakterystyki psychometryczne uzasadniajgce ich uzycie
w badaniach. Metody statystyczne uzyte w badaniach sa rowniez uzasadnione i umozliwiajg
rzetelng analiz¢ wynikow.

Rozdzial V poswigcony jest wlasnie omowieniu wynikéw a VI to Dyskusja wynikéw.
Omowig te dwa rozdzialy tacznie ze wzgledu na ich sciste powigzanie. Mamy w nich do
czynienia ze szczegolows i wyczerpujacg prezentacja wynikéw i z rownie kompetentna ich
dyskusjg. W Dyskusji autorka podsumowuje uzyskane wyniki: ,,Przeprowadzane badania
kwestionariuszowe wykazaty, ze poziom lgku wsréd chorych byt wyzszy niz wsréd oséb
zdrowych, natomiast poczucie wlasnej skutecznosci, poczucie sensu w zyciu oraz jako$é
zycia byta nizsza. Z badanych zmiennych jedynie przy poczucie uogélnionego martwienia sig
nie odnotowalo istotnych statystycznie réznic mi¢dzy grupami” (s. 76). Autorka pracy
szczegotowo i przekonywujgco odwotujac si¢ do teorii i dotychczasowych badan, wyjasnia
uzyskane wyniki. Podobnie autorski Kwestionariusz Obszaréw Leku okazat si¢ rzetelnym
narzedziem diagnostycznym i dostarczyt waznych informacji dotyczacych tego, czego boja
si¢ osoby chore na SM. Stusznie Doktorantka zwraca uwage, ze do zindywidualizowania

terapii potrzebna jest wiedza o psychice chorej osoby, co potwierdzaja wyniki badan



jakosciowych, narracyjnych. Zachecalbym Doktorantke, aby w dalszych swoich
poszukiwaniach réwniez zastosowala takie metody, co pozwolitoby wzbogaci¢ analizy
uzyskane na podstawie badan ilosciowych. Kluczowe znaczenie dla praktyki ma wynik, ze
»-+WIAZ Z Wyzszym poczuciem wlasnej skutecznosci, poziom objawéw lekowych i
depresyjnych jest nizszy” (s. 79). Autorka pokazuje rézne implikacje tego wyniku zestawiajac
g0 z szeregiem innych badan. Najwazniejsze jest to, ze dla jakosci zycia 0s6b chorych na SM
znaczenie ma przede wszystkim poczucie wiasnej skutecznosci i sensu w zyciu, bardziej
nawet niz obnizanie samego leku. Koricowe partie Dyskusji poswiecone sa mozliwemu
wplywowi pandemii COVID-19, co uwazam za zalete pracy, mimo ze prowadzone Sg wcigz
badania w tym obszarze i trudno o definitywne stwierdzenia. Jasne jest juz, co zresztg autorka
podkresla, sytuacja pandemii wptywa na nasilenie si¢ objawow lekowych w catej populacii,
natomiast jej specyficzny wplyw na psychike osob chorych na SM jest weigz niejasny.

Dyskusja konczy si¢ wskazaniem istotnych wnioskow dla praktyki pracy
psychologicznej, ktore wynikajg z badania. Watek ten jest podsumowaniem rozwazan, ktore
przewijajg si¢ przez calg prace.

Konkludujgc: uwazam, ze praca jest solidnym studium empirycznym, w ktérym
badania wynikajg z kompetentnej analizy dotychczasowych wynikéw i teorii. Doktorantka
dowiodta, ze potrafi stawia¢ i rozwigzywac problemy naukowe postugujac si¢ odpowiednig
metodologia. Praca spelnia wigc wszelkie warunki okreslone w ustawie z dnia 14 marca 2003
,»O stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki”
(Dz.U. Nr 65, poz. 595 z p6z. zm.). Wnosze¢ wigc do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slgskich we Wroctawiu o dopuszczenie

mgr Jolanty Walas do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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