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Recenzja
rozprawy na stopien doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu
mgr Sabiny Wiatkowskiej
pt.:” Ocena wplywu réznych form opieki zdrowotnej na wybrane parametry jakosci zycia osob
w podesziym wieku w wojewodztwie opolskim”

napisanej pod kierunkiem dr hab. Jaroslawa Drobnika

Rozwazania na temat jakosci zycia uwarunkowanej stanem zdrowia osob starszych,
znajdujacych sie¢ w ostatnim stadium Zzycia sa tematem trudnym, zlozonym i wymagajacym
weryfikacji glownych zalozen, na ktérych zbudowana zostata w latach 70 XX wieku. Jakos¢
zycia osob starszych jest pojeciem wielowymiarowym, oznaczajagcym komfort fizyczny,
psychologiczny dobrostan, utrzymywanie relacji spolecznych, poczucie. ze jest si¢
traktowanym przez innych z szacunkiem i godnoscia oraz okazywanie przez otoczenie
solidarnosci, a takze wiezi z osobami starszymi i identyfikacje ewentualnych zagrozen.

Punktem odniesienia dla rozpatrywania jakosci zycia u jego schylku staje sig
poszukiwanie odpowiedzi na pytanie odnoszace si¢ do wymiaru instytucjonalnego
i systemowego, przede wszystkim o role instytucji medycznych i opiekunczych w zapewnieniu
nie tylko wszechstronnego wsparcia i poczucia bezpieczenstwa, ale udzielania niezbgdnej
pomocy w walce z bdlem, a takze z innymi uciazliwosciami lub zaburzeniami tak w zdrowiu,
fizycznym jak i psychicznym.

Wybér tematu jest istotny dla zdrowia publicznego i nauk o zdrowiu z kilku powodow.
Po pierwsze w okresie ostatniego ¢wieréwiecza obserwujemy w Polsce spowolnienie rozwoju
demograficznego oraz znaczace zmiany w strukturze wieku mieszkafncow. Trwajacy proces
starzenia sie ludnosci Polski bedacy wynikiem korzystnego zjawiska, jakim jest wydtuzanie si¢

trwania zycia, jest poglebiany niskim poziomem dzietnosci. Po drugie badania nad jakoscia
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zycia 0sob starszych u kresu zycia i nad roéznorodnymi determinantami decydujgcymi o tych
ocenach sa niezwykle wazne dla réznych grup specjalistow oraz opiekunow formalnych
i nieformalnych zajmujacych si¢ osobami w podesztym wieku.

W zwiazku z tym, biorac pod uwage przedstawione dane, problematyke badawcza
zaprezentowana w pracy doktorskiej pt. ..Ocena wplywu réznych form opieki zdrowotnej na
wybrane parametry jakosci zycia os6b w podesztym wieku w wojewddztwie opolskim™ Pani
mgr Sabiny Wiatkowskiej jest bardzo aktualnym problemem a podj¢ta przez Doktorantke

problematyka zostala ujeta w interesujacy sposob.

Formalna ocena pracy

Przedstawiona do recenzji praca na stopien doktora nauk o zdrowiu ma uklad typowy
dla tego typu rozpraw. Struktura pracy jest przejrzysta i logiczna, zostata zachowana wiasciwa
proporcja poszczegdlnych czgsci. Pracg stanowi manuskrypt o facznej objgtosci 185 stron wraz
z pismiennictwem, streszczeniem w jezyku polskim i angielskim, spisem tabel, rycin
i zatacznikéw. Praca sklada si¢ z 2 czgéci: teoretycznej i czgsci badawczej — charakterystyki
grupy badanej, wykorzystanych metod badawczych oraz szczegétowej analizy wynikow badan
wlasnych. Czes¢ teoretyczna pracy zawiera 28 stron maszynopisu i stanowi wprowadzenie
w problematyke badan wlasnych. Doktorantka przedstawila szczegélowo problematyke
strategii dziatan na rzecz 0sob w podesztym wieku oraz form opieki zdrowotnej nad pacjentami
starszymi. Druga czgs¢ pracy stanowi prezentacj¢ badan wlasnych. Ta cz¢s¢ rozprawy zawiera
szczegOtowo cel pracy, hipotezy, zmienne oraz metodologi¢ badan wiasnych: konceptualizacja
badan wlasnych, material empiryczny obejmujacy wyniki badan, dyskusj¢ i wnioski. Rozprawg
doktorska uzupelnia 37 tabel oraz 81 wykreséw uszczegotawiajgcych zaprezentowane w pracy
wyniki badan wilasnych. Zawarty w rozprawie spis pi$miennictwa zawiera 107 pozycji
literatury krajowej i $wiatowej oraz 18 aktow prawnych oraz 10 stron internetowych. Wszystkie
pozycje dobrane sa prawidtowo do tematyki pracy i zacytowane sa w sposob prawidiowy
w tresci pracy. Praca edytorsko jest bardzo staranna, czytelna, ilustrowana wieloma wykresami
i tabelami. Poszczegolne czesci sa koherentne i zgodne z ich tytutami. Tres$¢ pracy zgodna jest

z tytulem dysertacji.
Merytoryczna ocena pracy

We wstepie Doktorantka szczegdlowo przestawia teoretyczne aspekty pracy oraz
zalozenia metodologiczne prezentowanych badan. Doktorantka w pracy prezentuje ztozony cel

badan: zbadanie wystepowania roznic w poziomie jakosci zycia w wymiarze psychologicznym,
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fizycznym, spolecznym i srodowiskowym wsrod os6b w wieku podesztym, w wojewodztwie
opolskim, w wyniku kontynuacji uczestnictwa w danej formie opieki zdrowotnej: zbadanie
wystepowania zaleznosci pomigdzy poziomem zaangazowania (uczestnictwa) 0sob
w podesztym wieku w formie opieki zdrowotnej a poziomem jakosci Zycia tych osob
w wymiarze psychologicznym, fizycznym, spolecznym i s$rodowiskowym: zbadanie
wystepowania zréznicowania w poziomach zaangazowania (uczestnictwa) osob w podesziym
wieku ze wzgledu na korzystanie z réznych form opieki zdrowotnej; zbadanie wystgpowania
zrbznicowania w poziomach zmian jako$ci zycia w wymiarze psychologicznym, fizycznym,
spolecznym i érodowiskowym, w obrgbie pozytywnego i negatywnego charakteru tych zmian,
pomiedzy grupami osob w podesztym wieku w wojewddztwie opolskim., wyodrebnionych ze
wzgledu na korzystanie z odmiennych form opieki zdrowotnej. Doktorantka sformutowata

dodatkowo 4 pytania badawcze oraz postawila 4 hipotezy gloéwne i 10 hipotez szczegétowych.

Na przeprowadzenie badania uzyskano zgod¢ Komisji Bioetycznej Panstwowe;
Medycznej Wyzszej Szkoly Zawodowej w Opolu Nr 11/P1/2019. Badanie przeprowadzono na
terenie wojewodztwa opolskiego w podmiotach leczniczych realizujacych $wiadczenia zespotu
podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarskiej opieki dlugoterminowej domowej, w zaktadzie
opiekunczo-leczniczym oraz w dziennym domu pomocy i osrodkach realizujacych
specjalistyczne ustugi opiekuficze w domu pacjenta. Grupg badana stanowili pacjenci
korzystajacy z poszczegolnych form opieki zdrowotnej i pomocy spolecznej. Badania

przeprowadzono lacznie wsréd 250 respondentéw podzielonych na 5 grup.

Kryteria wlaczenia do badania oraz wylaczenia z badania zostaly szczegétowo
omoéwione. Udzial w badaniu byt dobrowolny. Na potrzeby badania Doktorantka stworzyla
kwestionariusz oceny zaangazowania (uczestnictwa) badanych oséb w formie opieki
zdrowotnej. Poszczegélne kryteria do danej formy opieki zdrowotnej zostaly opracowane na
podstawie konsultacji z personelem medycznym (lekarzami i pielegniarkami) udzielajacym
$wiadczen zdrowotnych w danych formach opieki zdrowotnej. Na podstawie kazdego
formularza dokonano oceny calosciowego zaangazowania (uczestnictwa) badanej osoby
korzystajacej z danej formy opieki zdrowotnej. Dodatkowo zastosowano standaryzowany
kwestionariusz WHOQoL-Bref. Dobér narzedzi badawczych jest odpowiedni do celow
badania, a wykorzystane narzedzia spetniaja kryteria psychometryczne. W pracy zastosowano

adekwatne metody statystyczne.
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Wyniki stanowig bardzo wartosciowa i obszerng cz¢s¢ pracy. Doktorantka przedstawita
wyczerpujaco charakterystyke spoleczno-demograficzng badanej grupy. Dodatkowo
pogrupowata wyniki badan w licznych podrozdziatach, starajac si¢ odnies¢ do celu badania.
Zastosowanie podrozdzialow ulatwia szczegélowa analize¢ duzej ilosci danych uzyskanych
przez Doktorantke. Doktorantka wykazata, ze u osob w podeszlym wieku zaobserwowano
wzrost poziomu jakosci zycia w wyniku korzystania z badanych form opieki zdrowotnej.
Opieka zespolu POZ oraz pielegniarska opieka dlugoterminowa domowa przyczyniajg si¢ do
najlepszej poprawy jakosci zycia oséb w podeszlym w psychologicznym wymiarze jakosci
zycia natomiast specjalistyczne ustugi opiekuncze oraz opieka w zakladzie opiekunczo-lecz-
niczym przyczyniaja sie do najlepszej poprawy jakosci zycia oséb w podesztym wieku.
Uzyskane wyniki wskazuja, ze opieka w zaktadzie opiekunczo-leczniczym oraz specjalistyczne
ustugi opiekuncze przyczyniaja si¢ do najlepszej poprawy jakosci zycia osob w podesztym
wieku . Opieka w zakladzie opiekunczo-leczniczym oraz pielegniarska opieka dlugoterminowa
domowa przyczyniaja si¢ do najlepszej poprawy jakosci zycia oséb w podesztym wieku

w srodowiskowym wymiarze jakosci zycia.

W dyskusji Doktorantka omowila wyniki badan w odniesieniu do danych
z pismiennictwa. Dyskusja napisana jest w sposob interesujgcy, ma zachowane wlasciwe tempo
i porusza najwazniejsze problemy wynikajaca z badan. Przedstawiona dyskusja swiadczy

o duzej znajomosci zagadnienia.

Doktoranta po przeprowadzeniu szczegélowej analizy materialu przedstawita
5 rozbudowanych wnioskow konicowych. Wnioski odnosza si¢ do wezesniej zalozonych celow

pracy.
7 obowiazku recenzenta kilka dobrych uwag nie obnizajacych wartosci pracy:

1. Czy oszacowano minimalnag ilo$¢ respondentow w probie?
2. Stosowanie przypisoOw dolnych nie jest konieczne jesli piSmiennictwo znajduje si¢ na koncu

pracy.

Podsumowanie
W podsumowaniu opinii, wysoko oceniam przygotowanie teoretyczne Doktorantki,
umiejetnos¢ postawienia problemu badawczego oraz jego realizacji. Zaproponowany projekt

badawczy jest interesujacy. a sama praca doktorska napisana jest w sposob merytoryczny.
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Podsumowujac stwierdzam, ze przedstawiona mi do oceny praca doktorska mgr Sabiny
Wiatkowskiej jest wartosciowa i posiada duzy potencjal badawezy, stanowiacy podstawe do
kontynuowania dalszych badan w tym kierunku. Stanowi spojng calo$¢ tematyczng i zawiera
cechy nowatorskie, ktéore moga mie¢ w przyszlosci zastosowanie w pracy z osobami
w podesziym w wieku.

Rozprawa doktorska mgr Sabiny Wiatkowskiej pt.:” Ocena wplywu réznych form
opieki zdrowotnej na wybrane parametry jako$ci Zycia oséb w podeszlym wieku w
wojewodztwie opolskim” spelnia warunki okreslone w art. 13 ust.l ustawy z dnia 14 marca
2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki
(Dz. U. Nr 64, poz. 595, z pézn. zm.). Na tej podstawie przedstawiam Wysokiej Radzie
Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroclawiu

wniosek o dopuszczenie Doktorantki do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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