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11 marca 2020 r. w dniu ogloszenia przez WHO pierwszej w historii pandemii, spowodo-
wanej koronawirusem SARS-Cov-2 codzienne zycie miliardow ludzi na calym Swiecie uleglo
diametralnej zmianie, spowodowanej niepokojem odnosnie niepewnosci co do rozwoju sytuacji
epidemicznej oraz poczuciem zagrozenia zdrowia i zycia, podsycanym przez naptywajace zewszad
niepokojace informacje. Ogloszenie .JJockdownu” oraz nagle przejscie na nauke i prac¢ zdalna
spowodowato szereg niekorzystnych zjawisk zar6wno wsrod seniorow jak i miodych aktywnych
o0s6b. W szczegolnie trudnej sytuacji znalazly si¢ osoby w podesztym wieku odczuwajace zagubie-
nie i samotno$¢, a niejednokrotnie przerazenie spowodowane zaistnialg sytuacja. Wigkszo$¢ badan
z tego okresu dotyczacych jakos$ci zycia w pandemii obejmowala okreslong grupe wiekowa lub
oceng stanu psychicznego, badz fizycznego respondentow.

Dlatego tez, pani Matgorzata Szymala—Pedzik, lekarz z doswiadczeniem zdobytym w pracy
w oddziale covidowym Szpitala Tymczasowego we Wroctawiu pstawila oceni¢, zarowno stan
psychiczny, styl zycia i jego jako$¢ oraz aktywnos$¢ fizyczng respondentéw rekrutujgcych sig
sposréd dwdch odleglych wiekowo grup — seniordw i studentéw, co pozwolito na okreslenie w obu
badanych grupach korelacji zwigzanych z pandemig zjawisk.

Starannie przygotowana, obszerna monografia liczy lacznie z pismiennictwem 161 stron
oraz posiada typowy dla tego rodzaju opracowan uklad i zawiera poza strong tytulowa nastepujace
rozdzialy: spis tresci, wykaz skrotow uzytych w tekscie, wstep, zalozenia i cele pracy, badani
i metody, wyniki, dyskusja, ograniczenia badan, wnioski, streszczenie w jezyku polskim
i angielskim, spis tabel, spis rycin, piSmiennictwo liczace 169 pozycji oraz przygotowang przez

Doktorantke autorsg ankiete.



W interesujagco napisanym wstepie Doktorantka uwzglednila zagadnienia, ktére wprowa-
dzily czytelnika do przedstawionego w rozdziale dyskusja omoéwienia otrzymanych wynikow.
W podrozdziale ,.Specyfika starzenia si¢ organizmu” przedstawila najwazniejsze informacje
dotyczace glownych nurtéw w bdaniach mechanizméw procesu starzenia. Podkreslona przez
Autorke rozprawy mnogosé teorii wskazuje, iz zadna z nich nie wyjasnia w pelni zlozonosci
procesu starzenia, na ktory natozyly sie zaburzenia zwiazane z okresm pandemii. Spos6b omo6wie-
nia przez lekarza panig Matgorzate Szymale — Pedzik problemu samotnosci oraz zaburzen nastroju
wérod osob starszych $wiadczy, iz Doktorantka jest niezwykle empatycznym, rozumiejgcym
potrzeby emocjonale senioréw lekarzem. Kolejne zagadnienia omowione we wstepie dotyczyly
znaczenia aktywnosci fizycznej w wieku podesztym, prezentacji najczgsciej stosowaych do oceny
stanu psychicznego testéw oraz malo znanej terapii $miechem (geloterapii). W podrozdziale
., Pandemia COVID-19” Doktorantka umiejetnie wyselekcjonowala informacje dotyczace pandemii,
zwracajac szczegdlna uwage na fakt, iz pomimo bardzo intensywnych badan, zaréwno przebieg
zakazenia koronawirusem, jak réwniez ryzyko powiklan oraz odlegle skutki zakazenia sg trudne do
przewidzenia, szczegdlnie u pacjentéw w wieku senioralnym.

Celem pracy doktorskiej lekarza Malgorzaty Szymali — Pedzik byla ocena wplywu pande-
mii, a szczegdlnie wymuszonej pandemig izolacji i koniecznoscia utrzymywania dystansu spotecz-
nego, na stan psychiczny, styl zycia i jego jakos¢ oraz aktywnos¢ fizyczng respondentdw rekrutujg-
cych sie sposréd dwoch odlegtych wiekowo grup — seniordw i studentow.

W badaniu wziglo udzial ogétem 169 osob w wieku 19-95 lat. Respondenci na postawie
kryterium wieku zostali przypisani do grupy seniorow lub studentow. Grupa senioréw liczyta 77
0s6b, a grupa studentow liczylta 92 osoby. W obu grupach zdecyowang wigkszos¢ stanowily
kobiety. Sredni wiek w grupie senioréw wynosil 74,15 + 9,58 lat, przy rozpigtosci wieku: 55-95 lat,
natomiast w grupie studentow 23,18 £ 2,19 lat, a rozpigtos¢ wieku: 19-29 lat. Autorka rozprawy
zwrécila sie z prosbg o wypehienie online ankiety do wroctawskich senioréw: uczestnikoéw
wezesdniejszych sesji $miechoterapii, realizowanej we Wroctawskim Centrum Rozwoju, uczestni-
kow osiedlowych Klubéw Seniora, uczestnikow Uniwersytetu III Wieku przy Uniwer-sytecie
Medycznym we Wroclawiu oraz do cztonkow Kota Emerytow i Rencistow przy Politech-nice
Wroclawskiej, jak réwniez do pacjentow POZ-u we Wroctawiu, co wskazuje, iz badana grupa
seniorow byta bardzo aktywna przed okresem pandemii.

Kryterium wlaczenia do udzialu w badaniu byto wyrazenie zgody na udzial i wypelnienie

ankiety online, w nielicznych przypadkach z powodow technicznych seniorzy wypehili ankiety



w formie papierowej. Sposrod ponad 1200 potencjalnych odpowiedzi uzyskano zwrotnie wypet-
nione ankiety od 169 osob, w tym 122 kobiet, 43 me¢zczyzn, a 4 osoby nie podaly imienia ani pici.

Respondenci zostali poproszeni o udzielenie odpowiedzi na pytania zawarte w autorskiej
ankiecie, dotyczace najczestszych probleméw zwigzanych z okresem pandemii, w tym ewentu-
alnych zmian w nawykach zywieniowych, zaburzen nastroju i snu oraz podejmowanych srodkow
zaradczych. Przygotowana przez Doktorantke ankieta zostala bardzo starannie przemyslana.
Cennym elementem dysertacji bylo wykorzystanie standaryzowanych narzedzi badawczych:
kwestionariusza PHQ-9 (Patient Health Questionnaire) do oceny skali depresji, Migdzynarodowego
Kwestionariusza Aktywnosci Fizycznej IPAQ (International Physical Activity Questionnaire) do
oceny poziomu aktywnosci fizycznej oraz Kwestionariusza Jakosci Zycia EQ 5DSL (European
Quality of Life 5 Dimesions 5 Level Version) do oceny jakosci zycia.

Zastosowanie do badan standaryzowanych kwestionariuszy, w polgczeniu z merytorycznym
wsparciem interpretacji otrzymanych wynikéw dotyczacych oceny skali depresji przez drugiego
promotora, specjaliste w dziedzinie psychiatrii, pana dr hab. Krzysztofa Malyszczaka znaczaco
zwiekszylo szanse na opublikowanie wynikow tej pracy w czasopisnie o migdzynarodowym
zasiegu.

Otrzymane przez Doktorantke wyniki, zilustrowane 57 rycinami i 34 tabelami, zostaty pod-
dane wszechstronnej analizie z wykorzystaniem prawidlowo dobranych metod statystycznych,
zar6wno czestos¢ wybieranych przez wszystkich uczestnikow badania wariantéw odpowiedzi na
zadane w ankiecie pytania jak i czesto$¢ odpowiedzi wybieranych przez grupg senioréw 1 grupg
studentéw. Ponadto w uzasadnionych przypadkach w celu okreslenia zaleznosci pomigdzy badany-
mi zmiennymi zostal wyliczony wspolczynnik korelacji rang Spearmana.

Przeprowadzone badania potwierdzity wplyw pandemii i zwigzanych z nig ograniczen na
wiele aspektow codziennego zycia. W odniesieniu do wigkszosci ocenianych czynnikéw wykazano
istotne statystycznie réznice pomiedzy badana grupg seniorow i studentéw.

Za najbardziej ucigzliwy aspekt codziennosci zwigzany z pandemia seniorzy uznali Igk|
i niepewnos$¢ co do przysziosci, studenci natomiast ograniczenie dotychczasowych aktywnosci.
Najwieksza trudno$¢ w codziennym funkcjonowaniu dla obu grup deklarowang przez ponad 40%
respondentéw stanowily ograniczenia mozliwosci spotkan z rodzing i znajomymi. W nastgpnej
kolejnosci seniorzy zglaszali problemy z dostepem do lekarza, natomiast studenci brak mozliwosci
swobodnego podrézowania. Za najwigksze zagrozenie zwigzane z pandemis, podobny odsetek
seniorow uznal mozliwoéé wlasnego zachorowania (39,2%) oraz zachorowania bliskiej osoby
(36,5%). Pozytywnym zaskoczeniem w moim odczuciu okazal si¢ wysoce istotny statystycznie
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wynik wskazujacy, ze az 71% studentéw za najwieksze zagrozenie uznato ryzyko zachorowania
kogo$ bliskiego, a tylko 2.2 % martwilo si¢ o wlasne zdrowie. W obu grupach wiekowych
dominowato subicktywne i obicktywne pogorszenie nastroju i nasilenie lgku, natomiast kolejnym
zskakujacym wynikiem bylo zgloszenie przez 16,5% studentow poprawy nastroju. Jakos¢ zycia we
wszystkich badanych aspektach byla istotnie statystycznie gorsza u senioréw, niz u studentow.
Kolejnym interesujacym wynikiem bylo wykazanie istotnego statystycznego nasilenia objawow
depresji u studentéw deklarujacych wzmozony apetyt, natomiast u senioréw spozywajacych mniej
positkow. Pogorszenie jakosci snu istotnie statystyczne czgsciej zgtaszali seniorzy. W obu grupach
wykazano istotna statystycznie korelacje pomiedzy nasileniem objawow depresji, a zaburzeniami
snu. U senioréw dodatkowo pogorszenie jakosci snu wykazalo silng korelacje z wigkszym nasile-
niem bélu oraz z wyzszym poziomem odczuwanego niepokoju. Fizyczna aktywnos¢ tygodniowa
byla niewystarczajaca u 11% studentéw i u 41% senioréw. Ponadto 76% studentéw i 17% seniorow
spedzalo w pozycji siedzacej > 3 godziny dziennie. W grupie seniorOw czas spedzany w pozycji
siedzacej wykazywat dodatnig, a intensywne ¢wiczenia ujemng korelacje z nasileniem objawow
depresji. Czynnikiem najbardziej poprawiajacym samopoczucie w obu grupach byla rozmowa
z rodzing lub znajomymi. Wybér kolejnych czynnikow zaradczych réznit si¢ pomigdzy grupami
istotnie statystycznie. W nastepnej kolejnosci seniorzy wskazywali ogladanie pogodnego filmu,
a takze modlitwe i aktywnosé fizyczna, tylko 2,7% wybralo jedzenie. Natomiast wsrod studentow
w drugiej kolejnosci byly aktywnos$é¢ fizyczna i dobre jedzenie, a tylko 2,2% zadeklarowato
czytanie ksigzek, a 1,1% modlitwe.

W rozdziale ,.Dyskusja” Doktorantka doskonale poradzita z interpretacja, poddanych
wszechstronnej analizie statystycznej wynikow badan, wskazujgc na znaczenie korelacji pomigdzy
ocenianymi zmiennymi oraz odnoszac otrzymane wyniki do nielicznych badan innych autorow.
Uporzadkowane omdwienie wynikow ulatwilo wysodre¢bnienie przez Doktorantke nastepujacych
poruszonych w dyskusji zagadniefi: nastr6j w trakcie pandemii, pandemia a aktywno$¢ fizyczna,
dieta, ocena jakosci zycia, sen, autorska czgs$¢ ankiety oraz rola terapii Smiechem. Wykazane przez
Doktorant¢ w obu badanych grupach obnizenie nastroju, spowodowane wymuszong przez
pandemie izolacjg spoleczng potwierdzito wyniki wezesniejszych badan, wskazujgcych, iz gtowny
czynnik odpowiedzialny za obniZenie nastroju oraz pojawienie si¢ lub nasilenie objawow depresji
stanowi niezalezne od przyczyny ograniczenie kontaktow spolecznych. W niniejszym badaniu
dodatkowymi czynnikami nasilajacymi objawy depresji byly spowodowane pandemia poczucie
leku i zagrozenia. Autorka rozprawy zwrdcita rowniez uwage na istotna réznicg¢ pomiedzy
badanymi grupami wiekowymi w korelacji pomigdzy obnizeniem nastroju, a zwigkszeniem ilosci
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spozywanego pokarmu przez studentdw, natomiast zmniejszeniem u senioréw, co zdaniem
Doktorantki stanowi istotny cynnik zwiekszajgcy ryzyko rozwoju sarkopenii. Szczegolnie starannie
Autorka rozprawy oméwita wyniki badan oparte na autorskiej ankiecie, ktore zostaly potwierdzone
przez uzyte w pracy standaryzowane nerzg¢dzia badawcze. Przeprowdzone z ogromnym zaangazo-
waniem badania, w bezprecedensowej sytuacji jaka stworzyla pandemia, dostarczyly szereg nie-
zwykle cennych informacji upowazniajagcych Autorke rozprawy do wyciagniecia wnioskow,
wskazujacych na koniecznosé przeorganizowania opieki nad seniorami, uwzgledniajacej dziatania
majace na celu przeciwdziatanie izolacji oraz wykluczeniu spotecznemu osob starszych.

Przedstawione przez Doktorantke wnioski odpowiadaja na postawione w celu pracy pytania
jedynie w odniesieniu do grupy seniorow:

1. W trakcie pandemii COVID-19 osoby starsze, jako grupa szczegOlnie wrazliwa,
dotkliwie odczuly psychiczne i fizyczne skutki izolacji, wymuszonej rezimem sanitarnym, ktora
w wielu przypadkach nakladata si¢ na weze$niejsza samotnos$¢ i ograniczone kontakty socjalne.

2. Obostrzenia pandemiczne doprowadzily do niekorzystnej zmiany stylu Zycia seniorow,
w tym ograniczenia aktywnosci fizycznej, co przeklada si¢ na pogorszenie ich stanu funkcjonalnego
i wzrost catkowitego ryzyka zdrowotnego.

3. Okres pandemii spowodowal u os6b starszych réwniez niekorzystne zmiany wzorcow
odzywiania, co moze skutkowa¢ nasileniem sarkopenii i rozwojem zespotu stabosci.

4. Zaobserwowano u seniordw wplyw pandemii na nasilenie zaburzen depresyjnych, wyzszy
poziom niepokoju i leku oraz pogorszenie snu.

5. Uzyskane wyniki wzmacniajg przekaz, ze dla zapewnienia dobrostanu oséb starszych
bardzo istotne jest zapobieganie izolacji spolecznej seniorow, zwrocenie baczniejszej uwagi na ich
stan psychiczny oraz efektywne promowanie zasad zdrowego stylu zycia, w tym aktywnosci
fizycznej i odpowiednio zbilansowanej diety.

Proponuje w trakcie przygotowania publikacji do druku rozwazenie uwzglednienia wnios-
kow wynikajgcych z badan przeprowadzonych w grupie studentéw oraz wnioskow wynikajgcych
z poréwnania obu grup wiekowych.

7 obowiazku recenzenta chacialabym zwréci¢ si¢ z pytaniem do Doktorantki o powo6d braku
spojnosci pomiedzy tytulem rozprawy i wnioskami uwzgledniajagcymi jedynie grupe badanych
seniorow, a pozostalymi czesciami pracy: celem pracy, oméwieniem wynikow oraz dyskusja,
w ktorych zostaly uwzglednione obie grupy respondentéw. Ponadto chcialabym zwrécic uwage
Doktorantki na pewne niezreczne okreslenia jak np. ,.grupa badawcza” zamiast grupa badana i na
wymagajace poprawy sformulowania w opisie metod statystycznych oraz zaproponowal rozwa-
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zenie niewielkich modyfikacji w sfomrmutowaniu czgsci wnioskéw, ktére w dysertacji majg forme¢
bardziej zblizong do podsumowania wynikéw. Szczegétowe uwagi zostaly przekazane Autorce
rozprawy, jednakze uwagi te w zaden spos6b nie umniejszaja merytorycznej wartosci pracy.

O dojrzatosci naukowej Doktorantki $wiadczy zamieszczenie rozdziatu ,,Ograniczenia
badan”, w ktorym Autorka rozprawy podkreslita malg reprezentatywnos¢ bardzo aktywnej grupy
senioréw, krorej uczestnicy w wigkszosci wypehili ankiety korzystajac z internetu oraz brak
danych odnosnie liczby wspoimieszkancow, istotnego czynnika wplywajacego na oceng doswiad-
czanej w czasie pandemii samotnosci. Uwazam, iz réwnie istotnym czynnikiem wplywajacym na
otrzymane wyniki badan, byta znaczna rozpigtos¢ wieku wynoszaca w grupie seniorow 40 lat (55-
95 lat) oraz brak anonimowosci respondentow.

W podsumowaniu stwierdzam, iz rozprawa doktorska lekarza, pani Malgorzaty Szymali —
Pedzik stanowi oryginalne osiagni¢cie naukowe, o istotnym znaczeniu praktycznym. Zalety
przedstawionej do oceny monografii bylo uwzglednienie w przygotowanej przez Doktorantke
autorskiej ankiecie kompleksowej oceny stanu psychicznego, stylu zycia i jego jakosci oraz
aktywnosci fizycznej respondentow, rekrutujacych si¢ sposrod dwéch odlegtych wiekowo grup —
senioréw i studentéw, uzupelnionej standaryzowanymi narzedziami badawczymi, stuzacymi do
oceny skali depresji, jakosci zycia oraz aktywnosci fizycznej. Przeprowadzone badania pozwolity
na wyciagniecie wnioskéw wskazujacych na koniecznosé przeorganizowania opieki nad osobami
w podesztym wieku, ze zwréceniem szczegdlnej uwagi na przeciwdziatanie izolacji spoleczne]
seniorow.

Z glebokim przekonaniem o istotnym znaczeniu praktycznym przediozonej przez lekarza
panig Malgorzate Szymale — Pedzik pracy pt. ,Analiza jako$ci zycia os6b w podesziym wieku
w dobie pandemii COVID-19” zwracam si¢ do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Medycznych
Uniwersytetu Medycznego we Wroclawiu z wnioskiem o Jej dopuszczenie do dalszych etapow
przewodu doktorskiego.

Ponadto stwierdzam, iz rozprawa doktorska lekarza, pani Malgorzaty Szymali — Pedzik pt.
»Analiza jakoSci Zycia os6b w podeszlym wieku w dobie pandemii COVID-19” speinia warunki
okre$lone w art. 13 ust.] Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule

naukowgwﬂz,\o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. Nr 65, poz.595, z p6zn.zm.).
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