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Wroctaw, dnia 27.12.2018 1.

Dr hab. Leslaw Kulmatycki, prof. AWF Wroctaw

Recenzja pracy doktorskiej mgr Eweliny Lepsy

Praca mgr Eweliny Lepsy pt. ,,Wybrane uwarunkowania jakoéci zycia senioréw w wieku
poznej staro$ci” napisana jest na 129 stronach zwartego, jednostronnie drukowanego materiatu
badawczego wraz z zatacznikami. Tres¢ pracy w pelni odpowiada tematowi okreslonemu w
tytule. Praca sklada sig ze strony tytutowej, strony z podzigkowaniami, spisu tresci, wstgpu
pieciu rozdziatéw, wykazu pi$miennictwa (184 pozycji), streszczen w jezyku polskim i
angielskim, spisu 23 tabel, 38 wykresow i trzech rycin oraz szesciu zatacznikoéw. Uktad pracy,
struktura, podziat, kolejno$¢ rozdzialow opracowane sa wedtug logicznego porzadku.
Doktorantka podejmuje temat wybranych uwarunkowan jakoéci zycia w grupie 0sob w okresie
poznej dorostosci. Celem badawczym postawionym przez autorke jest ,analiza znaczenia
uwarunkowaé $rodowiskowych, motorycznych i cech somatycznych w jakosci Zycia seniorow w
wieku péznej starosci”. (s.17)

Niniejsza recenzja sktada sie z sze$ciu czegsci, W ktorych omawiane sg najwazniejsze czgsci

pracy oznaczone od A do F oraz koncowa bedaca ogolnym podsumowaniem recenzowanej

pracy.

A. We wstepie pracy, ktory zarazem nazwalbym wprowadzeniem w problem teoretyczny,
autorka skupia si¢ na trzech zagadnieniach (zjawisku staroéci, istoty jakosci zycia oraz
uwarunkowani jakosci zycia). Odwolujac sie WHO-wskiej klasyfikacji wieku podesztego czy
,szesciu odmian wieku starczego” mozna pozostaé przy wyborze autorki i pozostawi¢ ten
watek wstgpu jako satysfakcjonujacy. Natomiast zdecydowanie wigce] informacji i koncepcji
oczekiwatbym w zwiazku z niezmiernie ,,pojemnym”, ale tez kontrowersyjnym pojeciem,
jakosci zycia”. Wszak jest to podstawowy termin niniejszej pracy doktorskiej, dlatego
oczekiwaniem recenzenta jest mozliwie doglebne i wszechstronne zapoznanie Sig¢ Z
rozumieniem tego pojecia przez autorke pracy. Podstawowe dwa zastrzezenia-uwagi to brak
teoretycznego umocowania ,jakosci zycia” w ktorej$ z teorii oraz zbyt powierzchowne

rozpoznanie samego pojgcia ,jako$¢ zycia”.
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W rozszerzeniu pierwszej uwagi, przez to jak nadmienia autorka, ze wproblematyka ta jest
przedmiotem zainteresowania prawie wszystkich” (s.5), brakuje wyraznego odwotania sig¢ do
podstaw teoretycznych z ktorych wyrasta ,,jakos¢ zycia” ta w odniesieniu do pracy. Najbardziej
uzasadnione w tym wypadku, podpowiadam, jest szukanie powiazaf z promocja zdrowia i
dlatego doktorantka powotujac si¢ na do$wiadczenia kanadyjskie powinna odwota¢ sig do
poczatkow tworzenia sig nowe;j ,,filozofii zdrowia i dobrostanu™, a co zostato ujete w ,,mandali
zdrowia” i ,Karcie Ottawskiej” z 1986 roku. Autorzy ,Karty” bardzo wyraznie wskazuja, ze
warunkiem wstgpnym dla dobrego samopoczucia i odpowiedniej jakosci zycia, rozumianej
jako sprawne funkcjonowanie do poznej staroéci, umozliwiajace wigksza wydajno$¢ w pracy i
lepsze zarobki oraz satysfakcjg z zycia jest, ni mniej ni wiecej, tylko zdrowie. Skoro tak, to jak
owo ,zdrowie” i jego koncepcje w ramach jego promocji moze wlasciwym gruntem
teoretycznym dla badan jako$ci zycia.

Druga wspomniana uwaga dotyczy samego terminu ,,jako$¢ zycia”. Wymienione we
wprowadzeniu modele jakosci zycia, czyli Model Jakosci Zycia opracowany przez Centrum
Promocji Zdrowia przy Uniwersytecie W Toronto (autorstwa: Raphel’a, Renwick, Brown’a i
Myerscough’a) a dzielacy ,,jakos¢ zycia” na trzy obszary (istnienie, przynaleznos¢ i stawanie
sig) czy model J.M. Reaburna i . Rootmana z 1996 r. oraz ujgcie ,jako$ci zycia” przez
Miedzynarodowe Towarzystwo Badan nad Jakoscig Zycia Uwarunkowang Stanem Zdrowia z
1994 roku, jedynie przyblizaja sposob ujmowania pojecia ,,jakosci zycia”, ale nie wyjasniaja
jego ztozonosci. Brak jest szerszego czy wielopoziomowego ujgcia, cho¢by wspomnienia o
ewolucji pojgcia ,,jakosci zycia” w naukach spotecznych czy zdrowiu publicznym. W odczuciu
recenzenta wskazany bytby osobny rozdziat w ktorym autorka moglaby zaprezentowaé swoja
wiedze i rozumienie tego najwazniejszego dla pracy doktorskiej pojecia. Po pierwsze
oczekiwalbym wyrazna decyzjg, ktore z kryteriow dominuje w wyborze koncepcji ,,jakosci
zycia”. A nastgpnie kolejno nalezaloby odpowiedzie¢ na szereg pytan, jakie kryterium
_zakresu”?, jakie aspekty zycia?, czy kryterium ,,obiektywnosci — subiektywnosci”, gdzie z
jednej strony mozemy wartosciowaé, a z drugiej opisywac jakoS§¢? czy moze tylko kryterium
,,samodzielnosci biologiczno-spotecznej”? Dla zdefiniowania jako$ci zycia w tej pracy, to sa
wazne pytania, gdyz analizujac rozne narzedzia czy sposoby opisu jakosci zycia mozemy brac
pod uwagg trzy podstawowe wymiary, ktére mozna wartosciowaé: jakos§¢ typu ,,miec”
(having), jako$¢ typu ,,byc” (being) i jako$¢ typu _kocha¢” (loving). Interesujacym réwniez
bytoby w jednorodnie $wiatopogladowo kraju takim, jakim jest Polska spojrze¢ na jakos¢
zycia pod katem systemu wartosci badanych o0sob (kryterium aksjologiczne). Takie podejscie

mogtoby da¢ interesujace rozdzielenie na ,,egocentryczng” i ,,antropocentryczna” jakos¢ zycia.
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Réwniez w tej wstepnej czesci pracy, autorka powinna szerzej nawigza¢ do cytowanego
Modelu Dobrego Zycia amerykafiskiego psychiatry i gerontologa Powela Lawtona a juz na
pewno powota¢ si¢ na ujgcie jakosci zycia Polakow przez zespOt Janusza Czapifskiego w
Raporcie ,,Diagnoza spoteczna 2015, warunki i jakos¢ Zycia Polakow”, ktora dostgpna na

stronach www.

B. Rozdzialy 2 i 3 odnosza si¢ do celu pracy oraz przedstawienia grupy badawczej (nie
_materiatu”!) i metod zastosowanych w pracy. Po skrotowym przedstawieniem szesciu celow
szczegdtowych oraz czterech pytan badawczych doktorantka przeszta do bardziej obszernego i
precyzyjnie opisuje badana zbiorowosc. Prawidtowo przedstawia i opisuje grupg poddana
badaniom, precyzujac kryteria doboru, termin badan, sposob ich przeprowadzenia. Nastepnie
na s. 21-26 zaprezentowana jest charakterystyka badanych pod wzglgdem plci, wieku, cech
fizycznych, miejsca zamieszkania, czy stanu cywilnego. Ta cze$¢ pracy doktorskiej jest
przejizysta w sensie odczytywania na wykresach danych. W kolejnym fragmencie pracy
nastepuje opis narzedzi badawczych (skali Lawtona, kwestionariusza WHOQOL-Bref,
kwestionariusza IPAQ i testu FFFT). Rozdzial trzeci w koficowej czeSci - to opis
zastosowanych metod statystycznych. Jako recenzent mam pewng watpliwo$¢ w odniesieniu do
wyboru WHOQOL-Bref z podzialem na cztery domeny. Otéz w jednym ze zdan we wstgpne]
czesci pracy cytuje Doktorantka, ze Zrédlem i tresciq poczucia jakosci Zycia jest doswiadczanie
i doswiadczenie (za: Derbis 2007, s. 9). Owszem doswiadczenie zyciowe, zawodowe, rodzinne,
érodowiskowe czy spoteczne itp. jest to oczywistoscia, ale ,,do$wiadczanie?”, domyslam sig na
czym polega, ale brak informacji dalszych terminy te rozroznia i czego ma ono dotyczy¢:
dobrostanu? madroéci?, duchowosci? przynaleznosci? w  jakich wymiarach —obecnej
rzeczywistosci? Czy chodzi o zyciowa satysfakcje przejawiajaca si¢ W spelieniu, zrozumieniu
siebie, do§wiadczania petni zycia, kreatywnosci czy pogodzie ducha? A moze do$wiadczanie
zycia terazniejszo$cia przejawiajace sic w prostocie, naturalnosci czy choéby wolnosci od
bycia zaabsorbowanym przeszioscia i przyszioscia? To s4 tez pytania o jako§¢ zycia. W
odniesieniu do ,,doswiadczania i doswiadczenia” dotyka doktorantka istoty jakosci, ale jej nie
poszerza. Jaki jest powod? By¢ moze zdaje sobie sprawe, ze takie informacje mozna uzyska¢
poprzez osobisty kontakt i poprzez zdobycie zaufania rozmowcy, co niestety wymaga czasu.

Kwestionariusz WHOQOL-Bref nie spelnia tego oczekiwania.

C. Caly rozdziat czwarty, to najobszerniejsza czg$¢ pracy zawarta na 44 stronach (s. 32-76), i

podzielona na osiem podrozdziatow, a dotyczaca prezentacji wynikéw badan. Napisana jest
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logicznie i duza przejrzystoscia, jesli chodzi o graficzne prezentacje w formie wykresow 1
tabel. Autorka krok po kroku prezentuje dane, ale gorzej jest z ich opisem. Pierwsze pigc
podrozdziatéw to opis wynikow uzyskanych w badaniach, a trzy nastepne — to analiza
zaleznoéci. Whasnie taki podziat, w odczuciu recenzenta, wplywa na czg$ciowe ,,zagubienie”
wartoéci badawczej pracy. Znacznie wyrazniej bylyby wyeksponowane wyniki pracy, gdyby
czes§¢ korelacyjna przeniesiona zostata do aneksu, a autorka skoncentrowataby si¢ na bardziej
szczegdlowej interpretacji wynikow, oczywiscie odnoszac sig do tylko niektorych zwiazkow 1
zaleznosci, ktérych jest bardzo duzo. Szczegolnie dotyczy to calej grupy tabel poczawszy od
tabeli nr 14 a skonczywszy na tabeli nr 23. Owszem, nie w tym problem, aby wlasciwie
odczyta¢ wyniki, gdyz przedstawione sa bardzo czytelnie, niemniej nie wszystkie sa jednakowo
wazne. Odnosi sie wiec wrazenie, Ze jest to kosztem czesci opisowej 1 wlasne; interpretacji czy
poglebionej refleksji doktorantki. Bo przyktadowo, jak wyjasni¢ czy zinterpretowac to, ze
.,Ocena w domenie psychologicznej jest uzalezniona w grupie kobiet od wynikéw uzyskanych w

prébie oceniajqcej sile dolnej czesci ciata i wytrzymatosci” (s. 66). Czy tylko tyle?

D. Rozdziat przedostatni, piaty nazwany ,,dyskusja” opracowany jest na 13 stronach (s.77-88) i
Wyniki i wnioski wieficzace calos¢ opracowania, przedstawione sa na jednej stronie w
maksymalnie skondensowany sposéb w szesciu punktach i odpowiadaja na pytania badawcze.

w opinii recenzenta dotyczy dwoch watkow. Pierwszym jest szersze spojrzenia na zagadnienia
o0s6b starszych z perspektywy socjologiczno-psychologicznej. Drugi natomiast odnosi si¢ do
aktywnosci fizycznej. W jednym i drugim watku doktorantka odwotuje sig do innych badaczy i
poréwnuje ich wyniki ze swoimi. Ze spolecznego punktu widzenie praca jest wazna i powinna
nakreéla¢ tlo starzejacego sie spoleczenstwa z nieco wiekszym rozmachem. Doktorantka
odnosi si¢ wprawdzie we wstgpie do prognoz demograficznych na 2060 rok w grupie 80-
latkéw. Niemniej problem jest szerszy i wlasnie w czesei dyskusyjnej powinien by¢ pokazany
w bardziej pogltebiony sposob. Az prosi sig o przytoczenie danych za ONZ-towskim
dokumentem Global Age Watch (GAW) a opracowanym przez Swiatowe Forum Ekonomiczne
Human Capital Index (HCI). Wiasnie z tego opracowania wynika, ze w naszym kraju osoby
powyzej 60. w 2050 r. beda stanowi¢ ponad 35 proc. spoteczenstwa. [lu bedzie 80-latkow?
Zatem szykuje si¢ nam olbrzymi narodowy problem spofeczny. Wskaznik 35 proc. to znacznie
powyzej $redniej §wiatowej, ktora jest szacowana na 22 proc. We wspomnianym raporcie
Organizacja Narodow Zjednoczonych udostepnita wyniki badan dotyczacych jakosci zycia
ludzi starych w 91 krajach wg 13 kryteriow. W pierwszej dwudziestce znalazly si¢ panstwa

europejskie i Ameryki Polnocnej, ale Polska w roku 2013 zajmowata dopiero 62 miejsce.
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Polska pod wzgledem ,,jakosci zycia” 0sob w podesztym wicku jest na ostatnim miejscu W
krajach Unii Europejskiej. Czyzby zmienilo si¢ az tak wiele w ciagu ostatnich pigciu lat?
Bardzo zle wypadta ,jako$¢ opieki zdrowotnej nad osobami starszymi” (87. miejsce na 91
ocenianych krajow). Tu chodzi o dostgpno$é do opieki medycznej jak i o stan polskiej geriatrii
(jeden geriatra na 10 tys. mieszkancow, gdzie srednia w innych krajach europejskich na taka
populacje przypada nawet szesciu specjalistow). Zle wypada aktywno$é zawodowa i spoteczna
(stabe wyksztatcenie), co dodatkowo przeklada sig na poczucie wykluczenia i osamotnienia i
co za tym idzie na samopoczucie w ogole. Jedynym ,jasniejszym” punktem, patrzac na
kryteria, to 20 miejsce Polski w kryterium ,bezpieczenstwo dochodéw ludzi starych”. To daje
do myslenia, ale petniejsze przedstawienie danych z roznych zrédet ,,uwypuklitoby” warto$¢ tej
pracy, szczegolnie w odniesieniu do koncowej sugestii o koniecznosci wprowadzania
programéw wsparcia. Owszem, o tym Doktorantka wspomina migdzy wierszami swojej pracy,
ale brakuje szerszych odniesien.

Wyniki i wnioski wieficzace calo§¢ opracowania, przedstawione sa na jednej stronie w

maksymalnie skondensowany sposob w szesciu punktach i odpowiadaja na pytania badawcze.

E. Kilka uwag dotyczacych strony szczegétowych kompetencji doktorantki w zakresie pisania
dysertacji naukowej. Praca napisana poprawnie, logiczne sformutowane cele, pytania oraz
przejrzysto$¢  edytorska. Niemniej mozna znalezé  kilka btedow  stylistycznych, np.
niekonsekwencje w stanowisku co do ,,pomiaru sprawnosci fizycznej”. Na s. 81, ze ,,istnieje
wiele rzetelnych i obiektywnych narzedzi...” anas. 718 W odniesieniu do tej samej aktywnosci
fizycznej o ,niedoskonatosci stosowanych narzedzi badawczych”. W treSci mozna znalez¢
sporo niewiele wnoszacych do pracy podobnie brzmigcych obiegowych opinii, np. ,,aktywnos¢
fizyczna badanych maleje wraz z wiekiem...” (s.79), ,,Kazdy rodzaj ¢wiczen fizycznych jest
lepszy niz hipokinezja...” (s.80), ,aktywnos$¢ fizyczna to istoiny czynnik pomysinego starzenia
sie...” (s.80), ,regularne cwiczenia fizyczne zapobiegajq szybko postepujqcym procesom
starzenia...” (s.80). Albo stosowanie kulturowego ,,stereotypu” powtarzanego w odniesieniu do
ludzi starszych. Doktorantka pisze, Ze osoby starsze stanowiq dla mlodszych pokolen skarbnicg
wiedzy i doswiadczei. To wlasnie tercja Zycia jest Jjednostkowym doswiadczeniem
egzystencjalnym, koricowym etapem wraz z wynikami przezytych doswiadczen. (s.9). Jest to
jedynie pigkne czy pobozne zyczenie nijak majace sie do codziennoéci, zarowno z badan jak i
obserwacji wynika, ze osoba w podesztym wicku wraz ze starzejacym sig¢ spoteczenstwem
owszem bywa, ale cze$ciej nie jest owa oczekiwang przez innych ,,skarbnicq wiedzy i

doswiadczen”.
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Opisane metody statyczne oraz caly przebieg badan zostaly wykonane starannie i nie budza
watpliwosci, a wskazuja na dobre rozeznanie tych stron pisania pracy naukowej przez

doktorantke.

F. Warte podkre$lenia natomiast dla tej czeséci pracy jest w miarg dobre rozpoznanie literatury
w odniesieniu do procesow starzenia oraz wszelkich niesprawnosci wplywajacych na jakosc¢
zycia. Brakuje jednak tych opracowan, ktore blizej przedstawiaja to o czym wczesniej
wspominalem w niniejszej recenzji, mianowicie rozpoznanie istoty jakosci zycia. Pisza o tym
w swoich pracach: Michalos AC: Social indicators research and health-related quality of life
research. Social Indicators Research 2004; 65: 27-72.; Rapley M: Quality of life. Research.
Sage, London 2003; Ryan RM, Deci EL: On happiness and human potentials: A review of
research on hedonic and eudaimonic well-being. Annual Review of Psychology 2001; 51: 141-
166; Lawton MP. Quality of life and affect in later life. In: Magai C. and McFadden S.H. et al.
(eds). Handbook of emotion, human development, and aging. San Diego: CA Academic Press,
1996; Lawton, M.P., and Brody, E.M. Assessment of older people: Self-maintaining and
instrumental activities of daily living. Gerontologist 9:179-186, (1969); Borys T. Jakos¢ zycia
jako kategoria badawcza i cel nadrzedny.[w:] Jak zy¢, wybrane problemy jakosci. Wachowiak
A (red). Humanior, Poznaf 2001: 17-41; Rabenda-Bajkowska L. Jakos¢ zycia w koncepcjach
teoretycznych i w badaniach. Stud. Socjol. 1979, 3: 135-149; Jaracz K. Sposoby ujmowania i
pomiaru jakosci Zycia. Préba kategoryzacji. Pielggn Pol 2001, 2: 219-226; Bowling A. What
things are important in people’s lives? A survey of the public’s Jjudgments to inform scales of
health related quail of life. Social Science Med. 1995; 41: 1447-1462; Grundy E., Bowling A..:
Enhancing the quality of extended life years. Ageing Mental Health 1999; 3: 199-212; Brown
J., Bowling A., Flynn T.N.: Models of quality of life: a taxonomy and systematic review of the
literature. Report commissioned by European Forum on Population Ageing Research/Quality
Life, University of Sheffield 2004. Wigkszo$¢ z nich podkresla, ze prowadzac jakiekolwiek
badania w tym zakresie, musimy pamigta¢, ze jako$¢ zycia nie jest obiektem lub rzecza, lecz
sadem wartosciujacym, dotyczacym okolicznodci zyciowych (ang. a Judgment of the value of
life circumstances). Z tego wzgledu istotng rzecza jest, aby decyzje odnoénie oceny jakosci
zycia dokonywane byly w oparciu o etyczne standardy oraz uwzgledniajace konkretny

przypadek i indywidualna sytuacje danej osoby.
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Reasumujac, w swojej recenzji glownie koncentrowatem si¢ na btedach czy niejasnosciach,
natomiast w koncowej fazie chciatbym wskazaé na pozytywne strony pracy.

1. Nowatorskie badania wokét zagadnien o duzej wadze spoteczne;.

2. Niezaprzeczalne kompetencje doktorantki w umiejetnosci podejmowania problemu
badawczego, formutowania celéw i pytan badawczych, a szczegdlnie wykazujacej
sie $wiadoma dyscypling metodologiczng 1 umiejgtnoscia przejrzystego
opracowania i przedstawienia wynikow.

3. Sprawne przeprowadzenie dyskusji oraz przedstawienie wynikow badaf wlasnych z
proba poglebionej interpretacii statystycznej.

W odczuciu recenzenta praca stanowi nowe i warto$ciowe ujecie problemu. Autorka pracy
konsekwentnie przeprowadza kolejne etapy procesu badawczego, potrafi samodzielnie
przeprowadzi¢ badania naukowe oraz ma opanowang technikg formulowania mys$li w formie

dysertacji naukowej.

Whnosze o dopuszczenie pani mgr Eweliny Lepsy do obrony pracy doktorskiej

Wroctaw, dnia 27.12.2018 r.




