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Recenzja rozprawy na stopien doktora nauk o zdrowiu
mgr Natalia Alicja Swiatoniowska-Lonc pod tytulem:
Wierzenia dotyczace leczenia i komunikacja jako determinanty przestrzegania zalecen
terapeutycznych wsréod pacjentéw w wieku podeszlym chorych przewlekle,

ktorej promotorem jest dr hab. n. o zdr. Beata Jankowska-Polanska, Prof. UM we Wroclawiu.

Wyniki leczenia choréb przewlektych w duzej mierze zaleza od stopnia przestrzegania zalecen
terapeutycznych. W dostepnych badaniach odnotowano duze zréznicowanie w zakresie stopnia
przestrzegania zalecen poszczegolnych pacjentéw i populacji. Swiatowa Organizacja Zdrowia
podkresla, ze nieprzestrzeganie zalecen terapeutycznych stanowi jeden z najpowazniejszych
probleméw zdrowotnych. Brak dostosowania do zalecen terapeutycznych stanowi podstawowa
bariere na drodze do osiagnigcia przez pacjentow korzysci z terapii opartej na aktualnej wiedzy
medycznej. Negatywne konsekwencje nieprzestrzegania zalecen terapeutycznych dla pacjenta
obejmuja spektrum nastepstw — od pogorszenia stanu zdrowia do zgonu wlacznie. Zjawisko to
ma powazne konsekwencje zdrowotne i ekonomiczne dla calego spoleczenstwa. Dotychczas
opisano kilkaset czynnikow majacych wplyw na przestrzeganie zalecen terapeutycznych. WHO
sklasyfikowato te czynniki w 5 grup: czynniki zalezne od pacjenta i jego rodziny, zwigzane
z choroba, leczeniem, systemem opieki medycznej oraz czynniki socjodemograficzne
i ekonomiczne.

Przekonania i preferencje dotyczace leczenia oraz zadowolenie z komunikacji lekarz-pacjent
naleza do grupy czynnikoéw psychosocjalnych majacych wplyw na przestrzeganie zalecen
terapeutycznych. Szczegdlnie u pacjentow w podesztym wieku, z chorobami przewlektymi
i polipragmazja, obserwuje si¢ zréznicowany poziom gotowosci i zdolnosci do przestrzegania

zalecen farmakologicznych.
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Charakterystyka formalna rozprawy
Przedstawiona mi do recenzji rozprawa doktorska ma forme spéjnego tematycznie zbioru

3 prac naukowych opublikowanych w recenzowanych czasopismach medycznych:

I. Natalia Swiatoniowska-Lonc, Wojciech Tanski, Jacek Polanski. Beata Jankowska-Polanska,
Grzegorz Mazur. Psychosocial Determinants of Treatment Adherence in Patients with Type 2
Diabetes - A Review. Diabetes Metab Syndr Obes.2021;14:2701-2715.

Punktacja MNiSW: 100

Impact Factor: 3,168

2. Natalia Swigtoniowska-Lonc, Jacek Polanski, Grzegorz Mazur, Beata Jankowska-Polanska.
Impact of Beliefs about Medicines on the Level of Intentional Non-Adherence to the
Recommendations of Elderly Patients with Hypertension. Int J Environ Res Public Health.
2021;18(6):2825.

Punktacja MNiSW: 70

Impact Factor: 3,339

3. Natalia Swiqtoniowska—l.,onc, Jacek Polanski, Wojciech Tanski, Beata Jankowska-Polanska.
Impact of satisfaction with physician-patient communication on self-care and adherence in
patients with hypertension: cross-sectional study. BMC Health Serv Res. 2020:20(1):1046.
Punktacja MNiSW: 100

Impact Factor: 2.655

Autorka dolgcza egzemplarze 3 opublikowanych prac oryginalnych. W kazdej z pracy
wehodzacych w sktad cyklu Doktorantka jest pierwszym autorem. Jako Ze nie s3 to monografie,
autorka zalaczyla oSwiadczenia wszystkich wspotautorow o udziale w  publikacji.
Przeprowadzona analiza o$wiadczen nie budzi zastrzezen co do istotnego udziatu Doktorantki
w przedmiotowym cyklu. Ta ¢zg¢s$¢ rozprawy nie budzi zastrzezen formalnych. Laczny IF trzech

prac przedstawionych w monotematycznym cyklu wynosi 9,213, 270 punktéw MNiSW.

W przedlozonym do recenzji oprawionym wydruku, prace wchodzace w sklad
monotematycznego cyklu zostaly poprzedzone i zakonczone tezami, ktore zawierajg krotki
wstep, zalozenia, cel pracy, opis materiatu i metod, wyniki badan i analiz oraz podsumowanie
i wnioski. Doktorantka przedstawia cel ogolny pracy, ktérym jest ocena zwiazku pomiedzy
wierzeniami dotyczacymi zastosowanego leczenia i satysfakcji z komunikacji lekarz-pacjent

a poziomem dostosowania do zalecen terapeutycznych pacjentow chorych przewlekle w wieku
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podeszlym. Dodatkowo przedstawiono 4 cele szczegotowe:
1. Ocene poziomu przestrzegania zalecen terapeutycznych pacjentow chorych przewlekle

w wieku podesztym.

2. Oceng satysfakeji z komunikacji lekarz — pacjent pacjentow chorych przewlekle w wieku

podesziym.

3. Ustalenie psychosocjalnych czynnikdéw majacych wplyw na poziom zamierzonego

nieprzestrzegania zalecen terapeutycznych pacjentow chorych przewlekle w wieku podesziym.

4. Identyfikacje predyktorow przestrzegania zalecen terapeutycznych pacjentow chorych

przewlekle.

5. Czy istnieje zwigzek migdzy wiedzg pacjentéw na temat choroby niedokrwiennej migsnia
sercowego 1 zawalu serca, oceniang podczas pobytu w szpitalu, a realizacja planu

terapeutycznego w zakresie farmakoterapii?

Wyniki przestawione skrétowo, jednak wszystkie szczegdly znajdujemy w zalaczonych
publikacjach. Prezentowane wnioski odpowiadaja postawionym celom i problemom
badawczym pracy. Dotaczono rowniez spis piSmiennictwa oraz obszerne streszczenia w jezyku

polskim i angielskim.

Charakterystyka merytoryczna

W pracy pogladowej ..Psychosocial Determinants of Treatment Adherence in Patients with
Type 2 Diabetes - A Review” autorka przedstawia dokonano przegladu systematycznego
z zastosowaniem wytycznych Preferred reporting items for systematic reviews (PRISMA)
w celu zidentyfikowania badan, w ktorych opisywano zwigzek migdzy czynnikami
psychospolecznymi (wsparcie spoleczne, stres, lgk, depresja, przekonania na temat lekow,
zadowolenie z komunikacji lekarz-pacjent, zespdl slabosci, zaburzenia poznawcze,
uzaleznienie, akceptacja choroby, poczucie koherencji) a przestrzeganiem zalecen. Do badania
zakwalifikowano artykuly opublikowane w latach 2010-2021 w bazach medycznych. Celem
pracy byla ocena czynnikow psychosocjalnych determinujacych przestrzeganie zalecen
terapeutycznych pacjentéw z cukrzyca typu 2. Wsrdd czynnikow majacych wplyw na
przestrzeganie zalecen terapeutycznych autorzy badan wymieniaja wsparcie spoleczne

i rodzinne, wierzenia dotyczace leczenia, komunikacj¢ lekarz-pacjent, stres i problemy
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emocjonalne, I¢k 1 depresje, wiek podeszly i zaburzenia poznawcze, akceptacje choroby
1 poczucie koherencji.

Druga praca cyklu . Impact of Beliefs about Medicines on the Level of Intentional Non-
Adherence to the Recommendations of Elderly Patients with Hypertension™ prezentuje ocene
wplywu wierzen dotyczacych leczenia na poziom nieprzestrzegania zalecen terapeutycznych
pacjentow z nadcisnieniem tetniczym. Do badania wigczono 300 pacjentow z potwierdzonym
klinicznie rozpoznaniem nadcisnienia tgtniczego na podstawie wytycznych ESC, w wieku > 18
lat, leczonych co najmniej jednym lekiem hipotensyjnym przez co najmniej 6 miesiecy oraz
wyrazajacych pisemna, $wiadoma zgod¢ na udzial w badaniu. Celem badania byla ocena
poziomu zamierzonego nieprzestrzegania zalecen oraz okreslenie zaleznosci miedzy
przekonaniami dotyczacymi leczenia a poziomem zamierzonego nieprzestrzegania zalecen
terapeutycznych u pacjentow w wieku podeszlym z nadcisnieniem tetniczym. Zastosowano
prawidlowe narzedzia badawcze. W badaniu oprocz wplywu przekonan na temat lekéw na
poziom przestrzegania zalecer, obserwowano istotny, silny wplyw wieku, samotnosci
i wielochorobowosci, ktore byly negatywnie skorelowane z poziomem zamierzonego
nieprzestrzegania zalecen.

W pracy .Impact of satisfaction with physician-patient communication on self-care and
adherence in patients with hypertension: cross-sectional study™ analizie poddano 250 pacjentow
z rozpoznanym nadcisnieniem tetniczym wg kryteriow ESC. Kryteria wlaczenia oraz
wylgczenia z zbadania zostaly jasno opisane. W badaniu zastosowano standaryzowane
narzedzia badawcze adekwatne do przeprowadzonego badania. Celem badania byla ocena
stopnia przestrzegania zalecen terapeutycznych i samoopieki pacjentow z nadcisnieniem
tetniczym oraz zwiazku satysfakcji z komunikacji lekarz-pacjent z poziomem dostosowania do
zalecen farmakologicznych i samoopieki. Wyniki badan Doktorantki pokazaly, ze w procesie
wzmacniania poziomu samoopieki 1 przestrzegania zalecen terapeutycznych istotng rolg
odgrywa caly proces komunikacji i wszystkie skladajace si¢ na niego elementy. Analiza
korelacji wplywu poszczegdlnych pytan kwestionariusza nie wykazala istotna statystycznie
korelacj¢ wynikow poziomu samo opieki i1 przestrzegania zalecen za wyjatkiem domeny

utrzymanie prawidlowego cisnienia tgtniczego.

Podsumowanie recenzji
W zwiazku z faktem, ze wyniki badan przeprowadzonych przez Doktorantke zostaly juz
opublikowane w recenzowanych i prestizowych czasopismach naukowych i zostaly one

uprzednio poddane wnikliwej ocenie recenzentéw omawianych czasopism, moja rola jako



\.//_\ U m. i*llaeﬂ;cg:;v;:erl(s: ttz'iticach
recenzenta pracy doktorskiej w ocenie kwestii merytorycznych pracy jest ograniczona. Nie
zmienia to jednak faktu, ze w przypadku wszystkich wspomnianych publikacji nie stwierdzam
zadnych bledow merytorycznych. Co wigeej w mojej opinii temat rozprawy jest wazny.
zaprezentowane wyniki maja znaczenie praktyczne, a przedstawione prace maja istotne
pierwiastki nowosci.
Podsumowujac, przediozony, jednotematyczny cykl prac ma logiczng konstrukeje i jest

merytorycznie spojny. Sama metodyka oraz pozyskiwanie danych sg prawidiowe i nie budza

watpliwosci. Ta cze$é rozprawy nie budzi zastrzezen formalnych.

Rozprawa doktorska mgr Natalia Alicja Swiatoniowska-Lonc pt.” Wierzenia
dotyczace leczenia i komunikacja jako determinanty przestrzegania zalecen
terapeutycznych wsréd pacjentéw w wieku podesztym chorych przewlekle” spelnia
warunki okreslone 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 64, poz. 595, z pozn.
zm.). Rozprawa doktorska stanowi oryginalne rozwiazanie problemu naukowego, Doktorantka
wykazata si¢ wiedza teoretyczng w dyscyplinie nauki o zdrowiu oraz posiada umiejgtnosei
samodzielnego prowadzenia badan naukowych. Na tej podstawie przedstawiam Wysokiej
Radzie Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we
Wroclawiu wniosek o dopuszczenie Doktorantki do dalszych etapoéw przewodu doktorskiego.

Jednoczesnie majac na uwadze wysokie walory rozprawy doktorskiej wnoszg o jej wyroznienie.
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