Justyna Kasznia: ,Znaczenie traumy wczesnodzieciecej u pacjentow z rozpoznaniem
schizofrenii — adaptacja narzedzi oceny retrospektywnej i analiza zwigzku z manifestacja
kliniczng”

Streszczenie

Wstep:

Schizofrenia zaliczana jest do ciezkich zaburzen psychicznych o ztozonej etiologii. W rozwoju
schizofrenii istotng role moga odgrywac stresujgce wydarzenia zyciowe, a w szczegdlnosci
doswiadczenia traumatyczne w dziecinstwie, takie jak przemoc fizyczna, emocjonalna
i seksualna. Obecnie brak jest danych dotyczacych zwigzku cech wydarzen traumatycznych w
dziecinstwie (takich jak mnogos¢, nasilenie oraz wiek pierwszej ekspozycji) z poziomem
funkcjonowania poznawczego i stosowanymi stylami radzenia sobie ze stresem u oséb
z rozpoznaniem schizofrenii. Nie oceniono takze wtasciwosci psychometrycznych
kwestionariusza Doswiadczania Opieki i Przemocy w Dzieciistwie (ang. the Child Experience
of Care and Abuse Questionnaire, CECA.Q) w Polsce.

Cel pracy:

Celem pracy byfa ocena zwigzku deterioracji funkcji poznawczych oraz styléw radzenia sobie
z cechami traumatycznych doswiadczen w dziecinstwie (liczba doswiadczen, wiek pierwszej
ekspozycji oraz nasilenie) u oséb z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii oraz oséb
zdrowych wraz z okresleniem wtasciwosci psychometrycznych kwestionariusza CECA.Q w tej
grupie zaburzen.

Materiat i metody:

Do badania zakwalifikowano 127 pacjentéw z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii (ang.
schizophrenia spectrum disorders, SSD) oraz 56 oséb zdrowych bez obcigzenia rodzinnego
rozpoznaniem schizofrenii. Nasilenie objawdw psychopatologicznych oraz stosowanie stylow
radzenia sobie okreslono za pomocg wystandaryzowanych narzedzi. Funkcjonowanie
poznawcze oceniono narzedziem RBANS (ang. the Repeatable Battery for the Assessment of
Neuropsychological Status). Ponadto, w grupie oséb z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii
dokonano oceny wtasciwosci psychometrycznych CECA.Q

Wyniki:

U o0so6b z SSD liczba doswiadczen traumatycznych w dziecinstwie i ich nasilenie byty istotnie
wyzsze w poréwnaniu do oséb zdrowych. W obu grupach uczestnikow, wieksza liczba
doswiadczen traumatycznych wigzaty sie z nizszym ogdélnym poziomem funkcjonowania
poznawczego oraz nizszg punktacja w podskali pamieci odroczonej narzedzia RBANS.
Dodatkowo, wytgcznie u oséb z SSD stwierdzono, ze wyzsza liczba doswiadczen
traumatycznych i mtodszy wiek pierwszej ekspozycji byly istotnie zwigzane z nizszg punktacja
w podskali uwagi narzedzia RBANS. W zakresie specyficznych doswiadczen traumatycznych,
stwierdzono istotnie czestsze raportowanie antypatii rodzicielskiej, przemocy fizycznej oraz
seksualnej u osob z SSD. W grupie osob z SSD, wykazano czestsze stosowanie unikowych
strategii radzenia ze stresem. Doswiadczenie utraty rodzica
w dziecinstwie byto istotnie zwigzane z czestszym stosowaniem tej strategii radzenia sobie ze
stresem u o0séb z SSD. Analiza wspdtczynnikédw a Cronbacha dla poszczegdlnych podskal
CECA.Q wykazata akceptowalng lub dobrg spéjnos$é wewnetrzng poszczegdlnych podskal.



Korelacje polichoryczne pomiedzy wynikami dla pojedynczych pozycji z wynikami
catkowitymi dla poszczegdlnych kategorii traumatycznych doswiadczen w dziecinstwie byty
istotne statystycznie. Konfirmacyjna analiza czynnikowa potwierdzita strukture czynnikowa
CECA.Q z akceptowalnymi wskaznikami dopasowania.

Whioski:

Traumatyczne doswiadczenia w dziecinstwie sg zwigzane z deficytami funkcji poznawczych u
0s6b z SSD oraz o0sob zdrowych. Istniejg jednak rdzinice w zakresie oddziatywania
poszczegdblnych cech doswiadczen traumatycznych w dziecinstwie pomiedzy osobami z SSD
oraz osobami zdrowymi. Najwazniejszymi cechami doswiadczed traumatycznych
w dziecinstwie z punktu widzenia wptywu na funkcjonowanie poznawcze s3 ich liczba oraz
wiek pierwszej ekspozycji. Utrata rodzica w dziecinstwie moze mie¢ wptyw na czestsze
stosowanie unikowych strategii radzenia sobie ze stresem u oséb z SSD. Kwestionariusz
CECA.Q stanowi wystandaryzowane narzedzie do oceny traumy wczesnodzieciecej u 0séb z
SSD i pozwala na prowadzenie badan w tym obszarze w populacji polskie;j.



