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Ocena rozprawy doktorskiej lek. Justyny Kaszni
_Znaczenie traumy wczesnodziecigcej u pacjentéw z rozpoznaniem schizofrenii— adaptacja

narzedzi oceny retrospektywnej i analiza zwigzku z manifestacjq kliniczng >

Zgodnie z podjeta w dniu 20 stycznia 2022r., uchwala Rady Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroclawiu, dotyczaca
powotania mnie na recenzenta w przewodzie doktorskim lek. Justyny Kaszni, przedstawiam
oceng rozprawy doktorskiej pt.. ,Znaczenie traumy wczesnodziecigcej u pacjentow
z rozpoznaniem schizofvenii — adaptacja narzgdzi oceny retrospektywnej i analiza zwiqzku

z manifestacjq kliniczng”.

Problematyka znaczenia przezy¢ traumatycznych w okresie dziecifistwa od wielu lat
cieszy si¢ duzym zainteresowaniem zaréwno badaczy, jak i praktykéw. Jednakze, pomimo
wielu préb rozumienia czy definiowania poj¢¢ oraz licznych badaf w tym zakresie,
zagadnienie to nadal wzbudza wiele kontrowersji. Szczegblnie w kontekscie
neurorozwojowym i konsekwencji konstytucjonalnych CUN czy ujawniania mechanizméw
psychologicznych. Stresujace doswiadczenia, naruszajgce poczucie bezpieczenstwa niosg
silny ladunek emocji negatywnych, determinujac tym samym ksztaltowanie si¢ sposobow
radzenia sobie w sytuacjach trudnych, szczegélnie przy braku odpowiedniego wsparcia
spotecznego. Z perspektywy psychologicznej moze to prowadzi¢ do zatamania si¢ obron
i naruszenia integracji osobowosci, co ujawnia si¢ w objawach zaburzen funkcjonowania
psychicznego.

Jednym z najcigzszych zaburzen psychicznych o zlozonej etiologii jest schizofrenia.
Jest choroba psychiczng, ktéra dotyka niemal wszystkich obszaréw zycia psychicznego
czlowieka. Pomimo prawie 100 lat badan jest ona wcigz wyzwaniem dla psychiatrii. Stosujac
precyzyjne metody diagnostyczne oceniono, ze dotyka rocznie ponad 21 milionéw oséb.

Ustalono, Ze ujawnia si¢ z podobna czgstotliwoscia u mezezyzn jak i u kobiet, choé 1,4 razy
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czesciej wystepuje u plci meskiej niz zenskiej, u ktorej objawy wystgpuja tez nieco pozniej.
Szczyt zachorowan u mezczyzn wystepuje przed 25 rokiem zycia, natomiast u kobiet okoto
30 roku zycia.

Poszukiwanie powigzan pomigdzy traumatycznymi do$wiadczeniami w okresie
dziecifistwa a wystepowaniem réznorodnych objaw6éw u 0séb z psychoza moze byé wazne
z perspektywy klinicznej i badawczej. Wskazuje si¢ réwniez na istotne ich powigzania przy
okres$laniu predyktoréw nasilenia objawdéw psychotycznych.

W $wietle powyzszych refleksji podjety przez Doktorantke obszar eksploracji
dotyczacy poszukiwania powigzan przezy¢é traumatycznych w okresie dziecinstwa
i mechanizméw radzenia sobie ze stresem 0s6b z do$wiadczeniem psychozy jest w pelni

uzasadniony a przedstawione zatozenia wyjasniaja potrzebe podjetych badan.

Recenzowang pracg doktorska stanowi cykl trzech publikacji, ktére zostaly
przedstawione zgodnie z przyjetymi wytycznymi, a cato$é opisu zawarta jest na 55 stronach.

Na poczatku umieszczono Spis tresci oraz Streszczenie w jezyku polskim i angielskim.
Dalej nastgpujg kolejno: Wstegp, Cel i zalozenia pracy, Material i Metody badar, Cyk
publikacji, Podsumowanie wynikéw, Whnioski oraz PiSmiennictwo. Na kohcu znajduja si¢
Zalqczniki: informacja o zrédtach finansowania badan, o$wiadczenia wspélautoréw prac, nota
bibliograficzna oraz wykaz prac Autorki.

Zamieszczone Streszczenie obejmujace gléwne tresci pracy jest punktem wyjéciowym
do dalszych rozwazan.

Rozdzial Wstgp stanowi cenne zZrédio informacji pozwalajace na usystematyzowanie
wiedzy i orientacj¢ w obszarze prowadzonych poszukiwan badawczych przedstawionych

W ninigjszej pracy.

W czesci Cel i zalozenia pracy Doktorantka opierajac si¢ na dostepnej literaturze
i podstawach teoretycznych formutuje cele badan.

Celem prowadzonych badan naukowych byla ocena zwiazku deterioracji funkgji
poznawczych oraz stylow radzenia sobie z cechami traumatycznych do$wiadczen
w dzieciistwie (liczba do$wiadczen, wiek pierwszej ekspozycji oraz nasilenie) u oséb
z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii oraz 0s6b zdrowych wraz z okre$leniem wladciwosci
psychometrycznych kwestionariusza CECA.O w tej grupie zaburzen.

W pracy doktorskiej przyjeto nastgpujace cele szczegélowe:

1. ocena zwigzku deterioracji funkcji poznawczych z cechami traumatycznych
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doéwiadczen w dziecinstwie (w tym wiek przy pierwszej ekspozycji, liczba doéwiadczen

i ich nasilenie) u 0sob z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii oraz oséb zdrowych.

N

okredlenie zwigzku pomigdzy réznymi aspektami traumatycznych do$wiadczen
w dziecifistwie (wick w momencie narazenia, nasilenie, mnogo$¢, w tym rodzaj
niekorzystnych do$wiadczenh w dziecinstwie) a preferencjami strategii radzenia sobie
u 0s6b z zaburzenia ze spektrum schizofrenii i zdrowej kontroli.

. ocena wlaéciwosci psychometrycznych polskiej wersji Kwestionariusza Do$wiadczania

w

Opieki i Przemocy w Dziecifistwie (CECA.O) u os6b z zaburzeniami ze spektrum

schizofrenii.

Z pozycji recenzenta dodam, ze wlasciwe bytoby wymienienie sformutowanych pytaf
badawczych i hipotez, do ktérych Autorka odnosila si¢ w przedstawionych pracach.
Ponadto uwazam, ze wyrézniony jako szczegblowy cel 3: okreSlenie wlasciwosci
psychometrycznych kwestionariusza Do$wiadczania Opieki i Przemocy w Dziecifistwie
powinien by¢ ujety jako cel dodatkowy (jako postawione zadanie) wynikajacy z mozliwosci
projektu, oraz by zastosowanie ocenionego kwestionariusza prowadzito do jakiego$

konkretnego celu.

Z kolei Material i Metody badar daja wglad w metodologi¢ przedstawionego projektu.
Z opisu metodologii projektu wiadomo, ze do badania zakwalifikowano 127 pacjentéw
z rozpoznaniem zaburzeh ze spektrum  schizofrenii (schizofrenia, zaburzenia
schizoafektywne, zaburzenie schizofrenoidalne, krétkotrwalte zaburzenie psychotyczne) oraz
56 0sob zdrowych bez obcigzenia rodzinnego rozpoznaniem schizofrenii.

W mojej ocenie, ze wzgledu na charakter badanej grupy klinicznej, szczegolnie jej
heterogeniczno$é i réznorodno$é, warto bytoby umiesci¢ informacje dotyczace kryteriow
whaczenia i wylaczenia do tej grupy. Zastanawia réwniez liczba osob wlaczonych do grupy
kontrolnej, tj. oséb zdrowych, warto byloby w przyszlych badaniach zwigkszy¢ liczbe
zdrowych ochotnikéw, co wplyngloby na tzw. silg statystyczna wynikow badan.

Do diagnostyki zaburzen psychotycznych zastosowano narzedzie OPCRIT (ang. the
Operational ~ Citeria  for  Psychotic  lllness  Checklist). ~Nasilenie  objawéw
psychopatologicznych okre§lono za pomoca Skali Objawéw Zespolu Pozytywnego
i Negatywnego (ang. the Positive and Negative Syndrome Scalg, PANSS). Do oceny
traumatycznych do$wiadczen z dziecifistwa w odniesieniu do réznych aspektéw opieki

rodzicielskiej, przemocy fizycznej czy wykorzystywania seksualnego zastosowano
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Kwestionariusz Doéwiadczania Opieki i Przemocy w Dziecinstwie (ang. The Child
Experience of Care andAbuse Cluestionnaire, CECA.O).

Dodam, ze w opisie niniejszych metod zabrakto odniesienia si¢ do autoréw polskich
ich adaptagji.

W czeéei pierwszej do oceny funkcji poznawczych wykorzystano narzgdzie RBANS
(ang. The Repeatable Battery for Assessment of Neurpsychological Status). Natomiast
w czgdci drugiej do oceny stylow radzenia sobie uzyto Wielowymiarowego Inwentarza do
Pomiaru Radzenia Sobie ze Stresem COPE (ang. Coping Orientations to Problems
Experienced, COPE). W czgéci trzeciej w grupie oséb z rozpoznaniem ze spektrum
schizofrenii oceniono wiasciwosci psychometryczne Kwestionariusza Do$wiadczania Opieki
i Przemocy w Dziecinistwie (ang. The Child Experience of Care and Abuse Cluestionnaire,
CECA.C).

Analizy zwigzku pomigdzy do$wiadczeniami traumatycznymi a funkcjonowaniem
poznawczym i stosowanymi strategiami radzenia sobie ze stresem przeprowadzono
wykorzystujac nastgpujace testy: 1) test chi’; 2) statystyki parametryczne (test t-Studenta,
analiza kowariancji i analiza regresji liniowej) oraz 3) statystyki nieparametryczne (test
Manna-Whitneya U oraz wspolczynniki korelacji Spearmana). Wyniki badan poddano
analizie statystycznej z uzyciem pakietu SPSS, wersja 20.

W dalszej czgéci przedstawiony zostal cykl trzech publikacji, w ktorych Doktorantka
jest pierwszym autorem (dodam, ze s3 to 3 prace oryginalne):

1. Justyna Kasznia, Aleksandra Pytel, Barttomiej Stanczykiewicz, Jerzy Samochowiec,
Joanna Pres, Karolina Rachubinska, Blazej Misiak.: Adverse childhood experiences
and neurocognition in schizophrenia spectrum disorders: age at first exposure and
multiplicity matter. Frontiers in Psychiatry. 2021.12:684099.

DOI: 10.3389/fpsyt.2021.684099
IF: 4.157; MNiSW/KBN: 100.00

2. Justyna Kasznia, Aleksandra Pytel, Bartlomiej Staficzykiewicz, Jerzy Samochowiec,
Katarzyna Waszczuk, Malgorzata Kulik, Agnieszka Cyran, Blazej Misiak.: The
impact of adverse childhood experiences on coping strategies in schizophrenia
spectrum disorders: a case-control study. Psychology Research and Behavior
Management. 2021.14:1315- 1323.

DOI: 10.2147/PRBM.S324152
IF: 2.945; MNiSW/KBN: 100.00
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3. Justyna Kasznia, Bartlomiej Stafczykiewicz, Aleksandra Pytel, Krzysztof Szczygiel,
Blazej Misiak. Psychometrie properties of the Childhood Experience of Care and
Abuse Ouestionnaire (CECA. Q) in a sample of individuals with schizophrenia from
Poland. Archives of Psychiatry and Psychotherapy Online First Nr 7:1-7.

DOI: 10.12740/APP/APP/141861
MNiSW/KBN: 40.00
Dla przedstawionego cyklu publikacji sumaryczny wskaznik wptywu Impact Factor
wynosi: 7.102, natomiast sumaryczna liczba pkt. MNiSW/KBN: 240.

Badanie zostato sfinansowane w ramach grantu ,Juventus Plus” finansowanego przez

Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego (nr grantu IP2015 052474).

Na podstawie uzyskanych wynikéw w prezentowanych pracach cyklu Doktorantka
formutuje wnioski, ktére je podsumowuja. Zostaly one zredagowane w sposéb jasny
i zrozumiaty.

We Wnioskach ujmuje nastgpujaco:

1. Traumatyczne do$wiadczenia w dziecifistwie sa zwigzane z deficytami funkcji
poznawczych oraz unikowym stylem radzenia sobie.

2. Wigksza liczba traumatycznych do$wiadczen w dziecinstwie jest zwigzana z deficytami
funkcji poznawczych a w szczegolnosci w zakresie uwagi, pamigci odroczonej u oséb
ze zdiagnozowanymi zaburzeniami ze spektrum schizofrenii.

3. Wezeéniejszy wiek pierwszej ekspozycji na traumatyczne do$wiadczenia w dziecinstwie
moze przyczyniaé si¢ do zwigkszonych deficytéw w obszarze uwagi u oséb
z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii.

4. Znaczacym czynnikiem dotyczacym zwigzku migdzy traumatycznymi do$wiadczeniami
w dziecinstwie z deficytami funkcji poznawczych zaréwno u oséb ze zdiagnozowanym
zaburzeniami ze spektrum schizofrenii oraz u 0s6b zdrowych jest liczba takich przezy¢.

5. Stosowanie unikajacego stylu radzenia sobie jest wyzsze wéréd oséb z zaburzeniami
ze spektrum schizofrenii w poréwnaniu do oséb zdrowych, co moze byé zwiazane
z do$wiadczeniem utraty rodzicow.

6. Kwestionariusz Do$wiadczania Opieki i Przemocy w Dziecinstwie CECA.O w wersji
polskiej posiada dobre wlasciwosci psychometryczne w przebadanej grupie 0s6b
z zaburzeniami ze spektrum schizofrenii i moze byé stosowany do badania traumatycznych

doswiadczen w dziecifistwie w tej populacji kliniczne;.
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7. Niezbedne sa dodatkowe badania, aby ocenié trafno§é podskal kwestionariusza CECA.O,
ktére nie zostaly przeanalizowane w tym badaniu, tj. podskal opisujacych przemoc

psychiczna rodzicéw i odwrdcenie rol.

Przedstawione wnioski Autorka oparla na bardzo dobrze przeprowadzonej analizie
statystycznej.
Warto byloby jednak podchodzi¢ do uzyskanych danych z wigksza ostroznoscia. Na
przyklad w pierwszych trzech wnioskach, tych dotyczacych powigzan wystgpowania
traumatycznych do$wiadcze, deficytow funkcji poznawczych i styléw radzenia sobie, raczej
mozemy moéwi¢ o wspdtwystgpowaniu, zwlaszcza gdy nie wskazujemy na okreslone
modulatory/modyfikatory ~tych zwiazkéw, np. nie wspominajagc o  kontekscie
konstytucjonalnym i neurorozwojowym, o ktérych wspomina Autorka w przegladzie badan.
We wniosku 4 i 5 Doktorantka wskazuje na znaczenie wybranych czynnikéw dla ujawnienia
si¢ danej cech, a moze warto byloby odnies¢ do szerszego kontekstu do$wiadczenia traumy
wezesnodziecigeej i ryzyka rozwoju réznorodnych zaburzen i choréb psychicznych, a nie
tylko tzw. spektrum schizofrenii. Wszak sg osoby z zaburzeniami osobowosci, zachowania
czy depresji majace takie przezycia w historii. Wniosek 6 i 7 s3 ze sobg powigzane, i prawda
jest, ze przy tak mato licznej grupie, mozna w zasadzie méwi¢ o badaniach pilotazowych,
dlatego warto byloby t¢ grupe powigkszy¢, uzyskujac tym samym potwierdzenie dla
parametrow trafnosci i rzetelno$ci wspominanego kwestionariusza.
W mojej ocenie wysunigte wnioski przez Doktorantke stanowia wlasciwy punkt
wyjécia do prowadzenia dalszych badah. Jednocze$nie podkreslam, iz przedstawione uwagi
w niniejszej recenzji wynosza jedynie jej uzupelnienie i nie umniejszaja wartosci

merytorycznej prowadzonych badan.

Pismiennictwo w prezentowanym zbiorze zawiera polskie i zagraniczne pozycje, ktére
dobrane s3 prawidlowo, ze znajomoscia prezentowanego zagadnienia.

Rozprawa doktorska zostala przygotowana starannie pod wzglgdem edytorskim,
zgodnie z przyjgtymi wytycznymi.

Podsumowujac dodam, ze zagadnienie wybrane przez Doktorantkg jak najbardziej
aktualnym problemem badawczym.

Praca spelnia kryteria rozprawy doktorskiej, stanowi samodzielne rozwigzanie
problemu naukowego przez Doktorantke.
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W koficowej ocenie stwierdzam, iz rozprawa doktorska lek. Justyny Kaszni pt.:

. Znaczenie traumy wczesnodziecigcej u pacjentéw z rozpo. iem schizofrenii — adaptacja
narzedzi oceny retrospektywnej i analiza zwigzku z manifestacjq kliniczng” speinia warunki
okreslone w art. 13 ust. 1 Ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65, poz. 595, z pozniejszymi
zmianami) i odpowiada wymogom stawianym rozprawom doktorskim, w tym stanowi
oryginalne rozwigzanie problemu naukowego i potwierdza umiejgtnosci prowadzenia pracy

naukowej, a takze wykazuje og6lng wiedzg teoretyczng Autorki w zakresie nauk o zdrowiu.

Wobec powyzszego mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroclawiu wniosek

o dopuszczenie Doktorantki lek. Justyny Kaszni do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

plol.dr hab. Agnieszka Samochowle®
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