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OCENA
ROZPRAWY NA STOPIEN DOKTORA NAUK MEDYCZNYCH PRZYGOTOWAN EJ PRZEZ
MGR MICHALA SOLE
P-T" PROBLEMY ZDROWOTNE | SAMOOCENA JAKOSCI 2YCIA KOBIET PO PRZEISCIU NA

EMERTYTURE "
PROMOTOR : PROF. DR HAB. N. MED. JACEK SUZIN

Jestem bardzo wdzigczny Wysokiej Radzie Wydziatu za powierzenie mnie przygotowania
recenzji rozprawy na stopieri doktora nauk medycznych przygotowanej przez mgr
MICHALA SOLE.

Przez wiele lat zajmowatem sie problematyka wieku menopauzalnego i w pracach temu
zagadnieniu poswieconych zaréwno w literaturze Swiatowej, jak i przeze mnie zajmowano
sig¢ zdrowiem kobiet osiggajacych ten wiek jak i zyjgcych w okresie wieku
menopauzalnego.

Interesujace nas zagadnienia dotyczyly diagnostyki jak i terapii tego czasu zycia kobiety -
zarowno schorzen ginekologicznych jak i choréb towarzyszacych prawie 1/3 zycia kobiety.

Niezmiernie rzadko, wrecz za rzadko , prowadzone byty i nastepnie publikowane ,badania
dotyczyty samooceny zycia jak i wreszcie jakosci zycia kobiet w okresie menopauzalnym.
Tymczasem praktyka dnia codziennego wskazywata niezmiernie czesto ,ze pacjentki w tym
wieku obejmujacym w Polsce ok. 32 lata ich zycia miaty wiasny, czesto rézniacy sie od
naszej, lekarskiej oceny, poglad na jakoséé swego zycia.

Z tym wiekszym zainteresowaniem przystgpitem do lektury przedstawionej mi rozprawy.

Z zadowoleniem stwierdzitem ,Ze ta ciekawa praca dotyczy tych zagadnien , ktére
wielokrotnie s3 niedoceniane lub nawet pomijane s w dziatalnogci placéwek medycznych
zajmujacych sie menopauzg.

Pismiennictwo zamieszczone przez Doktoranta w ocenianej rozprawie liczy az 219 pozycji
gtoéwnie polskich.



Rozprawa ta przygotowana zostata pod kierunkiem wybitnego znawcy zagadnien tego
okresu zycia kobiety Prof. dr hab. n. med. Jacka Suzina co bezwzglednie pozwala z gory
wysoko ocenié jej wartosé,

1.1.Wstep

Wstep przynosi interesujace i wysoce stuszne stwierdzenia » Umiejetnie cytowane przez
Doktoranta, z pisSmiennictwa rozprawy jak np. "zakoriczenie pracy zawodowej jest jednym

z najbardziej stresogennych wydarzen, ktére dia wielu osdb oznacza otwarcie etapu
konczacego zycie".

Ten cytat w sposéb znakomity ttumaczy celowoé¢ badar podjetych przez Autora rozprawy
| pozwala uswiadomi¢ sobie znaczenie tej problematyki wiely miodym , zaczynajagcym
prace w dyscyplinach medycznych kolegom.

Doktorant cytuje np. ze " Emeryt traktowany jest jako osoba mato wartosciowa spotecznie
i ekonomicznie ",

Tak wiec sadzac po zawartych we wstepie cytatach nalezy przyjac ,ze Autor rozprawy ma
gtebokie zrozumienie problematyki zycia dojrzatych kobiet bedacych w tym okresie Zycia.

Biorgc pod uwage starzenie sie spoteczeristwa poruszone w rozprawie zagadnienia majg
ogromne znaczenie dla wtasciwego postepowania z kobietami w tym wieku.

Z paragrafu tego wynika gteboka wiedza Doktoranta » ktéry umiejetnie odnosj
problematyke wieku do zmian hormonalnych majacych bezwzgledny wptyw na Zmiany
zaréwno somatyczne jak i psychiczne kobiet w wieku emerytalnym.

Autor cytuje we wstepie oraz bardzo czesto w dalszych rozdziatach pracy Prof. Bielawskg-
Batorowicz doskonale mi znanego eksperta tych zagadnien z Uniwersytetu tédzkiego.

To Ona zwraca uwage na koniecznosé zmiany nawykéw Zywieniowych, odrzucenie uzywek,
konieczno$é relaksu ruchy fizycznego oraz kompetentnej opieki lekarskiej.

Ciekawy jest cytat z moich wspoipracownikéw p.p. Krogulskiego i Lipinskiej - Szatek o tym,
ze negatywne nastawienje Polek do tego okresu zycia wynika ze spuscizny kuiturowej.

Autor, cytujac prof. Skatbe zwraca uwage na istotny wzrost dtugosci zycia kobiet w Polsce
jak pisze ¢ "pogarszajqcym sie statusie spotecznym starszych kobiet, pogarszajgcej sie
Sytuacji ekonomicznej i niechetnym stosunku duzej czesci spoteczeristwa.

Znane mi wyliczenia GUS-u mowig o liczbie kobiet w Polsce majgcych powyiej4 5 [at -
przeszto 9 milionéw.



Z kolei Autor omawia problemy zdrowotne kobiet - zaréwno choroby ogéine - zwane
najczesciej w literaturze jako choroby towarzyszace , jak choroby ginekologiczne. Z duig
znajomoscig tej problematyki podkresla znaczenie choréb uktadu sercowo- naczyniowego
stanowiagcych najwieksze zagrozenie dla zdrowia i zycia kobiety w tym okresie zycia.

Na podkreslenie zastuguje umiejetne ustosunkowanie sig Autora rozprawy do probleméw
hormonalnych kobiet menopauzalnych i wynikajgcych z tej sytuacji innych schorzen. Takie
paragraf poswigcony problematyce choréb ginekologicznych daje krétkie ale wartoéciowe
oméwienie tych zagadnien.

Szczegdlnie wartodciowe dla Czytelnika jest ustosunkowanie si¢ Autora do problematyki
zaburzen psychiki- gléwnie depresji dominujacych w tym wieku u kobiet. Odnajdujemy
omowienie czynnikéw modyfikujgcych stan emocjonalny kobiet menopauzalnych.

Paragraf 1.6. omawia problem jakoéci Zycia.

Jakie wainym jest cytat z Prof. Bielawskiej-Batorowicz mowigcy ,ze " jakosé zycia wynika
przede wszystkim z subiektywnej oceny wiasnej pozycji kobiety w zyciu". Ze swoich
obserwacji dodatbym ,ze tyczy sie to gtéwnie inteligentek.

Autor zwraca uwage na funkcje seksualne kobiet po 6 0 roku zycia , zmniejszong
aktywnos¢ fizyczna kobiet i wptyw czynnikéw chorobowych i bytowych (par.1.7) naich
Zycie.

O rozlegtej wiedzy Doktoranta $wiadczy paragraf 1.8 .omawiajgcy kwestionariusze
stosowane do oceny jakosci zycia.

Dla wielu czytelnikéw waznymi paragrafami sg:
1.9. Postepowanie lecznicze oraz
1.10. Starzenie sig kobiet problemem spoteczno-kulturowym.

Szczegdlnie ten ostatni paragraf w spos6b szeroki i z widocznym znawstwem problemu
wnosi wiele interesujgcych uwag.

Cel pracy oméwiony jest stosunkowo szeroko -Autor w rozprawie zamierzat uzyskaé
odpowiedz na nastepujgce problemy badawcze:

1./ W jakim stopniu kobiety po przejsciu na emeryture odczuwajg rozmaite zaburzenia
natury psychicznej i czy zgtaszajg dolegliwosci zwigzane z najczesciej e tym wiekuy
wystepujgcymi chorobami

2./Jaki jest poziom wiedzy badanych kobiet na temat zachowar; prozdrowotnych.

3./ Jaki jest poziom jakosci zycia kobiet po przejéciu na emeryture.



Autor uzyskat zaskakujgco wysoki odsetek kobiet zgtaszajacych sie do poradni rejonowych
na badania kontrolne - rzedu 95.7% - 100% i 80% w poszczegbinych podgrupach jak
rowniez ,ze zastanawiajgco wysoki odsetek badanych kobiet przestrzegato zalecen
lekarskich.

5.3. Zaburzenia natury psychicznej

W tej grupie choréb w Przeprowadzonych badanijach dominowaty zaburzenia pamieci oraz
zaburzenia koncentracji.

Wainym, Fozpoznanym czynnikiem bylo znuZenie, zmeczenie i niechgc do wykonywania
codziennych obowiazkéw czy przygnebienie.

Takze istotnym czynnikiem » Majgcym wplyw na w/wym objawy s3 zaburzenia snu.

Odnalezione przez Doktoranta uczucie osamotnienia wydaje sig by¢ dominujgcym
objawem u kobiet w starszym wieku.

5.4. Jakosé zycia

Obszerne i ciekawe oméwienie. Autor zwraca uwage ,ze w miarg uptywu czasu zycia liczba
niezadowolonych z 7ycia kobiet PO 75 roku zycia przekroczyta 50 %, zapominajac o
umiarkowanym optymizmie w okresie poczatkowym po przejéciu na emeryture,

Po 75 roku zycia az 90% badanych przez Autora kobiet byta nastawiona pesymistycznie do
zycia.

5.5. Wplyw sytuacji socjoekonomicznej na jakoé¢ zycia.

Wainym stwierdzeniem Autora jest fakt ,ze badane kobiety byty dobrze lub érednio
sytuowane materialnie co niewatpliwie miato istotny wptyw na uzyskane wyniki badan.

Stad wiekszoé¢ badanych swoja sytuacje okreslito jako $rednig, na co takze miat wptyw
poziom wyksztatcenia badanych wplywajacy zdaniem Autora na jakos¢ zycia wraz z
uptywajgcym ich wiekiem.

Podkresli¢ nalezy role stanu cywilnego, wyksztatcenia, Sytuacji ekonomicznej - czynniki te
jak wynika z przeprowadzonych badan maja dominujacy charakter.

Whioski zamieszczone w rozprawie catkowicie wynikaty z przeprowadzonych badan
Doktoranta. Sformowane zostaly jednoznacznie i mogg by istotna wskazéwka dla
pracownikéw ochrony zdrowia réznych szczebli zajmujacych sie problematyka kobiet w
wieku emerytalnym.

Z zadowoleniem stwierdzam »2€ PO zapoznaniu sie z rozprawa mogeg powiedzie¢, ze to
wartosciowa praca badawcza Przygotowana przez kompetentnego, zaangazowanego w



problematyke prezentowanego zagadnienia, majacego rozlegta wiedze medyczng Autora
majgca powazing role dla pracownikéw ochrony zdrowia .

Na podstawie zapoznania sig z przedstawiong rozprawg na stopieri doktora nauk
medycznych oceniam ja jako wartosciowq , majgca znaczenie kliniczne ,Samodzielng,
opracowang pod kierunkiem znakomitego Promotora - Prof. Jacka Suzina.

W zwigzku z POWYiszym zwracam sig do Wysokiej Rady Wydziatu o skierowanie rozprawy
do dalszych etapéw przewodu doktorskiego
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