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Recenzja pracy doktorskiej Juliusza Rodaka pt. ,,Wybrane predyspozycje
osobiste oraz charakterystyka spoteczno-demograficzna i kliniczna pacjentéw jako
czynniki ryzyka nasilonej internalizacji pietna choroby psychicznej i pietna

uzaleznienia od alkoholu®.

Rozprawa doktorska lek. Juliusza Rodaka dotyczy wplywu czynnikéw
osobistych oraz charakterystyki spoteczno-demograficzne; i klinicznej pacjentéw na
ryzyko nasilonej internalizacji pietna choroby psychicznej i pietna uzaleznienia od
alkoholu.

Stygmatyzacja osob cierpigcych na zaburzenia psychiczne jest uwazana za
jedno z najwiekszych wspotczesnych wyzwan w dziedzinie zdrowia psychicznego.
Pojecie stygmatu wprowadzit Erving Goffman, angielski socjolog i pisarz, ktory
rozwinat analize zjawisk pietnowania spotecznego. To wiasnie zjawisko stygmatyzacji
choroby psychicznej przyczynia sie do wykluczenia chorych psychicznie z petnego
udziatu w zyciu spotecznym. Uniemozliwia im to realizacje istotnych celéw i zasobow
zyciowych, takich jak zatrudnienie, mieszkanie czy opieka medyczna. Wedtug badan

epidemiologicznym ponad 30% procent populacji europejskiej cierpi na zaburzenia
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psychiczne w danym roku. Jest takze wiele dowodéw na dyskryminacje spoteczng i
instytucjonalng oséb z zaburzeniami psychicznymi, co w sumie dziwi, poniewaz
wydaje sig rzecza niezrozumiatg aby mozna byto dyskryminowa¢ tak ogromna czes$é
naszego spoteczenstwa. Wedtug ankietowanych w populacji ogélnej osoby cierpiace
na zaburzenia psychiczne sg gorzej traktowane pod wzgledem prawa do pracy,
poszanowania godnosci osobistej, sprawiedliwego osadu oraz leczenia. Osoby chore
takze same antycypuja dyskryminacje m.in. w relacjach migdzyludzkich, w miejscu
pracy, w relacjach intymnych, co nazwane byto autostygmatyzacja. Zwiekszenie w
zwiazku z tym poziomu doswiadczanego stresu moze prowadzi¢ posrednio do
pogorszenia stanu klinicznego i utrudniaé proces zdrowienia. Wcigz niestety
mechanizmy warunkujace stygmatyzacje i autostygmatyzacje oséb z zaburzeniami
psychicznymi sag niewystarczajgco wyjasnione. Powyzsze pokazuja wiec, ze temat
podjety przez doktoranta jest jak najbardziej istotny z punktu widzenia spotecznego
oraz klinicznego.

Praca liczy 139 stron, 165 pozycji piSmiennictwa, 37 -tabel, 23 wykresy, 2
ryciny, streszczenie oraz aneks. We wstepie, autor w bardzo jasny, zwiezly i
uporzadkowany sposéb przedstawit teorie dotyczagce stygmatyzacji oraz
autostygmatyzaciji oséb z zaburzeniami psychicznymi.

~Materiat i metody” lek. Juliusz Rodak opisat satysfakcjonujgco, uzupemiajac
opis wykresami/rycinami, co pozwala zainteresowanym osobom na postuzenie sie tg
czeScig rozprawy w celu przeprowadzenia podobnych metodologicznie badarn. W
badaniu wzieto udziat facznie 129 oséb chorych. Pierwszg grupe stanowito 65
pacjentdw z rozpoznaniem schizofrenii, do drugiej grupy zakwalifikowano 64

pacjentéw uzaleznionych od alkoholu. Gtownymi kryteriami wtaczenia do badania
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byly: wiek od 18 do 70 lat, zdiagnozowana jednostka nozologiczna zgodna z
klasyfikacjg ICD-10 oraz stabilnogé stanu psychicznego i wystarczajgcy poziom
funkcjonowania poznawczego, pozwalajgce na rzetelne wypetnienie kompletu
kwestionariuszy. Docenié nalezy dokiadnosé¢ opisu zastosowanych metod
statystycznych, ktére pomogly zinterpretowaé zastosowane skale/kwestionariusze.
Autor zastosowat w pracy wiele przydatnych kwestionariuszy/skal m.in. Skala
Zinternalizowanego Pigtna Choroby Psychicznej (ISMI), Kwestionariusz Orientacji
Zyciowej (SOC-29), Kwestionariusz Radzenia Sobie w Sytuacjach Stresowych
(CISS), Inwentarz Stanu i Cechy Leku (STAI), Skala Ogoinej Oceny Funkcjonowania
(GAF), Skala Zespotu Pozytywnego i Negatywnego w schizofrenii (PANSS) oraz
autorski kwestionariusz wywiadu. W aneksie zawart kilka z nich: ISMI, GAF, PANSS,
oraz kwestionariusz autorski, co jest nie do konca zrozumiale. Gdyby doktorant
umiescit wszystkie zastosowane kwestionariusze/skale, ufatwitoby to dalszg analize
wynikow pracy czytajacemu.

Autor zaprezentowat wszystkie otrzymane wyniki dosy¢ doktadnie, postugujgc
sie adekwatnymi wykresami/rycinami oraz tabelarycznie, ktore unaoczniajg
Znaczenie wynikow.

Analizujgc ,Dyskusje” pracy stwierdzitem, ze Autor skonfrontowat uzyskane
wyniki z wynikami innych autoréw w sposdb bardzo dojrzaty i szczegotowy,
postugujgc sie bogata, aktualng literatura. Doktorant dowiédt, ze rozpowszechnienie i
nasilenie poczucia zinternalizowanego pietna zZwigzanego z zaburzeniem
psychicznym w grupie oséb uzaleznionych od alkoholu jest znaczgco wieksze niz
wsérdd pacjentéw ze zdiagnozowang schizofrenig. Autor wykazat znamienny zwigzek

poczucia koherengiji i odpowiedniego stylu radzenia sobie ze stresem Z ujawnieniem
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sie nasilonej internalizacji pietna. Obserwacje poczynione przez Doktoranta mozna
wykorzysta¢ do wczesnego wytypowania pacjentéw z wysokim ryzykiem internalizacji
pietna | w konsekwencji do konstruowania skutecznych modeli terapeutycznych
majacych na celu redukcje autostygmatyzaciji. Mogtoby to w efekcie uchroni¢
pacjentow przed wieloma negatywnymi konsekwencjami procesu
samonapigtnowania oraz poprawié wspotprace z lekarzem i w konicu, daé lepsze
efekty leczenia. Warto nadmieni¢, ze lek. Juliusz Rodak prowadzgc dyskusje,
wykazat logiczng zgodnosé otrzymanych przez siebie wynikow, konfrontujgc je z
wynikami badan uzyskanych w innych osrodkach i ujat powyzsze w logiczne i istothe
whioski.

Podsumowujac, badania podjete przez lek. Juliusza Rodaka znajduja petne
uzasadnienie, zostaly zaplanowane i przeprowadzone w sposdb prawidiowy, a
uzyskane wyniki Doktorant przedyskutowat w sposéb bardzo dojrzaty. Wyréznienia
wymaga podjgcie sie dosé skomplikowanej metodologicznie pracy taczacej wiele
bardzo dobrze i klarownie dobranych metod kwestionariuszowych. Poza tym, Autor
wykazat sie szeroka znajomoscig literatury z zakresu zagadnien dotyczgcych tematu
pracy. Nieliczne uwagi zostaly dokonane z obowigzku recenzowania i nie majg
kardynalnego wptywu na catoSciowg ocene rozprawy, tym bardziej, ze z pewnoscia
zostang skorygowane przed publikacjg wynikéw.

Rozprawa doktorska lek. Juliusza Rodaka stanowi oryginalne rozwiagzanie
problemu naukowego, doktorant wykazat sie wiedza teoretyczng w dyscyplinie oraz
posiada umiejetnosci samodzielnego prowadzenia badari naukowych; tym samym
rozprawa doktorska spetnia warunki okreslone w art. 1 3 Ustawy z dnia 14 marca

2003r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie
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sztuki (Dz. U. 2016 poz. 882 z pozn.zm.) i speinia wszystkie wymagania stawiane
pracom promocyjnym na stopieri doktora nauk medycznych.

W zwiazku z tym, zwracam sie z wnioskiem do Wysokiej Rady Wydziatu
Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w todzi o dopuszczenie lek. Juliusza
Rodaka do dalszych etapow przewodu doktorskiego. Jednoczesnie wnosze o
Wyrdznienie pracy z racji na istotnos¢ jej wynikéw dla rozumienia procesow
stygmatyzacji i autostygmatyzacji oséb z zaburzeniami psychicznymi, takze w

kontekscie uzaleznienia od alkoholu, a takze z racji na jakos¢ metodologiczna badan.
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