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Ocena rozprawy doktorskiej

mgr Olivii Heringa pt.: ,,The effects of classical music on saliva stress parameters within
psoriasis in-patients”,

Luszczyca jest przewlekta i nawrotowg zapalng chorobg skdry, dotykajaca blisko
2% populacji ogdlnej. Mimo od lat prowadzonych rozlicznych badan zlozona
etiopatogeneza pozostaje nie do kofica poznana. Liczne badania wskazujg réwniez na
wplyw stresu na wystgpienie choroby, jak i na kolejne jej zaostrzenia. Wystepowanie
przewleklych zmian skérnych, czesto widocznych na odstonietej skérze w sposéb istotny
pogarsza jako$¢ zycia, sprzyja stygmatyzacji. Nierzadko u 0séb chorujgcych na tuszczyce
obserwuje si¢ wspotwystepowanie objawéw lekowych i depresyjnych.

Poza $rodkami farmakologicznymi zaréwno miejscowymi, jak i og6lnymi
stosowanymi w leczeniu, chorym oferuje rézne formy psychoterapii, grupy wsparcia,
ktoére poza poprawg samopoczucia, redukcja leku réwniez niekiedy mogg sprzyjac
zmniejszeniu nasilenia zmian skérnych. Muzykoterapia jest jedng z formg terapii, w ktorej
postugujemy sie muzyka w celu poprawy zdrowia i funkcjonowania oséb z problemami natury
emocjonalnej. Po muzykoterapie siega si¢ szczegélnie chgtnie w przypadku wystepowania
objaw6w zaburzef nerwicowych i depresyjnych. Muzyka ma dziatanie relaksacyjne, redukuje
napigcie i lek, poprawia nastrdj.

Autorka pracy w swoich badaniach podjeta si¢ oceny wplywu muzyki klasycznej na
hormonalne parametry stresu w przebiegu tuszczycy. Tematyka badan jest aktualna.

Przedstawiona do oceny praca ma uklad typowy dla rozprawy doktorskiej. Zostala
przedstawiona w formie anglojezycznego wydruku komputerowego, zawiera wstep, hipotezy 1
cele badawcze, material i metody, wyniki, dyskusj¢, wnioski oraz pimiennictwo. Praca liczy
109 stron maszynopisu, zawiera 7 tabel, 11 rycin oraz spis 296 pozycji pisSmiennictwa.

We wstepie w oparciu o najnowsze pi$miennictwo, w tym najnowsze Doktorantka
zapoznaje nas z danymi dotyczacymi funkcjonowania uktadu nerwowego. Zwraca uwage na
role hormonéw stresu kortyzolu i dehydroepiandrosteronu. Zapoznaje nas z wptywem muzyki
na emocje i terapeutyczng rolg muzyki w leczeniu zaburzen nastroju i l¢ku, zwracajgc uwage
na neuroplastyczno$¢ mézgu. W dalszej czg$ci wstgpu Doktorantka przybliza nam
wspdtwystepujaca problematyka psychiatryczng (m.in. lek, depresjg) w przebiegu choréb
skory, opisuje wptyw tuszczycy na pogorszenie jakosci zycia.

Cele pracy zostaly przedstawione poprawnie w formie pytan. Doktorantka zaplanowata
zbadaé wplyw stuchania muzyki klasycznej na sfere psychiczng pacjentéw (poprawe w zakresie
depresyjnego nastroju, redukcje leku) oraz parametry fizjologiczne tj. stezenie kortyzolu i
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dehydroepiandroseronu w §linie chorych na tuszczyce. Cele badawcze pracy wykraczaja poza
zaproponowany tytut pracy, ktory odnosi si¢ jedynie do wplywu stuchania muzyki klasyczne;j
na stezenie S-DHEA 1 kortyzol w $linie. W pracy brakuje na ten temat komentarza.

Udziat w badaniu zaproponowano 124 pacjentkom chorujgcym na tuszezyce, z ktérych
zaledwie 28 wyrazito zgode na uczestnictwo w eksperymencie. Zaskakujacy jest odsetek
odmoéw, uzasadniany innymi preferencjami muzycznymi uczestniczek badania. Czy rekrutacji
do udzialu w badaniu nie mozna bylo przeprowadzi¢ bardziej efektywnie? Powstaje pytanie
dlaczego udziat w badaniu zaproponowano jedynie kobietom? W tekscie pracy nie dopatrzylem
sie wyjasnienia/uzasadnienia doboru grupy wedtug kryterium plci. Za wazny nalezy uznaé
samokrytyczny stosunek Doktorantki w odniesieniu do tak nielicznej grupy badanej. Podzielam
opinieg, Ze badanie to nalezy traktowa¢ z duzg ostroznoscia jako badanie pilotazowe.

Kazda z uczestniczek badania otrzymat zestaw do pobrania probek sliny oraz zestaw
kwestionariuszy. W badaniu uzyto Skali Samooceny Depresji Beck’a (The Beck’s Depression
Inventory-BDI) oraz Inwentarza Stanu i Cech Leku (The State Anxiety Inventory-STAI) .
Pacjentki byly badane dwukrotnie z uzyciem tych kwestionariusza w odstepie jednego dnia na
poczatku i koncu eksperymentu. Respondentka wypelniajaca kwestionariusz BDI odnosi swoje
samopoczucie do ostatnich dwoch tygodni, wige ponowne uzycie w odstepie dnia budzi
watpliwo$¢, Kwestionariusz STAI odnosi si¢ do osobowosci wige nie nalezy oczekiwaé zmian
przy powtérnym jego wypelnieniu. Uczestniczki badania wypetnialy rowniez skale oceniajaca
jako$é zycia Skindex-29 oraz skale przebytych zdarzen stresowych-The Holmes and Rahe
Stress Scale. Skale te nie zostaly jednak wiaczone do eksperymentu. W pracy nie znajduje
informacji uzasadniajacych uzycie tych narzedzi.

Uczestniczki badania stuchaly z urzadzenia MP-3 wybranych utworéw muzyki
klasycznej w 30 minutowych sekwencjach.

Sposéb pobierania probek $liny i oznaczania standardows metoda ELISA poziomu
hormonow jest poprawny.

Wyniki badan zostaly przedstawione zaréwno opisowo, jak i w formie zestawien
tabelarycznych i rycin, pozwalajg na zapoznanie sie z nimi w sposéb przystepny i zrozumialy.
Wyniki badafi Doktorantki dowodzg, ze stuchanie muzyki klasycznej spowodowaly
podniesienie poziomu dehydroepiandrosteronu w §linie pacjentek. Jednoczesnie stuchanie
muzyki klasycznej skutkowato istotnym obnizeniem punktacji w Skali Samooceny Depresji
Beck’a (BDI) mimo, ze wybor tej skali jako narzedzia badawczego budzi watpliwos$¢. Nie
obserwowano istotnych zmian przy ocenie nasilenia objawéw lgkowych mierzonych
Inwentarza Stanu i Cech Leku (STAI) co mozna bylo przewidywaé. Analiza statystyczna
zostala przeprowadzona poprawnie.

Oméwienie osiggnietych wynikow jest wnikliwe i krytyczne w kontekscie doniesien z
innych badan na ktére Doktorantka si¢ powoluje. Doktorantka ma $wiadomos$¢, ze
przeprowadzone przez nig obserwacje osiagniete wyniki wymagaja potwierdzenia w kolejnych
badaniach.

We wnioskach Doktorantka wskazuje, ze shuchanie muzyki zmniejsza nasilenie
objawéw depresyjnych i jednocze$nie podwyzsza poziom dehydroepiandrosteronu w $linie
pacjentek. Po raz kolejny zaznacza, ze wyniki majg charakter pilotazowy.

W ocenianej dysertacji brak jej streszczenia, ktéry bylby najwlasciwsza forma
zakonczenia pracy doktorskie;j.



Za najstabsza cze$é pracy uznaje zestawienie pi$miennictwa. Brak numeracji
poszezeg6lnych pozycji tworzy chaos. Czytajac prace mozna mie¢ watpliwosci ktore pozycje
pismiennictwa sg cytowane. Powstaje pytanie, czy kazda z pozycji piSmiennictwa zostata cho¢
raz zacytowana w tekécie? Policzenie pozycji pismiennictwa bylo szalenie trudne, gdyz
Doktorantka nie stosowala sie do zasad maszynopisania np. czgsto nie zachowywala odstgpow
miedzy poszczegdlnymi pozycjami pi$miennictwa, co utrudnia ich wyréznienie. Pozycja 98
(Gupta M. & Schork N. 1993) zostata powtérzona jako pozycja 99. Doktorantka nie ujednolicita
zapisu pozycji piSmiennictwa.

Oceniana praca pomimo uwag jest poprawna metodologicznie. Doktorantka wykazata
si¢ umiejetnodcia formulowania hipotez badawczych, poprawnie przeprowadzita analize
zebranego materiatu, w sposob krytyczny podchodzi do osiggnigtych wynikow.

Przedtozona do oceny praca doktorska mgr Olivii Heringa pt. ,, The effects of classical
music on saliva stress parameters within psoriasis in-patients” spetnia wymogi pracy
doktorskiej i dlatego mam zaszezyt przedlozy¢ Radzie Wydziatu Wojskowo-Lekarskiego w
Eodzi wniosek o dopuszczenie mgr Olivii Heringa do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.



