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Recenzja pracy doktorskiej lek. Marleny Hawro
na podstawie rozprawy pt.

sPoczucie stygmatyzacji u pacjentow z luszczycq”

Promotor: Prof. dr hab. n. med. Anna Zalewska-Janowska

W przedstawionej mi do recenzji rozprawie doktorskiej mgr Marleny Hawro pt.
LPoczucie stygmatyzacji u pacjentow z tuszczycq” postawiono za glowny cel oceng zjawi-
ska stygmatyzacji u pacjentow chorych na tuszczyce, takze w powigzaniu z cechami kli-
nicznymi (lokalizacja w miejscach widocznych dla pacjenta i lokalizacja w okolicach na-
rzadow plciowych, rozlegloscia zmian skérnych, nasileniem $wigdu), demograficznymi
(plcia, poziomem wyksztalcenia), oraz jakoscig zycia. Ponadto Doktorantka zidentyfiko-
wala inne czynniki demograficzne wptywajace na poczucie stygmatyzacji u chorych oraz

dokonata analizy ich wplywu na zwigzek stygmatyzacji z jakoscig zycia.

Luszczyca, ze wzgledu na przewlekly, nawrotowy przebieg, czeste wystgpowanie
zmian skornych na odstonigtych obszarach ciata, a takze leczenie - dlugie i czgsto nieprzyno-
szace oczekiwanych rezultatow, wiaze si¢ ze znacznym obcigzeniem psychospotecznym, kto-
re czgsto w silnym stopniu determinujgc wybory chorych w wielu sferach, takich jak: eduka-
cja, praca zawodowa, relacje interpersonalne, a nawet kwestie dotyczace posiadania dzieci.

Pacjenci odczuwaja chorobe jako dyskredytujace pietno, ktére separuje, przerywa wiezi i sto-
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sunki z innymi. Poczucie stygmatyzacji i wstydu stanowi czesto dodatkowe, silne obciazenie,
moggce prowadzi¢ do narastajagcego wycofania oraz pogorszenia stanu psychicznego. Jest to
szczegoblnie wazne w przypadku pojawienia si¢ choroby w bardzo miodym wieku. U oséb, u
ktorych tuszczyca wystapita przed osiggnigeciem dojrzatosci, obecne juz od najmiodszych lat
negatywne doswiadczenia zwigzane z choroba, zwlaszcza doswiadczenia stygmatyzacji 1 od-
rzucenia z powodu widocznej choroby skory, moga silnie wptywac na ksztattowanie 1 pod-
trzymywanie przekonan odnosnie do wygladu jako czynnika majacego warunkowaé wartosc
cztowieka. Dlatego swiadomos$¢ dermatologéw wystepowania tego problemu u pacjentow
powinny sklania¢ nas do wzmacniania mechanizmoéw wsparcia (podeymowanie tego tematu
na wizycie lekarskiej, zachecanie do wizyty u psychologa, wyczulenie na objawy depresji 1
mysli samobojcze, uswiadamianie pacjenta o istniejacych grupach wsparcia w ramach stowa-
rzyszeh chorych). Podjecie powyzszego tematu przez doktorantke jest trafny, bardzo interesu-
jacy i posiadajacy duzy walor praktyczny. Warto podkresli¢, ze wyniki badan wlasnych Dok-
torantki przyczynia si¢ do uzupelnienia i poszerzenia wiedzy podstawowej na temat zjawiska

stygmatyzacji u chorych na luszczyce.

Projekt badawczy uzyskal zgode Komisji Bioetyki Uniwersytetu Medycznego w Lo-
dzi (uchwata RNN/240/09/KE z dn. 15.11.2009r z poprawka z dn. 7.03.2013).

Rozprawa ma klasyczny podziat na rozdzialy - wprowadzenie, zatozenia i cele pracy,
opis grupy badanej i metodologia, wyniki, omdéwienie oraz wnioski, zgodnie z wymogami
formalnymi zawartymi w Ustawie o Stopniach i Tytulach Naukowych. Dodatkowo praca za-
wiera streszczenie w jezyku polskim i angielskim, spis rycin i tabel, pisSmiennictwo, zataczni-
ki (33-stopniowa skala stygmatyzacji, Kwestionariusz ogolnej jakosci zycia -BREF, Kwestio-
nariusz jakosci zycia uwarunkowanej choroba -DLQI). Zwraca uwage wzmianka o juz opu-
blikowanej czesci wynikow (Marlena Hawro, Marcus Maurer, Karsten Weller, Romuald Ma-
leszka, Anna Zalewska- Janowska, Andrzej Kaszuba, Zofia Gerlicz-Kowalczuk, Tomasz Haw-
ro. Lesions on the back of hands and female gender predispose to stigmatization in patients

with psoriasis. .J Am Acad Dermatol 2017;76:648-654 e642) w wysoko punktowanym czaso-
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pismie (IF 7.102). Praca zawiera 107 stron tekstu, 11 rycin 1 9 tabel. W pracy znajduje si¢
odniesienie do 128 pozycji pismiennictwa krajowego 1 zagranicznego, z czego ponad 54 zo-

stato opublikowanych w ostatnich 10 latach. Pismiennictwo cytowane jest poprawnie.

Wprowadzenie zawiera charakterystyke obrazu klinicznego luszczycy z omowieniem
choréb wspotistniejagcych oraz konsekwencji psychospotecznych tej choroby. W drugiej cze-
sci Doktorantka w sposob przystepny dokiadnie przedstawia zjawisko stygmatyzacji, jej ro-
dzaje i konsekwencje. Reasumujac, rozdziat ,,Wprowadzenie" zawiera istotng wiedze¢ swiad-
czaca o glebokim merytorycznym przygotowaniu Doktorantki i stanowigca podstawy teore-
tyczne badan, co zostato przedstawione w rozdziale ,,Zatozenia i cele pracy”. Gléwnym celem
Doktorantki byta odpowiedz na sformulowane cele: czy nasilenie stygmatyzacji jest zwigza-
ne z obecnos$cig zmian chorobowych w miejscach widocznych lub okolicach plciowych (tzw.
miejscach wrazliwych dla pacjenta), lub miejsc, ktorych nie mozna zakry¢ ubraniem oraz od
stopnia nasilenia zmian chorobowych. Ponadto kolejne cele polegaly na identyfikacji parame-
trow demograficznych i klinicznych, ktére wplywaja na poczucie stygmatyzacji oraz oceng

stygmatyzacji w polaczeniu z jakosécia zycia na tle tychze parametrow.

W rozdziale trzecim opisane zostaly ,,Material 1 metody” w sposéb czytelny, z charak-
terystyka grupy badanej, opisem metod oceny klinicznej 1 psychometrycznej oraz zastosowa-
nymi metodami statystycznymi do analizy wynikéw. Metody badawcze zostaly dobrane pra-

widlowo 1 umozliwily realizacje postawionych sobie celow.

Rozdzial czwarty zawiera opis rezultatow przeprowadzonych badan. Ziozony jest
glownie z tabel i rycin z zalaczonym krétkim komentarzem, ktory umozliwia pelne ich zro-
zumienie. W badaniu uczestniczylo 115 chorych na tuszczyce (w tym 49 kobiet), hospitali-
zowanych w Klinice Dermatologii, Dermatologii Dziecigcej 1 Onkologii UM w Lodzi. Ze
wzgledu na grupe pacjentow objetych hospitalizacjg, spodziewany $redni wynik PASI wynosi
> 10 (14.4 + 9.2). Wazna jest takze uwaga, ze byli to pacjenci bez aktywnego procesu tusz-
czycy stawowej, co mogloby w sposob znaczny wplyng¢ na parametry psychometryczne.
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Istotne jest, ze w grupie badanej u wigkszosci pacjentow tuszczyca rozpoczela sie przed 25
rz., szkoda, ze nie jest podany ogdlny % pacjentow z I i II typem tuszczycy, co mogloby
uwiarygodni¢ dobor grupy badawczej w odniesieniu do danych literaturowych (75% : 25%).
Doktorantka nie obserwowala réznic w zakresie dystrybucji zmian tuszczycowych w
odniesieniu do plci, wyksztatcenia czy pracy. Ta cecha jest rzadko analizowana wsrdd pacjen-
tow, wiec stanowi warto$¢ pracy, a szczegdlnie obserwacja, ze mimo wiekszego nasilenia
zmian u mezczyzn, nie bylo réznic w dystrybucji zmian klinicznych w stosunku do kobiet.
Natomiast poziom stygmatyzacji pacjentow byt wysoki (84.3 + 9.0), nawet wyzszy niz w ba-
daniu walidacyjnym polskiej wersji 33-stopniowego kwestionariusza stygmatyzacji. Bardzo
interesujacym wynik badan, to poczucie stygmatyzacji jedynie z lokalizacja w obrebie grzbie-
tow rak, a nie jakby si¢ wydawalo okolicami plciowymi oraz bezwzglednym nasileniem
zmian skornych (PASIT). Wigksze poczucie stygmatyzacji wérod kobiet jest spodziewanym
wynikiem na podstawie danych literaturowych, to jej odczuwanie przez osoby z nizszym wy-
ksztatceniem 1 bezrobotnych jest bardzo ciekawg obserwacja. Nie jest, co prawda, wiadome
czy nizsze wyksztatcenie 1 bezrobotnos¢ jest przyczyna czy skutkiem problemow z choroba,
kwestia wykluczenia spolecznego. Godna uwagi jest obserwacja, ze nasilona stygmatyzacja
korelowala z wigkszym uposledzeniem jakosci zycia we wszystkich jej wymiarach, niezalez-
nie od nasilenia zmian chorobowych. Ciekawa jest analiza predyktoréw jakosci zycia prze-
prowadzona przez Doktorantke, wérod ktorych najwazniejsza jest stygmatyzacja, ale i $wiad.
Warty podkreslenia jest akapit dotyczacy ograniczen pracy, szczegOlnie brak grupy kontrol-
nej. Warto bytoby poréwnaé w przysztosci pacjentéw nie tylko hospitalizowanych, ale row-
niez z opieki ambulatoryjnej oraz z aktywna postacia tuszczycowego zapalenia stawow.
Omowienie wynikéw jest przeprowadzone w sposob prawidlowy, bardzo dojrzaly, opierajac
si¢ na wynikach wczesniejszych doniesien literaturowych. Wnioski w petni odpowiadaja na

postawione cele pracy.

W zwiazku z powyzszym, przedstawiona mi do recenzji praca spetnia warunki osig-

gnigcia naukowego, o ktorym mowa w art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 2003r. o stop-
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niach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65,
poz. 595 ze zm.)

Podsumowujac, przedstawiong mi rozprawe doktorska oceniam bardzo pozytywnie.
Wybranie ciekawego tematu, prawidlowo dobrane metody badawcze oraz analizy statystycz-
ne, dobor literatury, wskazuja, ze mgr Marlena Hawro jest osoba umiejgca prowadzi¢ badania
naukowe, oraz wycigga¢ odpowiednie wnioski. W zwigzku z powyzszym przedkladam Wy-
sokiej Radzie Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w Lodzi wniosek o dopusz-
czenie mgr Marleny Hawro do dalszych etapéw przewodu doktorskiego. Ze wzgledu na in-
nowacyjnosc¢ i praktyczny aspekt pracy, oraz wysoko punktowana publikacje wynikéw badan

whnioskuj¢ 0 wyrdznienie.

Dr hab. n. med. Agnieszka Owczarczyk-Saczonek, prof. UWM
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