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Rozprawa doktorska mgr Karoliny Juszczyk lezy w obszarze psychologii zdrowia,
psychologii klinicznej i gtéwnie psychologii rodziny. Zamiarem Autorki byto pokazanie
wybranych uwarunkowan réznych aspektéw jakosci zycia mailzenskiego partneréow
wychowujacych dziecko z chorobg nowotworowg w pordwnaniu z rodzicami
posiadajgcymi dziecko niepetnosprawne intelektualnie oraz zdrowe. Mamy zatem w
pierwszej kolejnosci do czynienia z opracowaniem modelu jakosci zwigzku
matzenskiego osob posiadajgcych w systemie rodziny dziecko chore na nawotwor, W
mojej ocenie Doktorantka wywigzata sie w miare dobrze z tego zadania.
Oceniajgc zamierzenia badawcze Dokiorantki z przekonaniem moge stwierdzié, ze
zajeta sie Ona wazng spotecznie problematykg. Wydaje sie, ze wzrastajaca liczba
systemow rodzinnych dotknietych réznymi chorobami, a z ktorymi spotykamy sie w
codziennym zyciu i wiedza przyczyniajaca sie do lepszego zrozumienia natury
negatywnych nastepstw doswiadczanej choroby dla czionkdw rodziny, a szczegdinie
czynnikow je minimalizujacych jest bardzo potrzebna. Autorka zaproponowaia
ciekawy poznawczo i aplikacyjnie model badawczy, zaplanowata i przeprowadzita
bardzo starannie badania, wykazujac sie odpowiednig wiedzg | kompetencjami
badawczymi i metodologicznymi. To wptywa generalnie na moja pozytywng ocene jej
rozprawy doktorskiej.

W dalszej czesci recenzji dokonam oceny kazdej czesci pracy, rozpoczynajac

od kwestii formalnych. Struktura ocenianej pracy doktorskiej jest standardowa. Praca




skiada sie z dwoch czesci gidwnych — teoretycznej (SC stron) i empirycznej (z
dyskusjg i zakonczeniem 102 strony) oraz dosyc obszernej bibliografii (32 strony),
spisu tabel i rysunkow, streszczenia oraz zatgcznikow.

Za kryterium oceny dysertacji nie przyjatem zgodnos$ci oceniane] procedury
postepowania naukowego z jedynie zasadnym™ wzorem uprawiania nauki. Raczej
zwracam uwage na to jak z perspekiywy aktualne] wiedzy naukowej widzi Autorka
znaczenie przedstawionych faktéw oraz na to, czy interpretuje je pod kgtem ich
oryginalnosci i waznosci dla potwierdzenia lub podwazenia prawdziwosci
obowigzujgcych teorii. Niemniej chciatbym zauwazy¢, Zze strukiura pracy jest
klarowna i klasyczna dla prac badawczych pisanych dzisiaj na stopien naukowy w
dziedzinie nauk spotecznych. Jej dwie podstawowe czesci, teoretyczna oraz
empiryczna zawierajg w zasadzie wszystkie skladowe wymagane wspéiczesnie w
raportowaniu procesu badawczego. Prace charakteryzuje znaczne dostosowanie
wfasnych badan do dominujacego obecnie empirycznego wzorca postepowania
naukowego.

Co do czesci teoretycznej, to jest ona dosyC dobrze ustrukiuryzowana,
niemniej tresci zawarte w niej zostaly omowione szeroko, niektére w pogtebionych
wymiarze, inne zas bardziej powierzchownie.

Na wstepie Doktorantka skrotowo prezentuje uzasadnienie dla tematyki pracy,
nastepnie w trzech kolejnych podrozdziatach prezentuje tematyke dotyczaca choréb
nowotworowych wieku dzieciecego, wybrane zagadnienia zwiazane z jakoscig
zwigzku malzenskiego i je] determinant (korelatow). Tresci zawarte w czesci
teoretyczne] wykazujg sie duza spdjnoscia w kontekdcie podjetego problemu
badawczego. Warty podkreslenia jest fakt, ze Autorka dostrzega zasadnosé a wrecz
koniecznosc¢ systemowego podejscia do analizy jakosci zycia partnerow uwikianych
w codziennos¢ dostarczajgca wielu problemoéw i wyzwan. Jednym z nich, niezwykle
stresujgcym jest choroba nowotworowa dziecka. Jak zauwaza jest ona .."przyktadem
nienormatywnego zdarzenia, ktére reorganizuje Zzycie rodziny”. Choroba cztonka
rodziny zmienia uktad zadan rodziny, niekiedy utrudnia czy wrecz uniemozliwia ich
realizacje, moze wzmocni¢ psychicznie rodzine ale takze doprowadzic do jej
dezintegracji czy rozpadu. Zatem kazda analiza psychologiczna systemow
rodzinnych z dzieckiem chorym jest wartosciowa naukowo i aplikacyjnie, gdyz moze
pomoc w lepszym rozumieniu czynnikéw majgcych istotne znaczenie nie tylko w

procesie trwania rodziny ale jakosci tegoz trwania.

[S]




Zwraca uwage (w wystraczajacym zakresie) na epidemiologie, czestosc
wystepowania, etiopatogeneze, klasyfikacje nowotworow dzieciecych, diagnostyke i
leczenie. Ta specyficzna choroba dziecka wymaga glebokiego zaangazowania
rodzicdw, a przynajmniej jednego z nich w czeste przebywanie wraz z nim na
oddziale szpitainym, oderwanie sie od biezgcych spraw rodzinnych i stusznie mozna
zakfadac, ze musi wptywac na jakos¢ relacji w diadzie matzenskiej czy partnerskiej.
W dalszej czesci teoretycznych rozwazan zarysowuje Doktorantka problematyke
jakosci zwigzku matzenskiego wskazujac n w aspekcie a réznerodnosc¢ stosowanej
terminologii w literaturze. Jest to dosy¢ pobiezny przeglgd, niemniej na tym etapie
analiz jest do przyjecia. W dalsze] kolejnosci w dysertacji silnie jest akcentowana
zasadnos¢ ujmowania relacji w rodzinie w ujeciu systemowym. Mozna byfo jednak w
wiekszym stopniu skoncentrowa¢ uwage na systemie rodzinnym, zadaniach rodziny,
cechach strukturalnych rodzin niz omoéwieniu pojecia ,system”. Autorka przytacza
kilkkanascie nowszych badan dotyczacych jakosci relacji miedzy matzonkami
posiadajgcymi dziecko z chorobg nowotworowa. Konkluduje, ze wyniki nie s3
jednoznaczne w zakresie odczuwane] dynamiki jakosci, podobienstwa odczuc
miedzy parinerami w zakresie bliskosci, satysfakcji seksualnej, generowanych
konfliktow. Sugeruje rowniez (w oparciu o analize danych), ze istotnymi zmiennymi
wigzacymi sie z jakoscig relacji miedzy rodzicami moze by¢ wiek dziecka chorego,
czas trwania choroby (etap rozwoju choroby), standard materialny rodziny, liczba
dzieci w rodzinie, poczucie otrzymywanego wsparcia wewnatrz diady jak i spoza
rodziny. Dokonany przeglad badan oceniam pozytywnie, daje on bowiem okresione
wskazowki do budowania wiasnego, zasadnego modelu badan.

Nastepnie Dokiorantka dokonuje przegladu badan dotyczacych jakosci zwigzku
maizerskiego partnerdw posiadajgcych dziecko z niepeinosprawnoscia intelekiualna.
Zasadniczo, nie za bardzo rozumiem, dlaczego ten watek jest analizowany w pracy
doktorskiej. Dokonane analizy generalnie =zdajga sie sugerowac teze, ze
niepetnosprawnos¢ intelektualna dziecka nie musi wigzadé sie z satysfakcjg
matzenskg, przynajmniej w takim stopniu jak to mam miejsce w przypadku w
odniesieniu do dziecka chorego onkologicznie. Nie ma tez uzasadnienia, dlaczego
ten typ niepetnosprawnosci zostat w pracy uwzgledniony.

Dalsze tresci zawarte w czesci teoretycznej rozprawy sugerujg zamiar Autorki do
poszukiwania szerszych determinant czy korelatow subiektywnie odczuwanej jakosci

zwigzku par tworzacych rodzine, w kitdrej jedno z dzieci jest chore ,nowotworowo’.
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Zostajg wymienione rézne czynniki psychologiczne korelujace z jako$cig zwigzku.
Nie sa one przedstawione wedtug jakiego$ klucza” — sg ,wrzucone do jednego
worka”. Nalezy podkresli¢, ze w literaturze nie tylko polskiej jest wiele nowych badan
dotyczacych tej problematyki. Doktorantka zbyt arbitralnie (chociaz ma do tego
prawo) zaktada, ze w odniesieniu do badan rodzin z dzieckiem chorym nalezy
wiekszg uwage zwroci¢ na znaczenie zmiennych podmiotowych takich jak: style
przywigzaniowe, system wartosci, preznos¢ psychiczna czy poziom odczuwanego
stresu.

W kolejnej czesci pracy zostaly przedstawione tresci dotyczgce rozumienia pojecia
przywigzania, jego genezy jak i znaczenia w budowaniu relacji romantycznych.
Zostatlo tez omowionych kilka nowych badan dotyczacych zwigzku stylow
przywiazaniowych z jakoscig relacji w bliskich zwigzkach. Wiedza te nie jest nowa,
zostata ona dobrze ugruntowana w literaturze swiatowej jak i polskiej. Fenomen
przywigzania jest tez coraz lepiej rozumiany w Swietle aktualnej wiedzy z
neuropsychologii, ktéra wskazuje na mechanizm tworzenia sie i dziatania tego
Jkonstruktu”,

Brakuje w tym miejscu odpowiedniego ,komentarza® odnoszacego ten wymiar
psychologiczny do teorii systemowej rodziny, w szczegdlnosci rodziny z dzieckiem
chorym — nawigzaniu do przyjetego modelu badan.

Kolejne tresci czesci teoretycznej pracy dotyczg problematyki wartosci. Zostaty
skrotowo przedstawione rézne teorie warto$ci ze szczegoéinym uzasadnieniem
znaczenia teorii zaproponowanej przez S. Schwartza, obecnie bardzo popularnej w
badaniach psychologicznych a w Polsce spopularyzowanej przez Cieciucha.
Przyznac¢ trzeba, ze probiematyka wartosci w kontekscie zycia rodzinnego jest
generalnie niedoceniana, a jak wykazujg nieliczne badania niezwykle wazna. Stad
tez gratuluje Doktorantce wyczucia problemu. Godny podkresienia jest
przedstawiony przeglad badan, wskazujgcy jednoznacznie, ze podobienstwo
wartosci bardziej uniwersalnych (mitosc, uczciwosé, wspolnotowosé) podstawowych
dla obojga partnerow jest istotnym predyktorem satysfakcji ze zwigzku.

Brzmienie paragrafu 1.3.5. ,Preznos¢ psychiczna oraz poczucie stresu jako istotne
czynniki w osigganiu jakosci zwigzku” nie zbyt zreczne.

Doktorantka przedstawia analize tegoz konstruktu wskazujac, ze jest to w zasadzie
metapojecie, gdyz zawiera w sobie okreslone cechy opisywane juz w literaturze

psychologicznej (radzenie sobie ze stresem, elastycznos$¢, tworczos¢, odpornosc




psychiczna, pozytywnos$¢, skuteczna komunikacja, optymizm, energetycznosc
zyciowa, otwarto$¢ na nowe doéwiadczenia. Stusznie zaklada Doktorantka, ze ta
cecha psychologiczna moze miec znaczenie buforowe w relacji miedzy matzonkami
doswiadczonymi stresem choroby dziecka.

W dalszej kolejnosci zostata skrotowo przedstawiona problematyka stresu, problemy
definicyjne i znaczenie w relacjach interpersonalnych. Choroba dziecka zapewne
stwarza rodzicom wiele problemoéw w zyciu codziennym, moze wptywaé na jakosc
relacji. Niemniej trudno jest wyrokowac kierunek zaleznosci, doswiadczany stres
moze ostabiac relacje, lub ostabiona relacja moze generowac wieksze nasilenie
stresu u partnera czy partnerow.

Podsumowujgc analize tresci zawartych w czesci teoretyczne] moge
stwierdzi¢, ze sa one wartoSciowe z perspekitywy podjetego wyzwania badawczego,
niemniej mankamentem pracy jest brak zarysowania wiasnego modelu badan i jego
uzasadnienia. To uzasadnienie ,wisi w powietrzu” ale nie jest w te] czesci pracy
wyraznie przedstawione.

Generalnie pozytywnie oceniam zamiar badawczy. Cel badan | przyjety schemat
kontroli zmiennoséci zostaty okreslone, w sposdb przejrzysty.

Pani Karolina Juszczyk w czesci metodologicznej pracy postawita kilkka pytan
badawczych i stosownych hipotez ( w oparciu o analize dostepnej literatury), na ktore
szuka odpowiedzi w czesci empirycznej pracy.

Giownym celem {jak pisze) jest okreslenie roli stylu przywigzania oraz systemu
wartoséci w ksztattowaniu sie jako$ci zwigzku rodzicow dzieci chorych na nowotwar.
Do potencjalnych predyktorow jakosci zwiazku dotgczono réowniez takie zmienne jak:
prezno$¢ psychiczna, oraz poziom stresu. Starano sie réwniez kontrolowac
znaczenie niektérych zmiennych demograficzno-spotecznych.

W program badawczy wigczono réwniez dwie grupy poréwnawcze: rodzicow
posiadajgcych dziecko niepelnosprawne intelektualnie i rodzicéw nie majacych
probleméw ze zdrowiem swoich dzieci. W planie badawczym zwrécono rowniez
uwage na podobienstwo miedzy rodzicami wymiarow stylow przywigzaniowych i
systemu wartosci.

Zostat przedstawiony model badan wiasnych, kiéry zaktada zwigzki liniowe
(korelacyjne ) miedzy zmiennymi niezaleznymi gidwnymi (styl przywiazaniowy,
system wartosci) oraz zmiennymi niezaleznymi objasniajgcymi ubocznymi (zmienne

zroznicowane stanem zdrowia dziecka, zmienne podmiotowe — preznosc psychiczna,




stopien nasilenia stresu, zmienne socjodemograficzne, craz czas trwania zwigzku,
jego status i liczba dzieci w rodzinie.

Postawiono kilka pytan szczegotowych i kilkanascie hipotez opartych na danych z
literatury.

W sposodb wyczerpujacy zostaly opisane wybrane narzedzia badawcze, nie mozna
do tego opisu mie¢ zadnych zastrzezen, natomiast nie podejmuje sie dyskusji co do
ich wyboru.

Metody badan zostaty dobrze dobrane do analizy postawionych probleméw. Mozna
dyskutowaé, dlaczego te a nie inne, poniewaz kazda z nich zostata opracowana na
innej koncepcji tecretycznej. Niemniej nalezy zauwazyc, ze dokonany wybor kazdej z
nich zostat przemyslany i dobrze uzasadniony teoretycznie, co podnosi walor pracy.
Walorem zastosowanych narzedzi badawczych jest ich wielowymiarowos¢, co
pozwala na dokonanie bardziej pogiebionych analiz danych i stosowne] dyskus;ji

wynikow.

Badaniom poddano 198 osob pozostajgcych w zwigzku, po 33 pary w w kazdej z
porownywanych grup. Starannie, wrecz wzorcowo  zostaty dobrane zwiazki
malzenskie stanowigce grupy poréwnawcze dla grupy zasadniczej tj rodzicow

posiadajgcych dziecko z choroba nowotworowa. do grupy zasadniczej

Pozytywnie oceniam starannie, metodologicznie poprawnie przeprowadzone
postepowanie statystyczne, ktére w konsekwencji pozwolito Doktorantce na
przedstawienie wielu warto$ciowych danych opisowych i korelacyjnych i nie tylko,
mogacych by¢é podstawa podejmowania kolejnych prac badawczych jak |
definiowania postulatow aplikacyjnych.

Doktorantka poprzez odpowiedni dobdr analiz statystycznych (od standardowych
operacji statystycznych do metody modelowania réwnan strukturalnych) starata sie
Mydobyc® maksymalnie duzo informacji z materiaiu badawczego. Nalezy to
postepowanie uznac¢ jako bardzo rzetelne i wiarygodne. Widoczna jest dyskusja
otrzymanych rezultatow badawczych.

W pracy przedstawiony jest ogrom analiz szczegotowych, konsekwentinie
zmierzajgcych do rzetelnego testowania kazdej z 14 hipotez. Ta mrowcza, rzetelna,

staranna praca zastuguje na szczegolne podkresienie.
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Najbardziej docenienia, moim skromnym zdaniem, wymaga praca Doktorantki w
odniesieniu zwigzana z zastosowaniem metody réwnan strukturalnych w celu
opracowania modeli dla poszczegoélnych wymiarow jakosci zwigzku w kazdej z
trzech poréwnywanych grup. Ta czesc pracy uwazam za najbardziej wartoSciowg i
tworcza, innowacyjng w zakresie podjetego problemu gtéwnego.

Wartosciowa jest dyskusja wynikow oparta na wiadnych przemysleniach, ale w
kontekscie przedstawianych wczesniej danych z literatury. Z dyskusji tej wynika
.morze” probleméw szczegotowych, ktére mogg by¢ inspiracja do kolejnych wyzwan

badawczych.

Ocena formalnej strony pracy. Z formalnego punktu widzenia stwierdzam, ze ukiad
pracy tworzy spdjng catosc, recenzowana praca jest napisana niezwykle starannie
(moze stanowi¢ wzor), przedstawiony jest prawidtowy, obszerny zapis bibliograficzny,

opisy tabel sa czytelne.

Podsumowanie.

Podsumowujac analize przygotowanej przez mgr Karoling Juszczyk rozprawy pt.
.Rola stylu przywigzania i systemu wartosci dla jakosci zwigzku rodzicow dzieci z
chorobg nowotworowg” stwierdzam, ze w opracowaniu tym:

(1) przedstawiono w sposob w miare wystarczajacy akiualng wiedze na temat
psychospotecznych uwarunkowan jakosci zycia matzenskiego par borykajacych sie z
choroba nowotworows dziecka;

(2) w sposdb nie budzacy wiekszych zastrzezen zarysowano kontekst teoretyczny
wiasnych badan;

(3) zgromadzono i poddano analizie obszerne wiasne dane empiryczne na temat
wybranych psychospotecznych uwarunkowan jakosci zycia trzech grup matzonkéw
miodziezy (z pogtebiong statystycznie analizg grupy rodzicéw z dzieckiem chorym na
nowotwor, kitére prowadza do poszerzenia naszej wiedzy w omawianym obszarze i
pozwalajg na doskonalenie procesu badawczego (badania ujawnity wiele niejasnosci
w kontekscie badan zamieszczonych w literaturze) jak i potrzeby budowania teori
jakosci zycia matzenskiego w koncepcji systemowej. Na szczegolng ocene zastuguje

zwrbécenie uwagi Autorki na ograniczenia wiasnych badan, implikujgce dalsze
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pytania. Jest to rzadkie tak rzetelne, krytyczne spojrzenie na rezultaty badan
wiasnych.

Praca dowodzi tezy o znaczeniu stylow przywigzaniowych w budowaniu jakosci
bliskich zwigzkéw, wiekszego ich znaczenia niz system wartosci.

Wartosciowym odkryciem, godnym podkreslenia- jest teza siwierdzajgca, ze
podobienstwo istotnych wartosci miedzy malzonkami jest waznym predyktorem
jakosci ich zwigzku, niezaleznie od probleméw majacych miejsce w systemie rodziny,
ktory tworzg.

Autorka poprzez dokonanie doktadnych analiz wskazuje, ze zmaganie sie z chorobg
nowotworowsg dziecka obniza jakos$¢ relacji miedzy malzonkami, zas czas trwania
tego dyskomfortu relacyjnego zalezy od wielu zmiennych podmiotowych jak |
udzielania wsparcia takze zewnetrznego tymze rodzinom — co jest isttna przestanka

aplikacyjna.

Konkluzja.

Na podstawie przedstawionej analizy, stwierdzam. ?e ocenlana rozprawa stanowi

istoiny wkiad do wiedzy psychologicznej i odpowiada wymogom zawartym w Ustawie

o Stopniach i Tytule Naukowym, tym samym stawiam wniosek o dopuszczenie mar

Karoliny Juszeczyk do dalszych etapdw przewodu doktorskieqo.

Warszawa, 2020-09- 09

Mieczystaw Plopa
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