Recenzja rozprawy doktorskiej mgr Wioletty Palczewskiej na temat:

»Analiza czynnikéw ryzyka miazdzycy wsrod studentéw uczelni medycznych”

Ocena formalna rozprawy

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska stanowi oprawny wydruk komputerowy
liczacy 125 stron tekstu, 2 strony spisu rycin i tabel, 7 stron streszczenia w jezyku polskim i
angielskim oraz 3 strony zalacznikéw. Jest podzielona prawidtowo na 13 rozdzialéow, z
ktorych wprowadzajaca cze$¢ teoretyczna liczy 21 stron (17%), a oryginalna 104 strony
(83%). Uklad rozprawy jest typowy dla tego rodzaju opracowan i nie budzi zastrzezen.
Autorka zachowala wlasciwe proporcje miedzy czgscia teoretyczng a oryginalng rozprawy.

W pracy zamieszczono 24 ryciny i 32 tabele, ktore sa przejrzyste i czytelne. Autorka
niepotrzebnie wielokrotnie powtarzala te same dane w tabelach i na rycinach.

Pismiennictwo jest bardzo obszerne i liczy 304 pozycje przedstawiajac z reguly
wspéiczesne poglady i wyniki badan dotyczace tematyki rozprawy. Zwyczajowo w
rozprawach doktorskich i monografiach naukowych wymienia si¢ wszystkich wspétautoréw
cytowanych prac, czego nie robi si¢ w artykutach w czasopismach, przede wszystkim ze
wzgledu na oszczedno$é miejsca. Poza tym bez szkody dla jakosci pracy mogta Autorka
zrezygnowa¢ z cytowania podrgcznikéw (18) oraz pozycji sprzed 30 lat. Watpliwosei budzi
wykorzystywanie w pracach naukowych stron internetowych (14), ktére nie sg wiarygodnym
zrédlem naukowym. Natomiast w wykazie pismiennictwa jest tylko 5 pozycji z 2014 roku i
zadnej z 2013 roku. Autorka zastosowata vancouverski system cytowan (wedtug kolejnosci),
podczas gdy w rozprawach doktorskich i monografiach wykorzystuje si¢ raczej system
harvardzki (zgodnie z kolejnoscig alfabetyczna).

Ocena merytoryczna rozprawy
Ocena problemu naukowego

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia mozna uniknaé prawie polowy zachorowan
na choroby cywilizacyjne przestrzegajac prawidlowego stylu zycia, ktory wedtug Lalonde’a
w 53% ksztaltuje zdrowie czlowieka. Dotyczy to takze, a moze przede wszystkim chor6b
ukladu krazenia, ktore w duzej mierze warunkowane sa dieta, aktywnoscia fizyczng i
paleniem tytoniu.

Szczegdlna odpowiedzialno$¢ stosowania si¢ do zalecen zdrowego stylu zycia
spoczywa na osobach, ktére zawodowo zajmuja si¢ ochrong zdrowia, bowiem majg one
czgsto decydujacy wplyw na zachowania nie tylko pojedynczych oséb, ale takze populacyjne.

Interesujacym  zagadnieniem jest wiedza dotyczaca czynnikéw ryzyka chor6b



cywilizacyjnych i styl zycia adeptow zawodéw medycznych, ktére z jednej strony moga
stanowi¢ prognoze ich udzialu w ksztaltowaniu prozdrowotnego stylu zycia jako
pracownikéw medycznych, a z drugiej strony bedac diagnoza pozwolq na modyfikacje
program6w studiow oraz nawykow ich stylu zycia, chociaz ten ostatni element jest bardzo
trudny do zmiany, bowiem studenci maja w duzej czgsci te nawyki uksztattowane.

W $wietle tego Autorka zajeta si¢ problemem o istotnym znaczeniu poznawczym i
praktycznym jakim byla analiza czynnikéw ryzyka miazdzycy u studentéw uczelni
medycznych. Badania dotyczace stylu zycia, a zwlaszcza sposobu odzywiania si¢ i
aktywnosci fizycznej sa przedmiotem licznych opracowan naukowych, jednak stosunkowo
rzadko dotycza populacji przedstawionej w rozprawie.

Ocena metodologiczna rozprawy
Ocena zalozen pracy, jej celu i hipotez badawczych

We wstepie, ktory dobrze wprowadza do tematyki rozprawy Autorka przedstawita
epidemiologi¢ miazdzycowej choroby sercowo-naczyniowej, czynniki jej ryzyka oraz
poglady dotyczace prewencji. W tej czesci zabraklo jedynie przegladu wynikéw badan
dotyczacych populacji studentéw lub mlodych ludzi, zwlaszcza przygotowujacych si¢ lub
wykonujacych rézne zawody medyczne. Pewnego komentarza wymaga zdziwienie Autorki
wyrazone na stronie 17 dotyczace bardziej dynamicznej poprawy kondycji fizycznej ludzi z
nizszym jej poziomem, niz ludzi o lepszej wydolnosci, co z punktu widzenia fizjologii
wysitku fizycznego jest dosy¢ oczywiste.

Cel pracy i pytania badawcze odpowiadaja problematyce rozprawy i sa zgodne z jej
tematem, chociaz uznajac prymat problemu nad metoda niepotrzebnie w celu pracy zostaly
wymienione badane parametry. ROwniez zastrzezenia budzi tytul rozprawy, gdyz trudno
Karkonoskg Panstwowa Szkote Wyzsza w Jeleniej Gorze uzna¢ za uczelni¢ medyczna.
Sposréd 10 kierunkéw studiéw realizowanych na tej uczelni az 7 nie ma zadnego zwiazku z
zawodami medycznymi. Bezpiecznie bylo takze dodaé w tytule stowo ,,wybranych”, bowiem
Autorka nie analizowata w swoich badaniach wszystkich czynnikéw ryzyka miazdzycy.
Badana grupa

Badania wykonano w grupie 533 studentéw dwoch uczelni wyzszych studiujacych na
4 kierunkach studiéw uznanych przez Autorke za medyczne lub paramedyczne. Na
podkreslenie zastuguje stosunkowo duza liczba badanych oséb, ktdra zostata okreslona przez

Autorke jako reprezentatywna.



Wyjasnienia wymaga jednak sposéb doboru do badanej grupy (celowy, przypadkowy,
losowy) oraz pojecie reprezentatywnosci tej grupy. Czy dotyczyla ona rocznika studiow,
kierunku studiéw, a moze calej uczelni?

Trudno si¢ tez zgodzi¢ z zaliczeniem kierunku studiéw wychowanie fizyczne do
kierunkéw paramedycznych. Absolwenci tego kierunku uzyskuja bowiem uprawnienia
nauczycielskie i ten kierunek studiow nalezy do kierunkéw pedagogicznych. Poza tym
wlaczenie do badanej grupy studentéw kierunku wychowanie fizyczne moglo istotnie
zaburzyé uzyskane wyniki, chociazby przez znacznie wigksza aktywno$¢ fizyczng, ktéra
zwigzana jest ze specyfikq ich zaje¢ oraz nawykami aktywnosci ,,pozazawodowe;j”.

Zastrzezenia budzi tez znaczna dysproporcja migdzy kobietami i mg¢zczyznami, ktéra
powoduje, ze poréwnanie tych grup jest trudne i moze by¢ obarczone duzym bigdem.

Poza powyzszymi uwagami dobér badanej grupy umozliwial z reguly realizacj¢ celu
pracy i uzyskanie odpowiedzi na pytania badawcze, a jej liczebno$¢ pozwalala na analize
statystyczna.

Metody i organizacja badan

Autorka w badaniach zastosowala autorska ankiete oraz przesiewowy test wysitkowy,
uzupekiajac te badania o pomiar masy i wysokosci ciata (a nie wzrostu jak pisze Autorka w
pracy). Dobér metod badan jest zgodny z tematem rozprawy oraz jej celem i pytaniami
badawczymi.

Nasuwaja si¢ jednak pytania o standaryzacj¢ ankiety oraz brak w niej bardziej
szczegblowych pytan o zachowania sedenteryjne. Brak jest takze opisu metody i warunkow
pomiaréw antropometrycznych. Autorka nie podata réwniez sposobu szacowania wydatku
energetycznego, ktorego wyniki przedstawita w tabeli 23 i dalszych.

Dobér metod analizy statystycznej jest odpowiedni do celu badan oraz skal
pomiarowych i uzyskanych danych nie budzac zastrzezen, poza zbyt szczegélowym ich
opisem.

Wyniki badan i ich analiza

Wyniki badan przedstawione sa przejrzyscie i zrozumiale, co potwierdza umiej¢tnos¢
prezentowania uzyskanych danych i jest istotne zwlaszcza wobec duzej liczby danych i analiz.
Opis wynik6w analizy statystycznej jest reguly poprawny, chociaz nie mozna testu chi
kwadrat interpretowaé jako korelacji, gdyz jest to test niezaleznosci lub zgodnosci oraz
uzywaé sformulowan ,,identyczne” lub ,,réwne” w przypadku braku istotnych réznic migdzy

badanymi parametrami.



W swoich badaniach Autorka wykazata staba znajomo$¢ zasad prewencji
miazdzycowej choroby sercowo- naczyniowej oraz przestrzegania prozdrowotnego stylu
zycia przez studentéw, ktorych praca zawodowa bedzie zwigzana z ksztaltowaniem zdrowia
ludzi i spoleczenistw. Szkoda, ze Autorka nie przeprowadzita poréwnania mi¢dzy studentami
réznych kierunkéw studiéw, co pozwolitoby na poglebiona analiz¢ uzyskanych wynikéw.

W tej czesci pracy wyjasnienia wymaga sposéb weryfikacji znajomosci diet bgdacych
przedmiotem pytan ankietowych oraz poréwnanie wysokosci i masy ciala kobiet i mezczyzn,
ktére nic nie wnosilo do analizy uzyskanych wynikow (z reguty mezczyzni maja wigksza
wysokos¢ i mase ciala niz kobiety), w odr6znieniu od wskaznika BMI. Warto tez wspomnie¢
o ograniczeniach tego wskaznika, ktéry moze by¢ przyczyna falszywie dodatnich wynikow
np. wysoka warto$¢ BMI u niskich 0s6b o stosunkowo duzej masie ciata wynikajacej z dobrze
rozwinietej muskulatury. By¢ moze lepszym wskaznikiem bytby WHR (Waist Hip Ratio),
ktory dodatkowo pozwala na okreslenie rodzaju sylwetki ciata i typu otylosci.

Interesujacym i cennym bylo przedstawienie wynikéw wydatku energetycznego,
chociaz nie wiadomo jak obliczanego, ktéry pozwala na oceng¢ intensywnosci aktywnosci
fizycznej. Z reguly analiza ta obejmuje calkowity wydatek energetyczny wraz z podzialem na
czynnosci codzienne, pracg¢ zawodowsg 1 aktywno$é rekreacyjna. Istotne znaczenie
prozdrowotne ma ta ostatnia, bowiem dwie pozostale moga cechowa¢ monotypie ruchowe,
wymuszone pozycje oraz inne czynniki obnizajace ich warto$¢, a czasami wrgez szkodliwe.
Autorka w swojej analizie wlaczyla do aktywnosci rekreacyjnych niektére czynnosci dnia
codziennego, co wymagaloby uzasadnienia i wyjasnienia, gdyz odbiega od powszechnie
przyjetych zasad.

Réwniez niektére dane przedstawione w rozdziale Wyniki wymagaja komentarza,
gdyz sg trudne do interpretacji np. z tabeli 26 wynika, ze bieg powoduje mniejszy wydatek
energetyczny niz chod. Uzyskanie wydatku energetycznego na poziomie 5000 kcal/tydzien w
wyniku aktywnosci rekreacyjnej wymaga ponad 28 godzin marszu lub 9 godzin biegu lub 12
godzin ptywania w ciagu tygodnia. Taka aktywnos¢ jest trudna dla studentéw, ktérzy majg
duze obcigzenie zajeciami, chyba, ze dotyczy studentow kierunku wychowanie fizyczne, co
przyznaje sama Autorka. Potwierdza to wczesniejsza teze o specyfice tej grupy, ktérej wyniki
nie sa reprezentatywne dla przeprowadzonych badan. Niezaleznie czy tak duzy wydatek
energetyczny byl wynikiem wylacznie aktywno$ci rekreacyjnej, czy polaczenia réznych
rodzajoéw aktywnosci (rekreacyjnych, codziennych, zawodowych) wymaga to wyjasnienia.

Dyskusja potwierdza wiedze Autorki i znajomos$¢ pi$miennictwa dotyczacego

problematyki pracy, chociaz w czesci stanowi powtorzenie wynikow badan czego w tej czgsei



pracy powinno si¢ unikaé. Doktorantka przeprowadzita wnikliwe poréwnanie uzyskanych
wynikéw z wynikami innych autoréw starajac si¢ wyjasni¢ ich przyczyny. Wykazuje przy
tym tak niezbedny w nauce krytycyzm oraz dystans do wtasnych wynikow.

Podsumowanie rozprawy zostalo zawarte w siedmiu wnioskach, ktére wynikaja z
przeprowadzonych badan oraz stanowia odpowiedZz na pytania badawcze. Stanowia one
dobre uogolnienie uzyskanych wynikéw, chociaz momentami nie ustrzegta si¢ Autorka od
powtarzania danych.

Rozprawa jest napisana z reguly poprawnie, ale nalezy wyeliminowaé z niej
sformulowania, kt6re sa nazbyt potoczne lub nie zawsze odpowiadajace kontekstowi np. we
wniosku 2 ,,...prowadzenie przez nich prozdrowotnego stylu zycia, nie przeklada si¢ u
badanych...” lub we wniosku 5 ,...znaczqco wzrasta wraz z liczba godzin dedykowanych
aktywnosci ruchowej... ”.

Powyzsze uwagi maja gléwnie charakter dyskusyjny i redakcyjny nie wplywajac w
zasadniczy spos6b na pozytywna oceng rozprawy. Beda z pewnoscia przedmiotem rozwazan i
dyskusji podczas publicznej obrony rozprawy doktorskiej, zwlaszcza dotyczace badanej
grupy, uwag do niektérych metod badan oraz uzyskanych wynikéw. Rozprawa stanowi wktad
w rozwdj wiedzy dotyczacej prozdrowotnego stylu zycia oraz przestrzegania jego zalecen
przez wazne dla ksztaltowania zdrowia spoteczefistw grupy zawodowe. Mimo krytycznych
uwag ma istotne walory poznawcze i praktyczne, a jej wyniki powinny by¢ wykorzystane
podczas opracowywania programéw studiéw na kierunkach zwiazanych z wykonywaniem
zawodéw ,,prozdrowotnych” oraz ofercie uczelni wykorzystania czasu wolnego przez
studentow.

Whiosek ostateczny

Reasumujac nalezy stwierdzié, ze przedstawiona do oceny rozprawa doktorska spetnia
wymogi stawiane przed tego typu opracowaniami przez Ustawg o Tytule i Stopniach
Naukowych i w zwiazku z tym przedktadam Wysokiej Radzie Wydzialu Lekarskiego

Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu wniosek o dopuszczenie mgr
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Wroclaw, dnia 12 marca 2015 r. Prof. dr hab. Marek WozZniewski

Wioletty Palczewskiej do dalszych etap6w przewodu doktorskiego.



