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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIEJ
Marcina Grysztara pt. Occna uwarunkowan rachowanzdrowotnych wsrdd uczniow

szkol srednich zamieszkatych na terenie wojewodztwa matopolskiego

Rozprawa doktorska mgr Marcina Grysztara, ktorg otrzymatam do recenzji, liczy 82
strony, z prawidlowo rozplanowanym podzialem na poszczeg6lne czesci.

Sktada si¢ ze wstepnej czesci podzielonej na trzy podrozdziaty, w ktorych Autor kolejno
przedstawia najwazniejsze dla zrozumienia oceny zachowan zdrowotnych zagadnienia: rozwdj
‘pojecia promocji zdrowia, uwarunkowania zdrowia oraz okres dorastania. Autor bardzo
sprawnie przedstawia aktualng wiedzg oraz kluczowe zagadnienia dotyczace promocji zdrowia
1 kompetencji zdrowotnych. Nastepnie omawia przyczyny, ktore moga wptywac na zachowania
zdrowotne, zdrowie i nierownosci w zdrowiu. Informacje zawarte we wstepie szczegotowo
tlumacza problematyke badania, uzasadniajg wybor celu badania oraz metodologii oceny.
Nalezy podkresli¢, ze Autor sprawnie poradzil sobie z syntetycznym przedstawieniem tych

bardzo obszernych zagadnien.

Celem pracy byta ocena uwarunkowan zachowan zdrowotnych wérod uczniow szkol
srednich z terenu Malopolski. Autor wymienil poszczegdlne pytania badawcze,
uszczegOtawiajace wyznaczone przez niego cele oraz hipotezy badawcze. Cele pracy zostaty
dobrze okreslone a hipotezy prawidtowo sformutowane. Podjecie przez Doktoranta zadania

uwazam 7.a bardzo potrzebne, celowe 1 ambitne.

Trzeci rozdzial rozprawy zawiera opis badanej grupy oraz metody badawcze. Badanie
zostalo przeprowadzone metodg sondazu diagnostycznego metodg PAPI (Paper and Pencil
Interviewing) z uzyciem zintegrowanego kwestionariusza ankiety. Doktorant wykorzystat
dostgpne narzedzia badawcze takie jak IILS-EU-Q (European Health Literacy Survey
Questionnaire), IVIHLC-B (Multidimensional llealth Locus of Control Scale — version B) oraz



zaczerpngl pytania dotyczgce zachowan zdrowotnych kwestionariusza opracowanych na

potrzeby badania HBSC (Health Behaviour in School-aged Children. Doktorant zastos()wat

takze autorski kwestionariusz osobowy.

Nalezy podkresli¢, ze Doktorant zadbal o losowy dobdr respondentow. Szkoty i klasy, w
ktérych sondaz zostal przeprowadzony, wybrano metoda losowania dwustopniowego,
zespotowego. z rozroznieniem na potozenie szkoty (Krakow, poza Krakowem). W rezultacie,
badaniem objeto 9 szkdl $rednich: 7 liceow ogolnoksztatcagcych oraz 2 zespoty szkol
technicznych. Nastepnie w szkotach wylosowano klasy, ktorych uczniow zaproszono do
wzigcia udzialu w badaniu. Do badania Autor wiaczyt imponujaca grupg 1016 uczniow.
Zastosowane zroznicowane metody statystyczne byly odpowiednie do przeprowadzonych

analiz obejmujacych dane jakosciowe oraz ilosciowe, odpowiednio do ich rozktadu.

Na podstawie przeprowadzonych badan Autor, w 4. rozdziale rozprawy doktorskiej,
przedstawil szczegélowe wyniki swojej pracy badawczej positkujac si¢ licznymi tabelami.
Zaznaczenie wynikoOw istotnych statystycznie ulatwialo ich czytanie. ()pis tekstowy
najistotniejszych wynikow wskazuje ze:

- mniej niz potowa matopolskich uczniow szkét srednich uprawia regularnie aktywno$¢
fizyczna, czgdciej dzieci rodzicoOw z wyzszym wyksztalceniem 1 dzieci mtodsze,

- wiekszo$¢ ucznidw spozywa odpowiednig liczbe positkow w ciggu dnia, ale zbyt rzadko jedza
warzywa i owoce,

- wiekszo$¢ ucznioéw pita alkohol przynajmniej raz w zyciu, czgsciej chtopey i czesciej dzieci
z dobrg sytuacja materialng rodzicow,

- okoto polowa uczniow pl7.yznala, ze palita papierosy lub stosowala e-papierosy, czesciej
chtopcy 1 czg$ciej uczniowie w wieku starszym.

Przedstawione powyzej wyniki sg jedynie czes$cig uzyskanych i przedstawionych w rozprawie

doktorskiej.

Obszerna dyskusja zostata przez Autora przeprowadzona prawidlowo. Autor porownuje
uzyskane przez siebie wyniki z wynikami innych badan w tej tematyce i probuje wyjasnic¢
réznice pomigdzy nimi. Z latwoscia omawia dotychczas przeprowadzone w tym temacie
badania polskie i zagraniczne. W odbiorze dyskusji pomaga podzielenie jej na podrozdziaty, w
ktoérych Autor omawia poszczegolne cele badania, porownuje uzyskane przez siebie wyniki z
wynikami innych badan w tej tematyce 1 probuje wyjasni¢ réznice pomiedzy nimi. O duzej

dojrzatosci naukowej Doktoranta $wiadczy fakt umieszczenia w dyskusji podrozdzialu pt.



()graniczenia pracy, w ktorym rzetelnie przedstawia i ttumaczy powody, dla ktorych dokonat

pewnych zmian w przyjetych metodach badania. Autor nie wspomniat natomiast o mocnych

stronach badania, ktore wykonat. Naleza do nich m. in.: duza grupa respondentow, losowy ich

dobor oraz zastosowanie odpowiednich, uznanych narzedzi badawczych pozwalajacych na

poréwnanie uzyskanych wynikow z wynikami badan przeprowadzonych wczesénie;.

Kwestionariusz, ktéry zastosowal Doktorant, zawiera 121 pytan. Catkowicie rozumiejac

dlaczego w rozprawie doktorskiej Doktorant wykorzystat jedynie czg$¢ uzyskanych wynikow,
zaskakujgcym dla mnie jest fakt, ze nie chcial bardziej szczegétowo omowic jednego lub dwoch
badanych zagadnien. Na przyktad zaja¢ sie paleniem tytoniu i e-papierosami z pominigciem
aktywnosci fizycznej czy zdrowego zywienia. Z cala pewnoscig uzyskane przez niego dane w
tym zakresie bylyby wystarczajace na rozprawe¢ doktorska. Zakladam, ze niewykorzystane w
rozprawie doktorskiej dane postuza do przygotowania publikacji. Autor sprawnie przytacza
polskie i zagraniczne badania i opracowania zwigzane z omawianym zagadnieniem, a liczba
cytowanych pozycji piSmiennictwa (229) jest imponujgca i w przewazajacej wiekszosci
dotyczy prac opublikowanych w ostatnim dziesigcioleciu.

7. obowigzku recenzenta musze¢ zauwazy¢ pojedyncze bledy interpunkcyjne.

Wnhioski Autora sg prawidtowo sformulowane i odpowiadaja na wczes$niej postawione

pytania badawcze.

W ostatecznej ocenie pracy za mocne strony rozprawy uwazam:

- dobre zaplanowanie, zorganizowanie i przeprowadzenie badania sondazowego, w tym
dbatos¢ o odpowiedni, losowy wybor respondentdw,

- wielko$¢ badanej grupy.

- duza warto$¢ naukowa, prawidtowe formulowanie problemow 1 hipotez, umiejetny dobor 1
stosowanie metod 1 narzedzi badawczych.

Jako stabos¢ pracy odnotowuje Pakt, Ze w dyskusji, przy bardzo sprawnym
przytaczaniu wynikéw dotychczas przeprowadzonych badan, zabraklo mi proby wyjasnienia
skad moga wynika¢ przedstawiane rdéznice. Nie znalazlam takze nakre$lenia kierunku
przysztych badan, ktory zazwyczaj nasuwa si¢ po ukonczeniu wlasnego badania, a czasami

nawet w jego trakcie.

Podsumowujac, chciatabym podkresli¢, ze mgr Marcin Grysztar zajat si¢ jednym z

najwazniejszych dla zdrowia publicznego zagadnien jakim sg uwarunkowania zachowan



zdrowotnych ws$rdd milodziezy. Planujagc badanie uwzglednit wszystkie najistotniejsze
zagrozenia zdrowotne wsrod dzieci 1 mtodziezy, do ktérych nalezg niewtasciwe odzywianie oraz
zbyt mata aktywno$¢ fizyczna prowadzace w efekcie do nadmiernej masy ciata, a takze
stosowanie uzywek i ryzykowane zachowania seksualne. Praca ta wpisuje si¢ w caly szereg
cyklicznie wykonywanych badan w Polsce, ktore umozliwiajg okreslenie powszechnosci ww.
zagrozen zdrowotnych. Wyniki jego pracy mogg stanowi¢ podstawe do zaplanowania kampanii
informacyjnej oraz konkretnych interwencji prewencyjnych zwigkszajacych zachowania
prozdrowotne u dzieci i mtodziezy. Przedstawiona rozprawa mgr Marcina Grysztara pl. ,,Ocena
uwarunkowan zachowan zdrowotnych wsrdd uczniéw szkol srednich zamieszkalych na terenie
wojewddztwa matopolskiego™ jest oryginalnym i rzetelnym wktadem w rozwoj wiedzy na len

temat. Drobne uwagi krytyczne, przedstawione powyzej, nie umniejszaja wartosci catosci pracy.

Przedstawiona rozprawa doktorska w pelni odpowiada warunkom stawianym pracom na
stopien doktora nauk o zdrowiu. W zwigzku Jagiellonskiego z tym pozwalam sobie przedlozy¢
Radzie Dyscypliny Nauki o Zdrowiu Uniwersytetu Jagiellonskiego wniosek o dopuszczenie
Pana mgr Marcina Grysztara do dalszych etapéw obrony pracy doktorskiej. Dodatkowo
wnioskuje o wyrdznienie pracy za wzorcowo dobrang metodologi¢ badania oraz za duza

praktyczng warto$¢ tej naukowej rozprawy.
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