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1. Ocena wyboru tematu pracy

Stopien przygotowania pacjenta do opuszczenia szpitala rozumiany jest jako proces,
ktéry podlega wplywom wielu czynnikow. Oprocz cech demograficznych i zwigzanych
Z jednostka chorobowa moze by¢ on ksztalttowany przez bardziej zlozone konstrukty takie
jak: akceptacja choroby, ocena stanu zdrowia, czy tez umiejscowienie kontroli nad zdrowiem
w wymiarze wewnetrznym, zewnetrznym badz w obszarze przypadku. Z punktu widzenia
pielegniarstwa odczuwalny jest brak doniesien naukowych omawiajacych to zjawisko w tak
szerokim kontekscie. W zwigzku z powyzszym przedstawione do recenzji opracowanie

naukowe nalezy uzna¢ za godne polecenia.

2. Ocena formy pracy
Przedstawiona do oceny praca ma forme¢ jednostronnego wydruku komputerowego
w twardej oprawie, zawierajgcego 150 stron tekstu (tfagcznie z Aneksem). W tekscie pracy

zamieszczono 8 rycin oraz 75 tabel. Lista pis$miennictwa zawiera 148 opisy bibliograficzne.



Struktura pracy jest charakterystyczna dla prac badawczych w naukach o zdrowiu.
Nalezy stwierdzi¢, iz objeto$¢ poszczegdlnych rozdzialéw jest adekwatna do ich zawartos$ci.
Zostaly one napisane w sposob zwiezly 1 zrozumialy, bez zbednych powtdrzen
z wykorzystaniem optymalnej liczby pozycji zrodtowych. Jezyk pracy odpowiada regutom
jezyka polskiego. Tekst zostal sformatowany starannie w akapity, z zachowaniem
konsekwencji edytorskiej w zakresie wcigé, interlinii i rozmieszczenia tekstu. Zwraca uwage
starannie dopracowana strona graficzna pracy.

Zawarte w pracy tabele i ryciny sg graficznie poprawne, opisy ich sg umieszczone
W sposob przyjety w naukach o zdrowiu. Zostaly ponumerowane w sposob ciagty, odrebnie
dla rycin i tabel.

Podsumowujac, forma ocenianej pracy spelnia wymagania stawiane oryginalnym

pracom badawczym w dziedzinie nauk o zdrowiu.

3. Ocena poprawnosci rzeczowej

Tytul rozprawy ,,Czynniki determinujace gotowo$¢ pacjentow z choroba
przewlekla do wypisu ze szpitala” jest zgodny ztreScig pracy. Badania zostaly
przeprowadzone w oparciu 0 zgode Komisji Bioetycznej Uniwersytetu Jagiellonskiego
(opinia nr 1072.6120.13.2017 z dnia 25.01.2018 r.) (Zgoda nie zostata dotgczona do pracy).

W badaniach wzig¢lo udziat 209 pacjentow z rozpoznang choroba przewlekla,
leczonych na oddziatach zachowawczych. Badanie zrealizowano od stycznia 2018 roku do
grudnia 2019 roku. Autorka prawidlowo sformutowata kryteria wiaczenia i wykluczenia
Z badan.

W badaniach Doktorantka wykorzystata: Autorski kwestionariusz ankiety (w zakresie
zmiennych socjodemograficznych); Kwestionariusz do danych z dokumentacji medycznej
oraz standaryzowane narzedzia: Kwestionariusz Gotowosci do Wypisu, Profil Zdrowia NHP,
Skale Akceptacji Choroby (AIS) oraz Wielowymiarowa Skale Umiejscowienia Kontroli
Zdrowia w wersji B. Narzedzia badawcze zostaty zamieszczone w rozdziale ,,Aneks”.

Analize zmiennych iloSciowych przeprowadzono wyliczajac S$rednig, odchylenie
standardowe, mediang, kwartyle. Analiz¢ zmiennych jako$ciowych przedstawiono za pomoca
licznosci i odsetka. Porownania wartosci zmiennych ilosciowych w dwdch grupach wykonano
za pomocg testu Manna — Whitneya, a w trzech i wiecej grupach za pomocg testu Kruskala —
Wallisa. W celu zidentyfikowania réznigcych si¢ istotnie statystycznie grup Doktorantka

wykorzystala analize post — hoc teste, Dunna. Korelacje migdzy zmiennymi ilo$ciowymi



analizowano za pomocg wspoOtczynnika korelacji Spearmana. Wnioskowania statystycznego
dokonano na poziomie istotnosci p < 0,05. Obliczenia statystyczne wykonano w programie R
wersja 4.1.2.

W ocenie Recenzenta dysertacja spetnia wymogi poprawnosci rzeczowej. Badanie

zostalo starannie zaplanowane i zrealizowane w sposob prawidtowy.

4. Ocena dotychczasowego stanu wiedzy

Autorka rozpoczyna dysertacje spisem skrotow. Nastepnie zamie$cila Streszczenie
polsko i anglojezyczne. W rozdziale ,,Wstep” W sposob zwiezty wprowadza w problematyke
dysertacji. Ostatni jego akapit stanowi rowniez uzasadnienie wyboru tematu dysertacji oraz
wskazuje na potencjalne obszary wykorzystania uzyskanych wynikéw. W kolejnych
rozdziatach Doktorantka przybliza definicje choroby przewlektej, jej klasyfikacje,
epidemiologie wybranych jednostek chorobowych, czynniki ryzyka wybranych choréb
przewlektych oraz ich nastgpstwa i sposoby radzenia sobie z nimi. Wartosciowy fragment
pracy stanowi omowienie znaczenia edukacji zdrowotnej w przygotowaniu pacjenta
do wypisu ze szpitala z uwzglednieniem roli pielegniarki w tym procesie. Jest to zagadnienie
bardzo istotne z punktu funkcji pielegniarskich, ale niestety w trudnym okresie kadrowym dla
systemu opieki zdrowotnej czesto marginalizowane i niedoceniane. Ostatni aspekt omawiany
W czesci teoretycznej poswigcony jest zagadnieniu gotowosci do wypisu ze szpitala. Caty ten
fragment dysertacji zawarty na 20 stronach maszynopisu cechuje si¢ przemyslang strukturg
i zostal napisany bez zbednych powtdrzen, w sposéb wywarzony i umozliwia zrozumienie
zatozen metodologicznych pracy.

Jedyna uwaga odnosi si¢ do strony 19 i uzycia zwrotu ,,dziatania resortu zdrowia

publicznego”, ktory nie wystepuje w polskich realiach.

Podsumowujgc, ta cze$¢ pracy wykazuje wysoki stopien opanowania ogolnej wiedzy
teoretycznej oraz latwos¢ poruszania si¢ w omawianym obszarze. W opinii Recenzenta

oceniana rozprawa spetnia kryteria istotno$ci i poprawnosci rzeczowej.

5. Cel pracy, problemy badawcze i hipotezy, metodyka badan

Autorka prawidtowo formutuje rowniez cel pracy i az 14 probleméw szczegdtowych.
Zdaniem Recenzenta Doktorantka mogta pokusi¢ si¢ o sformutowanie problemu gléwnego
dysertacji oraz hipotez badawczych. Zostala zdefiniowania, jasno wykorzystana metoda

i technika badawcza tj. metoda sondazu diagnostycznego i technika ankietowania. Narzgdzia



badawcze zostaly dobrane W sposob prawidtowy z podaniem materiatow zrédtowych.
Informacje o nich mogtyby zosta¢ uzupetnione o ich wspétczynniki Alfa Cronbacha. Metody
analiz statystycznych zostaly dobrane prawidlowo. Organizacja badan wskazuje na ich
przemys$lany charakter.

Niewatpliwie tez ten fragment pracy dowodzi oryginalnego podej$cia do omawianego
zagadnienia, $wiadczy o tym kompozycja wykorzystanych narzedzi badawczych. Zdaniem
Recenzenta w przysztych pracach Doktorantka mogtaby rozwazy¢ wprowadzenie
do kryteriow wiaczenia i wytgczenia z badania narz¢dzia oceniajgcego zdolnosci poznawcze
badanych, szczegdlnie w kontekscie sredniego wieku badanych tj. 65,68 lat i faktu iz blisko
40% stanowity osoby w wieku powyzej 71 lat.

Warto podkresli¢c duza zmudno$¢ i czasochtonno$¢ badan przeprowadzonych przez

Doktorantke.

6.  Prezentacja wynikow i dyskusja 7 wynikami innych badaczy

Wyniki badan zostaty opisane w sposéb czytelny i przejrzysty. Zostaty one podzielone
na podrozdzialy. Wszystkie wyniki przedstawione sa w sposob systematyczny.

Szczegolnie intersujace z punktu widzenia opieki pielegniarskiej jest stwierdzenie, ze
nie wystepuje statystyczna zalezno$¢ pomiegdzy liczba hospitalizacji, czasem trwania choroby,
a gotowoscig do wypisu zarowno w ocenie subiektywnej jak i pracownikow systemu opieki
zdrowotnej. Przeczy to przyjmowanemu przez wielu a priori stanowisku, ze pacjenci czgsto
hospitalizowani w wyniku wczesniejszych doswiadczen nabyli juz niezbednych wiadomosci
lub umiejetnosci. Podobna sytuacja, poza nielicznymi wyjatkami wystepuje w odniesieniu do
chorob wspotistniejacych bedacych przedmiotem analizy w recenzowanej dysertacji.
Dowodzi to, ze pracownicy systemu opieki zdrowotnej nie moga oczekiwaé ze cato$¢
edukacji zdrowotnej niezbgdnej do wypisu pacjenta do domu zostanie zrealizowana przez
samego pacjenta np. w oparciu o0 zasoby Internetu. W dysertacji Doktorantka potwierdza
znaczenie akceptacji choroby w kontekscie gotowosci do wypisu ze szpitala. Szczegolnie
w tym aspekcie uzyskane wyniki mozna uzna¢ za pionierskie. Wigkszos¢ badan koncentruje
si¢ bowiem na akceptacji w odniesieniu do konkretnej jednostki chorobowej. Interesujace jest
réwniez odkrycie, ze w ocenie badanych stan zdrowia wplywa gtownie na prace zarobkowa
(53,11%), a nie na zycie rodzinne (28,23%). Warto réwniez, aby pracownicy systemu opieki
zdrowotnej mieli $wiadomos¢, ze na gotowos¢ do wypisu ze szpitala maja wpltyw takie
nieoczywiste komponenty stanu zdrowia jak: energia, reakcje emocjonalne, zaburzenia snu,

wyobcowanie spoleczne, a nie tylko powszechnie analizowane bdl i ograniczenia ruchowe.



Z obowigzku Recenzenta chciatbym zwrdci¢ uwage na blad w Tabeli 4, w ktorej
podano jako liczbe N — 208 osdb.

Ta czg$¢ pracy dokumentuje rzetelno$¢ oraz umiejetno$¢ selekcji tresci Doktorantki
W opracowaniu bardzo duzej ilo$ci informacji uzyskanych z narzedzi badawczych.

W Rozdziale ,,Dyskusja” Doktorantka umiej¢tnie odnosi si¢ do wynikéw uzyskanych
przez innych autoréw i probuje dokonac syntezy wynikow badan wilasnych. Przeprowadza
szczegotowa analiz¢ uzyskanych wynikéw w odniesieniu do prawidtowo dobranej literatury
zarowno polskojezycznej jak rowniez anglojezycznej. W odczuciu Recenzenta brakuje w tym
fragmencie wskazania ograniczen badan. Doktorantka mogta réwniez pokusi¢ si¢ o okreslenie
silnych stron dysertacji w postaci oddzielnego akapitu, a takze wskazania kierunku
ewentualnych dalszych prac.

Pod wzgledem merytorycznym dobor pozycji piSmiennictwa jest prawidtowy,
adekwatny do omawianego tekstu i przyjetej koncepcji badan. Doktorantka wykorzystuje
zarowno pozycje polsko jak i anglojezyczne. Oznaczenia pozycji piSmiennictwa w tekscie

pracy sa jednolite. Z ostatnich 5 lat pochodzi ponad 30 pozycji.

7. Rzetelnosé, kompletnosé stawianych wnioskow

Wyciagnigte przez Doktorantkg¢ wnioski odpowiadaja zatozonym problemom
badawczym. Warto podkresli¢c duzg ostrozno$¢ Doktorantki w formutowaniu ostatecznych
wnioskow. W odczuciu Recenzenta brakuje jedynie wniosku odnoszacego si¢ do 12 problemu
badawczego.

Podsumowujac, wyniki uzyskane przez Doktorantk¢ w pelni analizujg okreslony
obszar badawczy tj. czynniki determinujgce gotowo$¢ pacjentdow z chorobag przewlekta

do wypisu ze szpitala.

8. Podsumowanie i wniosek
Podsumowujgc stwierdzam, ze oceniana praca doktorska zatytutowana ,,Czynniki
determinujace gotowos¢ pacjentow z choroba przewlekla do wypisu ze szpitala” napisana
przez mgr Alicj¢ Wojtaszek:
1. Podejmuje wazna problematyke, w ktorej istnieje faktyczny niedostatek wiedzy
naukowej oraz stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego.
2. Podniesione uwagi w wigkszo$ci mogg by¢ przydatne w dalszym rozwoju naukowym

Doktorantki i nie wplywaja na og6lng oceng pracy.



3. Potwierdza przygotowanie Doktorantki do dalszego samodzielnego prowadzenia
dziatalno$ci naukowo — badawczej.

Uwazam, ze przygotowana przez mgr Alicje Wojtaszek rozprawa doktorska speinia
wymogi okreslone w art. 13 Ustawy z dnia 14 marca 2013 r. o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. 2003 Nr 65, poz. 595 , z pdzn.
zm.) w zwigzku z art. 179 ust. 1 Ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. — Przepisy wprowadzajace

Ustawe — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. z 2018 r. poz. 1669, z pdzn. zm.).
Wnosze wigc do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauki o Zdrowiu Uniwersytetu

Jagiellonskiego w Krakowie wniosek o dopuszczenie Doktorantki do dalszych etapow

przewodu doktorskiego.
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