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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIE]
mgr Martyny Puchalskiej
MMPI-2 jako metoda do przewidywania skutecznosci Terapii
Skoncentrowanej na Rozwigzaniach (TSR) u oséb ze zdiagnozowanymi
zaburzeniami depresyjnymi i lekowymi mieszanymi
napisanej pod kierunkiem prof. dra hab. Mikotaja Majkowicza
i promotora pomocniczego dra Piotra Pankiewicza
na Wydziale Nauk o Zdrowiu z Instytutem Medycyny Morskiej i Tropikalnej

Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego

Doktorantka swojg rozprawe poswiecita zagadnieniom niezwykle waznym w kontekscie oceny
skuteczno$ci terapii, w tym wypadku Terapii Skoncentrowanej na Rozwigzaniach (TSR), a
mianowicie przewidywania jej skutecznos$ci u osob ze zdiagnozowanymi zaburzeniami

depresyjnymi i lekowymi mieszanymi.

Podjecie sie tego zamierzenia zastuguje na uwage ze wzgledu na wzrost os6b majacych
problemy psychiczne w ostatnich latach, ktore nasilone zostaty lub wywotane w czasie

pandemii jak réwniez podejmujacych terapie w oparciu o rézne paradygmaty.
OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRACY

Przedlozona mi do recenzji rozprawa doktorska ma postac klasycznej dysertacji. Liczy 80 stron,

wraz z Aneksem, piSmiennictwem, streszczeniem w jezyku polskim i angielskim.
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Tytut pracy odpowiada tresciom w niej zawartym, jest stylistycznie oraz metodologicznie
prawidtowy, daje potencjalnemu czytelnikowi wskazowke, jakiego obszaru eksploracji

naukowej dotyczy dysertacja.

Uktad pracy jest charakterystyczny dla prac teoretyczno-empirycznych. Jednakze brak
jakiejkolwiek numeracji rozdzialéw, nie trzymanie sie standardéw w opracowaniu dysertacji

sprawia, ze tworzy sie pewien chaos w strukturze pracy. Utrudnia to czytelnikowi odbior tresci.

Wstep dobrze, jesli chodzi o tresci, wprowadza w problematyke pracy. Niestety, Badaczka w
szczegOlnosci na poczatku Wstepu przywotuje informacje (10 pierwszych zdan) nie poparte
zadnym Zrédtem. Nie mam pewnoSci, czy Wstep to tylko wstep, czy jest to wprowadzenie

teoretyczne.

Cze$¢ teoretyczna sktada sie z 6 rozdziatéw? podrozdziatéw? odnoszacych sie do obrazu
klinicznego depresji, leku oraz zaburzen depresyjno-lekowych, czynnikéw mogacych mie¢
wplyw na wystapienie zaburzen depresyjno-lekowych, a takze réznych form leczenia tychze
zaburzen (wtaczajac w to farmakoterapie i leczenie niefarmakologiczne). Cze$¢ teoretycznag

konczy rozdziat (podrozdziat?) dotyczacy Terapii Skoncentrowanej na Rozwigzaniach.
Cze$¢ teoretyczna dobrze wprowadza w cz. badawcza.

Zastanawia mnie tytut czeSci empirycznej Badania, zazwyczaj badacze tytutuja taki rozdziat

Metodologia badan wtasnych. Moze warto by chociaz doprecyzowa¢ Badania wtasne.
OCENA ROZPRAWY, REALIZAC]JI CELU BADAN I ORYGINALNEGO WKLADU AUTORKI

Celem niniejszego projektu badawczego jest ocena skuteczno$ci terapeutycznej
Krétkoterminowej Terapii Skoncentrowanej na Rozwigzaniach (TSR) oraz poszukiwanie
mozliwosci przewidywania skutecznosci tego rodzaju terapii, przy pomocy kwestionariusza
MMPI-2 u pacjentéw z rozpoznaniem zaburzen depresyjnych i lekowych mieszanych. Jak pisze
Autorka dysertacji, praca ma na celu dostarczy¢ takze informacji o ewentualnej mozliwosci

zmniejszania psychologicznych skutkow wystepujacych zaburzen psychicznych.

Koncepcja zaplanowanych badan nie budzi wiekszych zastrzezen formalnych, a z wielu

wzgledoéw jest wazna z poznawczego punktu widzenia.

Przedstawiono bardzo klarownie procedure badawczg, kryteria wtaczajace i wytaczajace.
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Badaczka sformutowata poprawnie 4 hipotezy badawcze.

Cele pracy zostaly przez Badaczke zrealizowane z wykorzystaniem réznorodnych metod

badawczych, do ktérych naleza:

- Kwestionariusz Osobowosci MMPI-2;
- Wywiad socjodemograficzny (a nie socjo-demograficzny);

- Skala subiektywnej oceny stanu zdrowia psychicznego (nie zostata podana rzetelnos¢).
Zastosowano adekwatne do celéw pracy analizy statystyczne.

Wyniki przyniosty ustalenia. Najbardziej warto$ciowe w mojej ocenie, jest zwrdcenie uwagi na
to, ze TSR jest skuteczna w grupie badanych os6b juz po przeprowadzeniu 6. sesji

terapeutycznych.

Przeprowadzona dyskusja, cho¢ nie jest zbytnio poglebiona, wskazuje na interdyscyplinarng

wiedze Badaczki, umiejetnos¢ krytycznej analizy problemu.

Dysertacja Pani mgr Martynie Puchalskiej wychodzi naprzeciw trudnym wyzwaniom, waznym
takze z punku widzenia praktycznego. A poniewaz w takim ujeciu nie podejmowano dotad
takich badan, jest praca oryginalng, podejmujacg istotng i nader aktualng problematyke, takze

z perspektywy duzego znaczenia spotecznego.
Oceniajac catosciowo rozprawe doktorska pragne w tym miejscu podkresli¢ jej mocne strony,
czyli:

- uwzglednienie zagadnienia, jakim jest przewidywanie skutecznos$ci Terapii
Skoncentrowanej na Rozwigzaniach u oséb ze zdiagnozowanymi zaburzeniami
depresyjnymi i lekowymi mieszanymi;

- uwzglednienie w ocenie procesu diagnostycznego jednego z najlepszych
kwestionariuszy badania osobowosci, tj. MMPI-2;

- zdiagnozowanie depresji lekowej (F41.2) przez specjaliste psychiatre, a nastepnie
potwierdzenie diagnozy przy pomocy kwestionariusza MMPI-2;

- prowadzenie terapii TSR przez jedng osobe (Doktorantke?);

- badania longitudinalne, pomiar dwukrotny przed- i po 6 sesjach terapii TSR;

- pokazanie bardzo wartoSciowych rezultatow;
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przetozenie wynikéw na aplikacyjnosc.

Moje uwagi dotycza:

braku numeru zgody Niezaleznej Komisji Bioetycznej do Spraw Badan Naukowych;
nieréwnej liczby os6b w grupie kryterialnej i poréwnawczej (co prawda wskazano to w
ograniczeniach badan wtasnych), co tatwo byto ,wyréwnac¢” dobierajac celowo osoby z
grupy  pordwnawczej do  grupy  kryterialnej, kierujgc  sie = zasada
zupelnego/najwiekszego podobienstwa;

niewielkiej liczby piSmiennictwa uwzglednionego w dysertacji;

nie zawsze starannego przygotowania piSmiennictwa (np. brak wspétautoréw, jak np.
w pracy Samochowca i wspétautoréw, nie podawanie dat pobrania w przypadku prac
pobranych ze stron internetowych) i niezgodno$ci niektérych nazwisk w tekscie pracy i
pi$miennictwie (np. Chisholm vs Chisholmi, Gorna vs Gorman itd.); brak niektorych prac
w PiSmiennictwie, np. DSM-5, na ktére Badaczka powotywata sie w tekscie.

w cze$ci pracy moim zdaniem Autorka nie potrafita przekaza¢ gtebi narracji lub stosuje
zbytnie uproszczenia, np. s. 66 osoby chorujgce na depresje lekowq, ktére nie sq
przekonane do farmakoterapii i dodatkowo sq gotowe, by przejq¢ kontrole nad wtasnym
zyciem mogq wiec skorzystac z faktu oferowania przez terapeute TSR specyficznej relacji
polegajqgce na byciu na réwni i pracowaniu wspdélnie nad rozwigzaniem ktopotow klienta
- a przeciez nie przekonanie do farmakoterapii moze mie¢ rézne podtoze, m.in.
niewielkie nasilenie objawow depres;ji, z ktorym osoba moze moc sobie poradzi¢ bez
wspomagania farmakoterapia, ale tez oponowanie przeciw jakiejkolwiek
farmakoterapii bez wzgledu na nasilenie objawow;

Charakterystyka grup pacjentéw z TSR i poréwnawczej (s. 61) nie powinna znajdowac sie
w dyskusji, ale w czesci odnoszacej sie do opisu grupy badanej;

kilka rycin i tabel zostalo zamieszczonych w jezyku angielskim, a przeciez praca jest
przygotowana w jezyku polskim;

czes¢ tytutéw wymaga ,wygltadzenia”, np. Skutecznos¢ psychoterapii w prezentowanym
materiale chorych;

uporzadkowania wymaga tez struktura pracy, a takze jej wizualny charakter, czasem
podpisy rycin znajduja sie na kolejnej stronie (s. 47. Skala subiektywnej oceny stanu

zdrowia psychicznego po terapii TSR, podczas gdy wykres miesci sie na str. 46) albo tytut
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podrozdziatu w ostatniej linijce strony (np. s. 41 Opis 0séb badanych, a opis zaczyna sie od
str. 42);

- nie rozumiem tez dlaczego Autorka dysertacji opisywata korelacje r-Persona, to jest
wiedza, z ktorg studenci zetkneli sie na pierwszym roku studidw, nie wymaga

jakiegokolwiek opisu w tego typu pracy.

Czes$¢ z tych uwag ma charakter dyskusyjny.

Badaczka pokazata do$¢ umiejetne podejscie do badania, a uzyskane przez Doktorantke wyniki,
poddane badawczej analizie, wypetniajg oczekiwania recenzenta odnosnie do kwalifikacji
poznawczej i poziomu rozprawy naukowej, w tym wypadku doktorskiej, pozwalajac na jej

pozytywna ocene.

Cato$¢ rozprawy, w tym dyskusja wynikéw, potwierdzaja, ze Doktorantka posiada wiedze
pozwalajaca na analize uzyskanych wynikéw, dowodzi krytycznego sposobu mysSlenia

Badaczki. Pokazuje tez, iz Doktorantka posiada duza $wiadomo$¢ ograniczen badan witasnych.

Rozprawa doktorska jest praca oryginalng, w ktorej Doktorantka rozwiazuje
postawiony problem w sposob, ktory potwierdza jej umiejetnosci w wystarczajacym

stopniu do prowadzenia pracy naukowej.

Biorac powyzsze pod uwage, stwierdzam, Ze przedlozona mi do recenzji dysertacja mgr
Martyny Puchalskiej w wystarczajagcym stopniu spelnia wymogi stawiane pracom
doktorskim, zgodnie z Ustawa o tytulach i stopniach naukowych (Dz.U. z 2021, poz. 478

Ze zm.).

Mam wiec zaszczyt przedstawi¢ Radzie Dyscypliny Nauki o Zdrowiu Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego wniosek o dopuszczenie mgr Martyny Puchalskiej do

dalszych etapow postepowania doktorskiego.
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