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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIEJ

Pana Lukasza Dlugoniskiego pt. ,Uwarunkowania $rodowiska rodzinnego i strategii
zywieniowych matek w ksztaltowaniu neofobii oraz postaw i akceptacji Zywnosci

u dzieci w wieku szkolnym”

Przedlozona do oceny rozprawa doktorska Pana magistra Lukasza Dlugonskiego
podejmuje aktualny i istotny z perspektywy zdrowia publicznego, praktyki dietetyczne;
oraz psychologii rozwojowej problem neofobii Zywieniowej u dzieci.

Neofobia zywieniowa jest zjawiskiem polegajacym na niechgci, a nawet lgku,
przed probowaniem nowych produktéw spozywczych. Szczegélnie czgsto wystgpuje u dzieci
w wieku od 2 do 5 lat, czyli w okresie kluczowym dla ksztalttowania postaw, preferencji
i nawykéw zywieniowych, ktére moga utrzymywac sig przez cate zycie. Zjawisko to stanowi
istotny czynnik wplywajacy na réznorodnos¢ diety dziecka, a tym samym na jakos$¢ zywienia,
ryzyko wystepowania niedoboréw pokarmowych oraz w konsekwencji stan zdrowia. Nalezy
podkresli¢, ze wielu rodzicéw nie rozpoznaje neofobii zywieniowej lub blgdnie interpretuje
zwigzane z nig zachowania dziecka.

Postawy zywieniowe dzieci obejmuja reakcje poznawcze, emocjonalne
oraz behawioralne zwigzane z jedzeniem. Szczeg6lng rolg w tym procesie odgrywa srodowisko
rodzinne, gdyz dzieci ucza si¢ poprzez obserwacje i nasladowanie dorostych. To wiasnie
rodzice, a zwlaszcza matki, maja znaczacy wplyw na rozwdj zachowan zywieniowych dziecka
poprzez wlasne postawy, wybory Zywieniowe oraz stosowane strategie wychowawcze.

Praktyki zywieniowe stosowane w domu oraz strategie wykorzystywane
przez rodzicow moga sprzyjaé¢ akceptacji nowych produktow lub — przeciwnie — utrwalac
zachowania neofobiczne. Na rozwdj zachowan zywieniowych oddziatujg réwniez czynniki
srodowiskowe, takie jak miejsce zamieszkania czy typ placéwki edukacyjnei, ktére moga

roznicowaé doswiadczenia zywieniowe i wybory podejmowane przez dzieci. Z tego wzgledu



szczegolnie istotne jest wezesne wspieranie prawidtowych wzorcéw zywieniowych poprzez
edukacje rodzicéw oraz swiadome dziatania wychowawcze.

Neofobia zywieniowa jest zatem zlozonym i wieloczynnikowym zjawiskiem, ktérego
konsekwencje mogg wykracza¢ poza okres dziecifistwa. Wczesne rozpoznanie problemu,
stopniowe oswajanie dziecka z nowymi produktami oraz tworzenie wspierajgcego srodowiska
rodzinnego stanowig kluczowe elementy zapobiegania niekorzystnym skutkom zdrowotnym
i ksztaltowania prawidlowego sposobu zywienia. Nalezy réwniez zwréci€¢ uwage,
ze konsekwencje neofobii zywieniowej moga by¢ odczuwalne nie tylko w dziecinstwie,
ale wrecz przez cale zycie, gdyz utrwalony brak akceptacji okreslonych produktéow
spozywczych moze utrudniaé wdrazanie zalecen Zywieniowych stanowigcych integralny
element profilaktyki i leczenia wielu choréb przewleklych, w tym choréb dietozaleznych.
W tym kontekscie poszukiwanie srodowiskowych determinant neofobii zywieniowej nalezy
uznaé¢ za kierunek badan, ktéry moze przyczynié¢ sie do opracowania skutecznych strategii
profilaktycznych i edukacyjnych. Tym samym podjeta przez Doktoranta problematyka
badawcza jest w pelni uzasadniona, a jej znaczenie naukowe oraz potencjal praktycznego

wykorzystania uzyskanych wynikéw nie budza watpliwosci.

Osiagnigciem naukowym Pana magistra ELukasza Diugonskiego, stanowigcym
podstawe do ubiegania si¢ przez niego o stopien naukowy doktora, jest cykl publikacji
naukowych skladajacych sie¢ z trzech spdjnych, powiazanych ze soba tematycznie,
oryginalnych prac twoérczych, ujetych pod wspolnym tytutem ,Uwarunkowania srodowiska
rodzinnego i strategii zywieniowych matek w ksztaltowaniu neofobii oraz postaw i akceptacji
zywnosci u dzieci w wieku szkolnym”. Artykuly te ukazaly si¢ w latach 2025-2026
w wysokopunktowanych czasopismach. Wartos¢ bibliometryczna cyklu publikacji, wyrazona
wspbtczynnikiem IF wynosi 11,2 (30 pkt MNiSW). We wszystkich publikacjach Doktorant
jest pierwszym autorem. Na przeprowadzenie wszystkich badan wchodzacych w skiad
osiggniecia naukowego uzyskano zgody komisji bioetycznych.

Uklad podlegajacej ocenie pracy doktorskiej jest prawidlowy i typowy. Zawiera wykaz
prac wchodzacych w skiad rozprawy doktorskiej, osiggnigcia naukowe Doktoranta, wykaz
stosowanych skrotow, streszczenie w jezyku polskim i angielskim, wprowadzenie, cel pracy,
omoéwienie publikacji wehodzacych w skiad rozprawy doktorskiej, podsumowanie i wnioski,
pi$miennictwo, publikacje wchodzace w sklad rozprawy doktorskiej oraz oswiadczenia

wspolautorow prac dotyczace ich udziatu w przygotowaniu publikacji.



We wprowadzeniu Autor charakteryzuje neofobi¢ zywieniows, jak rowniez postawy
i strategie zywieniowe stosowane w ksztaltowaniu sposobu zywienia dzieci. W dalszej czgsci
jasno formuluje cel pracy, przedstawia metodologi¢, omawia wyniki badan wlasnych, konczac
prace trafnymi i odpowiadajacymi celowi wnioskami.

Celem pierwszej pracy wchodzacej w cykl publikacji byla ocena poziomu neofobii
zywieniowej u dzieci na podstawie opinii rodzicow oraz analiza postaw dzieci wobec
wybranych produktéw spozywczych. Badanie przeprowadzono wsréd uczniow szkoly
podstawowej w wojewoddztwie pomorskim z wykorzystaniem Skali Neofobii Zywieniowej
Dzieci (Child Food Neophobia Scale, CFNS) oraz autorskiego graficznego (obrazkowego)
kwestionariusza. Wysoki poziom neofobii stwierdzono u 42,11% badanych dzieci. Najwyzsza
akceptacje uzyskaly produkty powszechnie znane i czgsto spoZywane, natomiast najnizsza
jadalne owady i jadalne kwiaty. Autorzy podkreslili potrzebg edukacji zywieniowej dzieci
i rodzicow oraz dalszych badan nad rolg s$rodowiska rodzinnego i réwiesniczego
w ksztaltowaniu neofobii zywieniowej.

Druga publikacja dotyczyla spoteczno-demograficznych uwarunkowan praktyk
zywieniowych stosowanych przez matki dzieci w wieku szkolnym. Badaniem objeto 719 matek
z wojewodztwa pomorskiego, wykorzystujac skrécong wersj¢  Kwestionariusza
Kompleksowych Praktyk Zywieniowych (Comprehensive Feeding Practices Questionnaire,
CFPQ). Najczesciej stosowanymi strategiami byly zachgcanie do spozywania zywnosci
oraz modelowanie zachowan zywieniowych. Wykazano, ze praktyki zywieniowe rdznig sig
w zaleznosci od struktury rodziny, statusu zatrudnienia matek oraz liczby dzieci w rodzinie.
Uzyskane wyniki wskazuja na potrzebe dostosowania dziatan edukacyjnych do uwarunkowan
spoteczno-demograficznych rodzin.

Celem trzeciej publikacji byla ocena zaleznosci migdzy poziomem neofobii
zywieniowej dzieci a strategiami Zywieniowymi stosowanymi przez matki. Badaniem obj¢to
1113 matek dzieci w wieku 7-15 lat, wykorzystujgc skale CFNS oraz kwestionariusz CFPQ.
Wysoki poziom neofobii stwierdzono u 42,58% dzieci. Wykazano, ze wyzszy poziom neofobii
wiazal si¢ czesciej ze stosowaniem praktyk opartych na kontroli, ograniczaniu i regulacji
emocji, natomiast nizszy — zwigzany byt ze strategiami wspierajacymi, takimi jak zachgcanie
do spozywania zywnosci i modelowanie zachowan zywieniowych. Autorzy podkreslili,
7e dzialania interwencyjne powinny promowaé wspierajace strategie Zywieniowe w celu

zwiekszenia roznorodnosci diety dzieci.



Przedlozona do oceny rozprawa doktorska swiadczy o dobrej znajomosci literatury
przedmiotu. Cze$é teoretyczna zostata przygotowana rzetelnie i oparta na aktualnym stanie
wiedzy naukowej. Dobrze byloby w niej jednak nieco szerzej opisa¢ rodzaje strategii
zywieniowych stosownych przez matki. Za istotng zalet¢ rozprawy nalezy takze uznaé
zastosowanie standaryzowanych narzedzi badawczych, takich jak CFNS oraz CFPQ
oraz uwzglednienie perspektywy zaréwno rodzicow, jak i dzieci. Interesujgcym elementem
jest rowniez wykorzystanie autorskiego narzgdzia — graficznego (obrazkowego)
kwestionariusza stuzacego ocenie postaw dzieci wobec wybranych produktéw spozywczych.
Chociaz nie przedstawiono informacji dotyczacych procesu walidacji tego narzedzia, jego
zastosowanie umozliwilo przeprowadzenie wieloaspektowej analizy badanego zjawiska
i stanowi interesujgcy element metodologiczny pracy. Na podkreslenie zastuguje takze duza
liczebnosé badanych w pracach grup (N = 133; N = 719; N = 1113), zwigkszajaca wiarygodnos¢
uzyskanych wynikow.

Pomimo wysokiej wartosci naukowej pracy nalezy zwroci¢ uwagg na kilka kwestii
wymagajacych doprecyzowania. W rozprawie miejscami pojawiaja si¢ sformulowania
sugerujgce istnienie wyraznych zaleznosci przyczynowo-skutkowych pomiedzy strategiami
zywieniowymi a poziomem neofobii. Nalezy jednak zauwazy¢, ze wszystkie badania
wchodzace w sklad cyklu maja charakier przekrojowy, co pozwala na identyfikacje zaleznosci
statystycznych pomigdzy analizowanymi zmiennymi, jednakze ogranicza mozliwos¢
formutowania wnioskéw o charakterze przyczynowo-skutkowym. Pewne watpliwosci
interpretacyjne budzg wyniki przedstawione w pierwszej publikacji, dotyczace weryfikacji
pierwszej hipotezy badawczej. Stwierdzono: ,,W toku przeprowadzonych badafn wykazano,
ze 42,11% dzieci (n = 56), na podstawie ocen matek, charakteryzowato si¢ wysokim poziomem
neofobii zywieniowej.....”, a dalej ,,Hipoteza 1, zakiadajaca, ze dzieci w wieku szkolnym
charakteryzuja si¢ wysokim poziomem neofobii Zywieniowej ocenianym na podstawie skali
CFNS w opinii matek, nie zostala potwierdzona”. Nie wskazano, jaki odsetek dzieci nalezaloby
uznaé za $wiadczacy o wysokim poziomie neofobii zywieniowej, co utrudnia oceng zasadnosci
odrzucenia hipotezy, zwlaszcza ze wysoki poziom neofobii stwierdzono u 42,1% badanych
dzieci.

W pracy pojawily sie drobne bledy stylistyczne, np. ,,neofobie zywieniowe” zamiast
,.neofobia zywieniowa” i literowe, np. ,,Dzieci w wieku szkolnym charakteryzuje si¢ wysokim
poziomem neofobii...” zamiast ,Dzieci w wieku szkolnym charakteryzujg si¢ wysokim

b ”

poziomem neofobii...”, czy ,W toku przeprowadzonych badaniach..... , zamiast ,, W toku

kb

przeprowadzonych badan....”.



Niezaleznie od powyzszych uwag nalezy podkresli¢, ze rozprawa zostala przygotowana
starannie, a Autor wykazal sie umieje¢tnoscia planowania i prowadzenia badan naukowych,
krytycznej analizy literatury oraz interpretacji uzyskanych wynikéw. Przedstawione publikacje
stanowig warto$ciowy wktad w rozwdj wiedzy dotyczacej uwarunkowan neofobii Zywieniowej

dzieci oraz znaczenia $rodowiska rodzinnego w ksztaltowaniu zachowan zywieniowych.

Podsumowujac, stwierdzam, e rozprawa doktorska mgr E.ukasza Diugonskiego spetnia
wymagania stawiane rozprawom doktorskim okreslone w obowiazujacych przepisach prawa.
Wnosze zatem do Rady Nauk o Zdrowiu Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego
o dopuszczenie Doktoranta do dalszych etapéw przewodu doktorskiego oraz do publiczne)

obrony rozprawy.
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