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W literaturze polskiej i swiatowej duzo miejsca poswiecono roli stresu zawodowego
oraz zjawisku wypaleniu pielggniarek, lekarzy i innych pracownikéw opieki zdrowotnej. W
ostatnich latach prowadzone sg interesujace badania indywidualnych uwarunkowan percepcji
stresu zawodowego i odpornosci na sytuacje stresowe. W ten nurt badawczy wpisuje si¢
przedlozona do recenzji praca, ktorej celem jest okreslenie zalezno$ci pomigdzy
temperamentem afektywnym a odpornoscig na stres zawodowy w grupie przedstawicieli

roznych grup zawodowych opieki zdrowotnej.

Rozprawa doktorska p. mgr. Macieja Jaskulskiego zostata przygotowana w typowym
uktadzie dla tego rodzaju prac, zgodnie z og6lnie przyjetymi zasadami. Dysertacja zawarta jest
na 112 numerowanych stronach. Pierwszy rozdziat to Wstep, po ktérym nastepuje Rozdziat I1.
Pojecie stresu i przeglgd wybranych modeli stresu, Rozdzial I1. Stres zawodowy, Rozdzial 1V.
Temperament afektywny w kontekscie stresu zawodowego, Rozdzial V. Cel pracy i hipotezy
badawcze, Rozdziaf V1. Metodologia, Rozdziatl VII. Wyniki badan, Rozdzial VIII Omoéwienie
wynikow badan i dyskusja, Rozdzial IX. Podsumowanie i wnioski, Streszczenia w jezyku
polskim i angielskim, Bibliografia, Spis tabel, Spis rycin, Pismiennictwo, Spis rycin i tabel oraz

Zatgczniki. Zabrakto wykazu skrotow uzytych w pracy, doktorant stosujac skroty angielskich
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terminOw nie podaje ich oryginalnego rozwinigcia (np. ogdlny zespdt przystosowania (tzw.

GAS) i miejscowy zespot przystosowania (tzw. LAS) (s.9))

Praca podzielona zostata na cze$¢ teoretyczng i empiryczng z zachowaniem wtasciwych
proporcji poszczegodlnych rozdziatéw 1 podrozdziatow. Na podkreslenie zastuguje przemyslana
i konsekwentna struktura praca, autor rozprawy we wstepie zawart krotkie wprowadzenie i
uzasadnienie podjetej tematyki badawczej — zagadnienie stresu zawodowego i temperamentu
afektywnego. W rozdziale drugim doktorant z duzg znajomos$cig tematu przedstawil pojecie
stresu i najwazniejsze jego modele (stres jako bodziec, jak reakcja i jako transakcja) a w
kolejnym rozdziale skoncentrowat si¢ na pojeciu i modelach stresu zawodowego, jego zrodtach

1 nastepstwach.

W kolejnym rozdziale oméwione zostaty zwigzki temperamentu afektywnego i stresu
zawodowego. Czgé¢ prac przywotywanych przez Doktoranta ma (z koniecznosci) charakter
historyczny, podkresli¢ jednak nalezy, ze wiele prac dyskutowanych w tych rozdziatach

opublikowanych zostato w ostatnich latach.

Doktorant postawil cel badawczy, ktorym byla ocena cech w pigciu wymiarach
temperamentu za pomoca kwestionariusza TEMPS-A, wymiaréw stresu zawodowego
mierzonego za pomocg kwestionariusza MASI-R oraz nasilenia odczuwanego stresu w pracy
zwigzanego z roéznymi jego zrodlami. Dwa cele dodatkowe stanowita ocena zalezno$ci
pomiedzy wymiarami temperamentu afektywnego a nasileniem odczuwanego stresu
zwigzanego z pracg wsrdd pracownikow sektora ochrony zdrowia oraz analiza predykcji
rozwoju poszczegoélnych wymiardw zwigzanych ze stresem zawodowym na podstawie

temperamentu afektywnego.

Doktorant sformutowal réwniez cztery hipotezy badawcze powigzane z celami
rozprawy. Celem weryfikacji hipotez badawczych sformutowano réwniez 9 celéw
szczegdtowych, ktore stanowig raczej ,,to do list” — zadania do wykonania w trakcie analizy
zgromadzonych danych. Zamiast sformutowania ,,dokonanie Kkorelacji” w celach

szczegdtowych 7 i 8 lepiej bytoby uzy¢ ,,poszukiwanie zwigzku” lub ,,analiza zwigzkow”.

Opis metodologii przedstawionych badan pozostawia pewien niedosyt. Doktorant
podat, ze ,,0s0by chcace wzig¢ udziat w badaniu mogty swobodnie pobra¢ ankiete i wypehni¢
ja w dowolnym miejscu i czasie”. Wydaje sie, ze okres$lenie ankieta to skrot myslowy

obejmujacy zaré6wno ankiete danych jak i kwestionariusz do badania temperamentu
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afektywnego TEMPS-A jak i kwestionariusz oceny nasileniu stresu w zwigzku z sytuacjami
zawodowymi Maugeri Stress Index-Revised. Nie zostato wystarczajaco opisane miejsce/zrodto
pobrania (internet? badajacy?), sposéb wypetnienia (komputerowo? rgcznie?), Sposob, w jaki
badani dowiadywali si¢ o badaniu (ogtoszenia? ulotki? osobista prosba? tzw. kula $niegowa?).
W jaki sposob informowano o charakterze udziatu w badaniu? Czy przyjmowano, ze uczestnicy
badania wypelniajac kwestionariusze, zgadzaja si¢ na udzial, czy podpisywali formularz
zgody? (nie wszystkie narzedzia byty walidowane). Wydaje si¢, ze bardziej wlasciwe byloby
stwierdzenie, ze w badaniu wzigeto udzial 265 os6b i1 po usunieciu niekompletnych
kwestionariuszy analize prowadzono w grupie 250 0so6b (a nie, ze w badaniu wzi¢to udziat 250
pracownikow). Niewystarczajaco zostata opisana dos¢ liczna grupa pozostatych pracownikow
oddziatow szpitala, jest to druga grupa pod wzgledem licznosci (N=54), w planowanych
publikacjach konieczny jest opis tej grupy.

Ankieta danych opracowana zostata na potrzeby badania. Pewne zaciekawienie budzi
jej druga cze$¢ — dlaczego nasilenie stresu okreslano w skali od 0 do 7? Jakie byly podstawy
sformutowania akurat tych zrodet stresu? Wielozadaniowo$¢ jak jedno ze zrodet stresu w pracy
wydaje si¢ nieco enigmatyczna, a biurokracja to nie tylko liczba dokumentéw ale ich jakos¢
(np. dhugosé, stopien trudnosci, niejasnos¢). Pozostate narzedzia badawcze — kwestionariusz do
badania temperamentu afektywnego TEMPS-A i kwestionariusz oceny nasilenia stresu w
zwigzku z sytuacjami zawodowymi Maugeri Stress Index-Revised (MASI-R) zostaty wlasciwie

wybrane i adekwatnie opisane w rozprawie.
Réwniez metody analiz statystycznych zostaty wiasciwie wybrane.

Na stronach 45 do 61 przedstawione zostaty wyniki. Sposrod interesujacych spostrzezen
nalezy wspomnie¢ o wyniku badania wiasciwosci skali TEMPS-A, wskazujacym na odrgbhny
charakter temperamentu hipertymicznego (zarowno w ramach analizy czynnikowej
sktadowych glownych TEMPS-A jak i w interkorelacjach poszczegdlnych wymiarow
temperamentu afektywnego). Interesujace jest rowniez spostrzezenie, ze satysfakcja z pracy
byta wyzsza w grupie mezczyzn a satysfakcja z zycia pozazawodowego w grupie kobiet oraz
ze mezezyzni wykazywali wigksza tendencje do przedstawienia si¢ w bardziej korzystny
sposob. Nie zaskakuje wigksze wsparcie spoteczne w grupie kobiet niz w grupie mezczyzn. W
zakresie zrodta stresu jedyng roznica pomigdzy kobietami 1 megzczyznami byta
wielozadaniowos$¢. W zakresie poréwnan pomiedzy przedstawicielami poszczegolnych

zawodoéw niepokojacy wydaje si¢ wiek grupy pielgegniarek, potwierdza to alarmujace



doniesienia w tym zakresie z ostatnich lat. Jesli chodzi o wyniki skali MASI — interesujgca
wydaje si¢ wigksza tendencja lekarzy niz innych grup zawodowych (pielegniarek, ratownikow
medycznych i ,,pozostatych”) do prezentacji wlasnej osoby w korzystnym swietle oraz wyzsze
wskazniki temperamentu drazliwego w tej grupie badanej. Wyniki badan przedstawiono w
czytelnych tabelach i rycinie. Dla potrzeb publikacji wydaje si¢ bardziej korzystne
umieszczenie skrotowych zrodet stresu w tabelach (zamiast oznaczen liczbowych), utatwitoby

to interpretacje wynikow.

Wymiary temperamentu: depresyjny, cyklotymiczny, drazliwy i lckowy wykazywaty
zwigzek z ostabiong odpornoscig na sStres, gorsza satysfakcjg z pracy i zycia, silnigj

przezywanym stresem zawodowym i negatywnymi stylami adaptacyjnymi.

Interesujgce sa wyniki analizy regresji wielorakiej wskazujace, ze gorsza satysfakcja z
zycia przewidywana jest przez wymiar depresyjny i drazliwy. Natomiast wymiary
temperamentu nie stanowily czynnikow predykcyjnych satysfakcji z pracy. Z Kkolei
temperament hipertymiczny stanowit czynnik predykcyjny wyzszego dobrostanu, natomiast
cyklotymiczny — gorszego. Temperament depresyjny i drazliwy stanowily czynniki
predykcyjne nasilenia negatywnych stylow adaptacyjnych a hipertymiczny miat znaczenie
protekcyjne.

W dalszej czesci pracy, na stronach 63-79 autor przeprowadzit omowienie uzyskanych
wynikoéw wykazujac bardzo dobrg znajomos$¢ pismiennictwa polskiego 1 Swiatowego w tym
zakresie. Jedyne zastrzezenie mogtoby dotyczy¢ pracy Kikuchiego i wsp., ktorzy nie tyle
wskazywali na konieczno$¢ odsunigcia od pracy pielegniarek prezentujacych nadmierne
zaangazowanie w pracy zwigzane z Wysokim poziomem cech Igkowych, co sugerowali
monitorowanie oznak stresu zawodowego w tej grupie i proponowanie interwencji

nakierowanych na zapobieganie negatywnym psychicznym i somatycznym skutkom stresu.

Whioski z badan zostaty trafnie sformutowane w oparciu o przeprowadzone przez
Niego badania, sa w pelni uzasadnione. Wykazuja one zwiazek z celami pracy i hipotezami

badawczymi, cho¢ nie odpowiadaja im idealnie.

Pierwszy wniosek wydaje si¢ nieco ogdlnikowy. Badani pracownicy zatrudnieni w
szpitalu klinicznym sg grupa o srednim nasileniu stresu zawodowego, ale osoby reprezentujace

rozne zawody inaczej przezywaja stres zwigzany z réznymi jego zrodtami. Pierwsza czes$¢é tego



zdania jest jasna i dostarcza istotnych danych, natomiast w planowanych publikacjach to

odmienne przezywania stresu przez osoby o réznych zawodach wymagatoby klaryfikacji.

Interesujacy jest wniosek drugi dotyczacy réznic zwigzanych z plcia w zakresie
temperamentu, skionnosci do prezentowania siebie w lepSzym S$wietle oraz poczucia z

satysfakcji z pracy i zycia oraz percepcji wsparcia spotecznego.

Whniosek trzeci dotyczy zwigzku wymiaréw  depresyjnego, drazliwego,
cyklotymicznego i lekowego temperamentu afektywnego z mniejszg odpornoscia na stres i jego
silniejszym przezywaniem oraz z wyzszym ryzykiem rozwoju negatywnych stylow

adaptacyjnych oraz znaczenie protekcyjne temperamentu hipertymicznego.

Whiosek czwarty wskazuje na wysoka zgodno$¢ wewngtrzng zastosowanych w pracy
narzedzi badawczych kwestionariusza TEMPS-A oraz MASI-R oraz ich przydatnos¢ do
badania pracownikow opieki zdrowotnej, co stanowi cenny wktad autora w badania w tej grupie
0sob. Na podkreslenie zastuguje rowniez fakt, ze w pracy zastosowano nowe, mato znane w
Polsce narzedzie jakim jest MASI-R, a dalsze publikacje w tym zakresie moga przyczynic si¢

do jego popularyzacji w naszym Kkraju.

Pismiennictwo obejmuje 151 dobrze dobranych pozycji literatury polskiej i $wiatowe;j,
w planowanych publikacjach istotne bedzie ujednolicenie sposobu cytowania (na stronie 96

Journal of Affective Disorders jest cytowany na trzy rézne sposoby).
Uwagi recenzenta:

Dla potrzeb planowanych publikacji istotne bedzie wyeliminowanie potocznych
okreslen: np. stres jest zagadnieniem wieloaspektowym, zahaczajacym o szereg réznych
dyscyplin naukowych (s. 7). Podobnie, zamiast ,,pozytywne zdarzenia napotykane w zyciu” (S.
8) wystarczytoby ,,pozytywne wydarzenia zyciowe”, zamiast ,,normony wydzielane w gruczole
przysadki” (s. 9) lepiej byloby uzy¢ ,hormony wydzielane przez przysadke”. Zamiast
,»skutkujacego podwyzszonym cholesterolem” (s. 17) lepiej byloby uzy¢ okreslenia
,,zwiekszonym stezeniem cholesterolu w surowicy”. Réwnocze$nie w akapicie omawiajagcym
zwigzek stresu w miejscu pracy i stanu zdrowia pracownikow warto bytoby sie oprze¢ na

nowszych publikacjach niz te zacytowane opublikowane w 1993 i 1987 roku.

Sformutowana przez Antonovsky’ego koncepcja poczucia koherencji to ,,.sense of

coherence concept” a nie ,,sense of coherent concept” (s.12).



W pracach przeznaczonych do publikacji na podstawie przedstawionej do recenzji
rozprawy doktorskiej proponowatabym unikanie okreslenia »badania przeprowadzone na

grupie 0s6b”, sugerujac, ze lepsze byloby ,,badania przeprowadzone w grupie”.

Redakcja pracy byta staranna — niedociagnigeia sg nieliczne: podwdjne cytowanie
(Karasek, Theorell) [37] (s. 15). Zamiast ,.index intensywnosci pracy” (work intensity index)

(s. I5) sugerowatabym ,,wskaznik intensywnosci pracy”. Nieliczne literowki (,,suport” s. 16)

W przedstawieniu modelu wymagan pracy — kontroli (JDC) warto bytoby zaznaczyé,
ze modyfikacja polegajaca na dodaniu jeszcze jednego czynnika — wsparcia spolecznego

dotyczy wsparcia spotecznego w miejscu pracy (supervisor support, co-worker support).

Nieco niedopracowane jest sformutowanie ,,model JDC przyczynit sie do powstania
takiego schorzenia wylgcznie wsréd pracownikow fizycznych” (str. 18), sam model nie byt
zapewne odpowiedzialny za wystgpienie schorzenia a raczej wykazywal je czy wyjasnial.

Niejasne pozostaja rowniez ,,zaburzenia czynnosciowe umystu” (str. 20)

Powyzsze uwagi nie umniejszaja wartosci pracy.

Podsumowanie:
Pan mgr Maciej Jaskulski wykazal sie umiejetnoscia stawiania waznych celéw badawczych i
korzystania z pismiennictwa naukowego. Praca Doktoranta ma duze walory oryginalnosci, a

wyniki badan majg zaréwno znaczenie naukowe jak i praktyczne.

Oceniana rozprawa spetnia warunki ustawowe stawiane rozprawom doktorskim.
Mam zaszezyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Wydziatu Nauk o Zdrowiu Collegium Medicum
im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy Uniwersytetu Medycznego im. Mikotaja Kopernika w
Toruniu wniosek o dopuszezenie mgr. Macieja Jaskulskiego do dalszych etapow przewodu

doktorskiego.
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