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Recenzja rozprawy na stopien doktora nauk o zdrowiu mgr Karoliny Strach pt.: Zachowania
zdrowotne kobiet po menopauzie pracujacych w rolnictwie a wystepowanie wybranych

czynnikow ryzyka chordéb uktadu krazenia.

1. Ocena merytoryczna pracy.

Trafnos¢ podjetej problematyki badawczej i jej oryginalnosé.

Przedmiotem pracy sg uwarunkowania stanu zdrowia kobiet pracujgcych w rolnictwie z
uwzglednieniem zachowan zdrowotnych i wybranych czynnikéw ryzyka choréb uktadu
krazenia. Chociaz pismiennictwo dotyczace uwarunkowan wystepowania choréb uktadu
krazenia jest dos¢ bogate, to podjecie badan w tym zakresie, zogniskowanych na populacji
kobiet po menopauzie, pracujgcych w rolnictwie jest oryginalne i uzasadnione. W
piémiennictwie odnotowywane jest bowiem zjawisko zwiekszonego ryzyka chordb ukfadu
krazenia z menopauzg. Jako szczegdlnie oryginalne i majace znaczenie praktyczne nalezy
wskaza¢ zwrécenie uwagi na zdrowie kobiet pracujgcych na wsi, a nie jak w wiekszosci analiz
— kobiet mieszkajacych na wsi.

W strukturze celéw pracy wyodrebniono cel gtéwny i cele szczegétowe. Celem gtéwnym
byta ocena zwigzku zachowar zdrowotnych kobiet po menopauzie pracujacych
w rolnictwie z wystepowaniem wybranych czynnikéw ryzyka choréb uktadu krazenia.
Przyjete cele szczegétowe obejmowaty:

1. Ocene stylu zycia badanych kobiet po menopauzie pracujgcych w rolnictwie.

2. Ocene stanu zdrowia kobiet w analizowanym okresie Zycia z uwzglednieniem
wybranych czynnikéw ryzyka choréb uktadu krazenia (BMI, WHR, obwdd talii, RR,
stezenie glukozy, lipidogram, tolerancja umiarkowanego wysitku).

3. Analize zwigzku zachowan zdrowotnych z BMI, WHR, obwodem talii badanych kobiet.
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4. Analize zwigzku zachowan zdrowotnych z lipidogramem i stezeniem glukozy
badanych kobiet.
5. Analize zwigzku zachowan zdrowotnych z tolerancjg umiarkowanego wysitku
u badanych kobiet
6. Opracowanie modeli optymalnych zachowan zdrowotnych przeciwdziatajacych
wystepowaniu czynnikow ryzyka chordb uktadu krazenia w grupie badanych kobiet.
Cele szczeg6towe sktadajg sie na sekwencje analiz, ktére maja stuzy¢ do realizacji celu
gtéwnego. Cel podjecia badan przedstawionych w rozprawie jest uzasadniony aktualnym
stanem wiedzy i ma charakter oryginalny. Struktura celdw szczegétowych pracy jest

konsekwentnie realizowana przez spéjny z tymi celami dobér czynnikdw ryzyka do analiz.

Uzyskane rezultaty i ich znaczenie dla nauki i praktyki.

Zasadniczym celem pracy byto dokonanie oceny zwigzku zachowan zdrowotnych
kobiet po menopauzie pracujgcych w rolnictwie z wystepowaniem wybranych czynnikéw
ryzyka choréb uktadu krazenia. Na rezultaty pracy sktadaja sie cztery grupy wynikow,
reprezentujgcych trzy poziomy analizy.

Podstawowy poziom analizy obejmowat ustalenie wartosci charakteryzujacych badang
populacje pod wzgledem dwu grup zmiennych, z ktérych jedna zostata okreslona jako
zachowania zdrowotne. Do pomiaru zachowan zdrowotnych wykorzystano Inwentarz
Zachowan Zdrowotnych (wg Z. Juczynskiego). Druga grupa zmiennych obejmowata
parametry antropometryczne, zdrowotne i biochemiczne (4.1. do 4.5.) Ten poziom analizy
potwierdzit znane juz, i tatwe do przewidzenia zaleznosci, jak np. to, ze kobiety z chorobami
uktadu krazenia miaty wyzsze cisnienie tetnicze niz kobiety bez tych chordb, czy ze kobiety z
chorobami uktadu krazenia miaty istotnie wyzsze BMI i WHR oraz wiekszy obwdd talii niz
badane kobiety bez chordb uktadu krazenia. Ta cze$¢ wynikow w wiekszosci potwierdza
znane charakterystyki czynnikow ryzyka.

Drugi poziom analizy reprezentujg wyniki badania zwigzkéw (korelacji) miedzy
cechami demograficzno — spotecznymi i zdrowia reprodukcyjnego a zachowaniami
zdrowotnymi (4.6.) oraz zwigzki (korelacje) zachowar zdrowotnych z czynnikami ryzyka
chordb uktadu krazenia (4.7.). Ta czesS¢ wynikow w wiekszosci potwierdza znane zaleznosci,

ale jako efekt naukowy wnosi nowe informacje o sile poszczegélnych zwigzkow w




specyficznej populacji kobiet po menopauzie, pracujacych na wsi. Nalezy zwrdci¢ uwage, ze
w przypadku tego poziomu analiz, opisanych w rozdziatach 4.6. i 4.7. niefortunnie uzyto
okreslenia , wptyw cech ... ... na zachowania...” i ,wptyw zachowah ... ... na czynniki ...”.
Przyjety w pracy model badania — i wtasciwie do tego modelu zastosowana analiza korelacji -
umozliwiajg tylko stwierdzenie faktu wystepowania i oszacowanie sity zwigzku miedzy
badanymi cechami, ale juz nie wypowiadanie sie na temat zwigzkdéw przyczynowo —
skutkowych, a taka wtasnie konotacje posiada pojecie ,wptyw”. Dobrze, ze pojecie
L,Wptywu” nie pojawia sie w sformutowaniach celdw pracy, gdzie jest mowa o ,,zwigzkach” i
we whnioskach.

Najbardziej zaawansowany poziom analizy, wnoszacy nowe ustalenia i oryginalne w
polskim pismiennictwie ujecie czynnikéw ryzyka stanowig wyniki analiz regresji logistycznej
przedstawione w czesci 4.8., gdzie zaprezentowano modele optymalnych zachowan
zdrowotnych przeciwdziatajgcych wystepowaniu czynnikéw ryzyka chordb uktadu krazenia
u badanych kobiet. Modele te objety: - cechy sylwetek, - steienia lipidow i cisnienia
tetniczego - wzgledem zachowan zdrowotnych. Ta cze$¢ wynikdw ma najwieksze znaczenie
poznawcze oraz praktyczne i zastuguje na upowszednienie w formie publikacji.
Scharakteryzowane modele mogg stanowi¢ bowiem podstawe do formutowania konkretnych
programow profilaktycznych i w zakresie promocji zdrowia, adresowanych do specyficznej

grupy kobiet po menopauzie, pracujacych na wsi.

Poprawnosé formalno-jezykowa, stylistyczna i interpunkcyjna.

Praca jest napisana i zredagowana poprawnie. Wszystkie elementy pracy sg opisane
jednoznacznie. Autorka umiejetnie przedstawia poglady wtasne jak tez zaczerpniete z
pismiennictwa. Sprawnie omawia wyniki i relacjonuje wnioskowanie. Stosowane skréty sa
objasnione na poczatku tekstu. Interpunkcja zachowuje wszystkie reguty jezyka polskiego.
Wystepuja pojedyncze btedy literowe, jak np. na str. 105: ,Badano wptywa zachowan

zdrowotnych...”.




2. Ocena metodologiczna pracy.

Poprawno$¢ formutowania problemow i hipotez.

Odnoszac sie do tytutu rozprawy oraz jej celu gtdwnego nalezy wskaza¢ na
pojawiajaca sie w pierwszej chwili trudnos¢ interpretacyjng tych dwu elementéw pracy,
bowiem zachowania zdrowotne, takie mieszczg sie w szerokim rozumieniu czynnikéw
ryzyka. Watpliwosci w tej kwestii s3 jednak wyjasnione w rozwinieciu czesci 1.3., gdzie
Autorka doprecyzowuje, jakie konkretnie czynniki ryzyka choréb uktadu krazenia, beda
analizowane w kontekscie zachowan zdrowotnych. S3 to:

- nadcisnienie tetnicze (1.3.1),
- zaburzenia lipidowe (1.3.2.),
- zaburzenia gospodarki weglowodanowej (1.3.3.),
- nadwaga — otytos¢ (1.3.4.),
- niska aktywnos¢ fizyczna (1.3.5.).
Czynniki te sa w pracy szczegétowo scharakteryzowane.
Przedstawiona uwaga nie ma znaczenia dla wartosci uzyskanych wynikéw, ale moze by¢
potraktowana, jako sugestia dotyczaca redakgji tekstu przy publikacji tych wynikow.
Interesujaca jest, zaprezentowana w pracy, wielopoziomowa analiza danych, na co
sktadajg sie:
- powigzania cech demograficzno-spotecznych i zdrowia reprodukcyjnego z
zachowaniami zdrowotnymi,
- powigzania zachowan zdrowotnych z wybranymi czynnikami ryzyka chordb uktadu
krazenia,
- opracowanie modelu optymalnych zachowan zdrowotnych przeciwdziatajacych
wystepowaniu czynnikéw ryzyka chordb uktadu krazenia na przyktadzie badanej populaciji.
Ta wielopoziomowos¢ analiz znajduje konsekwentne odbicie w strukturze prezentacji

wynikéw pracy.




Trafno$¢ doboru metod i narzedzi badawczych, umiejetnos¢ ich zastosowania.

Zastosowana w pracy metodologia uzyskania danych, a takze ich analizy i prezentacji
— jest poprawna. Zakres danych niezbednych do scharakteryzowania zachowan zdrowotnych
uzyskanych przy pomocy kwestionariusza, jak tez zakres danych antropometrycznych,
danych o stanie zdrowia i parametrach biochemicznych sg wtasciwie dobrane do realizacji
przyjetego celu pracy. Pewien niedosyt budzi brak bardziej szczegétowego opisu kwalifikacji
kobiet do badania — skad w istocie wziety sie respondentki, jaki byt rozktad terytorialny
badanej populacji. Informacja ta ma znaczenie dla oceny reprezentatywnosci badanej

populacji.

Prawidtowo$é uktadu pracy i struktury podziatu tresci.

Uktad pracy jest typowy dla prac o charakterze empirycznym. Cze$¢ empiryczna jest
poprzedzona wstepem, w ktérym zaprezentowano szczegétowo i wyczerpujaco aktualny
stan wiedzy o istocie dziatan prewencyjnych w zakresie choréb uktadu krazenia i czynnikach
ryzyka tej grupy choréb.

W kolejnych czesciach pracy przedstawiono cele pracy, oméwiono badang populacje
i zastosowane metody.

Prezentacja wynikow, co stanowi kolejng czes¢ pracy, odzwierciedla wielopoziomowa
analize danych uzyskanych przy pomocy zréznicowanych narzedzi badawczych. W czesci
Dyskusja — dokonano analizy wynikéw, umiejetnie interpretujac je w $wietle danych z
piémiennictwa. Sformutowane wnioski mogtyby w wiekszym stopniu eksponowa¢
przydatnos$¢ uzyskanych wynikéw do celdw profilaktyki i budowy programéw promocji
zdrowia. Istnieje bowiem duze zapotrzebowanie na wiedze, ktéra moze by¢ podstawg do
konstruowania efektywnych programéw promaocji zdrowia, adresowanych do konkretnych,
dobrze zdefiniowanych populacji. Wiedzy takiej dostarcza wtasnie oceniana praca w
odniesieniu do licznej w Polsce grupy kobiet po menopauzie, pracujgcych w rolnictwie.

Tres$¢ wszystkich czesci pracy, w szczegdlnosci wstepu i dyskusji, wskazuje na
posiadanie przez Autorke kompetencji w zakresie objetym projektem badawczym.

Praca zawiera ponadto wszystkie inne wymagane elementy, jak streszczenia w jezyku

polskim i angielskim, spisy tabel i rycin oraz zatagcznik — zastosowany kwestionariusz.




Catoéé pracy liczy 189 stron. Praca zawiera 42 kolorowe ryciny i 69 tabel wyczerpujaco
ilustrujacych badz dokumentujacych wyniki. Zatagczono takze wzor kwestionariusza ankiety

wykorzystanego w pracy.

Dobdr literatury i umiejetnoé¢ wykorzystania Zrédet.

W pracy wykorzystano 133 pozycje piémiennictwa krajowego i anglojgzycznego,
uwzgledniajace wszystkie aspekty badanego zagadnienia. Pismiennictwo jest aktualne,

przywotywane w réznych fragmentach pracy w sposob wiasciwy.

Podsumowujac opinie pragne stwierdzi¢, ze praca, mimo zauwazonych niedociagnie¢,
stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego, jakim jest zwigzek zachowan
zdrowotnych z innymi czynnikami ryzyka choréb uktadu krazenia w populaciji kobiet po
menopauzie, pracujacych na wsi. Uzyskane wyniki maja wartos¢ poznawczg oraz

praktyczna.

3. Wniosek recenzenta.
Biorac pod uwage aspekty formalne pracy oraz aspekty merytoryczne, w szczegobinosci
— celowo$¢ podjecia tematu oraz warto$é naukowa i praktyczng uzyskanych wynikow -
stwierdzam, ze praca mgr Karoliny Strach pt.: ,Zachowania zdrowotne kobiet po
menopauzie pracujacych w rolnictwie a wystgpowanie wybranych czynnikow ryzyka
choréb uktadu krazenia” spetnia kryteria okreslone ustawie z dnia 14 marca 2003r.0
stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.

U.z 2016 r. poz. 882 i 1311)
W zwiazku z powyzszym sktadam wniosek do Wysokiej Rady Instytutu

Medycyny Wsi im. Witolda Chodzki w Lublinie o dopuszczenie mgr Karoliny Strach do

dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Warszawa, 14.03.2017 r. % W




