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Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska mgr Beaty Jamrogiewicz jest praca
obszerng, wraz z aneksami liczy 324 strony. Pod wzgledem edytorskim praca zostala
starannie przygotowana. Ta oryginalna monografia na temat spolecznego $wiata tworcow
sztuki z choroba Parkinsona sklada sie z szesciu rozdziatow poprzedzonych wstepem. W
dwoch pierwszych rozdzialach Doktorantka zreferowala zagadnienia teoretyczne, w
kolejnym, trzecim rozdziale sprecyzowala zatozenia metodologiczne oraz udostepnita
informacje na temat organizacji i przebiegu badan, sposobéw zbierania i opracowywania
materialdéw badawczych, spofeczno-demograficznej charakterystyki f)réby badawczej.
Obszerna, staranna i wielowatkowa prezentacja wynikoéw badan wilasnych oraz autorskie
proby interpretacji tych wynikow zostaly przedstawione w trzech nastepnych rozdzialach
(czwartym, pigtym i szostym); rozdzialy te stanowig niemal dwie trzecie przygotowanej
dysertacji doktorskiej. Syntetyczne zakonczenie, krotki spis uproszczonych modeli
transkrypcji, obszerna, liczaca 220 publikacji, bibliografia (w tym 20 trafnie dobranych
publikacji anglojezycznych), uzupeniona netografig (13 pozycji), wykazem aktéw prawnych
oraz wykazem raportéw tematycznych (4 raporty), spisem tabel, fotografii zmieszczonych w
pracy, charakterystyka 44 respondentéow - to informacje, ktore dopelniaja obrazu
recenzowanej dysertacji od strony formalnej, a jednoczes’nié wskazujg na starannos¢ w jej
opracowaniu. Ten obszerny zasob zrédet zostal umiejetnie wykorzystany w poszczegdlnych
rozdzialach rozprawy doktorskiej przez Autorke. Potwierdza przy tym bardzo dobre
zorientowanie Doktorantki w omawianej‘ problematyge. !
Ocena pracy
Zjawisko tworczosci artystycznej 0sob przewlekle chorych jest, jak trafnie zauwazyla
Autorka, ,,praktycznie wylgczony z obszaru zainteresowan badawczych, i to nie tylko na
gruncie socjologii” (s. 8). Ta przeslanka oraz wyzwania zwigzane z przygotowaniem i
przeprowadzeniem trudnego projektu badawczego, o charakterze interdyscyplinarnym,
sklonity Doktorantke do systematycznej oraz wytezonej pracy. Wysitek wlozony w
przygotowanie tej dysertacji doktorskiej byt niemaly; Autorka nie bedac z wyksztalcenia



socjologiem, zglebiala subdyscypliny socjologiczne — socjologie zdrowia i choroby,
socjologie niepelnosprawnosci, socjologie sztuki i tworczosci. Czytajac dysertacje, nie mozna
nie zauwazy¢ konsekwencji Autorki w studiowaniu poszczegblnych watkoéw (zagadnien
teoretycznych i metodologicznych podjetych w rozprawie), klarownego uporzadkowania
tresci, staranno$ci w prezentacji wynikéw badan, wnikliwosci w wyjasnianiu ich rezultatow.
Warto podkresli¢, ze Doktorantka potrafi dyskutowaé¢ z prezentdwanymi opiniami
przywolywanych teoretykow i badaczy twérczosci 0séb chorych przewlekle (np. na s. 23, s.
91), a wigc nie tylko trafnie lokuje je w strukturze pracy i poprawnie referuje.

Ponizej przedstawiam uwagi odnoszace sie do poszczegoblnych rozdzialow pracy.
Rozdziat pierwszy pt. .. Zdrowie i choroba jako zjawisko socjologiczne”, sktada sie z czterech,
trafnie wyodrgbnionych watkow. W pierwszym watku, Doktorantka dobrze zreferowata
wielo$¢ i réznorodnosé sposobéw definiowania kluczowych poje¢ zdrowia i choroby oraz
wybrane teorie socjologiczne zdrowia i choroby (m. in. T. Parsonsa, E. Goffmana, M.
Sokotowskiej, E. Freidsona). Fragment ten potwierdza réwniez dobry stan wiedzy
Doktorantki na temat polskich autoréw i ich publikacji w ;)mawianej tematyce (m. in. Z.
Kawczynskiej-Butrym, W. Pigtkowskiego, Z Stonskiej, B. Szluz, S. Pawlas-Czyz). Pewnym
mankamentem tej czgsci jest odwolywanie si¢ do opracowan, a nie autorskich publikacji,
aczkolwiek dobor opracowan byt starannie przemys$lany. W nastepnym fragmencie
pierwszego rozdziatu, Autorka odstonila istotne, z socjologicznej perspektywy, aspekty
choroby przewleklej oraz typologie choréb przewleklych, uzasadniajac podjecie tych
zagadnien i ich wazno$¢ w badaniach wlasnych. Trzeci watek dotyczyl zwiazkéw choréb
przewleklych z niepelnosprawnosciami, a w szczegolnosci  zaprezentowano rodzaje
niepetnosprawnosci, trzy modele niepetnosprawnosci  (instytucjonalny, TOZWOjOWY,
spoleczny) i cztery zbiorowosci 0s6b z niepetnosprawnosciami, wyréznione przez znane
badaczki sytuacji o0sob niepetnosprawnych w okresie trdnsformacji, A. Ostrowska, J.
Sikorskg, B. Gaciarz (2001), uzasadniajac dobér tresci potrzebami badan. W odniesieniu do
tego fragmentu pracy dostrzegam brak odwolania si¢ doktorantki do prac i badan prof.
Zbigniewa Wozniaka, co wzbogaciloby prezentowane tresci. Takze kolejny fragment
korespondujacy z zawartoscia omawianego wyzej w;{tku, tj. postawy spoteczne wobec 0s6b z
niepetnosprawnosciami zyskatby na odwotaniu do dorobku Z. Wozniaka. Ostatnim watkiem,
podjetym w ramach rozdziat jest charakterystyka choroby Parkinsona, staranne oméwienie jej
indywidualnych i spolecznych konsekwencji oraz zasygnalizowanie zagadnienia spolecznej
odpowiedzialnosci za grupy zalezne, w tym osoby chorujace przewlekle, za M. Sokolowska.

W omawianej czgsci warto byloby poszerzy¢é zagadnienie spotecznej odpowiedzialnosci za



osoby zalezne oraz funkcjonowanie opiekunéw rodzinnych — zagadnienia wprayvdzie
zasygnalizowane przez Doktorantke, ale na potrzeby przyszlej publikacji tej dysertacji,
wymagajace gruntownych studiow nad problematyka zmian w polityce spotecznej, pomocy
spolecznej i pracy socjalnej.

Drugi rozdziat pt. ,,Sztuka oséb chorych i z niepetnosprawnoscia”, ma — podobnie jak
poprzedni rozdzial — dobra strukturg. Analiza teoretyczna zostata skoncentrowana wokot
podstawowych pojeé: tworczo$é, postawa twoércza, tworca, ujmowanych w perspektywie
filozoficznej, pedagogicznej, psychologicznej i socjologicznej. Fragment 2.1. jest dobrym
wprowadzeniem do zaprezentowania wybranych teorii i konc:epcji tworczosci (2.2). Autorka
w  kolejnym fragmencie rozdziatu drugiego (2.2.) starannie analizowata kierunki
socjologicznych interpretacji teorii tworczosci, stawiajac pytanie o to, jakie funkcje pelni
sztuka w spoleczenstwie i dla s'rodowisk_a 0s6b z niepetnosprawnosciami. Jedna z tych funkcji
— lerapeutyczna, zwigzana z pojeciem arteterapii, zostala szerzej zaprezentowana w
nastgpnym podrozdziale (2.3.). Historia tego pojecia, réznorodnosé definicji, sam proces
arteterapii oraz doswiadczanie tej formy odzialywania terapeutycznego, to zagadnienia istotne
i nicobecne niemal w socjologicznej narracji oraz w badaniach, co podkreslita Doktorantka (s.
88). Ostatni fragment rozdziatu drugiego, to rozwazania na temat choroby, jako bodzca
tworczego i tworczoscei jako formy walki z choroba, z konsekwencjami niepetnosprawnosci.

Z pasja i wrazliwoscia Autorka podjela to zagadnieniet a przedstawione rozwazania sg
przekonywujacym uzasadnieniem dla postawienia pytan o pozytywne konsekwencje choroby
dla dzialan twoérczych. Zgadzam sie z pogladem Doktorantki, ze wazne zagadnienia
tworczosci w kontekscie choroby i niepetnosprawnosci, nie staly si¢ dotad przedmiotem
gruntownego zainteresowania badaczy, a ponadto d(;strzegam, ze zagadnienia te nie mieszcza
si¢ w polu zainteresowania socjologii szczegétowych. Systematyczne podjecie tych zagadnien
w badaniu, na przykladzie kategorii 0s6b chorujacych na chorobg Parkinsona, jest walorem
przedstawionej do oceny dysertacji i nalezy to doceni¢.

Pewnym mankamentem rozdzialu drugiego jest pobiezne oméwienie funkc;ji
tworczosci, sztuki w socjologii teoretycznej i empirycznej, a w szczegolnosci brak odniesienia
si¢. Autorki do obszaru socjologii probleméw spofecznygh, w ktorym watek ten jest

podejmowany.

Rozdzial trzeci, poswigcony metodologicznym podstawom badan wiasnych, podobnie
jak czgs¢ teoretyczna, ma dobrg strukture. Rozpoczyna si¢ prezentacjg sposobéw rozumienia

podstawowego pojecia uzytego w tytule pracy — $wiata spotecznego, w mysli socjologicznej,



w nawigzaniu do interakcjonizmu symbolicznego, fenomenologii. Ten fragment powinien
zawiera¢ konkluzje, uzasadniajaca wybor przyjetej perspektywy interpretacyjnej, odwotanie
do trajektorii choroby. W nastepnym podrozdziale (3.2.),. »Problematyka i cel badan”
Doktorantka uszczegétowita, w pewnym stopniu, przyjeta perspektywe, odwolujac sie do
teorii ugruntowanej, jasno wyznaczajgc cel pracy, gtowny problem badawczy — ,,w jaki
sposob badani postrzegaja $wiat spoteczny 0sob przewlekle chorych oraz zajmowane w nim
swoje miejsce?” (s. 101) i trafnie formutujac sze$¢ pytan szczegétowych. Kolejny fragment
(3.3.) to przekonywujace uzasadnienie zastosowania metody biograficznej w projektowanym
badaniu empirycznym. Samodzielne przeprowadzenie 44 wywiadéw narracyjnych w czterech
wojewddztwach: mazowieckim matopolskim, podkarpackim i wielkopolskim w 2018 r.
swiadezy o wysilku wlozonym przez Doktorantke w rzetelne przygotowanie czesci
empirycznej. Doceni¢ nalezy takze wrazliwo$é Doktorantki na etyczne kwestie badan
wilasnych, o czym wspomina w kolejnych podrozdziatach (2.4. i 2.5.). Natomiast podrozdziat
2.6. ,,Charakterystyka badanej grupy” zostal zatytutowany nietrafnie; tytul powinien brzmieé¢
»Zasady doboru proby badawczej”; w istocie o tym traktuje. Charakterystyke proby
badawczej Autorka zawarta w tabeli 2 na s. 323-324 (te dwie ostatnie strony maja bledna
numeracje). ' :

Konstrukcja i tresci zawarte w rozdziale trzecim potwierdzajag dobre opanowanie
warsztatu badawczego przez Doktorantke i sprawno$é w realizacji badan wiasnych oraz
samodzielno$¢ w badaniu.

Struktura czgsci empirycznej, zlozonej z trzech rozdzialow — ,,IV. Doswiadczenia
biograficzne badanych o0s6b przed zachorowaniem”, ,V. Przekroczenie granicy $wiata
spolecznego 0s6b z chorobg Parkinsona™, ,,VI. Postrzeganie swojej sytuacji — odniesienie do
przysziosci” jest, w moje ocenie, bardzo dobra. Poszczegdlne watki zostaty uporzagdkowane
przez odwolanie si¢ do konkretnych pytan badawczych, ustalen teoretycznych i do wynikow
innych badan. Zaletg tej czgsci jest rowniez bardzo staranne, celowe, odwolywanie si¢ do
obszernego zasobu wypowiedzi respondentéw biorgéych udzial w badaniu wtasnym. Autorka
potrafila przyblizy¢ czytelnikom rozprawy $wiat nieznany, jest troskliwa i wrazliwa
towarzyszka swoich respondentéw, a przy tym dobra obserwatorka, starannie przygotowang
do tak trudnych badan. Te¢ czes¢ rozprawy oceniam bardzo wysoko. Ponadto wnioski z czesci
empirycznej s3, w mojej ocenie, podstawa do zbudowania koncepcji wsparcia spolecznego w
pracy socjalnej oséb chorujacych na chorobe Parkinsona i ich rodzin, w srodowisku

zamieszkania, ktorej brakuje w polskiej pracy socjalne;.



Podsumowanie i konkluzja.

Poddana ocenie rozprawa doktorska mgr Beaty Jamrogiewicz ,.Swiat spoleczny
tworcow sztuki z chorobg Parkinsona”, napisana pod kierunkiem dr hab. prof. UR Beaty
Szluz, sytuuje si¢ w polach zainteresowania subdyscypl.in socjologicznych: socjologii
tworczosci, sztuki, zdrowia i choroby, niepetnosprawnosci oraz socjologii probleméw

spotecznych i socjologii pracy socjalne;.
Do niewatpliwych waloréw recenzowane;j dysertacji tloktorskiej naleza:

* pionierska socjologiczna analiza $wiata spolecznego 0séb chorujacych na chorobe
przewlekla,

e wnikliwe analizy do$wiadczen towarzyszacych chorobie Parkinsona i roli tworczosci
w pokonywaniu choroby, bardzo dobre zorientowanie Autorki w medycznych i
spofecznych aspektach choréb przewleklych,

® socjologiczny, ale i w pewnym zakresie interdyscyplidarnych charakter przegotowanej
rozprawy,

* wartosciowe opracowanie zagadnien arteterapii,

* starannos¢ w przygotowaniu koncepcji badan i w ich opracowaniu,

e obszerne, aktualne, trafnie dobfane zrodta : wlasciwy sposob ich wykorzystana w
pracy doktorskiej,

* determinacja Doktorantki w pozyskaniu warto$ciowego materiatu empirycznego do
analizy danych zastanych, a przy tym wrazliwo$¢ na kwestie etyczne w prowadzonych
badaniach,

* rzetelnos¢ Autorki w analizie materialéw badawczych — sg to najwazniejsze, w mojej

ocenie, mocne strony rozprawy doktorskiej mgr B. Jamrogiewicz.

Najwazniejsze usterki wyliczylam, charakteryzujac zawartosé poszczegblnych rozdzialow,

nie wplywaja one jednak znaczaco na bardzo dobra oceng recenzowanej dysertacji.
Przedstawiona do oceny rozprawa doktoiska potwierdzita:

* umiejetnosci  Doktorantki w zakresie sformulowania oryginalnego problemu
badawczego,
* dobry poziom wiedzy socjologicznej oraz umiejetnosé wykorzystania jej w

prowadzonych badaniach,



* samodzielnos¢ Doktorantki w prowadzeniu badan,

* dobry warsztat badawczy, wrazliwos¢ i troske o respondentéw.

Przed opublikowaniem tej rozprawy, do czego Autorke zachgcam, proponuje bardziej
krytycznie i w sposob poglebiony, przestudiowaé kwestie teoretyczne, odnoszace si¢ m. in. do

socjologii probleméw spolecznych i socjologii pracy socjalne;.

Podsumowujac stwierdzam, ze rozprawa doktorska mgr Beaty Jamrogiewicz jest pionierska,
interesujgca, wartosciowa, a przy tym kompleksowg proba analizy $wiata spotecznego oséb
chorujgcych na chorobe Parkinsona. Jest ona przy tym wartosciowym elementem diagnozy
slabo rozpoznanego zjawiska - spolecznego wplywu sztuki i c‘lziaiar'l tworczych na przemiany

praktyk pomocy i opieki.

Rozprawa ta spelnia z naddatkiem wymagania stawiane pracom doktorskim, zastuguje na

wyrd6znienie. Proponuje réwniez opublikowanie tej pracy, po uzupetnieniach i korektach:.
. A

Wnoszg o dopuszczenie mgr B. Jamrogiewicz do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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