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Upowszechnienie wiedzy o zdrowiu i chorobie, a w szczegélnosci o istocie
zachowan zdrowotnych, stanowi jedno z najbardziej fundamentalnych dziatan, jakie
nalezy podjg¢é w celu podwyzszenia poziomu zdrowia. Wsréd dokonujacych
si¢ obecnie zmian pokoleniowych obserwuje sig rosnacy indywidualizm spoteczny.
Wspotczesny pacjent ceni sobie wygode, dostepnosé, indywidualnosé i wysoka
jako$¢ Swiadczonych ustug. Dobierajac odpowiedni sposob przekazu informac;ji
nalezy dostosowaC metody i narzedzia do potrzeb, umiejetnosci i upodoban
odbiorcow. Nowotwory gruczotu piersiowego sa najczesciej wystepujacymi zmianami
onkologicznymi u kobiet na $wiecie. W Polsce ryzyko wystgpienia raka piersi
oceniane jest jako duze, a zachorowalno$¢ na nowotwory ziosliwe gruczotu
piersiowego w ciggu ostatnich trzech dekad wzrosta ponad 2-krotnie.

Woezesne wykrycie raka piersi jest bardzo istotne ze wzgledu na rokowanie
i jako$¢ zycia osoby chorej. Sposréd metod stuzacych wczesnemu wykryciu
nowotwordw gruczotu piersiowego wazng role odgrywa samobadanie piersi. Wedtug
danych Google Trends, w gronie wielu popularnych haset wpisywanych
do wyszukiwarki Google przez internautow, czesto pojawiajg sie terminy dotyczace

raka piersi. W ostatnich latach w Polsce wprowadzono Narodowg Strategie
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Onkologiczng na lata 2020 - 2030, w ktérej to ogr(;mnq wage przypisuje
si¢ profilaktyce i edukacji zdrowotnej. Jednym z gtéwnych zrodet pozyskiwania
informacji o zdrowiu jest internet, ktéry w opinii uzytkownikéw daje poczucie
wigkszego zakresu swobody w poszukiwaniu informacji, jest tez znakomitym
kanatem dotarcia do docelowej grupy odbiorcéw, przy uzyciu odpowiednich narzedzi
i metod. Coraz czesciej technologie mobilne przyczyniajg sie do zmian w opiece
zdrowotnej, edukacji i badaniach naukowych.

Wielu naukowcow wskazuje na znaczaca role jakg petnig i petni¢ moga
nowoczesne aplikacje mobilne w profilaktyce i edukaciji zdrowotnej. Niektore z nich
moga by¢ wykorzystane w przysziosci w celu zwiekszenia wiedzy i $wiadomosci
w zakresie zachowan zdrowotnych, w tym profilaktyki i wczesnego wykrywania raka
piersi. Moze miec to szczegolnie istotne w sytuacji utrudnionego kontaktu pacjenta
ze specjalista medycznym, np. w sytuacji trwajgcej obecnie pandemii lub innych
zagrozen epidemiologicznych. Aplikacje medyczne wykazujg réwniez ogromny
potencjat do projektowania i realizacji badan klinicznych. Narzedzia te usuwaja
bariery geograficzne, dostarczajg nowych sposobéw motywowania zachowan
prozdrowotnych oraz umozliwig bardziej obiektywne gromadzenie danych. Moga
to by¢ takze znakomite narzedzia edukacyjne, gdyz stwarzajg one mozliwosé
dotarcia do szerokiego grona odbiorcow, przy niskich kosztach i wysokiej
skutecznosci. Wzrost oczekiwan oraz potrzeb pacjentéw sprawia, ze mobilne
aplikacie medyczne coraz czeéciej ukierunkowane s na personalizacje
dostosowujac si¢ do indywidualnych potrzeb uzytkownikéw. W piémiennictwie
krajowym brakuje wynikow badan, ktére dotyczylyby zastosowania edukacyjnych
aplikacji w promowaniu samobadania piersi i edukacji zdrowotnej z zakresu
profilaktyki nowotworéw gruczotu piersiowego. Swiatowa literatura zawiera szereg
ciekawych rozwigzan w tym zakresie.

Wybdr tematu rozprawy doktorskiej uwazam za trafny i aktualny.
Przedstawiona mi do oceny dysertacja ma ukfad typowy, charakterystyczny dla prac
z dziedziny nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Zawarta zostata na 184 stronach
komputeropisu wraz z aneksem. Prawidiowo zostata podzielona na czesci:
teoretyczng i empiryczng oraz rozdziaty i podrozdziaty.
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Teoretyczne podstawy pracy zostaty zawarte na strdnach 8 - 37. Podzielone

na podrozdziaty: 1. Edukacja zdrowotna, promocja zdrowia versus profilaktyka
choréb; 2. Miejsce metody samobadania piersi w profilaktyce raka piersi oraz
3. Technologie informacyjne wykorzystywane w m-Health w celu edukacji i promogiji
zdrowia.
CzesC teoretyczna pracy jest napisana tadnym jezykiem polskim. Doskonale
wprowadza w problematyke badan. Dodatkowym atutem tej czesci pracy jest bogaty
autorski materiat fotograficzny (instruktazowy) dotyczacy technik samobadania piersi.
Doktorantka korzystata réwniez z modnych ostatnio badarn z wykorzystaniem Google
Trends, w celu sprawdzenia trendow najczesciej poszukiwanych zjawisk
spotecznych. Podczas publicznej obrony rozprawy doktorskiej prosze o wyjasnienie
tabeli nr 3 przedstawiajgcej dostepne aplikacje zwigzane z tematyka badawcza.
Nie zostaty podane zrodta tych aplikacji. W tej czesci dysertacji zdarzaja sie drobne
bledy literowe i interpunkcyjne ale edytorsko i merytorycznie oceniam bardzo
wysoko.

Celem pracy byta analiza funkcjonalnosci autorskiej edukacyjnej aplikacji
medycznej w promowaniu samobadania piersi u kobiet. Doktorantka poprawnie
sformutowata 4 problemy badawcze oraz 12 hipotez. Proces badawczy zostat
zaplanowany w 2 etapach. Oba etapy oraz ich podziat na moduty zostaty opisane
i zilustrowane schematycznie na stronach 46 - 49.

W autorskiej aplikacji mobilnej ,Sama Badam” postuzono sie algorytmem
z warunkami. Aplikacja zawierata instrukcje warunkowa z przypisanymi punktami.
Algorytmy zostaty wykorzystane w opracowaniu: - kwestionariusza ankiety: ryzyko
zachorowania na raka piersi; - autorskiego kwestionariusza ankiety: sprawdz swoja
wiedze nt. raka piersi oraz spersonalizowanej edukacji. Zebrane dane poddano
analizie statystycznej R wer. 3.6.0, w programie PSPP oraz MS Office 2019. Jako
poziom istotnosci przyjeto p=0,05. Wyboru testéw dokonywano na podstawie
rozktadu zmiennych, ktéry to weryfikowano testem Shapiro-Wilka. Postuzono
si¢ réwniez testem Wilcoxona dla par wigzanych. W pracy wykorzystano

wieloczynnikowa regresje liniowa.
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W badaniu udziat wéie’ro tgcznie 500 kobiet, zamieszkujacych wojewoddztwo
podkarpackie. Badane podzielono losowo na dwie 250-osobowe grupy (grupa
badana, grupa kontrolna). Charakterystyke badanej grupy zawarto w tabeli 4.
Autorka podata kryteria wigczenia i wylgczenia do badan. Dodatkowo zostaty
wykorzystane: sondaz diagnostyczny w wersji on-line; technika wywiadu przy uzyciu
narzedzi badawczych standaryzowanych i autorskich; Skala Uogoélnionej Wiasnej
Skutecznosci (GSES); Inwentarz Zachowan Zdrowotnych (1ZZ): Lista Kryteriow
Zdrowia (LKZ); autorska aplikacja mobilna - interaktywny test dotykowy. Dostep
do aplikacji byt mozliwy za pomoca dowolnego urzadzenia mobilnego z dostepem
do intermetu: tabletu, smartfona obstugujgcego system operacyjny Android. Dostep
do aplikacji byt mozliwy poprzez strone www.samabadam.edu.pl.

Wyniki badary zawarte na stronach 54 -137 stanowig bardzo obszerny i bogaty
materiat badawczy. Wiasciwie mogg byé materiatlem, ktoéry powinien zostaé
podzielony na czesci i opublikowany w kilku odrebnych publikacjach o dobrym
wspoiczynniku naukowym. Ta cze$¢ jest bardzo starannie opracowana, wrecz
z benedyktynskg doktadnoscig. Uzyskane wyniki badan zostaty prawidtowo zebrane
oraz zinterpretowane. Autorka przedstawia je w 62 tabelach i ilustruje na 101
rycinach.

W badaniach wtasnych Doktorantki w | pomiarze wykazano, ze co najmnie;
raz w zyciu samobadanie piersi wykonywato jedynie 34% badanych kobiet, co mozna
uzna¢ za niski wskaznik wykonalnosci. Dodatkowo wiele kobiet wykonuje badanie
piersi niedoktadnie, nie badajac catej zalecanej powierzchni gruczotu piersiowego.
Wigkszos¢ respondentek uwaza, ze posiada dobrg wiedze na temat zasad
wykonywania samobadania piersi, ale tylko potowa z nich rzeczywiscie wie jak
nalezy je wykona¢. Prawie co czwarta kobieta, ktora zadeklarowata znajomos$¢
objawow raka piersi, nie potrafita wskazac czterech sposrod szesciu wymienionych
w ankiecie objawéw. W przypadku deklarowanego wykonywania BSE wiedza
okazata si¢ byC gtownych predykatorem majgcym wplyw na ilo§é zaznaczonych
punktow w tescie dotykowym. Wyniki wtasnych badan wykazaty istnienie zwigzku
pomigdzy poziomem wiedzy a iloscig zaznaczonych punktéw w teécie dotykowym.
llos¢ poprawnie wskazanych punktéw na piersi w tescie dotykowym, zaréwno
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w pomiarze |, jak i w pomiarze Il, zalezata wylacznie od wiedzy kobiet.
Przeprowadzone autorskie badania tylko czesciowo potwierdzity istnienie zwiazku
migdzy poziomem wiedzy nt. raka piersi a wiekiem uzytkownikéw aplikacji. Badanie
Doktorantki wykazato, ze poziom wiedzy na temat raka piersi zwiekszyt sie istotnie
u kobiet korzystajacych z autorskiej aplikacji ,Sama Badam”. Prowadzenie edukaciji
z zakresu samobadania piersi oprécz zwigkszenia wiedzy, przyczynia sie do
zrozumienia istoty profilaktyki raka piersi u kobiet, co z kolei wptywa na poprawe
techniki badania i liczbe przeprowadzanych regularnie badan piersi. Wychodzac
naprzeciw potrzebom uzytkownikow Doktorantka opracowata autorska aplikacje
0 nazwie ,Sama Badam” dostepna pod adresem www.samabadam.edu.pl, ktéra
zawiera nowatorskie rozwigzania niespotykane w dostepnych aplikacjach oraz
zostata wzbogacona o elementy spersonalizowanej edukacji. Autorskim
rozwigzaniem jest sposob dostarczania informacji (interwencja - edukacja), dzieki
ktérej uzytkownikowi przedstawiane sa te informacje w zakresie, ktorych stwierdzono
deficyt wiedzy w | pomiarze testu wiedzy. Aplikacja zostata wyposazona takze
w praktyczny test umiejetnosci wykonania samobadania piersi oraz comiesieczne
przypomnienie o samobadaniu piersi, ktére automatycznie generuje sie w postaci
wystania wiadomosci e-mail na adres uzytkownika. Funkcje autorskiej mobilne;
aplikacji medycznej ,Sama Badam” przedstawiono w tabeli 62.

Wyniki badar wraz z oméwieniem podsumowuje rozdziat dyskusja, zawarty
na stronach 138 — 162. Ta cze$¢ réwniez zostata napisana z duza dojrzatoscig.
Autorka analizuje uzyskane przez siebie wyniki badan przez pryzmat badan innych
badaczy, w oparciu o bardzo bogatg literature polskg i anglojezyczng -
pismiennictwo zawiera 261 pozycji cytowanych zrodet.

W dyskusji Doktorantka zwraca uwage na fakt, ze wyniki Jej badania potwierdzaja,
ze autorska mobilna aplikacja medyczna ,Sama Badam” moze petni¢ edukacyjna
role w promowaniu samobadania piersi. Zastosowana interwencja w autorskiej
aplikacji medycznej ,Sama badam” przyczynita sie do poprawy wiedzy na temat raka
piersi i samobadania piersi oraz przetozyta sie na wzrost umiejetnosci prawidiowego
wykonywania samobadania piersi. W przysziosci by zapewni¢ rzetelno$é
wiarygodnos¢ informacji umieszczanych w aplikacjach medycznych, powinno
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si¢ podja¢ dziatania w celu zaangazowania profesjonalistow w tworzenie aplikaciji
oraz opracowac nadzér nad aplikacjami.

Na podstawie przeprowadzonych badan Autorka skonstruowata 8 wnioskow
przedstawionych w punktach. Uwazam, ze niektére z nich powinny zostaé
skumulowane, a wniosek nr 8 jest nieuprawniony poniewaz nie Jest metodologicznie
powigzany z badaniami. Na koniec Autorka proponuje 5 uzasadnionych postulatow,
ktore wynikajg z przeprowadzonych badan.

Praca zawiera streszczenia strukturalne w jezyku polskim i angielskim,
poprawny spis tabel i rycin oraz aneks zawierajacy zatgczniki i odpowiednie zgody.

Z obowigzku Recenzenta wskazuje na kilka drobnych uchybien.

1. W spisie stosowanych skrétéw nie powinno umieszczaé sie oczywistych

takich jak ,ang”. (angielski); ,cm” (centymetr), ,r" ( rok), ,tys”. (tysiac) itd.

2. Strony takie jak podzigkowania i spis tresci nie powinny byé numerowane.

3. Pismiennictwo cytowane w tek$cie w naukach medycznych i naukach

o0 zdrowiu wstawiamy w kolejnosci cytowan oznaczajgc pozycje w nawiasie
kwadratowym jako kolejng. Wstawianie bezpos$rednio Autoréw z data
publikacji utrudnia czytelnikowi skupienie sie na merytorycznej zawartosci
pracy. Nie stanowi to btedu ale utrudnienie.

4. Wystepujg nieliczne btedy literowe i edytorskie mozliwe do usuniecia przed

publikacjg rozprawy.

PODSUMOWANIE:

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska jest samodzielnym, nowatorskim
opracowaniem naukowym. W petni spetnia kryteria stawiane pracom naukowym
na stopien doktora w dziedzinie nauki medyczne i nauki o zdrowiu w dyscyplinie
nauki o zdrowiu. Doktorantka z duzg dokiadnoscig i dojrzatoscia naukowca
doktadnie zaplanowata i przeprowadzita innowacyjne badania, ktére moga mieé
znaczacy wptyw na praktyczny wymiar profilaktyki raka piersi.

Wskazane przeze mnie drobne uchybienia, w zadnym stopniu nie wptywaja
na bardzo wysoka merytoryczng warto$¢ ocenianej dysertacji. Praca ma bardzo duzy
potencjat aplikacyjny. Gorgco zachecam do opatentowania aplikacii mobilnej
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opracowanej przez Doktorantke. Na podstawie mojej pozytywnej recenzji wnioskuje
do Wysokiej Rady Naukowej Kolegium Nauk Medycznych Uniwersytetu
Rzeszowskiego o dopuszczenie Pani mgr Joanny Btajdy do dalszych etapow
przewodu doktorskiego.

W zwigzku z nowatorskim charakterem tych badan wnioskuje o wyréznienie
rozprawy.

Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie
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