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Wskazniki opisujace liczby praktykujgcych pielegniarek w Polsce nalezg do najnizszych
w catej Unii Europejskiej przy S$rednim wieku polskiej pielegniarki siegajacym 53 lata.
Dodatkowo w raporcie Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych z 2021 roku szacuje sie, ze do
2025 roku liczba zatrudnionych pielegniarek i potoznych zmniejszy sie o ponad 16,7 tys., a do
2030 roku - o blisko 36,3 tys.

Za najwazniejszy dla praktyki zarzadczej w zespotach pielegniarskich, uznaje sie aspekt
zZwigzany z procesem motywowania pracownikéw, zwracajgc uwage, ze satysfakcja zawodowa

stanowi zrodto zaangazowania organizacyjnego. Poziom satysfakcji zawodowej postrzega sie
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jako jeden z elementéw skutecznie wspomagajacy, czy wrecz determinujacy proces
motywowania.

Dotychczas prowadzone badania wykazuja, ze warunki pracy maja wptyw na jakos¢
$Swiadczonych przez pielegniarke ustug na rzecz pacjentéw. Prawidlowa organizacja pracy
sprzyja bezpieczenstwu oraz wiekszej satysfakcji z wykonywanej pracy. Dodatkowo poziom
satysfakcji zawodowej pielegniarek rézni sie znaczaco zaleznie od kraju, wieku, stazu pracy,
$redniego czasu pracy i liczby os6b w zespole. Co wiecej w badaniach wnioskuje sie, Zze poziom
satysfakcji z zycia pielegniarek jest nizszy niz poziom satysfakcji z zycia og6tu populacji Polski.

Wobec powyzszego od wielu lat podkresla sie, Ze poziom satysfakcji z pracy pielegniarek
powinien by¢ mierzony i identyfikowany, a dziatania warto koncentrowaé¢ na zwiekszaniu
zadowolenia z pracy. Czynniki determinujace poziom satysfakcji z pracy powinny lokowac sie w
centrum uwagi przetozonych i podlega¢ stosownym modyfikacjom. Podkre$la sie koniecznos$¢
edukacji liderow pielegniarstwa w tym zakresie. W zatozenia te doskonale wpisujg sie badania
ilosciowe i jako$ciowe okreslajace uwarunkowania satysfakcji z zycia i satysfakcji zawodowe;j

pielegniarek rodzinnych w Polsce.

Przedtozona do oceny Rozprawa Doktorska mgr Pauliny Kalinowskiej (Uwarunkowania
satysfakcji z zycia i satysfakcji zawodowej pielegniarek rodzinnych w Polsce: badania ilo$ciowe
i jakoSciowe) ma uktad klasyczny, sktada sie ze spisu tresci, wykazu skrétéw, wstepu oraz
rozdzialéw zawierajacych: cel pracy, materiat i metody, wyniki, dyskusje oraz wnioski. Tekst
Rozprawy uzupetniajg streszczenia w j. polskim i angielskim, spis piSmiennictwa (140 pozycji)
oraz spisy: 43 tabel, 34 rycin i 2 rysunkéw. Rozprawa zawiera aneks z 6 zatgcznikami, w tym
kopie uchwat Komisji Bioetycznej Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku oraz kopie

stosowanych kwestionariuszy.

Wstep

W rozdziale tym omo6wiono: sytuacje pielegniarstwa w Polsce, specyfike pracy pielegniarki
rodzinnej, definicje ,satysfakcji z pracy”, czynniki determinujgce satysfakcje z pracy pielegniarek
(w modelach: osobowos$ciowym, srodowiskowym, warunkowanym dopasowaniem osoby do
sSrodowiska pracy oraz tréjczynnikowym), definicje , satysfakcji z zycia”, czynniki determinujgce
satysfakcje z zycia pielegniarek oraz zalezno$¢ miedzy satysfakcja z zycia i satysfakcja z pracy.

Warto podkres$li¢ duza logike wpisang w kolejnos$¢ prezentowane tresci oraz poczucie,
ze Doktorantka zwraca uwage na aspekty, ktore sg istotne z punktu widzenia dalszego rozwoju
pielegniarstwa w Polsce: znaczenie indywidualizmu oraz zréwnowazonego rozwoju cztowieka

oraz cyrkularno$¢ zalezno$ci miedzy zadowoleniem z pracy i satysfakcja z zycia osobistego.
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W procesie przygotowywania manuskryptow do publikacji warto rozwazy¢ dodatkowo
poréwnanie sytuacji krajowej z europejskg i globalng wraz ze wskazaniem najbardziej
efektywnych modeli stymulujacych wzrost satysfakcji z zycia i satysfakcji zawodowej

pielegniarek rodzinnych.

Cel badan

W rozdziale 2 Doktorantka wskazuje, ze celem badan byta analiza i ocena satysfakcji
zyciowej oraz satysfakcji z pracy pielegniarek rodzinnych w Polsce. Przedstawiono takze 7 pytan
i 5 hipotez badawczych. Koresponduja one z zatozeniami przedstawionymi we wstepie, a takze
podkreslaja wysoki potencjal implementacyjny rekomendacji opracowanych na podstawie
uzyskanych wynikow.

Doktorantka dookre$la, ze celem praktycznym jest wskazanie kadrze Kkierowniczej
kierunkow dziatan, ktérych wdrozenie mogtoby przyczyni¢ sie do motywowania personelu
pielegniarskiego. Stusznie stwierdza, ze uzyskane wyniki moga zosta¢ wykorzystane do poprawy

sytuacji pielegniarek rodzinnych w Polsce.

Materiatl i metody

Rozdziat 3 okresla strukture prowadzonych badan iloSciowych i jakosciowych.
Doktorantka w badaniach iloSciowych wykorzystata standaryzowane kwestionariusze (SWLS -
Skala Satysfakcji Zyciowej w adaptacji Z. Juczynskiego i SSP - Skala Satysfakcji z Pracy autorstwa
AM. Zalewskiej), uzupelniajagc wybrane narzedzia kwestionariuszem autorskim. Badaniami
objeto 220 pielegniarek rodzinnych aktywnych zawodowo w 2018 roku. Co warto podkresli¢
badania prowadzono za posrednictwem wszystkich (45) Okregowych Izb Pielegniarek
i Potoznych (OIPiP) w Polsce po wcze$niejszym uzyskaniu ich pisemnej zgody. Dodatkowo w
celu zwiekszenia zwrotu kwestionariuszy, Doktorantka kontaktowata sie telefonicznie z kazda
izbg. W konsekwencji przemys$lanej metodologii kwestionariusze wystano tgcznie do 225
respondentdéw, z ktérych 97,8% poprawnie wypehnito je i odestato. W dalszej czesci rozdziatu 3
Doktorantka prawidtowo opisuje analizy statystyczne dotyczace czesci iloSciowej
prowadzonych badan.

W badaniu jako$ciowym wykorzystano technike wywiadu cze$ciowo strukturyzowanego
z pytaniami otwartymi. W tej cze$ci badan uczestniczyto 20 pielegniarek rodzinnych, aktywnych
zawodowo z wojewoddztwa podlaskiego w roznym wieku i z réznym stazem pracy. Dobor proby,
gromadzenie danych i jako$ciowa analiza danych zostaty prawidtowo zaplanowane i opisane.

Doktorantka wuzyskata zgode Komisji Bioetycznej Uniwersytetu Medycznego

w Bialymstoku na prowadzenie badan ilosciowych i jako$ciowych.
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Wyniki badan

W rozdziale 4 Doktorantka przedstawia wyniki badan ilosciowych, w tym charakterystyke
respondentéw, poziom ogdlnej satysfakcji z pracy i satysfakcji z zycia pielegniarek rodzinnych,
wptyw na poziom satysfakcji z pracy i satysfakcji z zycia posiadanych kwalifikacji, stazu pracy
i warunkow zatrudnienia, sytuacji rodzinnej i materialnej, powody wyboru pracy przez
pielegniarki rodzinne oraz analize wynikéw skali Satysfakcji z Pracy i skali Satysfakcji z Zycia
w zaleznosSci od posiadanych kwalifikacji, stazu pracy i warunkéw zatrudnienia, sytuacji
rodzinnej i materialnej oraz powodu podjecia pracy w roli pielegniarki rodzinne;j.

Poziom ogo6lnej satysfakcji z pracy i satysfakcji z zycia pielegniarek rodzinnych okres$lono
jako przecietne. Poziom satysfakcji z zycia byt najwyzszy u oséb bardzo zadowolonych z pracy.
Badane pielegniarki rodzinne ocenity swo6j status materialny jako bardzo dobry lub dobry.
Osoby, ktére deklarowaly przecietny lub zty status materialny osiggaty nizsze wartosci
punktowe w skali satysfakcji z pracy i zycia. Osoby pracujace na wsi cechowaty sie najwyzszymi
warto$ciami satysfakcji z zycia i pracy. Ponadto, wzrostowi satysfakcji z pracy towarzyszyt
wzrost satysfakcji z zycia. Poziom satysfakcji z pracy i satysfakcji z zycia byt wyzszy
u pielegniarek bedacych wspétwiascicielami podmiotu leczniczego. Osoby biorace udziat w
szkoleniach i prenumerujgce czasopisma pielegniarskie cechowaty sie wyzszym poziomem
satysfakcji z pracy i z zycia. Najczestszym powodem podjecia pracy w podstawowej opiece
zdrowotnej (POZ) byta wieksza samodzielno$¢ zawodowa i brak nocnych dyzuréow.

W ramach podrozdzialtéw opisujacych badania jakoSciowe przedstawiono
charakterystyke uczestnikéw badania, motywy wyboru pracy w POZ, ocene jako$ci wspotpracy
z pracownikami POZ, postrzeganie rozwoju zawodowego, satysfakcje z pracy, analize trudnych
sytuacji w pracy, sytuacje rodzinng uczestnikéw badania, ocene spedzania czasu wolnego,
sytuacji zdrowotnej uczestnikow badania, najwazniejsze warto$ci w zyciu uczestnikéw badania
i postrzeganie przysztosci finansowe;j.

Wiekszos¢ pielegniarek biorgcych udziat w badaniu jako$ciowym negatywnie ocenita swoj
rozwéj zawodowy. Zrédtem satysfakcji z pracy dla wiekszosci pielegniarek, podobnie jak
w badaniu ilo§ciowym, byta satysfakcja osobista i samodzielno$¢ zawodowa. Uczestniczki
badania zwracaly uwage na kolezenska atmosfere w miejscu pracy, zaréwno w kontaktach
z lekarzami jak i pielegniarkami. Zmiany jakie chciatyby wprowadzi¢ pielegniarki dotycza
warunkow i organizacji pracy. Dodatkowo pielegniarki majg poczucie, ze ich zarobki sa
nieadekwatne do wykonywanej pracy.

Wyniki zostaly przedstawione precyzyjnie i czytelnie (zaréwno w czesci ilosciowej jak

i jakoSciowej). Analize prezentowanych wynikéw utatwiajg liczne tabele i wykresy. Na
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podkreslenie zastuguje rzetelno$¢ prezentacji wynikéw badan jakos$ciowych z podziatem na
kategorie, subkategorie i jednostki znaczeniowe.

W manuskryptach przysztych publikacji proponuje w ramach wynikéw podkresla¢
stwierdzane zaleznosci w miejsce kategorycznych okreslen opisujacych bezposredni wptyw.
W badaniu uwzgledniono wiele zmiennych, jednak heterogeniczno$s¢ badanej grupy
w kontek$cie dodatkowych obcigzen w ramach stanu somatycznego, psychicznego
i spotecznego, ktorych nie badano w niniejszym projekcie, rdwniez mogta mie¢ potencjalny
wptyw na uzyskane wyniki. Dodatkowo w przysztych opracowaniach w miejsce zapisu wartosci

prawdopodobienstwa testowego p=0,000 proponuje stosowac zapis p<0,001.

Dyskusja

Rozdziat ten stanowi logiczng konsekwencje wczesniej przedstawionego wstepu, celu,
metodologii i wynikéw badan. Doktorantka w ramach rozdziatu 5 krytycznie omawia wyniki
badan wtasnych na tle opublikowanych wynikéw innych badaczy.

Warto$ciowym w ramach tego rozdzialu jest zwrdcenie uwagi na problem sytuacji
epidemicznej i wystepowanie sytuacji trudnych w pracy pielegniarek rodzinnych, ktére
generowane s3 przez zmiany organizacyjne pracy w POZ, czyli teleporady, ograniczenie wizyt
domowych, brak dostepu do lekarza bez uméwienia, ale takze nieprawidlowe postrzeganie
kompetencji pielegniarki przez pacjentow.

W przyszlych opracowaniach warto wprowadzi¢ podziat na sekcje tematyczne w ramach
Dyskusji (zgodne z wczes$niej omdwionymi wynikami) oraz podrozdziat opisujacy silne strony

i ograniczenia badania (Strengths and limitations).

Whioski

W rozdziale 6 umieszczono 7 wnioskéw korespondujacych z zatozonym celem, pytaniami
i hipotezami badawczymi. Doktorantka wnioskuje, Ze polskie pielegniarki rodzinne sa
przecietnie zadowolone ze swojej pracy oraz z zZycia. Zwraca uwage na zmienne warunkujgce
poziom zadowolenia z pracy i z zycia, przyczyny zadowolenia i niezadowolenia z pracy oraz
zmienne wpisane w cyrkularno$¢ miedzy wzrostem satysfakcji z pracy i satysfakcja z zycia.
Waznym z punktu widzenia wykorzystania wynikéw jest wniosek dotyczacy warunkéw pracy
(wynagrodzenia i obsady pielegniarskiej), organizacji opieki nad pacjentem oraz dokumentacji

medycznej. Rozdziat uzupeiniaja 4 rekomendacje o wysokim potencjale implementacyjnym.
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Rozprawe Doktorska zamykajg: streszczenie w jezyku polskim i angielskim, spis
piSmiennictwa, w ktérym 20% pozycji opublikowano w ciaggu ostatnich 5 lat, spis tabel, rycin
i rysunkéw oraz aneks zawierajgcy zalaczniki.

Bibliografie zatgcznikowg Doktorantka opracowata czeSciowo zgodnie ze stylem
Vancouver (w przysztych opracowaniach proponuje ujednolicenie opiséw bibliograficznych),
podobnie jak cytowania w tekscie gtéwnym. Rozprawa Doktorska zawiera nieliczne biedy

interpunkcyjne i edytorskie.

Uwagi krytyczne przedstawione w niniejszej recenzji nie zmniejszajg merytorycznej
warto$ci Rozprawy, a jedynie wyprzedzajg potencjalne uwagi recenzentéw manuskryptéw

zgloszonych do publikacji.

Podsumowujac: przedstawione do oceny opracowanie (mgr Paulina Kalinowska:
Uwarunkowania satysfakcji z zycia i satysfakcji zawodowej pielegniarek rodzinnych w Polsce:
badania iloSciowe i jakoSciowe) spetnia wymogi stawiane rozprawom doktorskim, w tym
stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego i potwierdza umiejetnosci prowadzenia
pracy naukowej, a takze wykazuje og6lng wiedze teoretyczng Autorki w zakresie nauk o zdrowiu
(spetniajac tym samym warunki okreslone w art. 13 ust. 1 ustawy o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki; Dz.U. z 2017r. poz. 1789 z pdzniejszymi
zmianami). Wobec powyZszego mam zaszczyt przedstawi¢ wniosek o dopuszczenie Doktorantki
do dalszych etapédw przewodu doktorskiego.

Dodatkowo wnioskuje o wyrdznienie niniejszej Rozprawy Doktorskiej ze wzgledu na duzy
potencjat implementacyjny uzyskanych wynikéw oraz zgodno$¢ projektu z aktualnymi
zalozeniami strategii rozwoju podstawowej opieki zdrowotnej. Rozprawa Doktorska Pani mgr
Pauliny Kalinowskiej moze stanowi¢ punkt wyjscia dla interwencji organizacyjnych

realizowanych w ramach catego systemu opieki zdrowotne;.
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