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OCENA DOROBKU NAUKOWEGO DR MALGORZATY SYNOWIEC-PIEAT
W ZWIAZKU Z POSTEPOWANIEM HABILITACYJNYM

1. Przebieg kariery zawodowej

Dr Matgorzata Synowiec-Pitat ukonczyta studia na Wydziale Nauk Spotecznych
Uniwersytetu Wroctawskiego zdobywajac tytut magistra socjologii w 1996 r. W 2007
uzyskata stopieri naukowy: doktora nauk humanistycznych w zakresie socjologii za
rozprawg ,Promocja zdrowia i profilaktyka onkologiczna w dziataniach organizacji
pozarzadowych”, promotorem byta prof. dr hab. Maria Libiszowska-Zéttkowska
(recenzentkg prof. dr hab. Antonina Ostrowska oraz dr hab. Mirona Ogryzko-
Wiewiérowska). Prace rozpoczeta jako asystentka w 1996 w Zaktadzie
Humanistycznych Nauk Lekarskich Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we
Wroctawiu, od 2008 kontynuuje zatrudnienie w tej jednostce, ale juZz na stanowisku

adiunkta.

2. Zainteresowania naukowo-badawcze

Dr Matgorzata Synowiec-Pitat jest badaczks, ktéra rozwija w ramach swojej
dziatalnosci naukowo-badawczej problematyke kwestii spoteczno-kulturowych choréb
nowotworowych. Tym samym ma znaczacy wktad w subdyscypline socjologii zdrowia i
medycyny (nauki socjologiczne). Swiadomie, konsekwentnie i w spos6b zaangazowany
przez wszystkie lata po uzyskaniu stopnia doktora Habilitantka poswiecita sie
prowadzeniu badan naukowych z tej tematyki. Przejawia sie to nie tylko w licznych
publikacjach (oprécz gtéwnego dzieta, ktére jest podstawg do wystgpienia o stopien
doktora habilitowanego), ale w dodatkowej dziatalno$ci, ktéra jest dobrym przyktadem
W jaki spos6b przekazywaé wyniki badan spoteczeristwu (dziatalno$¢ popularyzatorska,

spoteczna, wspétpraca z organizacjami naukowymi, spotecznymi).



Popieram konkluzje wynikajace z badan i analiz prowadzonych przez Panig Doktor,
ktore sugerujg, ze oprécz modelu biomedycznego w walce z ,rakiem”, jak to okresla
sama Habilitantka, moze skutecznie pomagaé¢ perspektywa spoteczno-kulturowa.
Przekonania zdrowotne, podobnie jak i wiedza potoczna maja wptyw na decyzje lub ich
brak o podejmowaniu okreslonych zachowan, a te z kolei majg znaczenie w ocenie

skutecznoéci programoéw zdrowotnych.

Refleksje Habilitantki dotyczace tematyki, ktéra pozostaje w jej zainteresowaniach
naukowych sg tak pogtebione i inspirujace, ze objecie wszystkich poruszanych przez
Panig Doktor watkéw i ich prezentacja w recenzji nie jest mozliwa w cato$ci. Mamy do
czynienia z sytuacjg, kiedy recenzentka jest w sytuacji bardzo komfortowej, poniewaz po
zapoznaniu sie z cala dokumentacja (chciatabym podkreslic bardzo dobrze
przygotowang), jest w petni przekonana, ze dr Synowiec-Pitat powinna otrzyma¢ tytut

doktora habilitowanego.

3. Ocena prac wchodzacych w sktad osiggniecia naukowego bedqcego podstawq

wystqgpienia o stopien doktora habilitowanego

Jako osiggniecie naukowe bedace podstawg do wystapienia o stopien doktora
habilitowanego dr Matgorzata Synowiec-Pitat przedtozyta monografi¢ naukowa
(zgodnie z art. 219 ust. 1 pkt. 2a Ustawy) pt. Przekonania i wiedza dotyczace choréb
nowotworowych a uczestnictwo w onKologicznych badaniach profilaktycznych.
Studium socjologiczne, Uniwersytet Medyczny im. Piastow Slaskich we Wroctawiu,

Wroctaw, 2020, ss. 564.

Publikacja jest pogtebionym studium, bogatym zaréwno w wymiarze teoretycznym,
metodologicznym jak i badawczym (jak okresla sama Habilitantka), ktore jest znaczacy
pozycja dla dyscypliny nauki socjologiczne (socjologia zdrowia), ale i dla innych
dyscyplin (m.in. z zakresu nauki o zdrowiu, medycyny). Rozprawa habilitacyjna jest
inspirujaca lektura po$wiecong analizie przekonan zdrowotnych i wiedzy potocznej na
temat choréb nowotworowych oraz ich wptywu na uczestnictwo w onkologicznych

badaniach profilaktycznych. Studium moze wyznaczaé nowy spos6b przedstawiania



naukowego dyskursu o zagadnieniach, ktére dotycza wecale nie matej grupy

spoteczenstwa, a wedtug prognoz beda istotne dla co czwartej dorostej osoby w Polsce.

Nie chcgc streszczac publikacji liczacej 564 strony (por. Autoreferat strony 2-6 oraz

wstep publikacji na stronach 7-14) trzeba podkresli¢ niektére aspekty recenzowanej

monografii, niewatpliwie wskazujace na dojrzato$¢ badawcza Habilitantki.

Na wyrdznienie zastuguje:

a)

b)

d)

bogactwo koncepcji i odwotan do literatury $wiatowej i polskiej z zakresu
socjologii w powigzaniu do tematyki monografii. To wszystko taczy sie z
uwzglednianiem kwestii przekonan, stereotypéw a $wiadomosci i wiedzy w
badaniach profilaktycznych w przypadku choréb nowotworowych i ma swoje
uzasadnienia teoretyczne. Przyktadowo, o ile tatwo wskazaé, ze strach jest
paralizujagcym czynnikiem braku aktywno$ci w tym zakresie, to Habilitantka
dodaje takze inne istotne wymiary niecheci udzialu w badaniach mogacych
uratowac zycie. Préba wykazania jak jest to wazne w profilaktyce choréb, a tym
samym w ograniczaniu $miertelnosci z powodu nowotworéw ma istotne
znaczenie spoteczne. Argumenty, potwierdzone badaniami realizowanymi przez
Habilitantke, powinny zosta¢ zaprezentowane spoteczeistwu, ale i kadrze
medycznej;

pokazanie krytycznej dyskusji nad (do momentu przygotowania rozprawy)
prowadzonymi w Polsce dziataniami na rzecz przeciwdziatania chorobom
nowotworowym oraz rozwazania na temat potrzeby tworzenia programoéw walki
z ,rakiem”;

przeglad badah na temat sposobu postrzegania choréb nowotworowych
(rozdziat 3), tutaj problematyka symbolicznych znaczen nadawanych chorobom
nowotworowym oraz pokazanie przyczyn i konsekwencji zjawiska ,rakofobii” w
powigzaniu z rolg wiedzy potocznej, ktéra przyczynia sie do utrwalania,
powielania i utrzymywania w zbiorowosciach i grupach okreslonych przekonan,
ktoére majg znaczenie dla dziatan lub zaniechaniu dzialan majacych wpltyw na
zycie w zalezno$ci od podjetych decyzji;

autorska propozycja i postulat koniecznosci wypracowania nowej strategii
dziatania w walce z chorobami nowotworowymi w Kkonteks$cie spotecznej
orientacji promocji zdrowia opierajgcej sie na paradygmacie aktywizacji i

upodmiotowienia;



e) powtérzenie badan dot. tej tematyki (I badanie w 2012 roku i kolejne w 2018) -
mimo tego, ze proby nie byty losowe, tylko celowe dla wybranej grupy (w tym
wypadku Wroctawia) - pozwala to na pokazanie zmian, ktére moglyby byc
wskaznikiem skutecznych programdéw promujgcych zdrowy styl zycia,
profilaktyke zdrowia i przyczynia¢ sie do spadku wskaznikéw $miertelnosci -
tym samym dokonano proby ewaluacji oddziatywania programéw, ktére miaty
miejsce (takze z udziatem Habilitantki);

f) powigzanie wynikbw na temat wybranych uwarunkowan przekonan
zdrowotnych i wiedzy potocznej dotyczacych choréb nowotworowych w
kontekécie nieréwnosci spotecznych i ,osadzenia” choréb z ,rodzinng historig
raka”. Okreslenie ,spirali fatalizmu nowotworowego” jest trafnym okresleniem,
zidentyfikowanym i potwierdzonym empirycznie. Analiza powodéw udziatu w
badaniach profilaktycznych moze by¢ podstawg dla innych badaczy zajmujacych
sie np. udziatem w dobrowolnych szczepieniach (nie tylko tych zwigzanych z
pandemia).

g) dopelnieniem pracy jest to co ma obecnie duze znaczenie w ewaluacji nauki, czyli
pokazanie wynikow badafi naukowych i ich aplikacyjnego charakteru z
okreslonym wptywem badan, tutaj na decyzje z zakresu polityk zdrowotnych
(profilaktyka onkologiczna, edukacja). W pracy zostato to pokazane bardzo
szczegblowo ze wskazaniem adresatéw, kierunkéw oraz formy dziatan strategii

antynowotworowe;j.
Moje najwazniejsze krytyczne uwagi odnosz3 sig do:

a) przyjetego modelu spoteczno-ekologicznego - mimo, Ze jest lepszym podej$ciem
w tej analizie niz model tylko biomedyczny, to nadal mozna mie¢ uwagi
dotyczace priorytetyzacji okreslonych determinantéw, ktére mogg mie¢ bardziej
lub mniej istotne znaczenie dla zdrowia jednostek (np. wspomniane
wyksztatcenie, dochdd, ale tez bezpieczeristwo materialne powigzane z jakoscia
zycia, na ktére powotuje si¢ Habilitantka oraz sam system opieki nie tylko w
wymiarze krajowym, ale i lokalnym). Wynika to z tego, ze promocja zdrowia
opierajgca sie na paradygmacie spoteczno-ekologicznym musi byé¢, w zakresie

aktywizowania jednostek i spotecznoéci w dziatania na rzecz swojego zdrowia,
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b)

kontrolowana przez te determinanty. Sam model i jego podmiotowo$¢ wiaze sie z
pokazaniem sieci wielu grup, interesariuszy, kt6rzy wspélnie moga przyktadaé
si¢ do ksztattowania ,zdrowotnej polityki publicznej”. Regulacje prawne
(stabilne, a nie zmieniajgce si¢) oraz finansowanie (przewidywalne) sa
warunkiem koniecznym do osiggnigcia tego celu. W przysztych pracach wierze,
ze te watki mogg tylko dodatkowo wzmocni¢ juz wielowymiarowe i
wieloaspektowe podejscie badan Habilitantki (pojawily sie w czesci empirycznej
badan, ale w sposéb niewystarczajgcy);

wspomniane zostato, ze dane pochodza z préby losowej (s. 199 monografii), gdy
w czeSci 5.4 (dobdr préby) wyraznie zostato potwierdzone, ze préba byla
kwotowa (celowa) i znane s3 konsekwencje dla analiz w przypadku takich préb.
Tym samym nie byto potrzeby udowodniania jak struktura préby jest powigzana
ze struktura catej populacji Wroctawia. Dodatkowo majac na uwadze, ze nie tylko
prawdopodobiefistwo  zachorowania jak i $wiadomo$¢ o chorobach
nowotworowych powoduje, ze réznice miedzy grupami, nie tylko ze wzgledu na
wiek, sa oczywiste. Nie ma bardziej szczegétowego opisu dotarcia ankieteréw
(przeszkolonych przez badaczke). Na podstawie zatacznika mozna ustali¢, ze byta
to wersja ankiety do samodzielnego wypelnienia, nie doprecyzowano jednak w
jakich okolicznosciach prowadzone byly badania (jakie byty zasady rekrutacji,
zapraszania do badan, w tym miejsca realizacji badan itp.);

niewystarczajacego pokazania powigzania budowy autorskiej skali w oparciu o
podobne lub takie same rozwigzania z tej tematyki z literatury $wiatowe;j.
Wymienione zo'sta}y co prawda prace dotyczgce takich zagadnien jak kwestia
lgku, ktéry sprzyja uruchamianiu mechanizméw obronnych skutkujgcych
niechecig do refleksji oraz rozmowy na temat probleméw onkologicznych (str.
202 publikacji), jednak pokazanie, w jaki spos6b to co badano jest nowym
podejSciem, by pokazywato wklad badan Habilitantki w §wiatowe studia z tego
zakresu (szczegélnie przy zwalidowanych narzedziach bytoby to istotne). W
przypadku niektérych pytari nie mozna zgodzi¢ sie z brakiem mozliwosci
udzielenia odpowiedzi ,trudno powiedzie¢”, ,nie mam zdania” np. w zakresie
badan profilaktycznych dotyczacych nowotworéw wéréd miodych oséb mogto
nastgpi¢ ,obcigzenie wynikéw” wymuszeniem odpowiedzi. Dodatkowo

wykonano analizy w oparciu o metode gtéwnych sktadowych (jak zapisano w
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zatgczniku mimo uzywanego okreslenia analiza czynnikowa), wyodrebniajgc
ukryte konstrukty, sprawdzajgc rzetelno$¢ pomiaru (za pomocg Alfa Cronbacha).
Jednak cel badan mdgitby by¢/powinien tez by¢ sprawdzony w ramach
konfirmacyjnej analizy czynnikowej, wtedy moze pewne relacje, ktére nie
powinny by¢ z zatozenia skorelowane bytyby sprawdzone/potwierdzone.
Weryfikacja hipotez jest tutaj oczywiscie powigzana z problemem braku préby
losowej, ale w pracy Habilitantka §wiadomie podkreéla i interpretuje wyniki w
odniesieniu do respondentéw, gdyz badana populacja z obu lat tylko ,domysInie”
byta ta sama, gdyz badano inne jednostki. Niektére konkluzje nie sg bardzo
zaskakujgce, gdy przekonania fatalistyczne dot. leczenia i etiologii ,raka” sa
nizsze u oséb mtodszych, a najwyzsze u oséb w wieku 65+. Dodatkowo mozna
byto powigzaé wybrane charakterystyki np. kombinacja wyksztatcenia i sytuacji
materialnej w analizie relacji na przekonania zdrowotne i poziom wiedzy na
temat choréb nowotworowych. Niestety sytuacja materialna mogta sie okazac
nieistotna, gdyz zdecydowano sie na zbyt waski pomiar zaréwno sytuacji jak i
dochodéw, co niewatpliwie kaze traktowac te wyniki z ostroznoscig. [ mimo
ilo§ciowego charakteru badan i prezentacji analiz, w narzedziu byty pytania o
charakterze jakoéciowym (pytania otwarte). Ich analiza zgodnie z metodologia
analizy badan jako$ciowych (tekst, wg kod6éw) i prezentacja bytaby waznym

uzupetnieniem, nie zostata jednak wystarczajaco pokazana.

Wyniki tych unikalnych badan, mimo uwag powyzej, s3 cenne do dalszego
wykorzystania takze w projektowaniu kolejnych badan nie tylko dla miasta Wroctawia.
Mogtyby by¢ na state wpisane w kalendarz badan do realizacji w mieScie, szczegolnie w
pandemii jak i po tym okresie - umozliwityby szukanie przyczyn réznic lub podobienstw

w odpowiedziach (w zalezno$ci jakie sie pojawig).
4. Pozostate osiggniecia naukowo-badawcze, dydaktyczne i organizatorskie

4.1 Pozostale osiagniecia naukowo-badawcze

Oprécz monografii, ktéra zostata przedtozona do oceny jako osiggniecie naukowe, dr
Synowiec-Pitat po uzyskaniu stopnia doktora opublikowata autorskg prace na bazie
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doktoratu Promocja zdrowia i profilaktyka onkologiczna w dziataniach organizacji
pozarzgdowych (2009). Tej pracy nie oceniam szczegétowo, gdyz byla przedmiotem
postepowania na stopien doktora i nie wchodzi bezposrednio w ocene osiggniecia
naukowego w obecnym postepowaniu. Jednak warto podkresli¢, ze tematyka doktoratu
SciSle tgczy sie z tematyka obecnych zainteresowan naukowych Habilitantki. Warto
nadmieni¢, ze druga cze$¢ pracy, sktada sie z czterech rozdzialéw i dotyczy oméwienia
wynikow ogélnopolskich badan empirycznych przeprowadzonych w latach 2004-2005.
Przebadano 121 organizacji pozarzadowych specjalizujgcych sie w problematyce
onkologicznej (nie jest tylko opisane na jakiej zasadzie wybrano do badania organizacje,
brak szczegétowego opisu doboru préby). Analiza danych pozwolita odpowiedzie¢ na
wiele ciekawych pytan: jak funkcjonujg organizacje pozarzadowe zajmujace sie
problematyka onkologiczng w Polsce w konteks$cie promocji zdrowia; jak organizacje te
wspotpracujg z samorzadem terytorialnym oraz instytucjami medycznymi, instytucjami
naukowymi. Wyniki badan przyblizyty szczegétowa prezentacje zagadnieri zwigzanych z
promocja zdrowia oraz wskazaty na duze znaczenie III sektora w kreowaniu zdrowego
stylu zycia w spotecznosciach lokalnych oraz pomocy pacjentom onkologicznym i ich

najblizszym.

Wg wykazu (str. 2) po uzyskaniu stopnia doktora Habilitantka opublikowata 35
rozdziatow w monografiach naukowych (wszystkie w wydawnictwach polskich, z tego
w 27 rozdzialach byta samodzielng lub pierwsza autorka). Dr Synowiec-Pitat po
uzyskaniu stopnia doktora byta redaktorem naukowym 6 monografii (w tym pieciu z
nich jako pierwszy redaktor?) oraz 3 toméw w czasopismach naukowych. Monografie,
w ktorych Habilitantka petnita role wspéiredaktorki cechuje wieloaspektowy i
zréznicowany tematycznie zakres rozdzialéw (w niektérych byta tez autorka
rozdziatéw, m.in. Socjologia i psychologia dla pacjenta). Monografie cechuje wysoki
poziom merytoryczny. Bycie redaktorka takich publikacji (wyd. Ut) pokazuje tez, ze
Habilitantka potrafita zmobilizowaé¢ §rodowisko naukowe interesujgce sie bliska jej
tematyka do przygotowania opracowan znajdujacych uznanie i pozytywne opinie

recenzentow.

' M.in. Promocja zdrowia w dziataniu. Od teorii do praktyki (2017) oraz Inkluzja czy eskluzja? Czlowiek stary
w spoteczenstwie (2015).
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Na uwage zastuguja publikacje (4) w czasopismach naukowych posiadajgcych Impact
Factor po uzyskaniu stopnia doktora (w Health Promotion International Journal, Journal
of Psychosocial Oncology, Annals of Agricultural and Environmental Medicine, Menopause
Review). Habilitantka byta réwniez autorka/wspétautorka artykutéw publikowanych w
innych recenzowanych czasopismach naukowych (10 artykutéw tylko w 1 nie byta

pierwszg autorka, str. 9 Autoreferatu).

W przypadku realizacji projektéow, dr Synowiec-Pitat brata udziat jako wykonawca w
jednym projekcie NCN w ramach programu OPUS (dr Cypriana Kozyra) dot. metodologii
tworzenia systemu miernikéw jakos$ci ustug medycznych Swiadczonych przez szpitale
(str. 15 Wykazu). Dodatkowo po uzyskaniu stopnia doktora brata udziat w 11
projektach naukowo-badawczych, w pieciu z nich petnita funkcje kierownika
projektu. Byty to wszystko projekty z Srodkéw witasnych jednostki w ktérej pracowata

Habilitantka oraz ze Srodkéw gminy Wroctaw.

Za dziatalno$¢ naukowa w 2015 r. od JM Rektora Uniwersytetu Medycznego im . Piastow

Slaskich we Wroctawiu otrzymata nagrode indywidualna II stopnia.

4.2 Dzialalno$é dydaktyczna i organizacyjna, wspoélpraca z zagranica oraz

upowszechnianie wynikéw badan naukowych

Dziatalnos¢ dydaktyczna i organizacyjna

Dr Synowiec-Pitat jest aktywna jako dydaktyk prowadzgc zajecia z Socjologii
medycyny na Uniwersytecie Medycznym im. Piastow Slagskim we Wroctawiu (zaréwno
na studiach I stopnia jak i Il stopnia)- sa to zajecia obowigzkowe. Ponadto prowadzita
zajecia fakultatywne powiazane z jej zainteresowaniami naukowymi, takie jak: Promocja
zdrowia i profilaktyka chordb przewlektych, Narzedzia wptywu spotecznego w praktyce
lekarskiej - uzyskiwata wysokie oceny w badaniach ewaluacyjnych zaje¢. Waznym do
podkreélenia jest zaangazowanie Habilitantki w dziatalno$¢ Studenckiego Kota
Naukowego SKN Aktywizacji Spoteczenistwa na Rzecz Zdrowia oraz Promocji Zdrowia
gdzie m.in.: organizowata obozy naukowe, motywowata do pracy naukowej (wspieranie
udziatu studentéw w konferencjach, publikowaniu artykutéw), opracowata podrecznik

akademicki (2017 r.) Promocja zdrowia w dziataniu. Od teorii do praktyki za ktory
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otrzymata nagrode¢ JM Rektora Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu (oprécz

nagrody w 2010 r.).

Wspétpraca z zagranicq

Po uzyskaniu stopnia doktora (tj. od 2007 roku) dr Synowiec-Pitat brata udziat w
8 miedzynarodowych konferencjach naukowych (z tym, ze cztery z nich w ramach
konferencji organizowanych przez European Sociological Association i zespoly zwigzane
z socjologia medycyny: Wtochy (2013), Czechy (2015), Portugalia (2016)). Ponadto
brata udzial w 30 krajowych konferencjach naukowych (w tym z jednym wyktadem
plenarnym i pigcioma wyktadami na zaproszenie). Oprécz udziatu na konferencjach z
wystgpieniami, po uzyskaniu stopnia doktora, uczestniczyta w organizacji 1 konferencji
migdzynarodowej i 11 krajowych (w 9 petnita funkcje Przewodniczacej Komitetu
Organizacyjnego, w 1 Komitetu Naukowego). Istotne jest, ze Habilitantka od lat dziata w
Polskim Towarzystwie Socjologicznym, a od 2019 r. peini funkcje przewodniczacej
Zarzadu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego
(2019-2021). O aktywnos$ci miedzynarodowej $wiadczy takze fakt, ze w 2016 roku
zostata zaproszona przez Redakcje Czasopisma ,Frontiers in Sociology” do zespotu
recenzentéw z zakresu socjologii medycyny, gdzie petni funkcje Review Editor for
Medical Sociology. Jest takze aktywna jako recenzentka - zrecenzowata 1 monografie

naukowg oraz 26 artykutéw naukowych (takze w czasopismach miedzynarodowych).

Upowszechnianie wynikéw badan

Na szczegélne podkre$lenie zastuguje zaangazowanie Habilitantki w transfer
wynikéw badar do praktyki (policy impact), przez szeroka wspotprace z organizacjami
pozarzadowymi z Dolnego Slaska (Pani Doktor wspoétpracuje m. in. z Wydziatem
Zdrowia i Spraw Spotecznych Urzedu Miejskiego Wroctawia wspierajgc dziatania majgce
na celu promocje zdrowego stylu Zycia mieszkancéw tego miasta). Habilitantka
przygotowywata ekspertyzy z tematyki zainteresowari naukowych, wspotorganizowata

konferencje szkoleniowe, warsztaty edukacyjne oraz realizowala réznorakie i



skierowane do réznych grup odbiorcéow dziatania z zakresu promocji zdrowia (np.

Pierwsza pomoc). Zdecydowanie wyrdznia sie aktywno$cig na tym polu.

5. Ocena koricowa

Biorgc pod uwage wszystkie kryteria oceniam dziatalno$¢ naukowa, dydaktyczna,
organizacyjng dr Malgorzaty Synowiec-Pilat bardzo pozytywnie. Jej osiggniecia
(gtéwne i dodatkowe) oraz aktywno$¢ naukowa, dydaktyczna, popularyzatorska maja
znaczacy wktad w rozwoj nauk spotecznych, dyscyplina nauki socjologiczne. Tym
samym wnioskuje o nadanie Habilitantce stopnia doktora habilitowanego w

dziedzinie nauk spotecznych, w dyscyplinie nauki socjologiczne.
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