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Recenzja pracy doktorskiej Krzysztofa Dygi, pt.:
,10zsamos¢ 0sob z diagnozg zaburzenia afektywnego dwubiegunowego.
Ujecie metakliniczne”

Przedstawiony przez Krzysztofa Dyge cykl publikacji zawiera 5 tekstow o
zréznicowanym charakterze i wartosci naukowe]. Sg to dwa artykuty przegladowe,
artykut pogladowy jak przedstawia go Autor, artykut napisany na podstawie analiz
przypadkéw oraz artykut zawierajacy opis i interpretacje wynikdw empirycznych z

badania, w ktérym uczestniczyto 6 osdb.

Artykuty opublikowane sg po polsku (2), po angielsku (1), oraz po polsku i po
angielsku (2). Opublikowane zostaty w Polskim Forum Psychologicznym, Psychiatrii
Polskiej (2) — czasopismo spoza dziedziny, Theory and Psychology, i Psychoterapii.
Doktorant jest jedynym autorem dwu z nich (artykuty przegladowe), pierwszym
autorem dwu tekstéw, w tym artykutu empirycznego, oraz drugim autorem tekstu
opublikowanego w Theory and Psychology. Trzy artykuty umieszczone zostaty w
czasopismach z listy JCR, wiec to nawet wiecej niz proponuje Komitet Psychologii
PAN w opublikowanych rok temu kryteriach dla prac doktorskich sktadajgcych sie z
cyklu artykutéw.

Problem jednak w tym, Zze intencjg rekomendacji Komitetu byty publikacje
polskich badaczy w czasopismach wydawanych poza krajem, czyli w obiegu
miedzynarodowym, gdzie sito recenzenckie jest gestsze a konkurencja bardziej
wymagajgca. Wydawana w Krakowie Psychiatria Polska, cho¢ obecna na liécie JCR i
wydawana w dwu jezykach, jest jednak fatwiej dostepna dla polskich autorow od np.
Journal of Clinical Psychology. Jednak nie miejsce a tre$¢ publikacji ma znaczenie dla
oceny ich naukowej wartosci. Co zatem wnoszg do nauki artykuty Krzysztofa Dygi?

Najpierw sprawdzmy, na czym polega ujecia metakliniczne? Wyjasnienie, jakie
podaje Autor wydaje mi sie niepetne i nieprzekonujgce. Koncentracja na osobie a nie
na objawach, to podstawowy element warsztatu psychologa klinicznego, w zakresie
jego kompetencji miesci sie tez préba odkrycia sensu objawoéw, do czego konieczne
sg moim zdaniem empatia, uwaznosc i refleksja — kolejne elementy tegoz warsztatu.

Czy potrzebna jest zatem ta specyfikacja: ujecie metakliniczne?




By¢ moze tak, ale bez doktadnego wyjasnienia, na czym polega warsztat pracy
psychologicznej ukierunkowany na odkrywanie znaczen, w tym czyli krok po kroku, jak
sie to robi, trudno oceni¢ wartosc¢ metaklinicznej perspektywy. Uprzedzajgc fakty, piaty
tekst cyklu publikacji przybliza odpowiedz na to pytanie ale nie daje jej w petni. Nie
zawiera bowiem systematycznej analizy, ktérg mozna by sprawdzi¢ lub powtorzyc,
pozostaje wiara, ze Autor przeprowadzit ja witasciwie. Ale wiasnie to, czy analiza (w
tym przypadku) danych jakosciowych poprowadzona zostata wiasciwie nalezy do

zadan recenzenta, tymczasem nie mam podstaw, by to ocenic.

Dwa teksty to artykuty przegladowe. Obydwa zawierajg szereg istotnych
informaciji, obejmujg tez do$¢ szerokie spektrum publikacii, odpowiednio na temat self
i tozsamosci oraz badan dotyczacych tozsamosci oséb z chorobg afektywna
dwubiegunowa. Dla celéw publikacyjnych byto to wystarczajgce, jako czesci
teoretycznego wprowadzenia do badan z pewnoécig tez, mam jednak watpliwos¢, czy
jest to wystarczajgce w artykutach przedstawionych jako doktorat? Moim zdaniem,
przedstawiajgc cykl publikacji, Autor niejako zobowiazuje sie do spetnienia wyzszych
wymagan niz w przypadku tradycyjnej pracy doktorskiej, a to oznacza, ze kazdy
element cyklu powinien dawa¢ nowg porcje wiedzy i odznacza¢ sie innowacyjnoscia,
lub inaczej moéwigc powinien zawieraé oryginalng propozycje rozwigzania problemu
naukowego. Obydwa testy zawierajg dobrze uporzadkowang wiedze ale nie wnoszg
jakichs istotnie nowych elementow w postaci uporzadkowania istniejacych ujec
(odpowiednio ja i tozsamosci albo tozsamosci w chorobie) na podstawie wyréznionych
i uzasadnionych kryteriéw, co pozwolitoby wydoby¢ z literatury na przyktad jaki$ ukryty
wymiar lub sens; ani modelu zjawiska pokazujgcego obszary wiedzy i niewiedzy oraz
sfery najblizszego lub bardziej odlegtego rozwoju (badan). Autor zatrzymat sie wpot
drogi, a sadzac na podstawie tresci tych artykutow jest zdolny zaproponowac tworcze
uporzadkowanie poje¢ dotyczacych ja i tozsamosci lub/i inspirujgcg mape problemow
czesciowo poznanych i jeszcze niezbadanych, a dotyczacych niezwykle waznego

zjawiska ciagtosci lub zmian tozsamosci w zaburzeniu afektywnym dwubiegunowym.

Obydwa przegladowe sg wartosciowe ale nie przesgdzajg o doktorskiej jakosci
cyklu publikacji. Obydwa teksty pogladowe — cho¢ bardzo ciekawe — tez nie, gdyz nie
zawieraja nowych propozycji teoretycznych lub inspirujgcych wynikow empirycznych,

ktérym z kolei poswiecony jest ostatni element cyklu.




Sprawdzmy rzecz bardziej doktadnie. Tekst na temat rozumienia poje¢ self, ja i
tozsamosé oraz ich wzajemnych relacji dobrze dokumentuje tezg o ich
wieloznacznosci i terminologicznym chaosie w literaturze. Ma wartosé informacyjng i
wyjasniajgca, jakie znaczenia poszczegdlnych poje¢ Autor przyjmuje w swych
dalszych analizach. Mam co do tresci tego artykutu dwie uwagi. Dyskusja dotyczaca
zakresu pojeé osobowo$é i self jest niepetna, gdyz opiera sie¢ na aspektowym
rozumieniu osobowosci, podczas gdy jej catosciowy model przedstawiony na przykiad
w Piecioczynnikowej Teorii Osobowoséci czy pracach Dana McAdamsa (cechy,
charakterystyczne przystosowania i system Ja - znaczenia osobiste i tozsamo$¢
narracyjna), pozwala klarowniej odrozni¢ self od osobowosci. Z kolei uznanie pracy
Krzysztofa Krzyzewskiego i Anny Kazberuk z 2000 roku za ,bodaj pierwszg polska
prace poswiecong problematyce tozsamosci® (moze monografie?), to duze

uproszczenie nie uwzgledniajgce publikacii Marii Jarymowicz z lat 80. i 90. XX wieku.

Drugi tekst po$wigcony jest urojeniom religinym o tematyce identyfikacji z
Chrystusem, pytanie tylko co wnosi do problematyki tozsamosci osob z diagnoza
zaburzenia afektywnego dwubiegunowego? Interpretacje inspirowane podejsciem
psychodynamicznym sg wewnetrznie spojne ale nieweryfikowalne. Stanowig probe
zrozumienia sensu objawow ale nie daja jakiej$ nowej propozycji pozwalajacej lepiej
zrozumieé lub zinterpretowaé wystepowanie urojen tego rodzaju. Mam wrazenie, ze

podejécie metakliniczne obliguje do czegos wiecej, nawet jesli wychodzi to poza dane.

Artykut opublikowany w Theory and Psychology, to wotanie o humanistyczng i
humanitarng twarz psychiatrii zdominowanej podejsciem biologicznym. Na tym, oraz
na przedstawieniu zatozen i tez postpsychiatrii polega jego wartoé¢ — moralna i
poznawcza. Autorzy zredagowali tekst tak, jakby byli zwolennikami tego podejscia (a
moze sie myle?), pisza spoza dyscypliny, nie sa bowiem psychiatrami, a gdyby
ponosili odpowiedzialnos¢ za leczenie pacjentéw, czy pisaliby posobnie? Jesli nawet
niektére zaburzenia o charakterze psychotycznym sg odpowiedzig na sfrustrowane
potrzeby cztowieka (faktycznie mechanizm spustowy zaburzen, to czesto stres), tow
niczym nie zmienia to neurobiologicznych mechanizméw choroby oraz mozliwosci
farmakologicznego ich korygowania. Autorzy nie odnoszg sie do tych kwestii, jakby
etiologia zaburzen z kregu schizofrenicznego (czy rowniez zaburzen afektywnych?) z
zaakcentowanym czynnikiem psychologicznym i prawie nieobecnym w ich tekscie

czynnikiem genetycznym, pozwalata traktowaé je jako swoiste problemy rozwojowe,
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nie wymagajace leczenia farmakologicznego. Moim zdaniem tekst ten — Autor ponosi
za niego 35% odpowiedzialnosci — powinien obejmowaé nie tylko charakterystyke
postpsychiatrii i intelektualny wkiad polskich profesoréw do tego podejscia, ale
powinien obejmowac réwniez refleksje nad wartoscia (i antywartoscia) postpsychiatrii
z punktu widzenia psychologii klinicznej, psychologii zdrowia i — na ile to mozliwe —

gtéwnego nurtu psychiatrii.

Czwarty artykut, to tekst przegladowy, dotyczacy (nielicznych) publikacji na
temat tozsamosci osoéb z rozpoznanym zaburzeniem afektywnym dwubiegunowym.
Autor z rzeczowoscig a zarazem swobodg zreferowat kolejne badania opatrujgc je
szeregiem uwag na temat ich metodologicznych mankamentéw oraz wartosci

uzyskanych wynikow. Jest to dobre wprowadzenie do badan wiasnych.

Piaty tekst zawiera raport z badan empirycznych, w ktorych uczestniczyto szes¢
osob z diagnozg zaburzenia afektywnego dwubiegunowego. Uczestnicy odpowiadali
na pytania otwarte, cze$ciowo o charakterze projekcyjnym — dobry pomyst badania
tozsamosci. W analizie treéci wypowiedzi zastosowano interpretacyjng analize
fenomenologiczng. Uzyskano bardzo ciekawy i ztozony materiat $wiadczacy o
wystepowaniu kilku lub kilkunastu zjawisk, ktérych wspdlny mianownik to radzenie
sobie z nieciagtoscig przezy¢ oraz kwestia statosci, roznorodnosci (doswiadczen) i
zmiany — a wiec zagadnienia weztowe dla poczucia tozsamosci. Sposdéb opracowania
przekrojowy z ilustracjami wypowiedzi poszczegolnych oséb pozwala poznac zarys
probleméw tozsamosciowych, ale moim zdaniem w obecnej redakcji nie daje peinego
obrazu zjawisk tozsamosciowych. Mocng strong tego tekstu jest swoisty katalog
zjawisk istniejgcych — to wazny rezultat empiryczne; eksploracji. Dyskusja wynikow, to
jednak bardziej impresje, skojarzenia i poréwnania niz analiza zjawiska na podstawie
wyréznionych aspektéw, wymiaréw czy osi tematycznych. Ponadto, moim zdaniem
nieprzekonujgce jest odwotanie do tematow powszechnych i unikatowych, poniewaz —
jesli dobrze zrozumiatem - polega na odniesieniu do literatury, to jest mysli i uogélnien
zawartych w monografii Anny Gatdowej, a nie do danych empirycznych (poza
wiasnymi). Studiujgc (trzykrotnie) te interesujace dane, wcigz nie mam obrazow
tozsamosciowych poszczegdinych oséb, ani gotowych uogélnien, wiem, jakie
wypowiedzi padaty i jakie moga nies¢ znaczenia, ale gdybym na podstawie tego
tekstu miat odpowiedzie¢, jakg nowg wiedze wnoszg te badania na temat tozsamosci

0s6b z diagnoza zaburzenia afektywnego dwubiegunowego, to mogtbym wskazac
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jedynie poczucie ciggtosci pomimo zmian i wieloé¢ indywidualnych doswiadczen.
Poznajac ten bogaty materiat zadawatem sobie pytanie, skad u badanych tak silna
samoswiadomosé: czy to kwestia doboru grupy, inspirujgcej mocy pytan, czy moze
specyfika zjawiska, ktore niejako zmusza do zmierzenia sie z dylematem tozsamosci?
Badanie jest nowatorskie w sensie tematu i sposobu jego poprowadzenia, zapewne
tez rezultatéw, ale z jakich$ powodéw nie prowadzi do zarysu teorii zjawiska, pomimo
iz Autor formutuje szereg uwag w tym kierunku.

Podsumowuijac, recenzowany cykl artykutow w obecnej postaci nie spetnia
akademickich i ustawowych wymagan stawianych pracom doktorskim z zakresu
psychologii. Ma jednak potencjat, ktéry mozna i warto rozwingé, dlatego odsytam
prace do poprawienia i uzupetnienia, liczac na nowg jako$¢ poprawionej wersji.

Co mozna zrobi¢? Po pierwsze, tak opracowa¢ dane empiryczne, by w
analizach przypadkéw pokaza¢ w formie catociowej (dla dane; osoby), na czym
polegaja jej zmagania z tozsamos$cig osobistg zaburzong (lub nie) pod wptywem
procesu chorobowego; a dalej wykazac, jakie wzorce zmagan wystgpity oraz czy i w
jakim stopniu sg one unikatowe dla poszczegdlnych oséb zmagajgcych sie z
choroba, a w jakim stopniu obejmuja elementy powtarzalne lub podobne.

Po drugie, idealnie bytoby przeprowadzi¢ replikacje badan. Sugerowatbym
dwie lub trzy kilkuosobowe grupy: (1) z instrukcjg projekcyjna, (2) z instrukcjg wprost
w postaci pytan i ewentualnie grupa kontrolna. Chodzi o uzyskanie klarownych
odpowiedzi na kilkka pytan istotnych z punktu widzenia wiedzy o tozsamosci w
sytuacji, gdy cztowiek traci kontrole nad zmianami zachodzgcymi w psychice |
szerzej psychologicznym funkcjonowaniu. Czy sg specyficzne lub powtarzalne
wzorce zmian tozsamosci pod wptywem afektywnych zaburzen dwubiegunowych?
Jakie zmiany tozsamosci lub jakie problemy z tozsamoscig mozna identyfikowaé jako
(bardziej) typowe dla tych zaburzen, a jakie jako unikatowe dla osoby (ze
swiadomoscig, ze po przebadaniu wigkszej liczby oséb niektore z nich moga okazac
sie raczej typowe)? Jakie sposoby radzenia ze zmianami wystapity u osob badanych
i ku czemu zmierzaly, biorac pod uwage strukturalne i funkcjonalne aspekty
tozsamoséci? Jaka interpretacje teoretyczng zaistniatych zmian (albo ich braku)
mozna zaproponowaé? Nawet opracowanie istniejgcych przypadkow w formie case
study pozwolitoby, jak sadze, odpowiedziec na te pytania.

Po trzecie, w catosciowe] dyskusji wynikow — to mogtoby by¢ pomieszczone w

autoreferacie stanowigcym wprowadzenie do badan — przedyskutowac kwestig
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procesu diagnozy i leczenia oraz ich wptyw na tozsamos$¢ osob chorych, zapewne z
jakimi$ odniesieniami do podejscia opisanego jako postpsychiatria; tu byloby wazne,
jak leczy¢ i wspieraC osoby z diagnozg zaburzenia afektywnego dwubiegunowego,
albo w jakié inny sposéb pokaza¢ sens postpsychiatrii w odniesieniu do badanego
zagadnienia. Zaznaczam, ze Autor moze mie¢ catkowicie odmienne od mojego
~danie na temat leczenia psychiatrycznego, istotne jest to, jak je uargumentuje.

Po czwarte, jesli 5 publikacji potraktowac serio jako cykl, to powstaje pytanie,
jaka propozycja teoretyczna sie z tego wytania, albo inaczej, na kanwie jakiego
ujecia mozna integrowac tresci zawarte w tych publikacjach? Pytam w sumie o to, jak
to wszystko ,mozna ogarng¢” i jakg nowa jakos¢ zaproponowac? Wiemy, ze w
literaturze jest batagan, ze sg badania na temat (poczucia) tozsamoséci w psychozie
dwubiegunowej, ze sg niezwykte przypadki identyfikacji z Chrystusem w stanach
chorobowych, ze w ramach postpsychiatrii proponuje sie nowe sposoby rozumienia i
interpretowania objawow pozytywnych obecnych w stanach chorobowych, i wiemy
wreszcie — choé¢ to trzeba porzadnie pokaza¢ — jakie problemy z tozsamoscig
dostrzegaja osoby leczone z powodu zaburzenia afektywnego dwubiegunowego. W
jaka catos¢ da sie te wiedzg zebraé? Jaka teorie zjawiska zbudowac? Co wnies¢ do
teorii tozsamoséci na podstawie badan poprowadzonych z osobami stajgcymi wobec
najwiekszych wyzwaé integrowania uczué, mysli i zachowan z dwu krancow
funkcjonowania? Nie stawiatbym tych pytan, gdybym nie wierzyt, ze jest na nie jaka$
odpowiedz, i ze Autor ma jg w zasiegu mysli.

Zdajgc sobie sprawe z czasochtonnoéci badan oraz cyklu redakcyjnego
wiekszoéci czasopism nie postuluje gotowej publikacji, cho¢ bytoby Swietnie, gdyby
taka miata miejsce (np. analiza przypadku w International Journal of Psychoanalysis,
albo raport z nowych badan w Self and Identity), jako niezbedne minimum wystarczy
realizacja na przyktad dwu punktow z propozycji podanych powyzej.

Reasumujac, wnosze do Wysokiej Rady Dyscypliny Psychologia Uniwersytetu
Jagiellonskiego o skierowanie rozprawy doktorskiej Krzysztofa Dygi do uzupetnienia

zanim zostana podjete dalsze kroki w przewodzie doktorskim.
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