Warszawa, 8.01.2022

Ocena rozprawy doktorskiej mgr Barbary Rozy Superson
pt. Postawy matek wobec dzieci 7 niepelnosprawnosciami w kontekscie spolecznej
percepcji niepelnosprawnosci w Burundi,

przygotowanej pod kierunkiem prof. dr hab. Tadeusza M. Ostrowskiego

Przedlozona do zrecenzowania rozprawa jest z pewno$cig unikatowa i odmienna od
zdecydowanej wigkszo$ci rozpraw doktorskich w psychologii, z ktérymi zdarzylo mi si¢
mie¢ do czynienia. Niezwyklo$¢ ta wynika przede wszystkim z podjetej problematyki —
zainteresowania sytuacja osob niepetnosprawnych w kraju tak odlegtym od naszego, zar6wno
geograficznie, jak i kulturowo. Fascynacja Autorki Afryka Subsaharyjska i — konkretnie —
Burundi widoczna jest na niemal kazdej stronie tego opracowania i z pewnoscig stanowila
silng motywacj¢ do zaangazowania si¢ w wieloletnie, wymagajace badania. Zapewne
niemozliwe byloby ich przeprowadzenie z pozycji niezaangazowanego, maksymalnie
obiektywnego badacza — pobyty w Burundi i udzial w realizowanych tam wolontariackich
projektach zaro6wno umozliwily badania, jak i stworzyly szczegdlne okolicznosci dla ich

realizacji.

Dazenie do poznania sposobu, w jaki rozumiana jest niepetnosprawnos¢, zbadanie postaw
spolecznych wobec 0sOb z niepelnosprawnos$ciami oraz postaw matek wobec dzieci z
niepetnosprawnosciami w kraju majacym tak dramatyczng histori¢ walk etnicznych,
zmagajacym si¢ z ubostwem duzych grup spotecznych, bardzo niskim poziomem edukacji,
brakiem respektowania praw czlowieka; kraju o szczegélnej charakterystyce kulturowej i
duzym znaczeniu religii w zyciu spotecznym — to warto$ciowe wyzwanie. Niewatpliwie jest
ono interesujgce poznawczo 1 ma potencjal, by pomoéc w zmienianiu polozenia 0sob z
niepetnosprawnosciami w tej czg¢éci $wiata. Badania byly tez z pewnoscig bardzo trudne — nie
tylko ze wzgledow organizacyjnych, ale i metodologicznych. Sprawy nie ulatwilo wybrane
podejscie — konstruktywistyczna teoria ugruntowana, stawiajgca przed Badaczka szczegolne
wymagania, zwlaszcza pod wzgledem teoretycznego umocowania interpretacji uzyskanych
danych. Kluczowa jest odpowiedZ na pytanie, czy praca ta speinia standardy rozpraw

naukowych w dyscyplinie psychologia i czy przyniosta nowa, oparta na dowodach
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naukowych, wiedz¢. W niniejszej recenzji bede dazyta do odpowiedzi na to fundamentalne

dla konkluzji pytanie.

Formalna strona rozprawy

Praca liczy 160 stron i ma klarownag struktur¢. Sklada si¢ na nig sze$¢ rozdziatow,
uporzadkowanych w sposob typowy dla rozpraw doktorskich w psychologii (gléwne czesci
to wprowadzenie teoretyczne, opis metody badan wilasnych, prezentacja wynikow, dyskusja i
wnioski koncowe). Wzbogaca ja wiele zdje¢ (okreslonych jako ,,Rysunki”, por. spis na str.
158), odgrywajacych w zalozeniach Autorki wazng rol¢ jako materiat dokumentujacy
zebrane informacje. Generalnie praca napisana zostala interesujaco, ale miejscami
przypomina raczej ciekawy reportaz niz rozprawe¢ naukowg. Ogolnie poziom jej
przygotowania od strony formalnej oceniam pozytywnie, cho¢ Autorka nie ustrzegla si¢
pewnych bledow. Bibliografia jest bogata, opracowana zostata w standardzie APA; zdarzaja
si¢ w niej braki (np. niepetne notki prac: Skibska, 2014, Smart,2009, Smith, Perry, 2005; brak
cytowanej kilkakrotnie w tek$cie pracy Nieme, 2011, np. na str. 21, 24, 25, 142). Zdarzaja si¢

tez powtorzenia fragmentéw, o czym napiszg jeszcze w dalszej czesci recenz;ji.

Ocena tresci rozprawy

Wprowadzenie teoretyczne

Na wprowadzenie teoretyczne skladajg si¢ dwa rozdziaty. Pierwszy z nich dotyczy
spotecznej percepcji oraz postaw matek wobec dzieci z niepetnosprawnosciami. W rozdziale
tym Autorka skupita si¢ na zaprezentowaniu definicji niepetnosprawnosci wg ICF (przy
czym skrot wyjasnita na str. 19 jako International Coach Federation, zamiast International
Classification of Functioning, Disability and Health). Omoéwita tez pokrotce trzy modele
niepetnosprawnosci, akcentujac znaczenie czynnikéw kulturowych i spolecznych. Opisala
percepcje niepetnosprawnosci w Burundi, przy czym nie ma w tej rozprawie szerszego tla,
jakim mogtoby by¢ opisanie percepcji niepelnosprawnosci w réznych kulturach — podobnych
1 odmiennych od tego kraju. Doktorantka podkresla, ze podobnej problematyki dotyczyty
tylko dwie prace, za$ postaw matek wobec tych dzieci zadna, do ktorej udatoby si¢ dotrze¢.
Nie jest jednak przeciez tak, ze zjawiska wystepujace w Burundi nie sg znane z innych kultur
1 srodowisk. Poszerzenie perspektywy teoretycznej, uwzglednienie istniejacej wiedzy na
temat réznych aspektow ksztalttowania si¢ postaw wobec 0sOb z niepetnosprawnosciami,
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czynnikow warunkujacych te procesy, moze takze postaw rodzicielskich w kulturach
afrykanskich umozliwitoby stworzenie petiejszych ram dla badan wtasnych. O ile zebranie
unikatowych danych w spoteczenstwie burundyjskim ma niekwestionowany potencjat
uzyskania nowych, wartosciowych dla nauki i lepszego rozumienia §wiata informacji, to
rezygnacja z przyjrzenia si¢ tym danym w szerszym kontekscie teoretycznym nie byla wg
mnie uzasadniona. Autorka w bardzo ograniczonym zakresie podjeta probe wplecenia
watkéw  teoretycznych, np. w odniesieniu do postaw matek wobec dzieci z
niepetnosprawnosciami. Odwotata si¢ gtownie do starej literatury (m.in. Roe, 1957, Roe 1
Siegelman, 1957; prace Marii Ziemskiej z lat 70. XX w.), nie wspominajac o licznych
pracach na temat stosunku rodzicéw do dzieci z niepelnosprawnos$cia, odnoszacych si¢ do
zjawisk waznych z perspektywy psychologicznej (m.in. rozwoju wigzi, poczucia krzywdy,
wstydu, osamotnienia, postaw martyrologicznych — niektore z tych watkow w ograniczonym
zakresie pojawiaja sie dopiero w dyskusji wynikow). Zobaczenie sytuacji matek w Burundi
na tle tych opisanych przez badaczy zjawisk, poszerzyloby mozliwo$ci zinterpretowania
sytuacji matek w badanej probie — pokazatoby zaréwno zjawiska uniwersalne, jak i te
szczegblne, we wspdlczesnym Swiecie juz rzadsze. Na str. 27 znajduje si¢ tekst: ,,W
niniejszej pracy postawy matek rozumiane sg przez pryzmat systemowego ujecia rodziny, w
kontekscie ich funkcjonowania spotecznego i warunkow spoleczno-kulturowych. Dziecko z
niepelnosprawnoscia w rodzinie ma wplyw na funkcjonowanie catej rodziny jako systemu
naczyn potaczonych: wigze si¢ ze specyficznymi emocjami, zachowaniami i myslami matek,
ktorym przyszio si¢ zmierzy¢ z wyzwaniem niepetnosprawnosci ich dzieci”. To bardzo
zasadny sposob opisania sytuacji rodziny z dzieckiem z niepelnosprawnoscia, ale w dalsze;j
czgsci pracy trudno znalez¢ analiz¢ postaw matek w ujeciu systemowym. Elementem
rozprawy jest tez pewien chaos, np. termin ,,pojecia uczulajace” jest uzywany (str. 17) zanim
jeszcze pojawia si¢ jego wyjasnienie (str. 25), a pelny opis znajduje si¢ dopiero na str. 54, w
podrozdziale 3.5 ,Model problemu badawczego”. Doktorantka zamiennie uzywa pojecé
,hiepetnosprawny” i ,,chory” (str. 26), co nie jest przyjete nawet w modelu medycznym, nie

wspominajac o spotecznym, ktéry jest Jej znacznie blizszy.

Rozdzial drugi zawiera niezbedne w tej pracy omowienie sytuacji, w jakiej zyja rodziny w
Burundi: warunkow demograficznych, ekonomicznych, sytuacji politycznej, poziomu
edukacji 1 dostepu dzieci z niepetnosprawnosciami do edukacji specjalnej oraz wsparcia
rozwoju, a takze kontekstu religijnego i wierzen. Jest to interesujacy materiat, ktory dostarcza
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wielu waznych informacji. Pokazuje skrajnie trudne warunki Zycia o0s6b z
niepetnosprawnos$ciami, ich narazenie na przemoc, pogardg, ubostwo 1 nieludzkie

traktowanie. Rozdzial napisany jest z erudycja, wrazliwoscia i pasja.

Podsumowujac cato$¢ czesci teoretycznej, mozna stwierdzi¢, Ze jej zaleta jest przede
wszystkim  bogate  scharakteryzowanie  kontekstu, w  jakim Zyja osoby z
niepelnosprawnosciami w Burundi. Za Jej mankament uwazam brak szerszej perspektywy
teoretyczne] w przedstawieniu zagadnien percepcji niepetnosprawnosci i czynnikoéw na nig
wptywajacych oraz czynnikow warunkujacych postawy matek wobec dzieci z

niepetnosprawnosciami.

Badania wlasne

Jak juz wspomniatam, jako metode swoich badan Doktorantka wybrata konstruktywistyczng
teori¢ ugruntowang wg Charmaz. Wybdr taki argumentuje specyfika projektu, dystansujac si¢
od nauki ,,pozytywistycznej” oraz klasycznej terorii ugruntowanej i akceptujac dokonane
przez Charmaz rozrdéznienie mi¢dzy ,,rozumieniem” a ,,wyjasnianiem”. Istotne znaczenie w
tym podejsciu ma osoba badacza, jej zanurzenie w kulturze 1 procesach spolecznych
bedacych przedmiotem opisu. I cho¢ taka rola badacza moze zapewne sprzyja¢ poglebieniu
poznania badanych zjawisk, to niewatpliwie wigze si¢ takze z rozmaitymi czynnikami
ryzyka. Nie jestem specjalistka w zakresie tego typu badan, dodatkowo prowadzonych w
odmiennym od polskiego kontekscie kulturowym. Nie bede wigc szczegdtowo oceniaé
poprawnos$ci zastosowania wybranej metody, majac nadziej¢, ze praca zostanie w tym
zakresie poddana recenzji eksperta. Odniose si¢ jednak do kilku uniwersalnych, istotnych dla

nauki kwestii.

Waznymi charakterystykami przyjetego postgpowania badawczego s3 terenowy charakter
badan przeprowadzonych w interesujagcym kontekscie kulturowym, a takze koncentracja na
zrozumieniu 1 opisie badanych zjawisk. Cele podane na stronie 51 to ,,0pis zjawiska
spotecznego postrzegania o0sOb z niepelnosprawnos$ciami w Burundi oraz prdba
charakterystyki postaw matek wobec dzieci z niepelnosprawnos$ciami w tym kraju”. Sa to
wigc cele czysto deskryptywne, cho¢ Doktorantka rozwija je dalej, zapowiadajac ,,poglebiong

analiz¢ postaw rdéznych grup spotecznych wobec 0sdb z niepelnosprawnosciami”, probe
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sporzadzenia typologii postaw i1 wskazania dominujacych stereotypdéw, uprzedzen oraz

przejawow dyskryminacji.

Na str. 53 zaprezentowany zostal ,,Model problemu badawczego”, ktory jest zestawieniem
elementow, jakie w swoim postgpowaniu ma zamiar uwzgledni¢ Badaczka. Podkresla przy
tym, ze z powodow metodologicznych ograniczyta ,,prekonceptualizacj¢ badan”, aby uniknaé
teoretyzowania zaburzajacego otwartos$¢ i kreatywno$¢ badacza. Sformutowata osiem pytan
badawczych, doprecyzowujacych, jakich informacji Doktorantka bedzie poszukiwata.
Pytania s3 interesujace, ale mam watpliwos$ci, czy zastosowana metodologia umozliwiata
uzyskanie zgodnie z naukowymi standardami odpowiedzi na kilka z nich, zwlaszcza pytanie
4 (Czy istnieje zwigzek miedzy zmiennymi socjodemograficznymi (pte¢, wiek, wyksztatcenie) a
spolecznym postrzeganiem o0sob z niepetnosprawnosciami?) 1 pytanie 5 (Jakie sg

determinanty prezentowanych postaw wobec 0sob z niepetnosprawnosciami?).

W badaniu uczestniczyty tacznie 184 osoby, z 9 grup (por. Tabela 6). Najwigksza z nich
stanowili uczniowie (ponad 120 o0sob), nastepnie matki dzieci z niepelnosprawnos$ciami
(niemal 30 oso6b) i pracownicy fizyczni (10 oséb). Ojcdw bylo trzech, nauczycieli szesciu. O
badanych wiemy niewiele. Stosunkowo duzo informacji dotyczy matek, ale gtéwnie tego, czy
nalezaly do organizacji, za posrednictwem ktérych Badaczka nawigzywata kontakt z
uczestniczkami, 1 gdzie mieszkaly (podano nazwy miejscowosci). Wiele charakterystyk jest
bardzo ogdlnych, np. ,,problem analfabetyzmu dotyczyl wigkszos$ci matek™ — czy oznacza to,
ze wigkszos$¢ sposrod 28 badanych matek nie mogla wzia¢ udziatu w niektérych czegsciach
badania wymagajacych czytania i pisania? Z przyczyn obiektywnych nie mozna tez bylo
uzyska¢ informacji na temat wieku wielu os6b badanych (por. pytanie badawcze nr 4).
Charakterystyka najwigkszej 1 waznej w konteks$cie metodologii grupy ucznidw (to w niej
przeprowadzono wstgpne pobieranie probek) zajmuje cztery linijki. Byta to mlodziez z jednej
ze szkot (jak okresla to Autorka, uwazanej za integracyjng), w wieku 12-19 lat. Réwniez o
nauczycielach wiadomo tylko, w ktorej szkole pracowali, czy nalezeli do jakiego$
stowarzyszenia 1 ewentualnie ktérego. Nie ma informacji na temat ich pteci, wieku,

przedmiotu, ktérego nauczali itd.

Procedura badania nie zostata opisana w sposob kompletny. Dotyczy to zwtaszcza procedury
zastosowania poszczegoOlnych metod, a takze liczby osob zbadanych kazda z nich. Metody te
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to przede wszystkim wywiad cze$ciowo ustrukturyzowany, Dyferencjal Semantyczny
Osgooda oraz Test Zdan Niedokonczonych (TZN) — wszystkie sg autorskie. Poczatkowo
stosowano rowniez genogram, ale z tej metody zrezygnowano, bo okazata si¢ za trudna dla
badanych. Analizie poddano rowniez dokumenty zgromadzone przez organizacje, z ktorymi
wspotpracowata Doktorantka. W celu zilustrowania opisywanych zjawisk zamieszczono
réwniez ,,dane wizualne”, czyli zdj¢cia. Na temat wywiadu wiadomo bardzo malo — nie ma w
pracy spisu najwazniejszych zadawanych rozmowcom pytan, nie wiadomo, w jakich
okolicznosciach wywiady te si¢ odbywaly, jak dtugo trwaty itd. W przypadku Dyferencjatu
Semantycznego 1 TZN rowniez nie wiadomo doktadnie, jaka byta procedura. Informacje na
temat przebiegu badania nieco porzadkuje Tabela 8, zawierajaca zestawienie zastosowanych
metod w polaczeniu z pytaniami badawczymi (tj. wskazanie, jakie metody zastosowano,
poszukujac odpowiedzi na okreslone pytanie oraz ktora grupa uczestnikoOw byta w ten sposob
badana). Nie zawsze jest jasne, jak okre§lony rodzaj danych moégl pomoc w odpowiedzi na
pytanie, np. w przypadku pytania 8 (Jakie czynniki poznawcze, emocjonalne i behawioralne
sktadajg si¢ na postawy matek dzieci z niepetnosprawnosciami?) podana metoda to analiza
danych wizualnych. W tym miejscu pracy (str. 71) Doktorantka wspomina o 9 pytaniach

badawczych, odsylajac czytelnika do spisu pytan, ktorych jest osiem.

W opisie metody Doktorantka wskazuje tez na problemy metodologiczne, jakie napotkata,
prowadzac badania w innym kontek$cie jezykowym 1 szerzej — kulturowym. Uwagi te
rzucajg Swiatlo na nieznane aspekty takich badan (np. informacja na temat ryzyka niskiej
wiarygodnos$ci informacji, jakie mogtaby uzyskaé biata Europejka, i podjetych sposobdw
zminimalizowania go). Nie jest dla mnie jasne, kto bezposrednio przeprowadzit badania w
dwoch obeych jezykach — czy sama Doktorantka, czy czesciowo za posrednictwem siostr
zakonnych, lub moze zawsze za ich posrednictwem? Jesli siostry zakonne uczestniczyty w
gromadzeniu danych, to jaka byla ich relacja z badanymi matkami? Badaczka relacjonuje
proces zbierania danych na duzym poziomie ogdlnosci. Poniewaz w procesie tym wiele byto
arbitralnych decyzji, doktadny opis procedury wydaje si¢ niezbedny, by moc cho¢ w czesci
odtworzy¢ przebieg postgpowania. Inaczej — mimo przedstawieniu kolejnych krokow na str.
61-62 — calo$¢ ma wymiar raczej osobistej relacji niz dostarczenia naukowo popartych

dowodow uzasadniajacych sformutowane opinie.
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Wyniki

Wyniki zostaty uporzadkowane wokot kategorii skonstruowanych w procesie wnioskowania
abdukcyjnego. Czg$¢ 1 prezentacji wynikow dotyczy postaw matek. Z punktu widzenia
poprawnosci postepowania badawczego niepokojgco brzmi stwierdzenie na str. 73:
»Wywiady z matkami dotyczace ich dzieci z niepelnosprawnosciami miaty wymiar nie tylko
badan naukowych, ale i charakter terapeutyczny”. Wywiad kliniczny odgrywa réwniez role
terapeutyczng. Czy jednak takg rolg powinien odgrywaé wywiad rozumiany jako metoda
zebrania naukowo warto$ciowych informacji? Jaka postawa matki jest analizowana? W jakim
momencie tego terapeutycznego procesu? Na czym polegato terapeutyczne znaczenie
wywiadu? Czy wynika ono po prostu z faktu, Zze matki ujawnialy w rozmowach silne emocje

1 miaty mozliwo$¢ opowiedzenia o swoich uczuciach i problemach?

W przypadku czesci skonstruowanych kategorii brakuje pokazania — poprzez odniesienie do
konkretnego materialu — procesu dochodzenia do zaprezentowanych podsumowan i
interpretacji. Jest to tym wazniejsze, ze interpretacje te sa czasem sformutowane w sposob
niewlasciwy dla naukowego opracowania psychologicznego, np. na str. 78: ,,Strachliwo$¢
jest konsekwencja zachowan prezentowanych wobec niepetnosprawnych. Czesto zastraszani,

wys$miewani i izolowani w domach, przyjmuja neurotyczne cechy osobowosci”.

W  podrozdziale 4.2 poswigconym emocjonalnym komponentom postaw matek
zaprezentowany zostat ,,Schemat ksztaltowania si¢ emocjonalnego komponentu postawy
matek wobec dzieci z niepelnosprawnosciami”. Nie jest jasne, na bazie jakich danych
schemat ten powstal. Wydaje si¢ przemyslany i dotyka waznych zagadnien pozostajacych
niewatpliwie w zwigzku z ksztalttowaniem si¢ emocjonalnego aspektu postawy matki wobec
dziecka z niepelnosprawnos$cig. Jaki ma jednak zwigzek z danymi zebranymi w tym
projekcie? Jest bardzo uniwersalny. Wiele jest zreszta takich uniwersalnych elementow w
opisanych postawach matek: lek o przysztos¢, silna wiez z dzieckiem, wstyd przed innymi,
poczucie winy itd. Ciekawe byloby, czym zjawiska te r6znig si¢ od doswiadczen matek z
krajow o lepszych warunkach zZycia i wyzszym poziomie rozwoju, bo przeciez nie sg one

nieznane w innych spoteczno$ciach.

W rozdziale 4.3 poswigconym behawioralnym aspektom postaw matek znowu jest nieco
chaosu. Jego pierwsza cze$¢ dotyczy zaniedbywania dzieci (okreslonego laczng nazwa
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,»Opuszczania”, tj. pozostawiania ich bez opieki, skazywania na gléd, zycie w brudzie 1
nedzy). Nieoczekiwanie jednak jako kolejny watek pojawia si¢ opis masowania dziecka, jako
,formy nawigzania blisko$ci z matka” (str. 86). Masaze te wynikaly z udzialu rodzin w
zajeciach Metoda Ruchu Rozwijajacego oraz Metodg Knillow. Jest to — jak rozumiem —
unikatowe doswiadczenie pewnej, zapewne waskiej, grupy matek w Burundi. Na ile pozwala
ono na opisanie postaw matek w tym kraju? By¢ moze pokazuje otwarto$¢ i gotowos¢ do
bliskiego kontaktu fizycznego z dzieckiem oraz budowania na tej bazie relacji. Radosne i
wzruszajace zdjecie matki i dziecka ze str. 89 z pewnos$cig uzasadnia podjecie takich dziatan
w odniesieniu do tych rodzin. W jakim stopniu jednak pozwala to odpowiedzie¢ na pytania

zadane w tej pracy?

Kolejna czg$¢ rozprawy rozpoczyna si¢ od numeru 4.2 (str. 93; pomytka w numeracji) 1
odnosi si¢ do drugiego badanego zagadnienia — spotecznej percepcji niepetnosprawnosci. Tu
réwniez znalez¢ mozna wiele waznych informacji, ale takze czgsto brakuje
udokumentowania zaprezentowanych opiséw i podsumowan (np. str. 95, roz. 4.2.1.1. — nie
zawiera zadnego odwotania do konkretnych wypowiedzi uczestnikow). Zebrany materiat z
pewnoscig jest jednak warto$ciowy — $wiadczy¢ o tym moze poruszajacy sposob wypelnienia
TZN przez 14 letniego ucznia (str. 101). Obrazuje on skrajnie negatywna percepcje osob z
niepetnosprawnosciami, wskazujac na ich ogromne zagrozenie nie tylko wykluczeniem, ale
tez przemocg. Autorka jednak nie odnosi si¢ wprost do tego watku, cho¢ wydaje si¢ on

niezwykle wazny.

Czasem w teks$cie znajdujg si¢ powtorzenia, np.:

wPodczas tworzenia Centrum Opieki Dziennej w slumsach pod Buzumburg poznatam
niepetnosprawng intelektualnie nastolatke, ktora przychodzita na zajecial6 ze swojq —
rowniez chorq — coreczkq, poczetq w wyniku gwattu” (str. 44)

1 ponownie:

wZaktadajgc Centrum Opieki Dziennej w niewielkiej wiosce pod Buzumburqg poznatam
kilkunastoletniq dziewczyne z niepelnosprawnosciq intelektualng, ktora przychodzita na
zajecia montessorianskie razem ze swojq kilkuletniq corkq. Jak sie szybko okazato, byla
ofiarqg gwalttu ze wzgledu na swojg niepetnosprawnos¢ intelektualng i wyzej wspomniany

zabobon” (str. 108).
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Albo:

“Kiedys moje dziecko bylo opuszczone i izolowane. Wszyscy mysleli, Ze jest niezdolne do
zrobienia czegokolwiek. Dzisiaj Kenny jest akceptowana w rodzinie, bawi sie z innymi i
potrafi sama przyjs¢ na zajecia do centrum w Mubone!.” (M) (str. 115)
oraz

“Kiedys moje dziecko bylo opuszczone i izolowane. Wszyscy mysleli, Ze jest niezdolne do
zrobienia czegokolwiek. Dzisiaj Kenny jest akceptowana w rodzinie, bawi sie z innymi i

potrafi sama przyjs¢ na zajecia do centrum w Mubone!”” (M) (str. 75)

Podsumowujac, w prezentacji wynikow znalez¢ mozna interesujagce 1 wartosciowe dla
poznania sytuacji osob z niepetnosprawnosciami i ich matek cytaty wypowiedzi uczestnikow,
ale wiele jest tez podsumowan 1 interpretacji pozbawionych takiego udokumentowania. Taki
sposob postepowania badawczego, w ktorym czytelnik nie jest w stanie oceni¢ zasadnoS$ci
wywiedzionych przez autora wnioskdw, jest sprzeczny z wymaganiami stawianymi

wspolczesnie przed nauka.

Dyskusja

Dyskusja zawiera interesujace watki, ale nie ma w niej uporzadkowanych odpowiedzi na
sformutowane w badaniu pytania, ani wyraznego nawigzania do wybranych ram
teoretycznych. Wyeksponowane sg za to zagadnienia nieuwzglednione w pytaniach
badawczych lub wprowadzeniu, np. podrozdzial 5.3: ,,Cztonkostwo w stowarzyszeniach a
poziom akceptujacej postawy matek do niepetnosprawnosci dziecka”, czy tez 5.4
»lerapeutyczny wymiar masowania dzieci”, albo 5.7 ,,Teoria potrzeb Maslowa a akty
dyskryminacji wobec 0s6b z niepelnosprawnosciami”. W czesci dotyczacej postaw matek
wobec dzieci z niepelnosprawno$ciami znajduja si¢ odwotania do klasycznych prac i
koncepcji (Roe i Siegelman, Schaeffer, Ziemska — lata 60. XX w). Cho¢ Autorka cytuje tez
prace pozniejsze (gtownie M. Plopy), to generalnie ta czg$¢ dyskusji nie nawigzuje do
wspotczesnego dyskursu naukowego wokét stosunku matek do niepelnosprawnych dzieci.
Emocjonalne komponenty postaw matek sg opisane do$¢ jednostronnie — sg to frustracja, lgk,
wspotczucie 1 wstyd (str. 134). Nie jest to pelny obraz — wszak w pracy poruszone sg takze
zagadnienia emocjonalnej wigzi, mitosci do dzieci. Niektore doswiadczenia dzieci i matek
mozna uzna¢ za typowe dla wielu kregéw kulturowych, wrecz uniwersalne (np. przemoc
wobec dzieci z niepelnosprawnoscig). Autorka niemal catkowicie pomija w pracy to
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podobienstwo i nie wskazuje, na czym polega specyfika badanej spotecznosci. Byloby to
rzeczywistym wkladem w rozumienie zjawisk zwigzanych ze spoleczng percpecja
niepelnosprawnosci. Mam watpliwosci, czy praca jest w petni zgodna z metodologia
konstruktywistycznej teorii ugruntowane. SzczegoOlnie dotkliwy wydaje si¢ brak analizy
porownawczej (oczekiwanej przeciez w tej teorii) uzyskanych wynikow w odniesieniu do

innych kregdéw kulturowych, ekonomicznych, spotecznych lub geograficznych.

Podsumowanie i konkluzja

Jednoznaczna ocena rozprawy doktorskiej mgr Barbary Superson sprawila mi trudnos¢. Z
jednej strony ogromne wrazenie robi nie tylko oryginalno$¢ podjg¢tego problemu i potencjalne
znaczenie pozyskanych informacji dla poznania sytuacji oséb z niepetnosprawnosciami w
Burundi — kraju odleglym geograficznie 1 kulturowo, ale przeciez bedacym elementem
naszego $wiata. Rozprawa niewatpliwie wzbogaca wiedz¢ czytelnika, bedac przejmujacym
opisem potozenia 0sOb z niepetnosprawnosciami oraz trudnej sytuacji ich matek. Zebrano w
niej unikatowe informacje, trzeba tez doceni¢ wrazliwos¢ Badaczki i Jej zaangazowanie w to

bardzo wymagajace przedsigwziecie.

Jednakze w obecnym ksztalcie rozprawa nie dostarcza wg mnie wiedzy udokumentowanej
naukowo, a w sposobie zaprezentowania badan brakuje wielu elementéw niezbednych w
kontekscie naukowych standardéw przyjetych w psychologii. Stwierdzam, w zwigzku z tym,
ze rozprawa doktorska mgr Barbary Rozy Superson w obecnym ksztalcie nie spelnia
wymagan ustawowych. Uwazam jednak, Ze moze ona zosta¢ poprawiona i wnosze o
skierowanie tej pracy do poprawy.

Sugeruje¢ dokonanie nast¢pujacych zmian:

1. Uzupetnienie rozprawy o wskazanie konkretnego kontekstu teoretycznego, w jakim
analizowane beda postawy matek dzieci z niepelnosprawnos$cia, a takze uzupehienie
przegladu literatury na temat czynnikdéw ksztattujacych te postawy oraz czynnikow
wptywajacych na percepcje niepelnosprawnosci.

2. Zachowanie spojnosci wywodu w zakresie wskazania koncepcji teoretycznych we
wprowadzajacej czeSci pracy, zgodnego z nimi postgpowania badawczego oraz
uwzglednienia tych ram teoretycznych w dyskusji otrzymanych rezultatow.

3. Uporzadkowanie pracy pod katem zgodnosci sformutowanych pytan z poprzedzajacym je
wprowadzeniem teoretycznym, prezentacja wynikow oraz dyskusja (przedyskutowanie
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odpowiedzi na sformutowane pytania bazujacych na zebranych wynikach).

4. Wyklarowanie podniesionych w recenzji kwestii metodologicznych, w tym doktadniejszy
opis uczestnikéw 1 procedury badania (sposobu przeprowadzenia wywiadow, badan testem
Zdan Niedokonczonych i innymi narzedziami).

5. Zamieszczenie w pracy materialow umozliwiajacych czytelnikowi przesledzenie procesu
wnioskowania, ktéry doprowadzit Doktorantke do konkluzji zaprezentowanych w rozprawie.
Konieczne jest zalaczenie materiatéw zrédtowych, np. not powstajacych w procesie
badawczym, o ktoérych Doktorantka jedynie wspomina, lub transkrypcji wywiadow (albo ich
elementéw), z jasnym wskazaniem, ktére tresci dostarczyly podstaw do wnioskowania
naukowego.

6. Wskazanie ograniczen badania w koncowej czesci dyskusji.

Hja Bt

prof. dr hab. Ewa Pisula
Wydziat Psychologii
Uniwersytet Warszawski
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