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Ocena dorobku naukowego dr Konrada Janowskiego dokonana w ramach
zasad postepowania w sprawie nadania stopnia doktora habilitacyjnego
okreslonych
w Ustawie z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce

Dr Konrad Janowski jest od 2010 roku pracownikiem badawczo-dydaktycznym
(adiunktem) Wydziatu Psychologii Akademii Ekonomiczno-Humanistycznej w Warszawie
(poprzednia nazwa: Wyzsza Szkola Finans6w i Zarzadzania w Warszawie). Wczesniej,
w latach 2004-2012, byl zatrudniony w Katolickim Uniwersytecie Lubelskim Jana Pawla II,
w Katedrze Psychologii Klinicznej Instytutu Psychologii, poczatkowo w charakterze
asystenta naukowo-badawczego, a nastepnie adiunkta. W latach 2001-2004 byt doktorantem
Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego.

Dyplom magistra psychologii (z wyréznieniem) uzyskatl Katolickim Uniwersytecie
Lubelskim w 2000 roku, a stopieri doktora nauk humanistycznych w zakresie psychologii
w tej samej Uczelni w 2004 roku. Rozprawa doktorska dr Konrada Janowskiego — pt.
Osobowosciowe uwarunkowania efektywnosci radzenia sobie ze stresem choroby. Badania
empiryczne 0s6b chorych na tuszczyce — zostala przygotowana pod kierunkiem prof. dr hab.
Stanistawy Steuden. Ponadto dr Janowski uzyskat dyplom magistra filologii angielskiej
(uzyskany w KUL w 2002 r.), a takze dyplomy studiow podyplomowych ,,Seksuologia
kliniczna” (2012 r. — Wyzsza Szkola Finanséw i Zarzgdzania w Warszawie) oraz
»Psychologia kliniczna” (2017 r. — Akademia Pedagogiki Specjalnej w Warszawic).

W uczelniach, w ktérych dr Konrad Janowski byl lub jest zatrudniony badz z nimi
wspotpracowal (jak w przypadku Uniwersytetu Medycznego w Lublinie), prowadzit
intensywna dziatalno$¢ naukowa, co znalazlo odzwierciedlenie w licznych publikacjach.
Pracg naukowa, udokumentowang publikacjami, prowadzil takze w czasie pobytu na
stypendium w Universitd Cattolica del Sacro Cuore w Mediolanie. Spelnia to wymagania art.
219 ust. 1 pkt 3 Ustawy.

Ocena osiaggniecia naukowego stanowigcego podstawe ubiegania sie
o nadanie stopnia doktora habilitowanego (art. 219 ust. 1 pkt 2 Ustawy)

Podstawa ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego jest cykl 9 artykutow
naukowych, zatytulowany Psychologiczna adaptacja do zycia z przewlekia chorobg,
opublikowanych w czasopismach naukowych znajdujacych w wykazach czasopism
Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego opublikowanych odpowiednio w 2017 i 2019 r.
Wszystkie publikacje cyklu to prace zespotowe, ktdrych dr Konrad Janowski jest pierwszym
autorem. Os$wiadczenia dotyczace okreSlenia wkladu wspétautoréw w kazda z publikacji
wskazujg na wyrazny i znaczacy udzial dr Janowskiego w projektowanie i prowadzenie
przedstawionych w nich badan oraz przygotowanie publikacji. Tym samym spelniony jest
zapis art. 219 ust. 2 Ustawy. Co wiecej, wskazuje to na duze kompetencje Habilitanta do
prowadzenia badan w zespole, takze interdyscyplinarnym, kierowania zespolem
i koordynowania jego pracy na réznych etapach realizowania projektu naukowego.



Oceniany cykl artykuléw dotyczy psychologicznej adaptacji do zycia z przewlekls
choroba, zagadnienia bardzo istotnego w obszarze psychologii klinicznej i psychologii
zdrowia, tak ze wzgledu na indywidualne i spoteczne konsekwencje przewleklej choroby oraz
oczekiwania zwigzane z interwencjg medyczng i psychologiczng, jak i ze wzgledu na
mozliwy rozwodj oraz weryfikacje teorii naukowych, wyjasniajacych funkcjonowanie
czlowieka w sytuacji zdrowia i choroby. Badania przedstawione w ocenianym cyklu oparto na
dobrze udokumentowanych podstawach. Ich najszerszym kontekstem teoretycznym jest
transakcyjna teoria stresu, z ktorej wyprowadzono gléwne zalozenia prowadzonych badaf.
Przyjeto zatem m.in., ze: 1) choroba przewlekla stanowi stresor, ktéry naruszajac homeostaze
uruchamia procesy ukierunkowane na przywrdcenie rownowagi; 2) adaptacja do choroby
stanowi proces, ktorego efektywnos$¢ nie oznacza wylacznie skutecznosci radzenia sobie ze
stresem choroby; 3) pierwotna ocena poznawcza sytuacji choroby ma kluczowe znaczenie dla
procesu adaptacji; 4) przy okreslaniu wskaznikéw adaptacji do choroby nalezy uwzgledniaé
ich réznorodnos$é. Takie zalozenia teoretyczne pozwolily Autorowi ocenianego cyklu
zaprojektowacé interesujgce badania, poszerzajagce wiedz¢ o uwarunkowaniach procesu
adaptacji do przewleklej choroby. Pozwolily takze na wybdr i operacjonalizacje¢ zmiennych,
kluczowych dla analizy procesu adaptacji do choroby oraz na skonstruowanie narzedzi
badawczych, pozwalajacych na prawidlowy pomiar tych zmiennych. Warto podkresli¢, ze
badania przeprowadzono z udziatem duzych grup klinicznych, z zachowaniem standardow
etycznych.

Uwzgledniane w badaniach choroby przewlekle to zesp6t bolowy korzeniowy,
tuszczyca i inne choroby skory oraz choroba nowotworowa, a zatem choroby o réznej
etiologii, objawach i oddziatywaniu na jakos$¢ zycia, a takze o réznych rokowaniach co do
zagrozenia zycia. Niezaleznie od swojej réznorodnosci stanowia silny stresor i wymagaja
procesu adaptacji, ktorego przebieg moze by¢ zrdZnicowany i zwigzany z wieloma
uwarunkowaniami. Charakterystyke tych uwarunkowan znajdujemy w ocenianym cyklu.

Badania przedstawione w ocenianym cyklu artykutéw dostarczyly interesujgcych
i wartosciowych wynikow, rozszerzajgcych wiedzg o psychologicznych aspektach adaptacji
do przewleklej choroby w przypadku 0s6b dorostych i dzieci. Na szczegolng uwage zastluguja
ustalenia dotyczace uwarunkowan jakosci zycia oraz znaczenie dla procesu adaptacji
wsparcia spolecznego i poznawczej oceny choroby.

Po pierwsze, w odniesieniu do choréb skéry wykazano wyrazny zwigzek rodzaju
i nasilenia choroby, lokalizacji zmian skornych oraz czesto$ci do$wiadczania objawdw
(a zwlaszcza $wigdu w luszezycy) z jakoscig zycia. Okre§lono réwniez moderujacy efekt
cech temperamentalnych dla zalezno$ci pomiedzy nasileniem choroby a jakoscig zycia. Co
wigcej, potwierdzono, iz jako$¢ zycia pacjentdw z chorobami skory jest wyznaczana takze
przez inne osoby. Ma to znaczenie w przypadku dzieci, gdyz znaczacg role w ksztattowaniu
jakosci zycia dzieci odgrywa styl radzenia sobie ze stresem ich rodzicow.

Po drugie, wykazano znaczenie poznawczej oceny wlasnej choroby dla procesu
adaptacji do niej. I tak w badaniach chorych z zespolem bdélowym korzeniowym
udokumentowano, ze poznawcza ocena wiasnej choroby jest stabilnym i niezaleznym od
innych zmiennych predyktorem funkcjonowania psychospotecznego. W badaniach 0s6b
z chorobami skory potwierdzono zwiazek objawdw z poznawcza oceng choroby, wskazujac
jednocze$nie na mozliwo$¢ mediowania takiej zaleznosci przez nasilenie choroby. Zas
w przypadku kobiet po mastektomii wykazano zwigzki poznawczej oceny choroby
i spostrzeganego wsparcia spolecznego pozwalajace przypuszczal, ze okreslone typy
wsparcia spotecznego wchodza w interakcje z okreslonymi kategoriami oceny poznawczej
choroby, a efekty te przekladajg si¢c z kolei na réznice w osiaganej adaptacji do zycia
z chorobg.



Po trzecie, analizujgc rol¢ wsparcia spotecznego dla adaptacji do zycia z przewlekla
chorobg wykazano, ze dla funkcjonowania psychospotecznego chorych szczegdlne znaczenie
ma negatywny wymiar wsparcia, okreSlony jako poczucie deprywacji Wwsparcia,
wspotwystepujacy z gorszym funkcjonowaniem. Jest to spdjne z koncepcja wsparcia
spolecznego jako bufora — deprywacja wsparcia bylaby tu czynnikiem ryzyka prowadzacym
do nasilenia niekorzystnych aspektéw funkcjonowania w obliczu stresu choroby, a jego
obecno$¢ nie poprawiataby pozytywnych aspektow funkcjonowania psychospotecznego.
Co wazne w interpretacji wynikow badania z udzialem chorych z boélowym zespolem
korzeniowym, prowadzonego w modelu korelacyjno-regresyjnym, Habilitant zachowal
niezb¢dng ostroznodé, zwracajagc uwage na mozliwe nakladajace si¢ na siebie zakresy
wariancji zmiennych wprowadzanych do modeli regresyjnych jako zmienne wyjasniajace.
W przypadku tuszczycy wykazano, ze wsparcie spoleczne jest istotnie skorelowane ze
wskaznikami adaptacji do zycia z choroba, ale odmiennie u obu plci. Po uwzgl¢dnieniu
zmiennej plci, wsparcie rzeczowe bylo jedynym i gléwnym typem wsparcia spotecznego,
stanowigcym predyktor wskaznikow adaptacji. Rol¢ wsparcia spolecznego dla adaptacji do
zycia z chorobg potwierdzono takze u kobiet po mastektomii, wskazujagc — tym razem — na
znaczenie wsparcia duchowego. Pozwala to zaklada¢ specyficzne dla niektérych choréb
roznice zwigzane z preferowanym przez pacjentow typem wsparcia lub tez wystgpowanie
korzystnego dla adaptacji do choroby efektu roznych typdw wsparcia w réznych chorobach.

Duzym walorem ocenianego cyklu jest przedstawienie w nim prac nad konstrukcja
badZ adaptacjg narzedzi pomiaru zmiennych zwiazanych z adaptacja do zycia z przewlekla
choroba. Sg nimi oryginalne narzedzia: Kwestionariusz funkcjonowania psychospolecznego
dla oséb z zespolem bolowym korzeniowym, Skala akceptacji zycia z chorobg, pozwalajaca
oceni¢ wskazniki adaptacji oraz Skala wsparcia spolecznego w chorobie. Narzgdziem
adaptowanym jest kwestionariusz Skindex-29, pozwalajacy na pomiar jakosci zycia zwigzanej
ze zdrowiem u pacjentéw z chorobami skéry. Wspomniane narzedzia spelniajg standardy
psychometryczne i stanowia cenny zaséb, z ktérego mogg korzystaé¢ inni badacze
zainteresowani kliniczng psychologia zdrowia.

Reasumujac, cykl pt. Psychologiczna adaptacja do :zycia z przewlekia chorobg
stanowi — w mojej ocenie — interesujgca probe opisania i wyjasnienia uwarunkowan adaptacji
do choroby przewlektej. Poszerza znaczaco dotychczasows wiedzg w tym zakresie oraz
dostarcza podstaw do projektowania dziatan terapeutycznych i profilaktycznych.

Ocena pozostalej dzialalnoSci naukowo-badawczej, organizacyjnej
i dydaktycznej

W dorobku dr Konrada Janowskiego znajduje si¢ wiele artykulow naukowych
opublikowanych w indeksowanych, punktowanych czasopismach oraz rozdzialéw
w monografiach. Ich tematyka jest spdjna z problematyka cyklu stanowigcego podstawe do
ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego. Wskazuje to na konsekwentne rozwijanie
zainteresowan naukowych i kompetencji badawczych oraz duzg aktywno$é naukowa. Jej
wyrazem sg takze liczne wystgpienia konferencyjne — krajowe i zagraniczne — dotyczace,
podobnie jak publikacje, szeroko rozumianej psychologicznej problematyki chordb
przewlekltych. Dr Konrad Janowski realizowal takze, jako kierownik projektu lub
wykonawca, badania w ramach projektéw naukowych finansowanych przez Ministerstwo
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego oraz Narodowe Centrum Nauki. Brat udziat w pracach
komitetéw organizacyjnych kilku krajowych konferencji naukowych. Ponadto jest redaktorem
naczelnym czasopisma Advances in Cognitive Psychology (lista MNiSW) oraz wspolpracuje
w roli recenzenta z redakcjami takich czasopism jak: International Journal of Dermatology,
Family Medicine and Primary Care Review, Przeglgd Psychologiczny. Potwierdzeniem



formalnym wartosci badan prowadzonych przez dr Konrada Janowskiego sa wskazniki
naukometryczne — zwlaszcza liczba cytowan i h-indeks (w chwili przygotowywania recenzji
baza Web of Science wskazywala wartosci wyzsze niz podane w autoreferacie).

Warto podkresli¢ dziatalno$¢ dydaktyczng dr Konrada Janowskiego, zwlaszcza liczne
prace magisterskie przygotowane pod Jego kierunkiem oraz dzialalno$¢ organizacyjna
w uczelniach, w ktorych byt lub jest zatrudniony.

Whioski koncowe

Zainteresowania badawcze dr Konrada Janowskiego dotycza psychologii klinicznej
i psychologii zdrowia, zwlaszcza problematyki choréb przewlektych i uwarunkowan adaptacji
do zycia z takimi chorobami. Dorobek, w tym cykl publikacji stanowigcy podstawe do
ubiegania si¢ o stopien doktora habilitowanego, stanowi znaczgcy wklad w rozwoéj
psychologii. Prowadzone badania wskazaly na uwarunkowania psychologicznej adaptacji do
zycia z chorobg przewlekla, procesualny charakter tej adaptacji oraz zrdznicowanie tego
procesu i jego uwarunkowan w roznych chorobach, rozszerzajac dotychczasowa wiedze
w tym zakresie. Rezultaty badan moga takze stanowi¢ naukowa podstawe interwencji
psychologicznej wobec pacjentéw z réznymi chorobami przewleklymi.

Przedstawiony cykl publikacji pt. Psychologiczna adaptacja do Zycia
z przewlekia chorobq i dorobek naukowy dr Konrada Janowskiego odpowiadaja
warunkom okreslonym w art. 219 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie
wyizszym i nauce. Wnosz¢ o nadanie dr Konradowi Janowskiemu stopnia doktora
habilitowanego w dziedzinie nauk spolecznych, w dyscyplinie psychelogia.
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