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STRESZCZE

Celem rozprawy jest przyblizenie
objawow, ze zwrdceniem uwagi n
czesci omowiono specyfike 1 war
w stuzbie, wystepowanie zaburz
orzeczniczo- lekarska przy ustalaniu
dokonano oceny nastepstw rozpozn
z somatyzacja w badane]j populacji
stuzby, uznanych za niezdolnych
psychicznych u badanych funkcjona
ewentualnych réznic wsrdéd przeds
1 zaburzeniami nerwicowymi Z SO
badan mogg zosta¢é wykorzys
opiniotwérczych, statystycznych i ed

Do realizacji programu badawczeg
hipotezy badawcze:

1. Nastepstwem rozpoznanych zabur
"objawdw jest uznanie funkcjons
kontynuowania leczenia psychiatr]

2. Istnieje zwigzek przyczynowy wy
z somatyzacjg objawdw w badane]

\
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NIE
problemu zaburzen nerwicowych wraz z somatyzacjg
1 ich patogeneze, oraz mozliwe nastepstwa. W dalszej
unki stuzby w Policji, z uwzglednieniem roli stresu
en1  psychicznych u policjantéw, oraz problematyke
inwalidztwa w zwigzku ze stuzbg. W czgsci empiryczne]
lanych zaburzen nerwicowych 1 zaburzen nerwicowych
funkcjonariuszy Policji z uwzglednieniem wieku 1 stazu
do stuzby. Przedstawiono obraz kliniczny zaburzen
iuszy Policji. Poréwnano wyniki odno$nie wystepowania
tawicieli badanych grup z zaburzeniami nerwicowymi
matyzacja objawow. Zaklada si¢, ze wnioski koncowe
tane w celach profilaktycznych, orzeczniczych,
ukacyjnych.

b, zgodne z obowigzujacg wiedzg przyjeto nastepujgce

zen nerwicowych i zaburzen nerwicowych z somatyzacja
iriuszy Policji za niezdolnych do stuzby 1. konieczhos¢
ycznego. -

stgpienia zaburzen nerwicowych i zaburzen nerwicowych
populacji przy uwzglednieniu wieku i stazu stuzby.




3. Obraz kliniczny stwierdzonych
grupy charakteryzuje si¢ Wwys
objawdéw nerwicowych.

4. Istnieja réznice pomiedzy prze
nerwicowych i zaburzen nerwico

Material do badan stanowilo 12

) zaburzen psychicznych wsroéd przedstawicieli badane]

tepowaniem objawOw neurastenicznych 1 somatyzacja

Istawicielami badanych grup z rozpoznaniem zaburzen
wych z somatyzacja.

losowo orzekanych funkcjonariuszy, odchodzacych ze

stuzby, lub wzywanych na kontrolne badanie lekarskie w okresie pomigdzy od 2010 do

2017r. do Malopolskiej Rejonow
procesie orzeczniczym i uzyskaniu
jako niezdolne do stuzby z powo
pomoca narzedzi w postaci: kwes
potwierdzenia tych zaburzen), ora
oceny uwarunkowan zaburzen nd
wylaczenia do dalszego badania zak

Uzyskane wyniki wykazaty

Narazenie na sytuacje stresowe
w wiekszosci przypadkow na wys
z somatyzacjg objawdw, a w konsek
stuzby 1 koniecznos$¢ leczenia psych

Gloéwna przyczyna niezdolnosci do
Komisje Lekarska MSW w Krakow
nerwicowych z somatyzacja objawd

Wyniki przeprowadzonych badan ¥
wystepujgcych  zaburzen - psychic
nerwicowych o charakterze neuraste

Wystepujg roéznice pomiedzy prze
nerwicowych, a grupg o0s6b
z somatyzacjg objawow, ktore dotyl
udziatu niekorzystnych czynnikéw 2z
koniecznosci zwigkszonej intensyw
ze stuzby w Policji.

W grupie z somatyzacjg objawow s
Srednig wieku, dtuzszy czasokres l¢

7,
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¢j Komisji Lekarskiej ~w Krakowie. Po zakonczonym
pisemnej zgody osoby, ktore zostaly zakwalifikowane

fu zaburzen nerwicowych byly poddane badaniom za
tionariusza objawowego Aleksandrowicza SIII(w celu

kwestionariusza socjodemograficzno medycznego( do
rwicowych). Ostatecznie po uwzglednieniu kryteriéw

walifikowano 102 orzekanych.

zwigzane z charakterem stuzby mogly mie¢ wplyw
lgpienie zaburzen nerwicowych i zaburzen nerwicowych
wencji uznanie funkcjonariuszy Policji za niezdolnych do
atrycznego.

stuzby w Policji orzekang przez Matopolska Rejonowa
ie bylo stwierdzenie zaburzen nerwicowych 1 zaburzen
W, a nie osiggniecie wieku uprawniajgcego do emerytury.

vykazaty, ze w wiekszosci przypadkoéw obraz kliniczny
znych - charakteryzowal si¢ -obecnoscia objawow
nicznym i somatyzacjg objawow nerwicowych.

dstawicielami badanej grupy z rozpoznaniem zaburzen
u ktérych diagnozowano zaburzenia nerwicowe
czyly miedzy innymi dtugosci okresu stazu stuzbowego,
okresu rozwojowego w patogenezie tych zaburzen, oraz
nosci terapii psychiatrycznej juz w okresie po zwolnieniu

tanowigcej 33% z catosci badanych stwierdzono mniejsza
czenia, oraz wiekszg czesto$¢ hospitalizacji w oddziatach

psychiatrii lub psychoterapii w-czasie stuzby.

2,

. !’ P i
Promotor DoKtorant
@ ) ﬂ //:/ ' .v"/
E}/“ \ /‘5}}/‘3 P /// ;o
1 W /I
...... e / //L’///\\ cies




