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Recenzja rozprawy doktorskiej mgr Pauliny Bagrowskiej
pt. ,Vulnerability to harm as a foundation of paranoia-like thoughts
in a non-clinical population”
[.Zwiekszona podatnos$¢ na zranienie jako podstawa rozwoju mysli
podobnych do paranoicznych w populacji nieklinicznej”]
napisanej pod kierunkiem dra hab. Lukasza Gawedy, prof. IP PAN

W literaturze przedmiotu przez dtugi czas dominowat paradygmat
dychotomiczny badania zaburzen psychicznych, ktory zaktadat wystepowanie objawéw
(np. psychotycznych) wytacznie u os6b z zaburzeniami klinicznymi i nieuwzglednienie
ich obecnosci (nawet w tagodniejszej) formie w populacji zdrowej. W tym ujeciu,
wyrazne byto rozgraniczenie pomiedzy osobami ,chorymi” a osobami ,zdrowymi”.
Jednak w péZniejszym okresie zaczeto dostrzegac, ze zar6wno mysli, jak i doswiadczenia
psychotyczne w tagodniejszej formie s powszechne takze w populacji oséb zdrowych,
przyjmuja forme doswiadczen podobnych do psychotycznych (quasi-psychotycznych).
Zatem pojawita sie uzasadniona przestanka do badania stopnia ich nasilenia u oséb
niespetiajgcych kryteria diagnozy zaburzen psychicznych, w tym zaburzen
psychotycznych (Meehl, 19621).

Przyjecie zatoZenia o istnieniu kontinuum mysli psychotycznych w populacji oséb
zdrowych oraz o tym, Ze doSwiadczanie przekonan o charakterze urojeniowym nie musi
by¢ powigzane z wystepowaniem zaburzen psychotycznych pozwala na lepsze

zrozumienie ré6znorodnosci doswiadczen psychicznych w populacji os6b zdrowych.

' Meehl, P. (1962), Schizotaxia, schizotypy, schizophrenia. American Psychologist, 17, 827-838.




Celem badan, realizowanych przez Panig mgr Pauline Bagrowska, w ramach
rozprawy doktorskiej, byta identyfikacja czynnikéw i mechanizmoéw lezacych u podstaw
mys$li podobnych do paranoicznych (paranoia-like thoughts) u os6b zdrowych.
Szczegbétowe cele dotyczyty analizy zwigzku miedzy negatywnym obrazem ciata
(badanie 1), czynnikami psychologicznymi (badanie 2) i symptomami mizofonii
(badanie 3) a mys$lami podobnymi do paranoicznych. Oceniano wptyw symptomow
mizofonii na wzrost mysli podobnych do paranoicznych uwzgledniajac role
negatywnych emocji (badanie 4), a takze wzajemne interakcje miedzy czynnikami
wptywajgcymi na zwiekszone poczucie podatnosci na zranienie (badanie 5).

Rozprawa doktorska zostata przygotowana w formie opracowania, ktore
w sposOb syntetyczny wyjasnia zatozenia teoretyczne i badawcze, prezentuje rezultaty
badan wtasnych i ich interpretacje. Integralng czes¢ dysertacji stanowi cykl pieciu
oryginalnych, recenzowanych prac, opublikowanych w latach 2022-2025,
w czasopismach naukowych (Journal of Psychiatric Research, Social Psychiatry and
Psychiatric Epidemiology, Schizophrenia Research) o wysokim wspoétczynniku wptywu
(pierwszy kwartyl - Q1 - wedtug Journal Citation Reports). Mimo, iz ostatnia praca
zostata pierwotnie zaprezentowana w formie preprintu, nalezy podkresli¢, Ze zostata
opublikowana (Schizophrenia Bulletin Open; Q2; advance access publication September
25, 2025).

Prace wchodzace w sktad rozprawy doktorskiej to:

Al. Bagrowska, P., Pionke-Ubych, R., & Gaweda, t. (2022). Bridging the gap between
body image and paranoia-like thoughts. Journal of Psychiatric Research, 156, 660-667.

A2. Bagrowska, P., Nelson, B, & Gaweda, L. (2025). The central role of negative
emotional states, rejection sensitivity and negative self-beliefs in a complex non-
clinical paranoia network model. Social Psychiatry and Psychiatric Epidemiology.
https://doi.org/10.1007/s00127-025-02964-7

A3. Bagrowska, P., Pionke-Ubych, R., & Gaweda, L. (2022). Do they make these sounds to
hurt me? The mediating role of emotion regulation, anxiety and hostile attributions in
the relationship between misophonia and paranoia-like thoughts. Schizophrenia
Research, 250, 137-142.

A4. Bagrowska, P., Siepsiak, M., Nalberczak-Skéra, M., & Gaweda, L. (2024). Exacerbation
of paranoia-like thoughts following exposure to common misophonia trigger sounds.
Schizophrenia Research, 274, 290-298.

A5. Bagrowska, P., & Gaweda, L. (2025). ‘Rejection makes me suspicious”: Complex
temporal network approach to the dynamics of real-time paranoid thoughts and
psychological vulnerability. Preprint (https://doi.org/10.31219/0sf.io/mkqf3_v1)
[publikacja w Schizophrenia Bulletin Open, 6(1), sgaf021.
https://doi.org/10.1093 /schizbullopen/sgaf021].



Pani mgr Paulina Bagrowska jest pierwszym i zarazem korespondencyjnym
autorem wszystkich publikacji. Doktorantka wniosta znaczacy i wiodacy wktad
w realizacje powstatych publikacji naukowych, co potwierdzaja o$wiadczenia
o wktadzie autorskim (CRediT Author Statement; dotaczony do dokumentacji) jak
i wkiadzie autorow (Author Contribution Statement; zamieszczony w opublikowanych
pracach).

Dodatkowo, na uznanie zastuguje fakt, ze Doktorantka realizowata projekty
badawcze - spdjne z problematyka rozprawy doktorskiej — petnigc funkcje kierownika
projektu (PRELUDIUM 21, NCN) oraz wykonawcy w projekcie (SONATA BIS 9, NCN;
kierownik projektu: dr hab. Lukasz Gaweda, prof. [P PAN). Pani mgr Paulina Bagrowska
byta réwniez beneficjentka stypendidw GSSR International Mobility Award i GSSR
International Scholarship Award w ramach grantu NAWA STER. W czerwcu br.
otrzymata takze stypendium Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego dla wybitnych
mtodych naukowcow.

Ocena wartosci merytorycznej rozprawy doktorskiej

Zalety rozprawy doktorskiej

Rozprawa doktorska zawiera jasno sformutowane pytania i hipotezy badawcze,
oparte na aktualnej i rzetelnej wiedzy z zakresu psychologicznych mechanizmoéw
doswiadczen quasi-psychotycznych, zwtaszcza w obszarze mysli podobnych
do paranoicznych. Doktorantka, trafnie dobrata metody badawcze, co pozwolito na
wiarygodne uzyskanie wynikéw. Szczegolnie pozytywnie oceniam wybor testu sylwetek
umozliwiajacy pomiar niezadowolenia z ciata (Al), jak i rowniez wykorzystanie
narzedzia uzywanego w badaniach nad mizofonia (Sound-Swapped Video Database for
Misophonia), a zwtaszcza dodanie nowych bodZcéw: wiaczenie wytacznie bodZcow
wizualnych bez dZwieku oraz sekwencji dZwiekéw bez bodZca wizualnego (A4).

Nalezy podkresli¢ réznorodnos$¢ paradygmatéw badawczych. Doktorantka
przeprowadzita badania korelacyjne (A1, A2 i A3), eksperymentalne (A4), podtuzne
z uzyciem metody probkowania doswiadczen w naturalnym Srodowisku (A5) a takze
wykorzystata podejscie sieciowe w badaniach wtasnych (A2 i A5). Umiejetnos¢ taczenia
réznych paradygmatéw i metodologii jest niezwykle cenna w kontek$cie prowadzenia
rzetelnych badan naukowych. Dodatkowo $wiadczy o innowacyjnym podejsciu, co
znaczaco podnosi warto$¢ naukowa i istotno$¢ osiggnietych przez Nig wynikéw.
Pogtebiong analize badanych zmiennych w znacznym stopniu Doktorantka

wykorzystata w formutowaniu szczegétowych hipotez odnoszacych sie do oceny



wptywu ekspozycji na typowe dzwieki mizofoniczne na wzrost mysli podobnych do
paranoicznych (A4) czy analizy wzajemnych interakcji miedzy czynnikami moggcymi
oddziatywac na zwiekszone poczucie podatnos$ci na zranienie (A5).

Nalezy wskaza¢, ze wszystkie przeprowadzone badania (A1-A5) zostaty
wtasciwie osadzone w teorii, ktorej przewodnim motywem byta koncepcja podatnosci
na zranienie oraz konceptualizacja zaburzen psychicznych jako sieci powigzanych ze
sobg czynnikoéw. Dzieki temu podejSciu prace te nie tylko opieraly sie na solidnych
podstawach teoretycznych, ale takze umozliwity gtebsze zrozumienie analizowanych
zjawisk w konteks$cie wzajemnych zaleznoSci. Takie osadzenie w teorii $wiadczy
o wysokim poziomie merytorycznym realizowanych badan oraz o ich spéjnosci
z aktualnym stanem wiedzy w dziedzinie psychologii.

W badaniach Doktorantki:

1. zwigzek miedzy negatywnym obrazem ciata a myslami podobnymi do paranoicznych
zostal po raz pierwszy analizowany w badaniach prospektywnych (A1, A2);

2. przyczynowa rola symptomdéw mizofonii zostata réwniez po raz pierwszy
eksplorowana w kontekscie mysli podobnych do paranoicznych, zaréwno w badaniach
przekrojowych (A3), jak i eksperymentalnych (A4). Warto nadmieni¢, ze pierwsze
badania nad mizofonig zostaty opublikowane zaledwie 12 lat temu?;

3. interakcja miedzy czynnikami wptywajacymi na zwiekszone poczucie podatnosci na
zranienie zostata oceniona za pomocg metody prébkowania doswiadczen - doboér
zorientowany na momenty czasowe pozwolit na wskazanie czynnikéw kluczowych dla
mysli paranoicznych (tj. poczucia odrzucenia, negatywnego afektu i postrzeganego
braku bezpieczenstwa spotecznego) (A5). Wyniki badan pokazaly, Ze poczucie
odrzucenia byto jedyng zmienng w modelu, ktéra wykazywata dwukierunkowy zwigzek
z my$lami paranoicznymi. W celu potwierdzenia zwigzku przyczynowo-skutkowego,
w  kolejnych badaniach wtasnych, warto wybra¢ metode eksperymentalna.
Wykorzystujac sieci czasowe uwzgledniono dotychczas niewystarczajaco eksplorowane
(obraz ciata) lub niebadane zmienne (symptomy mizofonii) w kontekscie czynnikow
powiazanych z mys$lami podobnymi do paranoicznych.

Rezultaty badan wilasnych zostaly poddane Kkrytycznej interpretacji,
uwzgledniajac zaréwno ich walory, jak i ograniczenia, co w mojej ocenie $wiadczy
o dojrzatosci naukowej Doktorantki. W rezultacie, rozprawa doktorska stanowi
warto$ciowy wktad w rozwoj wiedzy psychologicznej, a jej metodologia i analiza daja
solidng podstawe do dalszych badan nad czynnikami warunkujacymi rozwdéj mysli
podobnych do paranoicznych. Wyniki badan Pani mgr Pauliny Bagrowskiej

potwierdzajg, Ze pewne znieksztatcenia w myS$leniu i postrzeganiu rzeczywistoSci nie

2 Edelstein, M., Brang, D., Rouw, R., & Ramachandran, V. S. (2013). Misophonia: physiological investigations
and case descriptions. Frontiers in Human Neuroscience, 7, 296.



muszg by¢ (nie sg) powigzane z zadnego rodzaju zaburzeniem psychicznym u os6b bez
diagnozy zaburzenia Kklinicznego. Mimo, iz treScia przypominaja symptomy
obserwowane u pacjentow z zaburzeniami psychotycznymi, cechujg sie znacznie
mniejszym natezeniem, czasem trwania 1 mniejszym stopniem nieprzystosowania.
Poza warto$cia naukowa, wyniki badan posiadaja istotne implikacje kliniczne.
Zrozumienie czynnikow i mechanizméw podtrzymujacych mys$li podobnych do
paranoicznych w populacji oséb zdrowych, moze prowadzi¢ do opracowania
i implementacji programéw prewencyjnych lub terapeutycznych stuzacych
zapobieganiu lub zmniejszeniu ich rozwojowi, a takze poprawie jakosci Zycia osoéb,

u ktorych owe mysli wystepuja.

W kontekscie oceny rozprawy doktorskiej szczegolnie istotne jest podkreslenie
kilku kluczowych aspektéw, ktore swiadcza o jej wysokiej wartosci naukowej. Nalezy
zwroci¢ uwage na waznos$¢ tematu i jego unikatowos$¢ w kontekscie analizy czynnikéw
ryzyka zwiekszajgcych podatno$¢ na zranienie u oséb zdrowych. Kolejnym aspektem
jest innowacyjno$¢ rozprawy - wprowadzanie nowych metod i podej$s¢ badawczych
poszerza dotychczasowy stan wiedzy 1 wyznacza kierunki dalszych badan
w eksplorowanym obszarze. Nie mozna tez poming¢ zasadno$ci podjetego tematu
(Doktorantka w przekonujacy sposéb uzasadnita wybor zagadnienia).

Uwagi polemiczne i krytyczne nasuwajqce sie przy lekturze rozprawy doktorskiej

Moja gtéwna obawa dotyczy nazywania badanej populacji nieklinicznq. Niestety,
nie mamy pewnos$ci, ze osoby bioragce udziat w pieciu badaniach stanowity, tzw.
populacje niekliniczng. W prezentowanych badaniach zastosowano nieprobabilistyczng
metode doboru préby, ktora nie gwarantuje, Ze otrzymana préba bedzie odwzorowywac
docelowa populacje pod wzgledem interesujagcych badacza cech. Préby zabrane za
posrednictwem wygodnego doboru préby oraz metody kuli $nieznej s3 naraZone na
wiele btedéw (czego nie zawarto w ograniczeniach badan wtasnych). Dodatkowo, na
wyniki badan mégt wptyngé¢ btad samoselekcji, co rowniez nie zostato zawarte w
ograniczeniach badan wtasnych. Istnieje obawa, Ze osoby z diagnoza zaburzenia
klinicznego mogly wzig¢ udziat w omawianych badaniach, zresztg wyniki badan
wiasnych wskazaty, ze 45,3% badanych os6b deklarowato posiadanie diagnozy

jakiegokolwiek zaburzenia psychicznego3 (A1l). Aby uzyska¢ wiarygodne wyniki

3 Pytanie ,,Czy kiedykolwiek zdiagnozowano u Ciebie jakie$ zaburzenie psychiczne?” (,,Have you ever been
diagnosed with any mental disorder?”; Al, s. 662) nie jest pytaniem precyzyjnym, poniewaz dopuszcza takze
twierdzaca odpowiedz, na podstawie ,,samodiagnozy”/przekonania o posiadaniu zaburzenia bez postawionej
diagnozy psychiatrycznej (co nie jest rtownoznaczne z diagnoza danego zaburzenia postawiong przez specjaliste).
Dlatego tez, nalezalo doprecyzowad pytanie (np. ,,Czy kiedykolwiek uzyskate§ diagnoz¢ zaburzenia
psychicznego postawiona przez psychiatre¢?”).



i wyodrebni¢ osoby z tzw. populacji nieklinicznej, nalezato wykorzysta¢ narzedzia
pozwalajagce na ustrukturyzowang ocene diagnostyczng gtownych zaburzen
psychicznych, np. Mini International Neuropsychiatric Interview (narzedzie to zostato
uzyte jedynie w ostatnim badaniu; A5) i wykluczy¢ osoby z diagnoza zaburzenia
klinicznego poprzez kryteria wylaczenia (np. obecno$¢ zaburzenia psychicznego).
Z duzym prawdopodobienstwem nalezy zatozy¢, ze badang grupe stanowity osoby
z populacji ogolnej (a nie populacji nieklinicznej). Dlatego tez trafniejszym wydaje mi sie
tytut wskazujacy na ogdlng populacje, co zreszta zostato zaznaczone w jednej z prac
(AZ; ,the Polish general population”, s. 2)

Miejscami Doktorantka wuzyta niewtasciwej terminologii, np. analizujac
niezadowolenie z ciata zamiennie nazywa je body image distortion (Al; s. 663). Te dwa
konstrukty nie sg tozsame, poza tym metoda, ktdrg wykorzystano w badaniach (BDS)
pozwalata na ocene niezadowolenia z ciata a nie na ocene znieksztatcenia obrazu ciata.
Poniewaz w badaniach (A1, A2) wykorzystano Skale Oceny Ciata (Body Esteem Scale) nie
uzasadnionym jest uzywanie terminu body image (obraz ciata) (A1, A2) czy negative self-
views (A2), negative body image (A2), gdyZz metoda ta ,pozwala na okre$lenie stosunku
badanych do wlasnego ciata” (PTPiP). Zatem otrzymane wyniki dowodza, Ze negatywne
emocje, poczucie wilasnej wartosci i wrazliwo$¢ na odrzucenie stanowig mediatory
w relacji miedzy oceng ciata/stosunkiem do wilasnego ciala (a nie obrazem ciata) a
mys$lami podobnymi do paranoicznych. Podoba uwaga dotyczy analizy mediacji
réwnolegtej. Analizujac jedynie rycine 3 (A1; s. 665), bez odwotania do tekstu, zaskakuje
fakt doboru mediatoréw ,odnoszacych sie do postaw wobec wtasnego ciala oraz
czynnikow wptywajacych na ich ksztattowanie” (Gtebocka, 2009, s. 514): poznanie-
emocje (opinie na temat wiasnego wygladu), zachowania (zdrowy styl zycia), krytyka
otoczenia (subiektywny poziom akceptacji badanego przez otoczenie), sterotyp tadny-
brzydki (internalizacja wspotczesnych standardéw urody) w kontekscie relacji miedzy
obrazem ciata (oryginalny termin) a myS$lami podobnymi do paranoicznych.
Jak wiadomo, o czym takze informuje Doktorantka, na obraz ciata sktadaja sie cztery
elementy: poznawczy, percepcyjny, emocjonalny i behawioralny. Trudno jest mi
zrozumie¢ jak komponenty sktadajace sie na obraz ciala moga by¢ jednocze$nie
mediatorami relacji miedzy obrazem ciata a myslami podobnymi do paranoicznych?
W dostownym rozumieniu zaprezentowany model mediacji nie posiada uzasadnienia
ani naukowego, ani klinicznego. Poniewaz jednak badany byt stosunek do (wtasnego)
ciata, proponowany model jest zasadny. Sugerowataby zatem, w kolejnych badaniach,

adekwatnie nazywa¢ badane zmienne.

4 Glgbocka A. (2009). Niezadowolenie z wyglgdu a rozpaczliwa kontrola wagi. Krakow: Oficyna Wydawnicza
g y y
L, lmpuls”.



Opis metody badawczej bywa rowniez mylacy, raz The revised Green et al,
Paranoid Thoughts Scale (R-GPTS) stuzy do oceny intensywno$ci mysli podobnych do
paranoicznych (A1, A3, A4), drugim razem ocenia intensywnos$¢ mysli paranoicznych
(A2, A5). Zatem pojawia sie pytanie: jakie mysli byty przedmiotem analiz - paranoiczne
czy podobne do paranoicznych?

Pozytywnie oceniam wykorzystanie podejScia sieciowego (network approach)
w celu analizy zloZzonych interakcji pomiedzy mys$lami paranoicznymi (ta zmienna byta
badana) a czynnikami ryzyka (A2). Zastanawia mnie jednak co zdecydowato o wigczeniu
takich czynnikéw jak, traumatyczne doswiadczenia z dziecinstwa, jako$¢ snu czy
ruminacje. Wyjasnienia wymaga rowniez zdefiniowanie samooceny oraz stosunku do
(wlasnego) ciata (btednie nazywanego obrazem ciata) jako negatywnych przekonan
o sobie (negative self-belifs).

W ograniczeniach badan wtasnych (A5) warto wskaza¢, jakie ,wady” niosa
ze sobg badania z uzyciem metody prébkowania doswiadczen.

W opracowaniu dostrzegam kilka nie$cistosci:

a) zamiast terminu mysli podobne do paranoicznych (bo te byty badane) pojawia sie
niekiedy termin mysli paranoiczne (ktdére nie sg tozsame z badang zmienng), np. ,(...)
zrozumienie zwigzku pomiedzy obrazem ciata i mys$lami paranoicznymi” (s.9), (...)
wprowadzenie nowego, wcze$niej niebadanego w kontek$cie mysli paranoicznych,
czynnika” (s. 10), (...) zgodny z hipoteza o podatnosci na zranienie jako fundamentu dla
rozwoju mysli paranoicznych” (s. 11).

b) Termin negatywny afekt nie jest tozsamy z pojeciem negatywne emocje, poza tym
w badaniach oceniano negatywne emocje [A4: (...) ,we used a list of feelings derived
from the S-Five scale (e.g. irritation, disgust”, s. 292] - (...) czy ekspozycja na typowe
dZwieki mizofoniczne wptynie na wzrost mys$li podobnych do paranoicznych -
bezposrednio lub poprzez wplyw na negatywny afekt. (...) Okazalo sie jednak, ze
zwigzek miedzy ekspozycja na dzwieki mizofoniczne a poziomem mysli podobnych do
paranoicznych byt istotnie mediowany przez wzrost w poziomie negatywnych emocji”].
c) O ile stuszne bylo zaznaczenie, Ze w momencie projektowania i realizowania
pierwszego badania (A1) zaledwie dwa badania oceniaty zwigzek miedzy negatywnym
obrazem ciala a paranoja, o tyle zabraklo w opracowaniu informacji o tym,
ze problematyka ta jest nadal eksplorowana (np. Mc Allister i wsp., 2024>);

d) Zastanawia mnie jakie strategie zastosowano w celu utrzymania uczestnikéw

w badaniach prowadzonych metoda prébkowania doswiadczen (A5). W jaki sposéb

5 McAllister, I., Phiri, A., McKee, T., Keddie, K., Richardson, L., Carney, R., Waite, F., Gill, A., Allan, S. M.,
Gumley, A., & Allan, S. (2024). The experience of body image in people with psychosis and psychotic-like
experiences: a co-produced mixed methods systematic review and narrative synthesis. PsyArXiv.
https://doi.org/10.31234/o0sf.io/qgbawv



minimalizowano zjawisko drop-outu? Jaki byl odsetek uczestnikéw niekonczacych
badan?

e) Zaskakujacy jest dla mnie rezultat badan (A5) wskazujacy, Ze negatywny afekt
i objawy mizofonii przewidywaty mys$li paranoiczne wylgcznie u 0so6b
charakteryzujgcych sie niskim poziomem mys$li paranoicznych. Jak mozna wyjasni¢ o6w
wynik?

f) Mysle, ze warto bylo zaprezentowac (a) (poznawczy) model koncepcyjny mysli
podobnych do paranoicznych uwzgledniajacy badane zmienne i/lub (b) model
wzbogacony o nowe zmienne (badane przez Doktorantke), z uwzglednieniem wynikéw
badan wtasnych. Jego rolg bytoby obrazowe podsumowanie nie tylko aktualnego stanu
wiedzy w konteks$cie mysli quasi-psychotycznych, ale przede wszystkim uwzglednienie
aspektu nowatorskiego (przez dodatnie kluczowych czynnikow).

Powyzsze uwagi krytyczne majg charakter uzupetniajacy i nie zmieniaja ogdlnej,
bardzo dobrej oceny rozprawy doktorskiej. Moja intencja byto wskazanie pewnych
obszaréw, ktore moga zosta¢ poddane krytycznej analizie i uwzglednione w kontekscie
dalszych rozwazan teoretycznych i empirycznych.

Konkluzja

Cykl pieciu powigzanych tematycznie publikacji zatytutowanych ,Vulnerability
to harm as a foundation of paranoia-like thoughts in a non-clinical population”
[,Zwiekszona podatno$¢ na zranienie jako podstawa rozwoju mysli podobnych
do paranoicznych w populacji nieklinicznej”] stanowi warto$ciowe opracowanie
naukowe. Rozprawe doktorska cechuje wysoki poziom merytoryczny i metodologiczny.
Spos6b prezentowania wywodu teoretycznego, formutowania celéw i hipotez
badawczych, przeprowadzonych analiz statystycznych oraz oméwienia wynikow badan
wtasnych $wiadczy o bardzo dobrym warsztacie badawczym Doktorantki.

Uwazam, ze dysertacja Pani mgr Pauliny Bagrowskiej spelnia wymagania
stawiane rozprawom doktorskim (art. 13 Ustawy z dnia 14 marca 2003 roku
o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki).

Z uwagi na znaczacy i oryginalny wktad w rozw6j badan nad myslami podobnymi
do paranoicznych oraz wysoka warto$¢ poznawczg rozprawy doktorskiej wnioskuje

0 jej wyroznienie.

Digitally signed by Anna
An Na Ma rta Marta Brytek-Matera

Date: 2025.11.12
Brytek'Matera 15:19:13 +01'00'



		2025-11-12T15:19:13+0100
	Anna Marta Brytek-Matera




