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W okresie od lipca do pazdziernika 2015 przebadane zostaty 92 matki dzieci w wieku 3 — 20
miesiecy.
Badaniem Post Partum Bonding Questionaire( przettumaczonym na jezyk polski w 2010 r ) oraz
Skalg Uwaznosci ( adaptacja MAAS wykonana przez dr S. Radonia) objete zostaty matki 43 dzieci
zglaszajace si¢ do Poradni Pediatrycznych na terenie Trojmiasta z dzieckiem chorym oraz 49 matek
dzieci zgtoszonych jako zdrowe i majace by¢ poddane szczepieniom ochronnym. Przebadalismy po
50 0s06b z obu grup jednak cze$¢ wypelionych kwestionariuszy trzeba byto odrzucic .

Badane osoby samodzielnie wypetniaty kwestionariusze badawcze w Przychodni podczas
oczekiwania na wizyte u lekarza — byly o to proszone przez osoby badajace i wypetnione arkusze
oddawaty tym osobom na miejscu.

Kwestionariusze byly anonimowe i dotaczona byta do nich ankieta dotyczaca takich danych jak:
czestotliwos$¢ zachorowan dziecka, wiek matki, kolejnosci urodzenia danego dziecka, ptci
dziecka,wyksztatcenia i zatrudnienia -lub -nie-matki.

Analiza statystyczna wynikow wykazala co nast¢puje:

Rzetelnos¢ obu zastosowanych skal jest wystarczajaca.

. Istnieje ujemna korelacja pomiedzy ,,uwaznoscig” badang Skalg Uwaznosci a
wystepowaniem istotnych trudnosci charakteryzujacych wiez badang przez PBQ budowang
migdzy matka a dzieckiem .

Im wyzsza uwaznos$¢ matki tym nizszy poziom zaburzenia wi¢zi z dzieckiem. Im wyzszy
wynik odzwierciedlajacy trudnosci w tworzeniu bliskiej relacji z dzieckiem , wystepujace
zto$¢, odrzucenie , Igk i gotowos$¢ do przemocy w stosunku do dziecka — tym nizsza
uwazno$¢ matki .

3. Istnieje korelacja miedzy czestotliwoscig zachorowan a picig dziecka — istotnie czg$ciej w

naszym badaniu chorowaty dziewczynki.

4. Istnieje korelacja migdzy plcig dziecka a nasileniem probleméw charakteryzujacych wiez

matki 1 dziecka.
Matki dziewczynek cze$ciej niz matki chtopcow doswiadczajg trudnosci w budowaniu
bliskiej relacji.
Matki badanych dziewczynek réwniez czgsciej niz matki badanych chtopcow odczuwaja Igk
przed kontaktem z dzieckiem.
5. Nie stwierdzono istotnych réznic pomigdzy uwazno$cia matki 1 jej sposobem budowania
wiezi z dzieckiem a faktem wystepowania choroby lub zdrowia u dziecka.
6. Nie stwierdzono znaczenia dla faktu choroby lub zdrowia dziecka oraz dla uwaznos$ci matki
1jej sposobu tworzenia wigzi z dzieckiem takich zmiennych jak : wiek, wyksztatcenie,
zatrudnienie lub brak pracy zawodowej matki , kolejnosci narodzin dziecka.
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Tabele wynikow obliczen statystycznych

Skale

Analiza rzetelno$ci wspotczynnikiem
alfa-Cronbacha

Trudnosci w tworzeniu 0,738
wiezi

Z105¢ 1 odrzucenie 0,643

Lek przed kontaktem 0,480

Naduzycie 0,558

PBQ 0,848

Uwazno$¢ 0,872

Zwiqzek pomiedzy jakoscig wiezi 7 dzieckiem a uwainoscig (r-Pearsona)

) Uwazno$¢
Zmienne
r p
Trudnosci w tworzeniu -
wigzi 0360 | 001
Z10$¢ 1 odrzucenie - < 1
0,397 0,00
Lek przed kontaktem - <0,01
P 0,297
Naduzycie ) <
Y 0234 | 005
PB - <
Q 0,416 0,001




Korelacje

SumaA SumaB SumaC SumaD Drugitest
SumaA Korelacja Pearsona 1 ,709” ,554” 3727 -,360"
Istotnos¢ (dwustronna) ,000 ,000 ,000 ,000
N 93 93 93 93 93
SumaB Korelacja Pearsona ,709” 1 ,506™ 4197 -,397"
Istotnos¢ (dwustronna) ,000 ,000 ,000 ,000
N 93 93 93 93 93
SumaC Korelacja Pearsona ,554™ ,506™ 1 ,259° -,297"
Istotnos¢ (dwustronna) ,000 ,000 ,012 ,004
N 93 93 93 93 93
SumaD Korelacja Pearsona 3727 4197 ,259° 1 -,234°
Istotnos¢ (dwustronna) ,000 ,000 ,012 ,024
N 93 93 93 93 93
Skala Korelacja Pearsona -,360" -,397" -,297" -,234" 1
Uwaznosci  Istotnosé (dwustronna) ,000 ,000 ,004 ,024
N 93 93 93 93 93
**_Korelacja jest istotna na poziomie 0.01 (dwustronnie).
*. Korelacja jest istotna na poziomie 0.05 (dwustronnie).
ABCD- podskale skali PBQ(A blisko$¢ B ztos¢ C lek D przemoc)
Statystyki dla
grup
Pte¢ dziecka Odchylenie Bfad standardowy
(1-chtopiec, 0-dziewczynka) N Srednia standardowe sredniej
SumaA 1 45 7,42 4,037 ,602
0 47 5,85 3,712 ,542
SumaB 1 45 4,29 2,928 436
0 47 3,57 2,701 ,394
SumaC 1 45 3,00 2,078 ,310
0 47 2,13 1,929 ,281
SumaD 1 45 ,20 ,548 ,082
0 47 ,19 ,449 ,066
Sk. 1 45 68,29 9,206 1,372
Uwaznosci 0 47 70,98 10,477 1,528

A, B,C,D - podskale PBQ




Liczebno$é

Tabela krzyzowa Grupa (1-chore, 0-zdrowe)

* Ple¢ dziecka (1-chlopiec, 0-dziewczynka)

Pte¢ dziecka

(1-chtopiec, 0-dziewczynka)

0 1 Ogoétem
Grupa (1-chore, 0-zdrowe) 0 20 29 49
1 27 16 43
Ogotem 47 45 92
Testy Chi-kwadrat
Istotnosé Istotnosé Istotnosé
asymptotyczna doktadna doktadna
Wartosé df (dwustronna) (dwustronna) (jednostronna)
Chi-kwadrat Pearsona 4,426 1 ,035
Poprawka na ciggto$c¢® 3,590 1 ,058
lloraz wiarygodnosci 4,464 1 ,035
Doktadny test Fishera ,040 ,029
Test zwigzku liniowego 4,378 1 ,036
N Waznych obserwagciji 92

a. 0,0% komorek (0) ma liczebno$¢ oczekiwang mniejszg niz 5. Minimalna liczebno$¢ oczekiwana wynosi
21,03.

b. Obliczone wytgcznie dla tabeli 2x2.

Statystyki opisowe oraz porownanie jakosci przywigzania i uwainosci w grupie matek chlopcow i

matek dziewczynek (t-Studenta dla grup niezaleinych)

Matki chlopcow Matki dziewczynek

M SD N M SD N ! P
Trudnos$ci w tworzeniu wigzi 7,42 4,037 45 5,85 3,712 47 1,944 0.055
Z10$¢ 1 odrzucenie 4,29 2,928 45 3,57 2,701 47 1217 0227
Lek przed kontaktem 3,00 2,078 45 2,13 1,929 47 | 2,088 <0,05
Naduzycie 020 1 0348 1 45| OB 1 0 | 0082 | 0935
PBQ 14,91 8317 | 45 | 1174 TH8 | 471 1965 | 0053
Uwazno$¢é 68,29 2,206 45 70.98 10,477 47 | -1,306 | 0,195




Zestawienie ilosciowe dzieci zdrowych i chorujgcych w zaleinosci od ich pici.

Ogotem
Chlopcy Dziewczynki

Dzieci chore 16 27 43
Dzieci zdrowe 29 20 49
Ogotem 45 47 92

X2 (df=1) 4,426

P <0,05

|4 0,219

Statystyki opisowe oraz poréownanie jakosci przywigzania i uwainosci w grupie matek dzieci

rzadko chorujgcych i matek dzieci czesto chorujgcych .

Dzieci chorujace rzadko lub Dzieci chorujace czgsto lub bardzo
wecale czesto
z p
M SD N M SD N
Trudno$ci w tworzeniu
wiezi 5,17 3,407 23 7,15 4,065 67 1,932 0,053
Z104é i od .
08¢ i odrzucenie 2,91 2,372 3 439 2,850 67 | 2075 | <005
Lek d kontakt
¢k przed kontaktem 1,96 1,665 3 2,76 2,140 67 | 1520 | 0128
Naduzvei
acumyete 22 S8 a3 19 500 67 | -0264 | 0,791
PB
Q 10,26 6,531 23 14,49 8,061 67 2,019 | <0,05
Uwaznosé 71,83 9971 | 93 68,57 10,230 67 | -1.426 | 0,154




