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Jak korzystac ze skryptu

Skrypt prowadzi przez cata prace dyplomowa w kolejnosci, w jakiej faktycznie sie jg wykonuje.
Kazdy etap konczy sie konkretnym produktem (np. zatwierdzonym tytutem, planem analizy,
baza danych), ktéry warto pokaza¢ promotorowi, zanim przejdzie sie dalej. Taka praca
etapami oszczedza najwiecej czasu: btagd wychwycony w planie kosztuje godzine, ten sam
btad wychwycony po zebraniu danych moze kosztowaé semestr.

Przyktady pochodzg z ratownictwa medycznego. Etap 8 zawiera kompletng analize
statystyczng wykonang na zbiorze dydaktycznym 126 obserwacji (ratownicy medyczni z
zespotéw ratownictwa medycznego i szpitalnych oddziatéw ratunkowych). Zbiér zostat
wygenerowany komputerowo w celach szkoleniowych (ziarno losowe 2026), aby mozna byto
pokazad petng Sciezke bez naruszania czyichkolwiek danych osobowych. Wszystkie liczby w
tabelach i zdaniach wynikowych sg rzeczywistymi wynikami obliczenh wykonanych na tym
zbiorze, a nie wartosciami przyktadowymi. Wyniki nie opisujg jednak rzeczywistej populacji
ratownikéw i nie wolno ich cytowac jako danych empirycznych.

Zasada nadrzedna

Regulamin studiéw, zarzgdzenia rektora dotyczgce prac dyplomowych oraz wymagania
promotora maja pierwszenstwo przed tym skryptem. Tam, gdzie uczelnie réznia sie praktyka
(styl cytowania, objetos¢, wymag opinii komisji bioetycznej, dopuszczalnosé narzedzi Al), skrypt
wskazuje, o co zapytad, zamiast przesgdzacd.
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Mapa procesu i harmonogram

Praca dyplomowa to projekt z dziesiecioma etapami. Ponizsza tabela pokazuje, co jest
produktem kazdego etapu i ile czasu zwykle on zajmuje przy pracy empirycznej (badanie

ankietowe lub analiza dokumentacji).

Etap

1. Temat

2.
Literatura

3. Typ
pracy

4. Projekt
5. Préba
6. Etyka
7. Dane
8. Analiza

9. Pisanie

10. Finat

Co robisz

zawezasz obszar do
jednego pytania
badawczego

przeszukujesz bazy,
czytasz, notujesz

wybierasz projekt
badania

cele, hipotezy, zmienne,
narzedzia

okreslasz populacje,
dobdr, liczebnosé

zgody, komisja
bioetyczna, RODO

zbierasz dane, budujesz
baze

statystyka zgodnie z
planem

rozdziaty w kolejnosci
robocze;j

bibliografia, JSA,
prezentacja

Produkt etapu (do pokazania promotorowi)

tytut roboczy, pytanie w formacie PICO lub PEO

15-40 kluczowych publikacji w Zotero, 1-2 str. syntezy
decyzja: badanie ankietowe, retrospektywne, przeglad
lub opis przypadku

tabela operacjonalizacji, kwestionariusz po pilotazu
kryteria wtgczenia i wytaczenia, obliczona liczebnos¢
opinia komisji lub pisemne potwierdzenie, ze nie jest
wymagana

baza danych i ksiega kodowa

tabele i ryciny, zdania wynikowe

petny tekst pracy

praca ztozona w systemie, prezentacja na obrone

Harmonogram dla pracy licencjackiej obronionej latem

Miesiac

pazdziernik

listopad

grudzien

styczen

luty-marzec

kwiecien

maj

czerwiec

lipiec

Zadania

etap 1, start etapu 2; uzgodnienie tematu z

promotorem

etap 2, etapy 3 i 4; wybor narzedzi, prosba o zgody
autoréw lub zakup narzedzi

etap 5, wniosek do komisji bioetycznej, pilotaz ankiety

rozdziat teoretyczny (szkic), oczekiwanie na opinie

komisji

Czas

2-3 tyg.

4-6 tyg.

1 tydz.

3-4 tyg.

1 tydz.

2-8 tyg.

4-8 tyg.

2-3 tyg.

6-8 tyg.

2-3 tyg.

Ryzyko, jesli sie sp6znisz

skraca wszystko inne

blokuje badanie

miesigcu

zaplanuj to

temat zatwierdzony za pézno

brak licencji na kwestionariusz

komisje zbierajg sie zwykle raz w

sesja zimowa zabiera czas,

etap 7: zbieranie danych, réwnolegle budowa bazy

etap 8: analiza; rozdziat Materiat i metody

rozdziaty Wyniki, Dyskusja, Wnioski; pierwsza petna
wersja do promotora

poprawki, streszczenia, bibliografia, sprawdzenie w
JSA

przygotowanie prezentacji, obrona

niski odsetek odpowiedzi; zaplanuj
przypomnienia

analiza robiona w pospiechu to
najczestsze zrédto bteddéw

promotor potrzebuje 2-3 tygodni
na lekture

wynik JSA moze wymagacd
przeredagowania fragmentéw
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Reguta trzech wersji

Promotor powinien zobaczy¢ co najmniej: (1) plan badania z narzedziami, zanim zbierzesz dane;
(2) wyniki z planem rozdziatéw, zanim zaczniesz pisa¢ dyskusje; (3) petng wersje z zapasem
minimum trzech tygodni przed terminem ztozenia.
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Etap 1. Temat i pytanie badawcze

Najczestszy problem na starcie to temat za szeroki. ,,Stres w pracy ratownika medycznego” to
obszar, o ktérym napisano setki prac, a nie pytanie, na ktére da sie odpowiedzie¢ jednym
badaniem. Dobry temat zawiera populacje, zmienng gtéwng i (najczesciej) czynnik, z ktérym

ja wigzesz.

Kryteria FINER

Hulley i wspétpracownicy (2013) proponujg sprawdzenie pytania badawczego piecioma
kryteriami. Wykonaj ten test na piSmie, zanim péjdziesz z tematem do promotora:

Kryterium

F (feasible)
wykonalne

| (interesting)
interesujgce

N (novel) nowe

E (ethical) etyczne

R (relevant) istotne

Pytanie kontrolne

Czy w dostepnym czasie zbiore
wystarczajaca liczbe obserwacji?

Czy wynik cos$ zmieni lub kogo$
zainteresuje?

Czy pytanie wnosi co$ ponad istniejaca
literature?

Czy badanie da sie przeprowadzi¢ bez
narazenia uczestnikow?

Czy wynik ma znaczenie dla praktyki,
systemu lub dydaktyki?

Typowa putapka w ratownictwie

temat wymagajacy 300 ankiet od
ratownikéw jednej stacji, ktéra zatrudnia 80
0séb

powtdérzenie badania wiedzy studentéw o
RKO bez nowego kata

brak sprawdzenia, czy podobna praca nie
powstata na tej samej uczelni

pytania o btedy medyczne bez gwarancji
anonimowosci

temat ciekawy dla autora, ale bez
przetozenia na praktyke

Format PICO i PEO

Pytania kliniczne i interwencyjne opisuje sie w formacie PICO (Richardson i in., 1995):
Population, Intervention, Comparison, Outcome. W badaniach obserwacyjnych, gdzie nikt
niczego nie ,podaje”, wygodniejszy jest PEO: populacja, ekspozycja (czynnik), wynik.

Elemen Przykiad PICO (badanie dydaktyczne) Przyktad PEO (badanie obserwacyjne)
t
P studenci Il roku ratownictwa medycznego ratownicy medyczni zatrudnieni w ZRM i SOR
I/E trening RKO z urzadzeniem dajacym informacje liczba godzin pracy w miesigcu
zwrotng w czasie rzeczywistym
C trening z instruktorem bez urzadzenia (brak, poréwnanie wewnatrz préby)

poziom stresu (PSS-10), deklarowany zamiar
odejscia z zawodu

odsetek ucisnie¢ o prawidtowe]j gtebokosci w
tescie po 4 tygodniach

Od tematu stabego do dobrego

Temat staby Dlaczego staby Temat dopracowany

Liczba godzin pracy a poziom odczuwanego stresu u
ratownikéw medycznych ZRM i SOR

brak populacji, brak
czynnika, brak zmiennej
mierzalnej

Stres w pracy
ratownika

Wiedza nauczycieli szkét podstawowych z zakresu
podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych a odbyte
szkolenie

kto? jaka wiedza? czym
mierzona?

Wiedza o pierwszej
pomocy

Czestosc i formy agresji stownej i fizycznej wobec
cztonkéw ZRM w ocenie samych ratownikéw (badanie
ankietowe)

temat szeroki, zagrozenie
anonimowosci

Agresja wobec
ratownikéw
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Temat staby Dlaczego staby Temat dopracowany

Czas dotarcia karetki  nie wiadomo czego, gdzie, Czas dotarcia ZRM do pacjenta w terenie miejskim i

jakie poréwnanie wiejskim w odniesieniu do progéw z art. 24 ustawy o
PRM (analiza retrospektywna)

Produkt etapu 1

Jedna strona: tytut roboczy, pytanie w formacie PICO lub PEO, odpowiedzi na pie¢ pytan FINER,
planowany typ badania i Zrédto danych. Z ta strong idziesz do promotora.

Gdzie mozemy pomoc

Konsultacja tematu: wykonalnosé, pytanie badawcze, hipotezy, typ badania dopasowany do
danych, do ktérych masz dostep.
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Etap 2. Przeglad literatury

Celem przegladu nie jest zebranie ,wszystkiego o temacie”, tylko ustalenie: co juz wiadomo,
jakimi metodami to badano, jakie byty wyniki i czego nadal nie wiadomo. Ta ostatnia rzecz

uzasadnia Twoje badanie.

Gdzie szukac
Zrédto

PubMed
(pubmed.ncbi.nlm.nih.gov)
Cochrane Library

Scopus, Web of Science
Google Scholar

Polska Bibliografia Lekarska

ISAP (isap.sejm.gov.pl)

Wytyczne ERC i ILCOR

Do czego

podstawowa baza medyczna,
artykuty anglojezyczne

przeglady systematyczne i
metaanalizy

szersze wyszukiwanie, cytowania

szybkie rozpoznanie, literatura
szara

publikacje z polskich czasopism
medycznych

akty prawne: ustawa o PRM,
rozporzadzenia

resuscytacja, standardy
postepowania

Jak zbudowac zapytanie w PubMed

Uwagi

bezptatna; uzywaj haset MeSH i filtrow

najwyzszy poziom dowoddw dla
interwencji

dostep przez siec¢ uczelni lub logowanie
biblioteczne

nie zastepuje PubMed; mieszana jakos$¢
wynikéw

przydatna przy polskich realiach
systemu PRM

zawsze cytuj tekst jednolity aktualny w
dniu pisania

korzystaj z najnowszego wydania

Kazde pojecie z pytania PICO lub PEO zamieh na blok synoniméw potgczonych operatorem
OR, a bloki potgcz operatorem AND. Hasta kontrolowane MeSH tapig artykuty opisane danym
pojeciem niezaleznie od uzytych stéw, a stowa w tytule i abstrakcie [tiab] tapia najnowsze
artykuty, ktérym jeszcze nie nadano haset MeSH.

("Emergency Medical Technicians"[Mesh] OR paramedic*[tiab] OR "emergency medical service*"[tiab])

AND

("Occupational Stress"[Mesh] OR "Burnout, Professional"[Mesh] OR "perceived stress"[tiab] OR

burnout[tiab])
AND

("Workload"[Mesh] OR "working hours"[tiab] OR "shift work"[tiab] OR overtime[tiab])

¢ Gwiazdka (paramedic*) wyszukuje wszystkie koncéwki stowa (paramedic, paramedics).

* Filtry po lewej stronie wynikéw: zakres lat (zwykle ostatnie 10 lat plus prace klasyczne),

typ artykutu, jezyk.

e Zapisz doktadne zapytanie i date wyszukiwania. W pracy przegladowej to element

obowigzkowy, w empirycznej Swiadczy o rzetelnosci.

¢ Za mato wynikéw: usun najmniej istotny blok. Za duzo: dodaj blok populacji lub ogranicz

typ badania.

Czytanie i notowanie

Nie czytaj artykutéw od poczatku do konhca. Kolejnos$¢: tytut i abstrakt (czy w ogdle dotyczy
tematu), tabele i ryciny (co faktycznie wyszto), metody (kto, ile oséb, jakie narzedzie),
dyskusja i ograniczenia (co autorzy sami uwazajg za stabos$¢). Dla kazdej waznej pracy

wypetnij karte:
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Pole karty Przyktad wpisu

Petny opis bibliograficzny + DOl  zapisany automatycznie w Zotero

Kraj, rok, typ badania Polska, 2022, przekrojowe ankietowe

Préba (N, kto, jak dobrana) N = 214 ratownikdw, dobdr dostepny przez media spotecznosciowe
Narzedzia PSS-10, autorski kwestionariusz warunkéw pracy

Gtéwny wynik (z liczbami) r =,31 miedzy liczbg dyzuréw a stresem

Ograniczenia samoopis, brak grupy poréwnawczej, dobdr niereprezentatywny
Jak uzyje w pracy rozdziat 1.3 oraz poréwnanie w dyskus;ji

Menedzer bibliografii od pierwszego dnia

Zotero (bezptatny) lub Mendeley zapisuje opis publikacji jednym kliknieciem z przegladarki i
formatuje bibliografie w wybranym stylu. Reczne wpisywanie bibliografii na kohcu pracy to
kilkanascie godzin pracy i Zrédto btedéw, ktdére recenzent zauwaza w pierwszej kolejnosci.
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Etap 3. Wybdr typu pracy

Typ pracy wynika z pytania badawczego i z tego, do jakich danych masz realny dostep. Kazdy
typ ma witasne miedzynarodowe wytyczne raportowania. Warto je stosowac¢ takze w pracy

dyplomowej, bo sg gotowa listg tego, co musi znalez¢ sie w rozdziale metod.

Typ Kiedy wybrac Mocne strony Stabe strony Wytyczne
Badanie pytania o opinie, szybkie, tanie, samoopis, dobdér zwykle STROBE; dla ankiet
przekrojowe wiedze, duza préba niereprezentatywny, brak online CHERRIES
ankietowe doswiadczenia, stres whnioskowania
przyczynowego

Analiza karty medycznych obiektywne braki w dokumentacji, STROBE; dla
retrospektywna czynnosci dane, czesto potrzebna zgoda zatrzyman krazenia
dokumentacji ratunkowych, dane z duze N dysponenta danych Utstein

SWD PRM,

dokumentacja SOR
Badanie poréwnanie metod mozliwe organizacyjnie trudne, CONSORT (w
interwencyjne szkolenia na wnioskowanie mata préba zakresie, w jakim
dydaktyczne fantomach przyczynowe pasuje)
Przeglad brak dostepu do nie wymaga na licencjacie tatwo o PRISMA 2020
literatury danych lub temat komis;ji ptytki opis zamiast

wymagajgcy syntezy bioetycznej syntezy
Opis przypadku nietypowy pogtebiona zgoda pacjenta, ryzyko CARE

Analiza retrospektywna: na co uwazac

przypadek z praktyki

analiza kliniczna

identyfikacji

* Dane z systemu PRM i dokumentacja medyczna wymagaja zgody podmiotu, ktéry je
przechowuje (np. dysponenta zespotéw lub dyrektora szpitala). Zaplanuj kilka tygodni na

formalnosci.

¢ Dokumentacja medyczna moze by¢ udostepniona szkole wyzszej lub instytutowi
badawczemu do wykorzystania w celach naukowych, bez ujawniania nazwiska i innych
danych umozliwiajgcych identyfikacje pacjenta (ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta, art. 26 ust. 4). Wniosek o udostepnienie sktada sie wiec w imieniu uczelni,
zwykle za posrednictwem promotora. Dane wypisuj od razu w formie zanonimizowane;j.

» Zdefiniuj zmienne przed wypisywaniem danych: np. czas od przyjecia zgtoszenia do
dotarcia na miejsce, kod pilnosci, rozpoznanie ICD-10, GCS (Teasdale i Jennett, 1974),
decyzja o transporcie.

¢ Policz i opisz braki danych dla kazdej zmiennej. Pominiecie ich to btad, ktéry recenzent
wskaze od razu.

Przeglad literatury: to tez badanie

Praca przeglagdowa nie jest ,fatwiejsza wersjg”. Musi zawieraé: pytanie, bazy i date
przeszukania, petne zapytania, kryteria wtgczenia i wytgczenia, diagram przeptywu PRISMA
2020 (Pageiin., 2021) z liczbami odrzuconych prac na kazdym etapie, tabele charakterystyki
wiaczonych badah i ocene ich jakosci. Bez tego jest to esej, a nie przeglad.

Gdzie mozemy pomoc

Petna realizacja badania: projekt, narzedzia, ankieta online, organizacja zbierania danych, baza
danych gotowa do analizy.
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Etap 4. Projekt badania: cele, hipotezy, zmienne,
narzedzia

Cel, pytania, hipotezy

Cel gtéwny to jedno zdanie, ktére odpowiada pytaniu badawczemu. Cele szczegétowe
rozktadajg go na czesci, z ktérych kazda odpowiada jednej analizie statystycznej. Hipotezy
formutuj tylko tam, gdzie literatura daje podstawy, by przewidzie¢ kierunek zaleznosci.
Ponizej uktad dla przyktadu analizowanego w etapie 8:

Element Tresd¢

Cel gtéwny Ocena zwigzku warunkéw pracy z poziomem odczuwanego stresu i zamiarem odejscia z
zawodu wsréd ratownikéw medycznych ZRM i SOR.

Pytanie 1 /H1 Czy poziom stresu rézni sie miedzy ratownikami ZRM i SOR? H1: poziom stresu rézni sie
miedzy grupami (hipoteza dwustronna).

Pytanie 2 / H2 Czy liczba godzin pracy w miesigcu wigze sie z poziomem stresu? H2: im wiecej godzin
pracy, tym wyzszy poziom stresu.

Pytanie 3/ H3 Czy miejsce pracy wigze sie z zamiarem odejscia z zawodu? H3: odsetek deklarujgcych
zamiar odejscia rézni sie miedzy ZRM i SOR.

Pytanie 4 / H4 Jakie czynniki niezaleznie wyjasniajg zamiar odejscia? H4: wyzszy stres i wiecej godzin
pracy zwiekszajg szanse deklarowania zamiaru odejscia, po uwzglednieniu miejsca pracy
i stazu.

Hipoteza zerowa (brak réznicy, brak zwigzku) jest przedmiotem testu statystycznego, ale w
pracy nie trzeba jej wypisywacé przy kazdej hipotezie. Wystarczy zdanie w metodach, ze
przyjeto poziom istotnosci a = ,05.

Operacjonalizacja: od pojecia do liczby
Kazde pojecie z hipotez musi zostac przetozone na konkretny pomiar. To najwazniejsza tabela

projektu, bo z niej wynika zaréwno tres¢ kwestionariusza, jak i dobdr testéw statystycznych (o
tescie decyduje skala pomiaru).

Pojecie Wskaznik Skala pomiaru Narzedzie

stres suma punktéw 0-40 ilosciowa Skala Odczuwanego Stresu PSS-10 (Cohen i
in., 1983; polska adaptacja: Juczynski i
Oginska-Bulik, 2009)

obcigzenie liczba godzin w ostatnim  iloSciowa pytanie metryczkowe otwarte (liczba)
praca petnym miesigcu
miejsce pracy ZRM / SOR (gtéwne nominalna pytanie zamkniete
miejsce zatrudnienia) dwukategorialna
staz pracy lata pracy w zawodzie ilosciowa pytanie metryczkowe
zamiar odejscia tak / nie nominalna ,Czy w ciggu najblizszych 12 miesiecy

dwukategorialna planuje Pan(i) odejs¢ z zawodu?”

Narzedzia standaryzowane a ankieta wiasna

Zawsze, gdy istnieje narzedzie standaryzowane z polskg adaptacja, uzyj go zamiast pisac
witasne pytania. Ma znang rzetelnos¢ i trafnos¢, a wyniki mozna poréwnac z literatura.
SprawdZ warunki korzystania: cze$¢ polskich adaptacji jest dystrybuowana odptatnie (np.
przez Pracownie Testéw Psychologicznych PTP), a cze$¢ wymaga pisemnej zgody autoréw.
Kopie zgody lub dowdéd zakupu dotacz do dokumentacji badania.

Zasady pisania ankiety wlasnej
1. Jedno pytanie, jedna sprawa. ,Czy praca jest stresujaca i Zle optacana?” to dwa pytania.
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N

Bez sugestii odpowiedzi (,Czy zgadza sie Pan(i), ze...”).

w

Kafeterie roztaczne i wyczerpujace: przedziaty 1-5 lat, 6-10 lat, a nie 1-5i 5-10.

D

. Jesli mozesz zapytac o liczbe, pytaj o liczbe (wiek w latach, a nie w przedziatach).
Przedziaty utworzysz pézniej, odwrotnie sie nie da.

o

Skala odpowiedzi stata w catym bloku (np. pieciostopniowa od ,zdecydowanie nie” do
.Zdecydowanie tak”).

o

Pytania o wiedze: jedna poprawna odpowiedz, sprawdzona w aktualnych wytycznych, plus
opcja ,nie wiem” (zmniejsza zgadywanie).

~

Pytania drazliwe (agresja, btedy, uzywki) na koncu, z mozliwoscig pominiecia.

o

Metryczka: tylko to, czego uzyjesz w analizie. Kazde zbedne pytanie obniza odsetek
ukonczonych ankiet i zwieksza ryzyko identyfikacji.

9. Pilotaz na 10-20 osobach z populacji docelowej: czas wypetniania, niejasne pytania,
brakujgce odpowiedzi. Wyniki pilotazu nie wchodzg do analizy gtéwne;.

10. W ankiecie online wytacz zbieranie adreséw e-mail i adreséw IP, jesli nie sg potrzebne, i
opisz to w rozdziale metod.

Gdzie mozemy pomoc

Projekt badania z operacjonalizacjg zmiennych, dobér narzedzi standaryzowanych,
przygotowanie i pilotaz kwestionariusza.
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Etap 5. Préba i jej liczebnos¢

Populacja, dobér, kryteria

Opisz kolejno: populacje docelowg (o kim chcesz wnioskowac), sposéb doboru (losowy,
celowy, dostepny, kula sniezna), kryteria wtgczenia i wytgczenia oraz okres zbierania danych.
W pracach dyplomowych dominuje dobér dostepny (np. ankieta rozestana w grupach
zawodowych). Jest akceptowalny, pod warunkiem ze w ograniczeniach badania uczciwie
napiszesz, ze wyniki nie uogdlniaja sie automatycznie na catg populacje.

Kryteria wtaczenia (przyktad) Kryteria wytaczenia (przyktad)

posiadanie prawa wykonywania zawodu ratownika praca wytacznie w administracji lub dydaktyce
medycznego

zatrudnienie w ZRM lub SOR przez co najmniej 6 ankieta wypetniona w mniej niz 50% pozycji PSS-10
miesiecy

wyrazenie Swiadomej zgody na udziat osoby biorgce udziat w pilotazu

lle osob potrzebujesz: analiza mocy

Liczebnos¢ préby wylicza sie z trzech wartosci: poziomu istotnosci a (zwykle ,05), mocy testu,
czyli prawdopodobienstwa wykrycia efektu, jesli on istnieje (zwykle ,80), oraz spodziewanej
wielkoSci efektu, ktérg bierze sie z wczesniejszych badan lub z konwencji Cohena (1988).
Obliczenia wykonuje sie w bezptatnym programie G*Power (Faul i in., 2007). Ponizsze
wartosci obliczono dla testéw dwustronnych, a = ,05 i mocy ,80:

Analiza Efekt maty Efekt sredni Efekt duzy
Poréwnanie dwéch grup, test t (oséb w d=,20:394 d =,50: 64 d =,80: 26
kazdej grupie)

Korelacja (0séb tacznie, przyblizenie Fishera) r=,10: 783 r=,30:85 r=,50:30

Test )(2 dla tabeli 2 x 2 (0séb tacznie) w =,10: 785 w = ,30: 88 w = ,50: 32

Uwaga. Dla korelacji G¥*Power w trybie doktadnym podaje wartosci o 1 nizsze niz przyblizenie Fishera (np. 84
zamiast 85 dla r = ,30).

Jesli celem jest oszacowanie odsetka (np. ,jaki odsetek ratownikéw doswiadczyt agresji”) z
btedem £5 punktéw procentowych przy 95% ufnosci, potrzeba 385 oséb w duzej populacji.
Przy populacji skoficzonej liczebnos¢ maleje: dla 1000 oséb wynosi 278, a dla 400 oséb 197
(wzér z poprawka na populacje skoficzona).

Gdy préba jest mniejsza niz wyliczona

To czesta sytuacja i nie dyskwalifikuje pracy. Napisz w metodach, jaka liczebnos$¢ zaktadano, a w
ograniczeniach, jaki najmniejszy efekt dato sie wykry¢ przy uzyskanej prébie. Nie licz natomiast
»~mocy post hoc” z uzyskanego wyniku: jest ona matematycznie wyznaczona przez wartos$¢ p i
niczego nie dodaje. Przyktad z etapu 8: przy grupach 70 i 56 osdb test t z moca ,80 wykrywa
efekt od d = ,51 wzwyz.

Gdzie mozemy pomoc

Analiza mocy dla Twojego schematu badania i uzasadnienie liczebnosci préby do rozdziatu
metod i wniosku do komisji bioetyczne;j.

Opracowanie: Marek Porycki | analizastatystyczna.me | kontakt@analizastatystyczna.me
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Etap 6. Etyka i prawo

Komisja bioetyczna

Opinii komisji bioetycznej z mocy prawa wymaga eksperyment medyczny. Badania ankietowe
i analizy zanonimizowanej dokumentacji zwykle eksperymentem nie sg, ale wiele uczelni i
wiekszos$¢ czasopism wymaga opinii lub pisemnego stwierdzenia komisji, ze opinia nie jest
potrzebna. Zasada praktyczna: zapytaj komisje bioetyczna dziatajaca przy uczelni,
zanim zbierzesz pierwsza odpowiedz. Opinii nie da sie uzyska¢ wstecz, a dane zebrane
bez niej moga okazad sie bezuzyteczne.

Typowa zawartos¢ wniosku
* opis celu, metod, populacji, sposobu rekrutacji i czasu trwania badania
* kwestionariusz w wersji ostatecznej (po pilotazu) oraz informacja dla uczestnika

* formularz zgody lub opis, jak wyrazana jest zgoda w ankiecie online (np. pierwsza strona z
checkboxem)

* opis zabezpieczenia danych: kto ma dostep, gdzie sa przechowywane, kiedy zostang
usuniete

* zgody instytucji, w ktérych prowadzisz badanie (dyrektor szpitala, kierownik stacji,
dysponent danych)

* opinia lub podpis promotora

Ochrona danych osobowych (RODO)

Zagadnienie Co zrobi¢

Anonimowos¢ czy Ankieta anonimowa nie zbiera danych identyfikujacych (imie, e-mail, IP). Jesli je

poufnosé zbierasz (np. do losowania nagrody), dane sg poufne, a nie anonimowe, i stosuje
sie do nich RODO w petnym zakresie.

Ryzyko identyfikacji Wiek + pte¢ + stacja + funkcja w matym zespole moga wskaza¢ konkretng osobe.

posredniej Zbieraj przedziaty lub pomin zbedne pytania metryczkowe; w tabelach nie

raportuj komérek o liczebnosci ponizej 5, jesli grozi to identyfikacja.

Dane o zdrowiu Nalezg do szczegdlnych kategorii danych (art. 9 RODO). Pytania o zdrowie
uczestnika wymagaja wyraznej zgody lub innej podstawy z art. 9 ust. 2 oraz
szczegblnej starannosci.

Obowigzek informacyjny Na pierwszej stronie ankiety: kto prowadzi badanie, cel, dobrowolnos¢, mozliwos¢
przerwania, sposéb wykorzystania wynikéw (wytacznie zbiorczo), kontakt do
badacza (art. 13 RODO).

Narzedzie ankietowe Sprawdz, gdzie dostawca przechowuje dane i czy uczelnia rekomenduje konkretne
narzedzie (np. firmowe konto uczelniane).

Przechowywanie Baza w zaszyfrowanym folderze, bez wysytania petnych danych przez
komunikatory. Okres przechowywania okresl we wniosku do komisji.

Uczciwosé akademicka

Praca dyplomowa jest samodzielng praca studenta. Konsultacja metodologiczna, pomoc w
obstudze programu statystycznego czy korekta jezykowa sa dopuszczalne, ale autor musi
rozumie¢ kazdg analize i kazde zdanie, ktére podpisuje, i umie¢ to wyjasni¢ na obronie.
Zmyslenie lub ,poprawienie” danych jest fabrykacja, niezaleznie od skali, a w przypadku
pracy dyplomowej grozi postepowaniem dyscyplinarnym i uniewaznieniem dyplomu.
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Etap 7. Zbieranie danych i budowa bazy
Zasady budowy bazy

1. Jeden wiersz to jedna osoba (lub jedno zdarzenie w analizie dokumentacji), jedna kolumna
to jedna zmienna.

2. Pierwsza kolumna: identyfikator (1, 2, 3...), nigdy nazwisko ani inicjaty.

3. Nazwy zmiennych krétkie, bez polskich znakéw i spacji: wiek, staz, godz_mies,
pssl...psslO0.

4. Odpowiedzi kodowane liczbami zgodnie z ksiegg kodowa; tekst tylko w pytaniach
otwartych, ktére analizujesz osobno.

5. Pozycje kwestionariusza wpisuj w surowej postaci, tak jak zaznaczyt respondent.
Odwracanie pozycji i sumowanie wykonuj formuta lub poleceniem w programie, nigdy
recznie.

6. Braki danych zostaw jako puste komérki (lub jeden ustalony kod, np. 999 zdefiniowany w
programie jako brak). Nie wpisuj zera w miejsce braku.

7. Zachowaj plik surowy tylko do odczytu i pracuj na kopii. Kazdg zmiane rejestruj (data, co
zmieniono, dlaczego).

Ksiega kodowa zbioru z etapu 8

Zmienna Opis Kodowanie / zakres

id identyfikator obserwacji 1-126

miejsce gtéwne miejsce pracy ZRM; SOR

plec pted K; M

wiek wiek w latach 23-61

staz staz pracy w zawodzie w latach liczba catkowita

godz_mies liczba godzin pracy w ostatnim petnym miesigcu 156-336 (wielokrotnos¢ dyzuru 12
h)

pssl-pssl0 odpowiedzi na pozycje PSS-10 (surowe) 0 = nigdy ... 4 = bardzo czesto

pss_suma wynik PSS-10 po odwrdéceniu pozycji 4, 5, 7, 8 0-40; wyzszy wynik = wyzszy stres

odejscie zamiar odejscia z zawodu w ciggu 12 miesiecy 0 = nie; 1 = tak

Kontrola jakosci przed analiza

¢ Tabele czestosci dla kazdej zmiennej: wartosci spoza zakresu (wiek 3 zamiast 33, godziny
2400) to btedy wpisywania.

¢ Spéjnosc logiczna: staz nie moze przekraczad wieku pomniejszonego o lata nauki.

¢ Wzorce odpowiedzi: osoba, ktéra na wszystkie pozycje odpowiedziata tak samo, fgcznie z
odwréconymi, prawdopodobnie nie czytata pytah. Kryterium wykluczenia ustal i opisz z
gory.

¢ Liczba i odsetek brakéw dla kazdej zmiennej; decyzja, jak je traktujesz (wykluczenie
przypadkdéw, wynik z dostepnych pozycji wedtug instrukcji narzedzia).

¢ Przeptyw uczestnikéw: ilu otworzyto ankiete, ilu ukonczyto, ilu wykluczono i z jakiego
powodu. Te liczby trafiajg do pierwszego akapitu wynikéw.
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Gdzie mozemy pomoc

Zbudowanie bazy i ksiegi kodowej, kontrola jakosci danych, przygotowanie zbioru do analizy w
SPSS, JASP lub jamovi.

Opracowanie: Marek Porycki | analizastatystyczna.me | kontakt@analizastatystyczna.me

15



Praca dyplomowa krok po kroku | SKN Badan w Ratownictwie Medycznym, UR

Etap 8. Analiza statystyczna: petny przykiad

Plan analizy powstaje przed zebraniem danych: dla kazdej hipotezy z géry wiadomo, jaki test
zostanie uzyty i co zrobisz, jesli zatozenia nie beda spetnione. Testowanie wszystkiego ze
wszystkim po fakcie i raportowanie tylko istotnych wynikéw to btgd metodologiczny, ktéry
zawyza liczbe fatszywych odkryd¢.

Jak dobrac test

Pytanie

Czy dwie niezalezne
grupy sie réznia?

Czy 3+ niezalezne
grupy sie réznia?

Czy pomiar przed i po
sie rézni?

Czy dwie zmienne
iloSciowe sg
powigzane?

Czy dwie zmienne
jakosciowe sa
powigzane?

Co przewiduje wynik
ilosciowy?

Co przewiduje wynik
tak/nie?

Zmienne

grupujaca 2 kat.
+ ilosciowa

grupujaca 3+ kat.
+ ilosciowa

dwa pomiary tych
samych oséb

dwie ilosciowe lub
porzadkowe

dwie nominalne

kilka predyktoréw
+ ilosciowa

kilka predyktoréw
+
dwukategorialna

Test
parametryczny

t Welcha

ANOVA (Welcha
przy nieréwnych
wariancjach)

t dla préb
zaleznych

r Pearsona

x2 Pearsona

regresja liniowa
wielokrotna

regresja
logistyczna

Alternatywa
nieparametryczna

U Manna-Whitneya

H Kruskala-Wallisa

Wilcoxona

p Spearmana

doktadny test Fishera
(mate liczebnosci
oczekiwane)

regresja z btedami
odpornymi

Wielkos¢ efektu

d Cohena /rrang
owo-dwuseryjne

r]2, w? /€2

dZ/r

sam wspétczynnik

V Craméra, ¢

R?, B

OR z 95% CI

Uwaga o normalnosci: test Shapiro-Wilka przy duzych prébach wykrywa nawet nieistotne
praktycznie odchylenia, a przy matych nie wykrywa powaznych. Decyzje podejmuj na
podstawie histogramu, wykresu kwantylowego, skosnosci i liczebnosci grup. Test t Welcha
jest odporny na umiarkowane odchylenia od normalnosci przy grupach liczacych kilkadziesiat
os6éb; przy watpliwosciach raportuj wynik testu nieparametrycznego jako analize
uzupetniajaca.

8.1. Rzetelnosé skali: alfa Cronbacha

Przed zsumowaniem pozycji PSS-10 nalezy odwréci¢ cztery pozycje sformutowane pozytywnie
(4, 5, 7 i 8), wedtug wzoru: wynik odwrécony = 4 - odpowiedz. W zbiorze dydaktycznym po
prawidtowym odwréceniu a Cronbacha wyniosta ,90, a korelacje pozycji z wynikiem catej skali
(z wytaczeniem danej pozycji) miescity sie w zakresie od ,62 do ,71. Gdy tych samych danych
uzyje sie bez odwrdcenia pozycji, a spada do —0,24. Ujemna alfa niemal zawsze oznacza
pominiete odwrécenie pozycji, a nie ,stabg skale”.

Za zadowalajacg uznaje sie zwykle a od ,70 wzwyz, przy czym bardzo wysoka alfa (powyzej
,95) moze sygnalizowa¢ powtarzajgce sie pozycje (Tavakol i Dennick, 2011). Alfe liczy sie na
wtasnej prébie, a nie przepisuje z podrecznika testu.

Zdanie do rozdziatu Materiat i metody

~Rzetelnos¢ Skali Odczuwanego Stresu w badanej prébie, oszacowana wspétczynnikiem a
Cronbacha, wyniosta ,90.”
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8.2. Charakterystyka proby (Tabela 1)
Tabela 1

Charakterystyka badanej préby wedtug miejsca pracy

Zmienna ZRM (n = 70) SOR (n = 56) Ogotem (N = 126)
Kobiety, n (%) 19 (27,1) 19 (33,9) 38 (30,2)

Wiek w latach, M (SD) 35,8 (8,7) 34,5 (7,5) 35,2 (8,2)

Staz w latach, Me [Q1; Q3] 12 [3,2; 17] 9 [4; 15] 10 [4; 17]

Godziny pracy w miesigcu, M (SD) 236,7 (39,3) 208,9 (32,5) 224,4 (38,9)
PSS-10, M (SD) 21,81 (8,39) 22,07 (8,11) 21,93 (8,24)
Zamiar odejscia z zawodu, n (%) 22 (31,4) 17 (30,4) 39 (31,0)

Uwaga. Zbiér dydaktyczny wygenerowany komputerowo. ZRM = zespét ratownictwa medycznego; SOR = szpitalny
oddziat ratunkowy; PSS-10 = Skala Odczuwanego Stresu; Me = mediana; Q1, Q3 = kwartyle. Staz przedstawiono
jako mediane, poniewaz jego rozktad byt wyraZnie niesymetryczny (Shapiro-Wilk W = ,938, p < ,001).

Zasada: zmienne o rozktadzie zblizonym do normalnego opisuj $rednig i odchyleniem
standardowym, zmienne wyraznie skosne mediang i kwartylami, zmienne jakosSciowe
liczebnoscig i odsetkiem. Tabela 1 nie zawiera zwykle testéw istotnosci; stuzy opisowi, kogo

zbadano.
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8.3. H1: poréwnanie stresu w ZRM i SOR

Sprawdzenie zatozen: rozktad PSS-10 w grupie ZRM nie odbiegat istotnie od normalnego (W =
,985, p = ,586), w grupie SOR odchylenie byto statystycznie istotne (W = ,954, p = ,032), ale
przy 56 osobach w grupie i braku skrajnych wartosci (rycina 1A) nie wyklucza to testu t.
Wariancje byty zblizone (test Levene'a: F = 0,04, p = ,837). Domyslnie stosuje sie test t
Welcha, ktéry nie wymaga réwnosci wariancji, a jako analize uzupetniajacg test U
Manna-Whitneya.

Zapis wyniku w stylu APA 7

,Sredni poziom stresu nie réznit sie istotnie miedzy ratownikami SOR (M = 22,07, SD = 8,11) i
ZRM (M = 21,81, SD = 8,39), t(119,6) = 0,17, p = ,862, d = ,03, 95% Cl [—,32; ,38]. Réznica
srednich wyniosta 0,26 pkt, 95% CI [—2,67; 3,18]. Wynik testu U Manna-Whitneya byt zgodny z
analizg gtéwng, U = 2033,5, p =,720, ry =,04."

Jak interpretowad wynik nieistotny

Wynik nieistotny nie dowodzi, ze grupy sg takie same. Méwi tylko, ze dane nie dajg podstaw
do odrzucenia hipotezy zerowej. O tym, co faktycznie wiemy, informuje przedziat ufnosci:
réznica miesci sie prawdopodobnie miedzy —2,67 a 3,18 pkt na skali 0-40, a wiec ewentualna
réznica jest co najwyzej niewielka. W dyskusji napisz, ze w tej prébie nie stwierdzono réznicy,
poréwnaj z literaturg i wskaz, jaki najmniejszy efekt mdgt zosta¢ wykryty (tu d = ,51 przy
mocy ,80). Wyniki nieistotne raportuje sie tak samo starannie jak istotne.

8.4. H2: godziny pracy a stres

Liczba godzin pracy wykazata niewielkie odchylenie od rozktadu normalnego (W = ,976, p =
,025), wynikajace z dyskretnego charakteru zmiennej (wielokrotnosci 12 godzin). Przy N =
126 raportujemy korelacje Pearsona, a korelacje rang Spearmana jako sprawdzenie
odpornosci wyniku.

Zapis wyniku

»Liczba godzin pracy w miesigcu korelowata dodatnio z poziomem stresu, r(124) = ,39, 95% Cl
[,23; ,53], p < ,001. Korelacja rang Spearmana data zbiezny wynik, p = ,38, p < ,001. Staz pracy
nie byt istotnie zwigzany ze stresem, p =,13, p = ,157.”

Interpretacja sity zwigzku wedtug Cohena (1988): okoto ,10 maty, ,30 umiarkowany, ,50 duzy.
Wspétczynnik ,39 oznacza zwigzek umiarkowany: liczba godzin wyjasnia okoto 15%
zmiennosci stresu (rz). Korelacja nie dowodzi, ze godziny pracy powodujg stres; mozliwe sg
zmienne trzecie (np. sytuacja finansowa skfaniajgca zaréwno do dodatkowych dyzuréw, jak i
podnoszgca stres).
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Rycina 1

Poziom stresu wedtug miejsca pracy (A) i w zaleznosci od liczby godzin pracy w miesiacu (B)

Uwaga. Zbidér dydaktyczny, N = 126. Panel A: wykres pudetkowy z naniesionymi wynikami indywidualnymi. Panel B:
linia regresji metoda najmniejszych kwadratéw; punkty lekko rozsuniete w poziomie dla czytelnosci.

8.5. H3: miejsce pracy a zamiar odejscia

Tabela 2 x 2, wszystkie liczebnosci oczekiwane powyzej 5 (najmniejsza 17,3), zatem test x2
Pearsona jest wtasciwy. Przy liczebnosci oczekiwanej ponizej 5 w ktérejkolwiek komérce uzyj
doktadnego testu Fishera.

Zapis wyniku

»Zamiar odejscia z zawodu deklarowato 17 z 56 ratownikéw SOR (30,4%) i 22 z 70 ratownikdéw
ZRM (31,4%). Réznica nie byta istotna statystycznie, )(2(1, N =126) =0,02, p =,897, V= ,01."

8.6. H4: regresja logistyczna zamiaru odejscia

Model uwzglednia jednoczesnie stres, godziny pracy, miejsce pracy i staz, dzieki czemu kazdy
iloraz szans (OR) jest skorygowany o pozostate zmienne. Godziny pracy wprowadzono w
jednostkach po 10 godzin, aby OR byt interpretowalny. Zatozenia: brak silnej wspétliniowosci
(najwyzszy VIF = 1,40, wartosci ponizej 5 sg akceptowalne) oraz wystarczajgca liczba zdarzen
na predyktor (39 os6b z zamiarem odejScia na 4 predyktory, czyli okoto 10; reguta ostrozna
zaleca co najmniej 10).

Tabela 2

Regresja logistyczna: predyktory deklarowanego zamiaru odejscia z zawodu

Predyktor B SE OR 95% Cl dla OR p
PSS-10 (1 pkt) 0,155 0,039 1,17 [1,08; 1,26] <,001
Godziny pracy (10 h) 0,175 0,077 1,19 [1,02; 1,39] ,024
Miejsce pracy (SOR vs ZRM) 0,444 0,542 1,56 [0,54; 4,51] ,413
Staz (1 rok) -0,020 0,029 0,98 [0,93; 1,04] ,505
Stata —-8,506 2,064 <,001

Uwaga. N = 126; zdarzenia (zamiar odejécia = tak) = 39. y>(4) = 41,01, p < ,001; R? Nagelkerkego = ,39; R?
McFaddena = ,26; trafnos¢ klasyfikacji przy progu ,50 = 76,2%. Dla statej nie interpretuje sie OR.
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Zapis wyniku

~Model regres;ji logistycznej byt istotny statystycznie, x2(4) =41,01, p <,001, R? Nagelkerkego
= ,39. Po uwzglednieniu pozostatych zmiennych kazdy dodatkowy punkt w PSS-10 wigzat sie ze
wzrostem szansy deklarowania zamiaru odejscia 0 17% (OR = 1,17, 95% CI [1,08; 1,26]), a
kazde dodatkowe 10 godzin pracy w miesigcu 0 19% (OR = 1,19, 95% CI [1,02; 1,39]). Miejsce
pracy i staz nie byty istotnymi predyktorami.”

Czego nie pisac

e ,Stres zwieksza ryzyko odejscia 0 17%": OR dotyczy szans, nie ryzyka, a badanie
przekrojowe nie pozwala méwi¢ o wptywie przyczynowym.

¢ ,Miejsce pracy nie ma wptywu na zamiar odejscia”: przedziat ufnosci dla tego OR jest
bardzo szeroki, wiec dane sg zgodne zaréwno z brakiem efektu, jak i z efektem wyraznym.
Witasciwie: ,,nie wykazano istotnego zwigzku”.

* Wyniki ,na granicy istotnosci” (np. p = ,06) nie sg ,tendencja”. Raportuj doktadna wartos¢
p i przedziat ufnosci.

8.7. Ogdlne zasady raportowania statystyk

¢ Wartosci p podawaj dokfadnie (p = ,023), a ponizej ,001 jako p < ,001. Nigdy p = ,000.

* Przy kazdym tescie podaj wielkos$¢ efektu i, gdzie to mozliwe, 95% przedziat ufnosci.

* Symbole statystyczne kursywa (M, SD, t, p, r, n, N), litery greckie prosto (a, X, p, n).

¢ APA 7 pomija zero przed przecinkiem dla wartosci, ktére nie moga przekroczy¢ 1 (p, r, ).
W pracach polskojezycznych stosuje sie przecinek dziesietny. Jesli wydziat wymaga zapisu
0,05, zastosuj go konsekwentnie w catej pracy.

* Liczba miejsc po przecinku: zwykle dwa, dla p trzy. Srednie z doktadnoscig odpowiadajaca
precyzji pomiaru.

* Nie powtarzaj w tekscie wszystkich liczb z tabeli. Tekst wskazuje najwazniejsze wyniki i
odsyta do tabeli.

Gdzie mozemy pomoc

Analiza statystyczna Twoich danych: obliczenia, tabele i ryciny w APA 7, gotowy opis wynikéw i
opis metod statystycznych.

Sprawdzenie analizy wykonanej samodzielnie, zanim zobaczy ja promotor lub recenzent.
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Etap 9. Pisanie pracy rozdziat po rozdziale

Kolejnos¢ pisania nie jest kolejnoscia czytania. Najwygodniej pisa¢ w porzadku: Materiat i
metody (bo wiesz juz, co zrobites), Wyniki, czes¢ teoretyczna, Dyskusja, Wnioski, a na kohcu
Wstep i streszczenie.

Rozdziat Orientacyjny Co musi zawiera¢
udziat
Wstep 2-3 str. znaczenie problemu dla praktyki ratowniczej, luka w wiedzy, cel

pracy w jednym zdaniu, krétki opis uktadu pracy

Czesd teoretyczna 25-35% uporzgdkowana synteza literatury prowadzaca do Twoich
zmiennych; definicje poje¢; wyniki dotychczasowych badanh z
liczbami; bez ogdlnikdw podrecznikowych

Cel, pytania i 1-2 str. cel gtéwny, cele szczegdtowe, pytania badawcze, hipotezy z
hipotezy uzasadnieniem
Materiat i metody 10-15% typ badania, miejsce i czas, populacja i dobér, kryteria, narzedzia (z

rzetelnoscia), procedura, etyka (numer opinii komisji), analiza
statystyczna (program, wersja, testy, a)

Wyniki 20-25% przeptyw uczestnikéw, charakterystyka préby, wyniki w kolejnosci
hipotez; tabele i ryciny; bez interpretacji i bez cytowan

Dyskusja 10-15% odpowiedzZ na pytania, poréwnanie z literaturg, wyjasnienia
rozbieznosci, ograniczenia, znaczenie praktyczne, kierunki dalszych
badan

Whnioski 1 str. krétkie punkty wynikajace bezposrednio z wynikéw; bez nowych
informacji

Streszczenia, streszczenie w jezyku polskim i angielskim ze stowami kluczowymi;

bibliografia, aneksy aneksy: kwestionariusz, zgody, opinia komisji

Czesc teoretyczna

Czesty btad to przepisywanie podrecznika: historia ratownictwa, budowa uktadu krazenia,
definicje z encyklopedii. Recenzent ocenia, czy rozdziat prowadzi do problemu badawczego.
Test: kazdy podrozdziat powinien uzasadnia¢ jednag ze zmiennych lub hipotez. Pisz syntezg, a
nie streszczeniami kolejnych artykutéw: zamiast ,Kowalski (2020) zbadat..., Nowak (2021)
zbadat...” napisz, co wynika z tych badanh tacznie, i podaj je w jednym zdaniu jako Zrédta.

Materiat i metody

Ten rozdziat musi pozwoli¢ innej osobie powtdrzy¢ badanie. Sprawdz go z listg STROBE (von
Elm i in., 2007), a przy ankiecie internetowej z listg CHERRIES (Eysenbach, 2004): kanat
dystrybucji, okres zbierania, liczba wyswietlenh i ukonczen, zabezpieczenia przed
wielokrotnym wypetnieniem.

Przyktad akapitu o analizie statystycznej

»~Analizy przeprowadzono w programie [nazwa i wersja uzywanego programu]. Zmienne
ilosciowe opisano Srednig i odchyleniem standardowym lub mediang i kwartylami, w zaleznosci
od rozktadu ocenianego wizualnie i testem Shapiro-Wilka. Grupy poréwnano testem t Welcha, a
jako analize uzupetniajacag zastosowano test U Manna-Whitneya. Zwigzki miedzy zmiennymi
ilosciowymi oceniono wspétczynnikiem korelacji Pearsona, a miedzy zmiennymi jakoSciowymi
testem xz. Czynniki zwigzane z zamiarem odejscia z zawodu oceniono w modelu regres;ji
logistycznej. Przyjeto dwustronny poziom istotnosci a = ,05.”

Nawias kwadratowy uzupetnij programem, ktérego faktycznie uzytes (np. IBM SPSS Statistics,
JASP, jamovi, R). Ten zbiér dydaktyczny analizowano w jezyku Python (SciPy, statsmodels).
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Dyskusja w pieciu krokach

1. Jednym-dwoma zdaniami odpowiedz na pytanie badawcze (najwazniejszy wynik).

2. Poréwnaj kazdy gtéwny wynik z wczesniejszymi badaniami: zgodnos¢ i rozbieznosci.

3. Wyjasnij rozbieznosci: inna populacja, inne narzedzie, inny system organizacji PRM, inny
okres.

4. Ograniczenia: dobdr préby, samoopis, schemat przekrojowy, wielko$¢ préby, mozliwe
zmienne zaktécajgce. Ograniczenia to dowdd dojrzatosci metodologicznej, a nie przyznanie
sie do porazki.

5. Znaczenie dla praktyki (organizacja dyzuréw, szkolenia, wsparcie psychologiczne) i
propozycje dalszych badah.

Whnioski

Whnioski s3 numerowane, krétkie i wynikajg wytacznie z Twoich danych. Dobrze: ,W badanej
grupie wyzszy poziom stresu i wieksza liczba godzin pracy wigzaty sie z czestszym
deklarowaniem zamiaru odejécia z zawodu.” Zle: ,Nalezy pilnie zreformowa¢ system
wynagradzania ratownikéw” (to rekomendacja, a nie wniosek z badania; jej miejsce jest w
dyskusji).

Jezyk pracy
* Forma bezosobowa lub pierwsza osoba liczby mnogiej, konsekwentnie w catej pracy
(zgodnie z praktyka promotora).

* Wyniki w czasie przesztym (,,ratownicy SOR deklarowali”), wiedza ugruntowana w
terazniejszym (,,PSS-10 jest narzedziem...”).

¢ Skréty rozwin przy pierwszym uzyciu i dodaj wykaz skrétéw (ZRM, SOR, PRM, SWD PRM,
RKO, PSS-10).

¢ Tabele i ryciny numerowane, z tytutem i Zrédtem; kazda przywotana w tekscie przed jej
pojawieniem sie.
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Etap 10. Bibliografia, JSA, narzedzia Al, obrona

Styl cytowania

Na kierunkach medycznych stosuje sie najczesciej styl Vancouver (numeryczny) albo APA 7
(autor, rok). Wybér nalezy do promotora lub wydziatu; wazna jest konsekwencja. Menedzer
bibliografii przetgcza style automatycznie.

Typ zZrodtia APA 7 Vancouver

Artykut Cohen, S., Kamarck, T., & Mermelstein, R. Cohen S, Kamarck T, Mermelstein R. A
(1983). A global measure of perceived stress. global measure of perceived stress. |
Journal of Health and Social Behavior, 24(4), Health Soc Behav. 1983;24(4):385-96.
385-396. https://doi.org/10.2307/2136404

Ksigzka Field, A. (2018). Discovering statistics using IBM  Field A. Discovering statistics using IBM
SPSS Statistics (5th ed.). SAGE. SPSS Statistics. 5th ed. London: SAGE;

2018.

Cytowanie w (Coheniiin., 1983) lub Coheniin. (1983) ...wykazano w badaniach [1].

tekscie wykazali...

Akt prawny Ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym jak w APA, z numerem w kolejnosci
Ratownictwie Medycznym (tekst jednolity z przywotania

podaniem roku i pozycji w Dzienniku Ustaw
aktualnego w dniu pisania).
* Kazde zrédto z bibliografii musi by¢ przywotane w tekscie i odwrotnie.
e Cytuj Zrédta, ktére przeczytates. Jesli znasz prace tylko z cudzego omdéwienia, zaznacz to
(APA: ,,za:").
¢ Sprawdz kazdy DOI: wpisz go po adresie https://doi.org/ i upewnij sie, ze prowadzi do
wiasciwego artykutu.

Jednolity System Antyplagiatowy

Zgodnie z ustawg Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (art. 76 ust. 4) praca dyplomowa jest
sprawdzana przed egzaminem dyplomowym w Jednolitym Systemie Antyplagiatowym. Raport
pokazuje fragmenty zbiezne z innymi tekstami; decyzje o tym, czy zbieznos¢ jest uprawniona
(cytat, nazwa narzedzia, opis bibliograficzny, standardowa formuta metodologiczna),
podejmuje promotor. Najlepsza ochrona to pisanie wtasnymi stowami od pierwszej notatki i
oznaczanie cytatéw od razu przy kopiowaniu.

Narzedzia sztucznej inteligencji

Zasady korzystania z Al w pracach dyplomowych ustala uczelnia i promotor; sprawdz

aktualne zarzadzenie przed uzyciem. Niezaleznie od zasad lokalnych obowigzuja trzy reguty:

1. Modele jezykowe zmyslajg zrédta, cytaty i numery DOI, ktére wygladaja wiarygodnie.
Kazde Zrédto weryfikujesz w bazie, kazdy cytat w oryginale.

2. Nie przekazuj do zewnetrznych narzedzi danych uczestnikéw badania, nawet ,tylko do
policzenia”, jesli zgoda i wniosek do komisji tego nie obejmowaty.

3. Odpowiedzialnos¢ za tres$¢ ponosi autor pracy. Jesli regulamin wymaga ujawnienia uzycia
Al, opisz zakres (np. korekta jezykowa streszczenia angielskiego).

Obrona

Prezentacja trwa zwykle 5-10 minut. Sprawdzony ukfad dziesieciu slajdéw: tytut; problem i
luka w wiedzy; cel i hipotezy; metoda (kto, ile 0séb, jakie narzedzia); 3-4 slajdy wynikéw (po
jednej rycinie lub tabeli, z jednym zdaniem wniosku w nagtéwku); wnioski; ograniczenia i
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znaczenie praktyczne. Minimum tekstu, czytelne liczby.

Pytania, ktére padaja najczesciej

* Dlaczego wybrat(a) Pan(i) ten test, a nie inny? Co by sie stato, gdyby zatozenia nie byty
spetnione?

¢ Co oznacza wartos¢ p, a co wielkos¢ efektu w Pana(i) badaniu?

¢ Na kogo mozna uogdlni¢ wyniki przy tym sposobie doboru préby?

¢ Jaki byt odsetek odpowiedzi i czy osoby, ktére nie odpowiedziaty, mogty rézni¢ sie od
badanych?

* Co z wynikéw wynika dla praktyki ratownika medycznego lub organizacji systemu?

* Co zrobit(a)by Pan(i) inaczej, gdyby zaczynat(a) badanie jeszcze raz?

Gdzie mozemy pomoc

Recenzja rozdziatéw przed oddaniem promotorowi, redakcja naukowa i korekta jezykowa,
uporzadkowanie bibliografii w wymaganym stylu.

Przygotowanie do obrony: omdéwienie metod i wynikéw pod katem pytan komisji, slajdy z
wynikami.
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20 najczestszych btedow

#
1

© 00 N o v

11

12

13
14
15
16
17
18

19
20

Btad

temat zbyt szeroki

zbieranie danych przed opinig komisji
bioetycznej

wtasna ankieta tam, gdzie istnieje narzedzie
standaryzowane

brak pilotazu ankiety

wiek i staz zbierane tylko w przedziatach
pominiete odwrécenie pozycji skali

brak opisu przeptywu uczestnikéw

testy dobierane po obejrzeniu danych
same wartosci p bez wielkosci efektu

p = ,000 przepisane z programu

Jbrak réznicy” jako wniosek z wyniku
nieistotnego

jezyk przyczynowy w badaniu przekrojowym

interpretacja i cytowania w rozdziale Wyniki
dyskusja jako powtdrzenie wynikéw

brak ograniczen badania

whnioski niewynikajgce z danych

czesc teoretyczna jako podrecznik

Zrédta sprzed kilkunastu lat i nieaktualne
wytyczne

niespdjna bibliografia

petna wersja oddana promotorowi tuz przed
terminem

Jak go uniknaé

test FINER i format PICO/PEO przed rozmowg z
promotorem

zapytanie do komisji w etapie 6, zanim powstanie link
do ankiety

przeglad narzedzi w etapie 4, zakup lub zgoda autoréw

10-20 oséb z populacji, poprawki przed badaniem
gtéwnym

pytanie o liczbe, przedziaty tworzone w analizie
formuta w programie; kontrola: ujemna lub niska alfa
liczby: otwarte, ukonczone, wykluczone (z powodami)
plan analizy przed zebraniem danych

d, r, V, OR z 95% Cl przy kazdym tescie

zapis p < ,001

»Nie wykazano istotnej réznicy” plus przedziat ufnosci

»,Wigzat sie z”, , byt skorelowany z”, a nie ,powodowat”,
»wptywat”

interpretacja wytacznie w Dyskusji

poréwnanie z literaturg i wyjasnienie rozbieznosci
osobny podrozdziat z konkretnymi ograniczeniami
kazdy wniosek wskazuje na konkretna tabele lub test
kazdy podrozdziat uzasadnia zmienng lub hipoteze

przewaga publikacji z ostatnich 10 lat, najnowsze
wytyczne

menedzer bibliografii od pierwszego dnia

harmonogram z trzema wersjami do akceptacji
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Lista kontrolna przed ztozeniem pracy

Formalnosci

[0 tytut identyczny z zatwierdzonym przez promotora i w systemie uczelni

[0 strona tytutowa zgodna ze wzorem uczelni

0 oswiadczenia autora podpisane

[ opinia komisji bioetycznej (lub stwierdzenie, ze nie jest wymagana) z numerem i datg w
rozdziale metod

O zgody instytucji i autoréw narzedzi w aneksach

Metody i wyniki

typ badania, miejsce, okres, populacja, dobér, kryteria wtgczenia i wytaczenia
narzedzia z podaniem autoréw, adaptacji i rzetelnosci w badanej prébie
przeptyw uczestnikéw z liczbami

dla kazdej hipotezy: test, statystyka, df, p, wielkos¢ efektu, 95% ClI

[ R I I N

liczby w tekscie zgodne z liczbami w tabelach (sprawdz kazda)

Dyskusja i wnioski

[0 odpowiedZ na kazde pytanie badawcze

0 poréwnanie z co najmniej kilkoma badaniami dla kazdego gtéwnego wyniku
[ ograniczenia badania

1 wnioski bez jezyka przyczynowego, wynikajace z danych

Redakcja

[1 streszczenie polskie i angielskie, stowa kluczowe

O wykaz skréotéow

[0 jednolity styl cytowania, kazdy DOI sprawdzony

O spis tabel i rycin

[0 korekta jezykowa, numeracja stron, spis tresci aktualny
[0 kopia bazy danych i plikéw analizy zachowana do obrony
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Praca dyplomowa krok po kroku | SKN Badan w Ratownictwie Medycznym, UR

Wsparcie przy pracy dyplomowej

Wszystko, co opisano w skrypcie, da sie zrobi¢ samodzielnie. Jesli brakuje czasu, statystyka
okazuje sie trudniejsza, niz zaktadano, albo promotor odestat analize do poprawy, zespét
analizastatystyczna.me przejmie te cze$¢ pracy. Materiat przygotowat Marek Porycki,
psycholog, autor serwisu.

Ustuga Zakres

Konsultacja tematu i projektu wykonalnos¢, pytanie badawcze, hipotezy, dobér narzedzi i typu badania

Realizacja badania kwestionariusz, ankieta online, organizacja zbierania danych, baza danych i
ksiega kodowa

Plan analizy i liczebnos¢ préby  testy dla kazdej hipotezy, analiza mocy, opis do wniosku do komisji
bioetycznej

Analiza statystyczna obliczenia, tabele i ryciny w APA 7, opis wynikéw i metod statystycznych
Sprawdzenie analizy weryfikacja wykonanych obliczen i opisu przed ztozeniem pracy
Recenzja rozdziatéw ocena kazdego rozdziatu przed oddaniem promotorowi: struktura, logika

wywodu, zgodnos¢ z wynikami, uwagi i sugestie poprawek

Redakcja naukowa i korekta poprawa jezyka naukowego, spéjnosci i stylu, redakcja tabel i rycin,
bibliografia w APA 7 lub Vancouver

Przygotowanie do obrony metody i wyniki pod katem pytan komisji, slajdy z wynikami

Zbiér dydaktyczny z etapu 8 (126 obserwacji, plik CSV) wysytamy na prosbe, zeby kazdy mégt
powtérzy¢ analizy w SPSS, JASP lub jamovi i poréwnac wyniki z tabelami w skrypcie.

Jak zaczaé: napisz na kontakt@analizastatystyczna.me albo zeskanuj kod QR. Podaj
temat pracy, typ badania, przyblizona liczbe oséb badanych i termin ztozenia pracy.

analizastatystyczna.me
kontakt@analizastatystyczna.me

Materiat udostepniony bezptatnie cztonkom Studenckiego Kota
Naukowego Badah w Ratownictwie Medycznym Uniwersytetu
Rzeszowskiego. Mozna go rozpowszechnia¢ w catosci, z
zachowaniem informacji o autorze.
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