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Rehabilitacja medyczna wedlug tworcy polskiej szkoty rehabilitacji
charakteryzuje si¢ kompleksowoscia podejscia do oséb niepetnosprawnych.
Wiktor Dega (1973) uznawat rehabilitacj¢ za trzeciag faze procesu leczenia,
podkreslat, ze choroby, niezaleznie od leczenia, pozostawiaja nieodwracalne
konsekwencje funkcjonalne u pacjentow, ktore sa bardzo rozne w zaleznosci od
uktadu lub organu, ktérego dotyczg (Kowalik, 2007).

Usprawnienie narzadu ruchu na poczatku bylo traktowane jako
podstawowa forma rehabilitacji medycznej (kinezyterapia, gimnastyka
lecznicza, korekcyjna). Nadal pozostaje jednym z najistotniejszych ogniw
w kompleksowej rehabilitacji z tym, ze pojawily si¢ mozliwosci wykorzystania
ruchu w znacznie szerszym aspekcie. Od kilkunastu lat w Stanach
Zjednoczonych, a teraz 1 w Europie upowszechnita si¢ dostosowana aktywnosé¢
ruchowa jako bardziej skuteczna forma wykorzystania ruchu w rehabilitacji
(Winnick, 1998). Programowana aktywnos¢ ruchowa powinna by¢ dostosowana
do poziomu rozwoju motorycznego konkretnej osoby. Sens tej aktywnosci
sprowadza si¢ do tego, ze ma by¢ ona maksymalnie zblizona do rozwoju
ruchowego osoby niepetnosprawnej oraz do rozwoju prawidtowego. (Morton,

Omoto, 2003).



Kontynuacja tego zagadnienia jest aktywnos$¢ ruchowa rekreacyjna i
sportowa, a sport 0sob niepetnosprawnych coraz czgsciej przypomina normalny
sport wyCzynowy.

Zatem temat badan podjetych przez magister Anne Malwine Kamelska,
dotyczacy efektow zdrowotnych treningu kolarskiego osob niedowidzacych jest
aktualny i trafnie dobrany, uzasadniony merytorycznie i moze posiada¢ duze
znaczenie praktyczne.

Rozprawa na stopien doktora nauk o kulturze fizycznej magister Anny
Malwiny Kamelskiej posiada 96 stron maszynopisu w uktadzie typowym dla
oryginalnych prac badawczych. Material zostal przedstawiony w postaci
21 tabel, 2 rycin, 5 zatgcznikdw oraz 151 pozycji piSmiennictwa.

Zaznaczone w tytule efekty zdrowotne treningu kolarskiego o0séb
niedowidzacych sa wystarczajacym powodem, zeby poréwnac tg grupe do grupy
0sob niedowidzacych nietrenujgcych. Natomiast porownanie do grupy
prawidlowo widzgcych trenujgcych jest innym zagadnieniem i nie stanowi tla,
na ktéorym mozna poréwnywac osiggi o0séb niepelnosprawnych. Chociaz
podkresli¢ mozna, ze nie jest to btedem, natomiast mozna bylo zaoszczedzié
sobie dodatkowej pracy.

Spis tresci ulozony jest logicznie, jasno przedstawia plan pracy,
organizacje badan, a takze cel pracy, pytania badawcze i stosowane metody. Co
do wykazu skrétow (str.8) ogdlna zasada jest, ze poza skrotem winien by¢ opis
w jezyku, w ktorym skrot jest stosowany, a nastepnie tlumaczenie na jezyk
polski. W niektorych pozycjach doktorantka tej zasady przestrzega, natomiast w
niektérych idzie na skréty i od razu prezentuje thumaczenie w jezyku polskim.
Celem ujednolicenia nalezatoby to poprawi¢. Natomiast wykaz skrétow, jak sie
okazuje po przeczytaniu pracy, jest niedostateczny i w tekscie, zwlaszcza przy
rycinach i tabelach, wystepuje potrzeba tlumaczenia skrotdéw, ktore nie zostaty
ujete w wykazie.

Streszczenie 1 abstrakt opisane w formie obszernej, szczegdtowo

tlumaczac badania oraz uzyskane wnioski, ptynace z wynikéw i celu badania.



Na poczatku doktorantka opisuje zmiany adaptacyjne wystepujace pod
wplywem treningu kolarskiego u ¢wiczacych sportowcow. Wskazuje takze na
efekty zdrowotne jakie uzyskuje si¢ w wyniku systematycznej aktywnosci
fizycznej, nastepnie w poszczegdlnych ustepach doktorantka zapoznaje
czytelnika z dyscyplinami sportu, w ktérych osoby niedowidzace moga
uczestniczy¢. To stanowi podstawe do wyboru aktywnosci fizycznej, jaka osoba
niepelnosprawna moze uprawia¢. Takze duzo informacji doktorantka przekazuje
opisujgc efekty treningu u os6b niepetnosprawnych, co wskazuje na duzy
warsztat bibliograficzny, z ktérego doktorantka czerpie swoje wiadomosci.

Niestety zabrakto informacji dotyczacych wptywu wysitku fizycznego na
organ szczegdlnego zainteresowania, czyli organ wzroku. Brak odpowiedzi na
pytania: jakie zmiany patologiczne zachodza w tym organie w rezultacie
choroby, jakie sa zasady leczenia oraz w jaki sposob kinezyterapia, aktywnos¢
fizyczna, kompleksowa rehabilitacja wplywaja na w/w organ. Doktorantka
skupita sie na ogodlnoustrojowych zmianach zachodzacych w organizmie
trenujacej osoby niepetnosprawne;.

W rozdziale cel badan, (strona 35) doktorantka pisze: ,,celem badania byta
ocena wplywu systematycznej aktywnosci fizycznej w postaci treningu
kolarskiego na wybrane wskazniki charakteryzujace zdrowie u 0sob
niedowidzacych (trenujacych oraz nietrenujacych) oraz prawidlowo
widzacych”. Ze zdroworozsadkowego punktu widzenia brak podstaw sadzi¢, ze
trening wptynat na stan zdrowia osob nietrenujacych. Winno by¢: ,,na wybrane
wskazniki charakteryzujagce zdrowie u osob niedowidzacych i prawidlowo
widzacych trenujacych”. Grupa oséb niedowidzacych nietrenujacych jest grupa
kontrolna i shuzy tlem oceny wptywu aktywnosci fizycznej na grupe
niedowidzacych trenujacych. Natomiast cele badan sformutowane jasno,
zwiezle tak jak pytania badawcze.

W badaniu uczestniczyly 42 osoby, ktére byly podzielone na 2 grupy
trenujacych: niedowidzacych i prawidtowo widzacych oraz grupe kontrolng

niedowidzacych nietrenujacych. Tak, jak juz pisalem istota rzeczy jest
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poréwnanie grupy trenujacych do nietrenujacych osoéb niedowidzacych, ta czesé
opracowania przedstawia najwigksza warto$¢ pracy, ktorg zwieksza dosé
szczegdtowy 1 logiczny opis organizacji badan, struktury prowadzonego
treningu, oceny zdolnosci do wysitku oraz pomiardw poszczegodlnych uktadow.
Zwraca uwage dobrze przygotowana analiza statystyczna, ktora wykorzystuje
metody statystyczne w zaleznosci od rozktadu istotnosci 1 liczebnosci
poszczegdlnie ocenianych parametrow.

Wyniki badan, zgodne z przyjetymi w pracach naukowych zasadami,
ptynnie przechodzg do okreslonej zawartosci i zmian poszczegdlnych
czynnikow, co robi dobre wrazenie przemyslanego i dobrze zaplanowanego
badania. Chciatbym zauwazy¢, ze na samym poczatku grupa niedowidzacych
trenujgcych oraz grupa kontrolna — niedowidzgcych nietrenujacych roznig sie
miedzy sobg w sposob istotny. Przede wszystkim znacznie wyzsza zawartoscig
tkanki thuszczowej, nizszym poziomem zawartosci wody oraz masy suchej, co
tworzy na wstepie pytanie o porownywalnosci innych wskaznikéw. Nastepnym
problemem jest brak badan grupy kontrolnej po 7 miesigcach, uwzgledniajac to,
ze w okresie letnim aktywnos$¢ ruchowa oséb niedowidzacych nietrenujacych
tez byta wyzsza i nie wiemy, w jaki sposob wptyneta na wskazniki okreslone na
poczatku.

Zgromadzony material statystyczny robi dobre wrazenie, a jego
opracowanie wymagato duzej cierpliwosci 1 odwagi naukowej. Natomiast
brakuje wigkszej liczby rycin, ktore by odzwierciedlaly wyniki oraz trendy,
jakie sa zawarte w licznych tabelach, ktore nie zawsze sg czytelne i nie
wplywaja na wyobrazni¢ czytajacego. To samo mozna bylo przedstawi¢ w
formie rycin, a liczny materiat tabelarny w aneksie do pracy. Tak, jak juz
moéwilem przy wykazie skrotow, jezeli wigkszo$¢ skrotow znalazityby sie w
wykazie nie trzeba byloby wypisywaé obszernej legendy przy kazdej tabeli. W
zaden sposOb to nie umniejsza wartosci zgromadzonego materiatu oraz

wnioskéw do ktoérych mozna dojs¢ w rezultacie analizy.



Dyskusja nad wynikami przeprowadzonych badan w konfrontacji z
obszerng literaturg opracowana przez doktorantke robi pozytywne wrazenie i
pokazuje duzy i réznorodny naukowy warsztat doktorantki. Lekkosé¢, z ktora
doktorantka poréwnuje wyniki wilasnych badan z danymi literaturowymi
pokazuje nie tylko obszerng wiedzg, a takze znajomos¢ tematyki i wysoki
poziom naukowy.

Tak, jak juz méwitem, zabraklo oceny wptywu aktywnosci fizycznej na
organ wzroku trenujacych, co w sposob niewatpliwy wzbogacitoby prace i
nadato glebszego wymiaru. Mam nadzieje, ze doktorantka kontynuujac badania
w tym kierunku, wezmie to pod uwage.

Pismiennictwo, ktére zawiera 151 pozycji literaturowych jest dobrze
dobrane i w peini wykorzystane w tekscie pracy doktorskiej. Opisane zgodnie z
regutami dotyczacymi prac naukowych. Chciatbym zauwazyc, ze pozycje
literaturowe dostarczajace informacji z Internetu tez musza by¢ datowane,
uwzgledniajac date przegladania. Po jakim$ czasie sg weryfikowane i ich tresci
moga by¢ zmieniane, dlatego przy przytoczeniu adreséw internetowych w
pozycjach od 56 do 65 na stronie 89 musza si¢ znalez¢ daty, kiedy te tresci byly
przegladane.

Praca zostata dobrze zredagowana, styl jest prosty, a jezyk poprawny,
uwagi wymienione w opinii nie umniejszaja wartosci naukowej, tak i
praktycznej calej pracy.

Podsumowujac ocene rozprawy stwierdzam, ze praca doktorska magister
Anny Malwiny Kamelskiej na temat: , Efekty zdrowotne treningu kolarskiego
0s6b niedowidzacych oraz prawidlowo widzacych”- jest dobrze opracowana
pod wzgledem merytorycznym i formalnym stanowi wartosciowy i samodzielny
dorobek naukowy.

Zastosowane metody badawcze 1 opracowania statystyczne sg wtasciwe, a
wysunigte wnioski stanowia podsumowanie wynikdw 1 ich logiczng
konsekwencje. W mojej ocenie praca doktorska magister Anny Malwiny

Kamelskiej w peini odpowiada wymaganiom stawianym rozprawom na stopien
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doktora o kulturze fizyczne. W zwigzku z tym, mam zaszczyt przedtozyc
Wysokiej Radzie Wydziat Rehabilitacji Akademii Wychowania Fizycznego im.
Jozefa Pitsudskiego w Warszawie wniosek o dopuszczenie magister Anny

Malwiny Kamelskiej do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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