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p.t. .,Postawa ciata u dzieci trenujacych wybrane dyscypliny sportowe”

Rola aktywnosci fizycznej w zapewnieniu prawidtowego rozwoju uktadu miesniowo-
szkieletowego oraz stymulacji rozwoju uktadu krazenia i oddechowego jest powszechnie znana.
Mimo tej swiadomosci nader czgsto poziom aktywnosci fizycznej u dzieci jest zbyt maly co
szczegOlnie bylo nasilone w okresie pandemii. Ksztaltowanie prawidiowej postawy ciata, jest
kluczowe w dobie nieuchronnego postepu cywilizacyjnego, rozwoju technologii i zmiany trybu
zycia. Dostgpne pismiennictwo nie daje jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, jaki wplyw na
postawg ciata ma aktywnos¢ fizyczna i uprawianie réznych dyscyplin sportowych u dzieci w wieku
szkolnym.

Rozprawa doktorska pani mgr Natalii Twarowskiej - Grybalow podejmuje ten wazny
klinicznie i spolecznie temat.

Przedstawiona mi do oceny praca doktorska podzielona jest na ogdlne przyjete czesci w tego
typu rozprawach i obejmuje 7 rozdzialoéw oraz spis tabel, rycin i aneks. Praca sklada si¢ z 98 stron

maszynopisu i przygotowana jest bardzo starannie.

Brakuje wykazu stosowanych w pracy skrotow, ktory bylby pomocy podczas czytania

dysertacji.

Autorka na poczatku pracy, po o$wiadczeniach i podziekowaniach, umieszcza streszczenia
w jezyku polskim i angielskim. Zawiera w nich m.in. opisy zmian parametréw alfa, beta i gamma

jednak nie wyjasnia co te parametry oznaczajg.

We wstepie obejmujacym 15 tron Doktorantka szeroko przedstawia zagadnienia teoretyczne
problemu. Autorka wykazuje bardzo dobra znajomo$¢ tematu zaréwno w odniesieniu do
epidemiologii wad postawy, czynnikéw wplywajacych na ich rozwoj, metod oceny postawy ciata
oraz roli aktywnosci fizycznej i treningu w ksztaltowaniu tejze. Narracj¢ Autorka wzbogacita

licznym, poprawnie cytowanym pismiennictwem, jednak prezentowane niektdre opinie nie zostaly
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poparte odpowiednig pozycja literaturowa jak np. na str. 20 ,.Dynamiczny rozwdj technologii i

zmniejszenie aktywnosci fizycznej negatywnie wplywajg na postawe ciala™.

Cel pracy zostal sformutowany jasno i logicznie. Dotyczy on oceny postawy ciata u dzieci

trenujacych wybrane dyscypliny sportowe w pordwnaniu do dzieci nietrenujgcych.

Autorka stawia nastgpujace pytania. Po pierwsze, jakie typy budowy ciala charakteryzuja
dzieci trenujace i nietrenujace? Po drugie, jaki poziom aktywnosci fizycznej oraz zmienne
charakteryzujace styl zycia prezentujg dzieci trenujace i nietrenujgce? Po trzecie, jakie zaburzenia
postawy ciala wystepuja najczesciej w grupach dzieci trenujgcych i nietrenujacych i jaka jest ich
czgstosé i rodzaj zaleznie od dyscypliny sportu? Oraz po czwarte, ktore z analizowanych
zmiennych (wiek, pte¢, wskazniki antropologiczne, poziom aktywnosci fizycznej, obcigzenie
treningowe, czas spedzony przed urzadzeniem elektronicznym i wybor dyscypliny sportowej)

wykazuja najsilniejszy wplyw na postawe ciata badanych dzieci?

Kolejna czes¢ pracy to material. Doktorantka analizuje grupg 310 dzieci. Grupe badang
stanowito 247 dzieci uczgszezajacych do publicznych szkot podstawowych o charakterze
sportowym lub trenujgcych wybrana dyscypling w klubie sportowym, natomiast grupe kontrolng
stanqwi%o 63 dzieci uczeszczajacych do publicznej szkoty podstawowej. Brakuje informacji do
ktorej klasy chodzity dzieci. Taka informacja pojawia si¢ dopiero na stronie 57. Autorka podaje w
tabeli $redni wiek grupy jako 11 lat, natomiast zakres wieku badanych dzieci wyniést od 8,75 do
13,50 lat. Taka rozbieznos¢ wieku - blisko 5 lat —wigze si¢ nie tylko ze stopniem wytrenowania ale
takze faza dojrzewania co moze wplywaé na oceng sylwetki. Jednoczesnie dla lepszej czytelnosci
danych proponuje¢ doprecyzowa¢ jednostki, w jakich autorka podaje wiek pacjenta —wartosci

dziesigtne zmieni¢ na miesigce.

Kolejny rozdziat to metodyka badan. Na 9 stronach Autorka opisuje konstrukcje projektu
badawczego, narzgdzia badawcze, procedure badania oraz zastosowane metody statystyczne. Na
stronie 34 Doktorantka podaje analize wskaznika BMI w poszczego6lnych badanych grupach. Takie
zestawienie powinno si¢ znalez¢ w rozdziale Wyniki. Opis zestawionych parametréw oceny postawy
ciata jest mato czytelny. Na ryc. 4 widoczne sg dwa rysunki. Oznaczenie ich np. literami oraz oddzielne
opisanie utatwitoby interpretacj¢. Punkty oznaczone na ryc. 4 maja odmienne nazwy niz na ryc. 7.
Wprowadza to pewne zamieszanie. Dodatkowo na rycinach 5 i 6 brakuje opisu zaznaczonych punktéw.
Wydaje sig, ze dla potrzeb zobrazowania metodyki wystarczyfaby jedna rycina — np. Sta. Rozumiem ze
Doktorantka dofaczyta rycing nr 6 jako przyktad fotografii dziecka z nieprawidtowa postawa. Jesli tak,

dodatkowe informacje w opisie ryciny ulatwityby czytelnikowi interpretacjg¢ obrazu.



W czescei ,,Przebieg 1 organizacja badania” zabraklo jednoznacznej informacji czy badania
przeprowadzala jedna osoba co minimalizuje prawdopodobienstwo bledu pomiaru. Taka informacja

pojawia si¢ dopiero na stronie 78.

W podrozdziale ,,Analiza statystyczna™ rozlegly opis funkcji statystycznych nie wydaje si¢
potrzebny a uzyte okreslenia ,,nie zawsze”, ,,czasami”, ,w kilku przypadkach” powinny zostaé

doprecyzowane.

W kolejnym rozdziale Doktorantka obszernie przedstawia wyniki swoich badan. Na 25
stronach bogato zilustrowanych tabelami i rycinami dokonuje poréwnania uzyskanych wynikéw
kolejnych parametréw badanych grup. Autorka na postawie srednich wartosci katow i wielkosei
krzywizn w kregostupie, stosujgc zmodyfikowana metod¢ Wolanskiego przez Zeyland-Malawke
okreslita typy postawy ciata w badanych grupach: kifotyczna, lordotyczng i rownowazng. Nastepnie
mgr Twarowska - Grywalow pisze: ,,Dokonano takze analizy postawy kifotycznej, lordotycznej i
rownowaznej oraz na podstawie dokladnych typow postawy (1, 11, 111) podzielono postawy na
prawidlowq i wadliwg.” Ta czg$¢ nie jest w pelni jasna, zabraklo podania kryteriow decydujgcych o

zakwalifikowaniu postawy jako wadliwej.

~ Interesujgca analiza dotyczy pojawiania si¢ dolegliwosci bélowych u 0s6b trenujacych
wybrane dyscypliny sportowe. Mysle ze dodanie i analiza wynikéw grupy kontrolnej bytaby
ciekawa i dajgca poréwnanie dzieci trenujacych z grupa uprawiajacg sport jedynie rekreacyjnie.
Autorka nie zaobserwowala istotnej statystycznie roznicy w czgstosci wystepowania dolegliwosci

bolowych pomiedzy ocenianymi grupami.

Cenng czgs¢ dysertacji stanowia wyniki analizy procesu treningowego za pomocg autorskiej

ankiety oraz analiza modeli wielowymiarowych.

Dyskusja jest przedstawiona prawidlowo. Jest to niezwykle istotna i wazna czes$¢ dysertacii.
Doktorantka podzielita ten rozdziat na czesci dotyczace poszczegdlnych wynikdw tj: najwazniejsze
wyniki, analiza wielkosci krzywizn w zaleznosci od wieku, wplyw sportu na ksztattowanie
krzywizn kregostupa, analiza postawy ciala w plaszczyznie czotowej za pomocg wskaznika POTSI,
poziom wiedzy rodzicow i opiekundw, analiza czasu wolnego spedzanego w sposéb bierny,
wystepowanie dolegliwosci boélowych dolnego odcinka krggostupa u dzieci w wieku szkolnym i
obcigzenie plecakiem szkolnym, aktywno$¢ fizyczna w formie rekreacyjnej. W sposéb rzeczowy
przeprowadza analiz¢ wynikdw uzyskanych na podstawie przeprowadzonych badan konfrontujac je
jednoczesnie z pismiennictwem. Poszczegolne parametry omawia z duzg doktadnoscia. Zdarzajg si¢
bledy w cytowaniach jak np. na str 68 pozycja nr 70 nie dotyczy ,,/ 223 dzieci, w tym 609 dziewczqgt
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i 614 chlopcow™ a 91 szczeciniskich zawodniczek uprawiajacych ptywanie. Cenng czeseig dyskusji
jest wyznaczenie przez Doktorantke kierunkdw przysztych badan oraz przedstawione ograniczenia

badan przeprowadzonych.

Zasadnicze wnioski jakie przedstawita Autorka wynikajg z przeprowadzonej analizy

klinicznej. Jest ich 4 i dajg odpowiedz na pytania zawarte w celu rozprawy doktorskiej. Brzmig one:

1. Wigkszos$¢ badanych mialo prawidlowa postawe ciata w plaszczyznie strzatkowej,
bez wzgledu na rodzaj uprawianej dyscypliny sportowej. We wszystkich zbadanych
grupach najczesciej wystepujace dysfunkcje to asymetrie w ptaszczyznie czotowej

o umiarkowanym nasileniu.

[S9]

Przebadane dzieci trenujgce uprawialy aktywnos¢ fizyczng na satysfakcjonujgcym
poziomie. Dzieci nietrenujgce mialy niewystarczajacy poziom aktywnosci fizycznej
wedlug obowigzujacych norm. Zaobserwowano takze znaczne przekroczenie
zalecanej dziennej normy czasu spedzanego przed dowolnym urzadzeniem

elektronicznym.

3. Wyniki badan wlasnych nie pozwolily jednoznacznie stwierdzié, czy uprawianie
roznych dyscyplin sportowych i rézne obcigzenie treningowe wplywaly negatywnie
badz pozytywnie na postawe ciata. Brak asymetrii o duzym nasileniu w grupach
0s6b trenujgcych rézne dyscypliny sportowe, pomimo faktu asymetrycznosci danych
dyscyplin, moze swiadczy¢ o prawidlowym doborze ¢wiczen w trakcie procesu

treningowego.

4. Zadne z analizowanych zmiennych (wiek, pte¢. wskazniki antropologiczne. poziom
aktywnosci fizycznej, obcigzenie treningowe, czas spedzony przed urzgdzeniem
elektronicznym i wybor dyscypliny sportowej) nie miaty silnego wplywu na

parametry postawy ciata u dzieci trenujacych i nietrenujgcych.

Kolejng czgscig pracy jest lista 100 pozycji poprawnie wybranego pismiennictwa
obejmujacego glownie prace z ostatnich kilku lat zamieszczone w periodykach o zasiggu
mig¢dzynarodowym. Szkoda ze tylko jedna trzecia prac to pozycje autoréw zagranicznych. Zdarzaja
si¢ powtdrzenia pozycji.

Catosé¢ rozprawy zamyka spis tabel i rycin oraz ankes.

Cennym byloby zaplanowanie badania jako prospektywnego, gdzie znane bytyby parametry
postawy ciata dzieci przed rozpoczgciem uprawiania sportu. Mimo braku istotnosci statystycznej
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obserwacja nieprawidlowej postawy ciata u 4 0sob (6,6%) trenujacych pitke siatkowa, 3 0s6b
(4.7%) trenujacych ptywanie i tylko u 2 0séb (3,2%) w grupie kontrolnej moze sugerowaé
szkodliwy wplyw zwiekszonej aktywnosci fizycznej. Natomiast ocena ,,wyjsciowa” postawy ciala

pozwolifaby rozjasni¢ te watpliwosci. Zabrakto mi takich rozwazan w dyskusji.

W podsumowaniu stwierdzam, ze tres¢ pracy doktorskiej jest zgodna z tytulem rozprawy.
Autorka postuguje si¢ jasnym i zrozumiatym jezykiem. Metodyka pracy jest prawidtowa. Tabele
i ryciny sg czytelne i starannie wykonane. Wnioski sa zredagowane jasno w oparciu o uzyskane
wyniki, zgodnie z zalozeniami pracy. Wyniki pracy majg bezposrednie odzwierciedlenie w

codziennej praktyce lekarzy, rahabilitantow i treneréw pracujacych z dzie¢mi uprawiajgcymi sport.

Z obowigzku recenzenta drobne niedociagnigcia redakcyjne oméwilem z Doktorantka i
Promotorem. Przedstawione wezesniej uwagi nie wplywaja na pozytywng oceng pracy, ktéra ma nie

tylko wartos¢ naukows ale, co bardzo wazne, praktyczna.

Doktorantka wykazata duza dociekliwo$¢ badawceza, umiejetnosé samodzielnego

rozwigzania problemu oraz dobre przygotowanie teoretyczne w realizacji podjetego tematu.

Stwierdzam, ze rozprawa doktorska pani mgr Natalii Twarowskiej - Grybalow p.t. ,,Postawa
ciata u dzieci trenujgcych wybrane dyscypliny sportowe” spelnia warunki okre§lone w art. 13 ust. 1
ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i

tytule w zakresie sztuki (Dz.U. Nr 65, poz.595 z p6zniejszymi zmianami).

Mam zatem zaszczyt postawi¢ na rgce Pani Dziekan i Wysokiej Radzie Wydzialu
Rehabilitacji Akademii Wychowania Fizycznego w Warszawie wniosek o dopuszczenie pani mgr

Natalii Twarowskiej - Grybalow do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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