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Ocena

rozprawy doktorskiej mgr Renaty Szczepaniak na temat

»Wplyw aktywnosci fizycznej na stan funkcjonalny kobiet po 65 roku zycia z
osteoporoza”

Przedstawiona rozprawa stanowi oryginalng prébe oceny wplywu zastosowanej
fizjoterapii na stan funkcjonalny u kobiet z osteoporoza.

W przedstawionej do recenzji rozprawie podniesiono problematyke z zakresu
fizjoterapii i fizjoprofilaktyki, mogacych mieé¢ zastosowanie nie tylko u kobiet z osteoporoza,
ale takze u 0s6b starszych, u ktérych wystepuje wysokie ryzyko zaburzefi czynnosciowych.

Przeprowadzone w pracy badania dotyczace okreslenia stanu funkcjonalnego kobiet
po 65 roku Zycia oraz wptywu 3 miesi¢cznego, indywidualnie dostosowanego do mozliwosci
wysitkowych usprawniania, w pelni zastuguja na szersze opracowanie, tym bardziej, ze brak
dotychczas obowigzujacych standardow w programach fizjoprofilaktyki osob starszych
narazonych na zaburzenia czynnosciowe jak i w pozniejszej kompleksowej fizjoterapii
chorych z osteoporoza.

Badania podjete przez autorke sa celowe i stanowia takzZe niewatpliwy wklad w
kliniczng oceng testu SFT jako narzedzia do oceny funkcjonalnej jak i narzedzia
wykorzystanego w proponowanym programie usprawniania.

Praca stanowi wige nie tylko warto$¢ poznawcza w prawidlowo zaprojektowanym i
ustalonym procesie badan, ale takze pewna wartos¢ prognostyczng, dotyczaca mozliwosci

zastosowania strategii usprawniania w fizjoprofilaktyce osteoporozy.



Tekst przedstawionej rozprawy doktorskiej zawarty jest w 9 rozdziatach zawierajacych
wstep. cel pracy. material 1 metod¢ badan, wyniki, dyskusj¢ 1 wnioski. Rozprawa zawiera
takZze streszczenie, wykaz skrotow uzytych w pracy, spis tabel i rycin, wykaz pismiennictwa
oraz m.in, kartg i protokét badania, opis testow, tabele norm umieszczone w aneksie pracy.

W rozdziale pierwszym autorka przedstawila w sposob przystgpny dotychezasowq
wiedzg w zakresie klinicznego obrazu staroéci oraz aktywnosci fizycznej oséb w podesztym
wieku. W sposob szczegolowy przedstawila kliniczny obraz osteoporozy oraz mozliwosc
zastosowania testu Fullerton.

W rozdziale drugim autorka opisata celowo$¢ podjgtych badan z zaznaczeniem celu
poznawczego i praktycznego, postawila tez hipotezy badawcze.

Rozdzial trzeci zawiera charakterystyk¢ badanych, kryteria wlaczenia do badan i
wykluczenia z uczestnictwa w badaniach, metodg i narzgdzia badawcze oraz metody, ktorymi
si¢ postuzono do obliczen statystycznych. W rozdziale tym autorka opisata tez metodyke
interwencji fizjoterapeutyczne;j.

Wyniki badan autorka przedstawila w rozdziale czwartym. Zawarla w nim wyniki
oceny zastosowanego programu fizjoterapii w dwu grupach wiekowych badanych kobiet, a
takze poddala szczegotowej analizie istomosé réznic uzyskanych wynikow pomigdzy
zastosowanymi okresami usprawniania.

W rozdziale pigtym autorka omowita wyniki badan wiasnych i porownala je z
wynikami innych autoréw. Autorka w rozdziale tym wnikliwie przedstawila trafno$¢ wyboru
zastosowanego testu SFT, wykazujac takze dotychczasowe zréznicowanie wynikow doniesien
naukowych dotyczacych oceny stanu funkcjonalnego oséb starszych. Autorka uzasadnita na
przykladzie odpowiednio dobranego piSmiennictwa zasadno$¢ przeprowadzonych badan, a w
nastepstwie ich przeprowadzenia potwierdzila postawione dla potrzeb pracy hipotezy

badawcze.



Przeprowadzone badania i1 prawidlowo dobrane metody analizy statystycznej
pozwolily autorce na wyciagnigcie wnioskéw, w ktorych stwierdzita u badanych kobiet przed
przystapieniem do usprawniania wystgpujace odstepstwa od norm przewidzianych w tescie
SFT oraz istotng poprawe badanych wskaznikoéw po zastosowanej fizjoterapii.

Zalozenia 1 cel badan zostaly uzasadnione i wlasciwie sformulowane, a
przeprowadzone badania pozwolity na wyciagniecie prawidlowych 1 wiazacych wnioskow.
Zastosowanie analiz porownawczych badanych wskaznikow pozwolito na obiektywna oceng
wynikow. Autorka prawidtowo dobrala i wykorzystata material Zrodlowy, bez zarzutu jest tez
formalny uklad pracy oraz zastosowane metody statystyczne.

Na podkre$lenie zastuguje wartos¢ praktyczna przeprowadzonych badan i mozliwos¢
profilaktycznego zastosowania opracowanego programu usprawniania jako narzedzia
postepowania u chorych w starszym wieku z ryzykiem wystapienia osteoporozy. Praca
dotyczy bowiem nie tylko analizy wplywu zastosowanego programu fizjoterapii, ale takze
mozliwosci wplywu na zmniejszenie ryzyka wystapienia zaburzen czynnosciowych u oséb
starszych, u ktérych w kompleksowej fizjoterapii mozna wykorzysta¢ elementy programu
opracowanego przez autorkg. Dobrze udokumentowana metoda postgpowania umozliwia
wykorzystanie opracowanego programu usprawniania w praktyce.

Tym niemniej wydaje sig, ze autorka nie ustrzegla si¢ przed kilkoma bledami:

i Edytorskimi: np. brak odpowiednikow nazw polskich w wykazie skrotow, brak
wielkiej litery przy rozpoczeciu zdania (str. 9, 25, 27), uzycie zwrotu ,,ilos¢”
zamiast liczba™ (str. 96), ,,rehabiliytacji” zamiast . rehabilitacji” (str.106).

2. Nietrafne wydaje sie uzyte okreslenie ., ......dolegliwosci ze strony miazdzycy

naczyn.....” (str.14), czy ,,.....migsnie zanikaja....” (str.16)
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Autorka powinna tez w pracy uzywac formy bezosobowej ( str.16, 17).



Wydaje sig, ze uzyty zwrot ,wydolnos¢ fizyczna” majacy szersze znaczenie i
wigzacy si¢ Scisle z bezposrednim pomiarem szczytowego zuzycia tlenu, powinien

by¢ zastapiony terminem ,tolerancja wysitkowa” (str.18,119).

Wydaje sig, ze autorka powinna doprecyzowac uzyte w pracy okreslenie dotyczace
przyczynienia si¢ do poprawy badanych wskaznikow poprzez zastosowanie
wilasnych testéw funkcjonalnych. Rozumiem, ze autorce raczej chodzilo o

zastosowane ¢wiczenia opierajace si¢ na wybranych testach.

Autorka przy przygotowaniu pracy do druku powinna zawrzeé¢ wigeej informacji
dotyczgcych opisu  badanych kobiet zawartych w karcie badan, a
niezamieszczonych w pracy.

Wydaje sig tez, ze odpowiedniejsze byloby uzycie zwrotu ,,wplyw usprawniania”
zamiast ,wplyw aktywno$ci ruchowe)”, co moze sugerowaé badania nad
aktywnoscia w ciagu catego dnia.

Ciekawa bylaby kontynuacja badan przez autorkg zawierajaca np. oceng wplywu
usprawniania takze na stan psychiczny chorych w starszym wieku oraz mozliwos¢

poréwnan wynikow z grupami Kontrolnymi.

Powyzsze uwagi w zaden sposob nie obnizajg wartosci merytorycznej pracy, a

przedstawione w punktach 6-8 maja wyltacznie charakter dyskusyjny.



Przedstawiona rozprawa spelnia warunki pracy doktorskiej wnoszac elementy
nowatorskie. Nalezy podkresli¢, ze zaréwno warsztat doktorantki przedstawiony w rozprawie,
aktualno$¢ problemu jak 1 prawidlowy dobor narzgdzi pozwalajacych na jego rozwigzanie
pozwala na zlozenie wniosku do Wysokiej Rady Wydzialu Rehabilitacji Akademii
Wychowania Fizycznego w Warszawie o dopuszczenie Pani mgr Renaty Szczepaniak do

dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

dr hab. Jan Szczegielniak, prof. nad
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