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Ocena rozprawy doktorskiej magister Marii Matli
p.t. ,Zastosowanie koncepcji PNF u hospitalizowanych oséb starszych w kontekscie poprawy

samodzielno$ci”

Przedstawiona do oceny 111 stronicowa rozprawa doktorska magister Marii Matli ma jak
to wynika ze spisu tresci klasyczny uktad odpowiadajacy tego rodzaju monografia. Sklada sie z 7-
miu zasadniczych rozdzialéw oraz spisu pi$miennictwa. Dodatkowo autorka zamiescila spis
akroniméw. Nigdzie nie znalaztem informacji dotyczacej zgody komisji etycznej na

przeprowadzenie badan.

Temat pracy doktorskiej jest niezwykle celowy. Dotyczy poprawy funkcjonowania oséb
starszych w kontekscie ich samodzielnosci. Praca wpisuje si¢ w cywilizacyjne wysitki naszego
rozwijajacego si¢ spoleczefistwa, ktére z coraz wigkszg powszechng §wiadomoscia zwraca si¢ w
strong o0s6b slabngcych zyciowo i fizycznie. Praca podejmuje wazny aspekt wspierania
samodzielnosci starszych osob poprzez ich proprioceptywng terapi¢ metodg PNF. To oczywiscie
tylko jeden z waznych aspektéw podejmowanych probleméw wspdtczesnej geriatrii. Uwazam, ze
sama specjalnos¢ medyczna, ktorg jest geriatria nie jest wystarczajagcym elementem majacym
poprawi¢ jakos¢ zycia starzejacej si¢ populacji. Z calg pewnoscig musi si¢ to zagadnienie staé
jednym z priorytetow polityki zdrowotnej w aspekcie zdrowia publicznego. Kolejnym
zagadnieniem sg problemy spoteczne wynikajgce z faktu tak duzego przyrostu liczby oséb w
starszym wieku. Geriatria zajmuje si¢ medycyna wieku starszego, ale jako dzial medycyny moze
wskazywaé zagrozenia dla osdb starszych, ale takze u$wiadamiaé oczekiwania skierowane w
strong 0s6b zarzadzajacych systemem opieki zdrowotnej oraz systemem opieki spotecznej. W tym

kontekscie z duzym zainteresowaniem podjatem sie oceny pracy doktorskiej magister Marii Matli.

Autorka przed okredleniem zatozen pracy przedstawila w obszernym wstepie zagadnienia
dotyczace proceséw starzenia si¢. Wyszczeg6lnita zwlaszcza problemy dotyczace zmian w czasie

starzenia w uktadach migéniowym, kostno-stawowym i nerwowym. W tym ostatnim



skoncentrowata si¢ na wplywie proces6w starzenia na postawe ciata. Doktorantka przedstawila
rowniez problemy spotykane w oddziale geriatrycznym. Nastepnie magister Maria Matla
przedstawita zarys koncepcji PNF: wykorzystanie metody w praktyce, jej techniki, wzorce
torowania oraz sposoby planowania leczenia. Autorka przestawila pokrétce tak zwang
rehabilitacje ogdlnousprawniajaca z wykorzystaniem reguty SMART. Nastepnie autorka
przedstawita rekomendacje Swiatowej Organizacji Zdrowia, dotyczace czasu i czestotliwosci

¢wiczen fizycznych dla 0sob 65 plus.

Po tych informacjach magister Maria Matla przedstawia 3 cele swoich badan:

1. Ktora z dwoéch grup usprawniania metoda PNF lub RO uzyska wiekszg poprawe p
maksymalnie 10 dniach leczenia

2. Czy liczba (nie ilo$¢) dni rehabilitacji ma wptyw na poprawe sprawnosci hospitalizowanego?
3. Czy zaproponowane formy postepowania (jakiego postepowania) w warunkach szpitalnych

przyniosg korzystne efekty poprawy funkcjonowania w zyciu codziennym?

Uwazam, ze cele poza malymi uchybieniami stylistycznymi sg sformulowane wilasciwie,
ale z pracy nie wynika jej zatozenie, albo inaczej jest ono ukryte. Przed sformutowaniem celow
pracy oczekiwalbym sformutowania, dlaczego autorka zamierza si¢ zajgc sie swoim badaniem,
czy badanie wypetnia jaka$ luk¢ w dotychczasowych badaniach, czy zaktada, ze wyniki badan
beda mogly postuzy¢ jako przestanka zmieniajgca dotychczasowe postepowanie. Bez tych

element6w, trudno bedzie pracg opublikowaé niezaleznie od wartosci przeprowadzonych badar.

W kolejnym rozdziale Materiat i metody zostat przedstawiony materiat chorych w wieku
65 1 powyzej, w liczbie 80 pacjentdéw. Autorka precyzyjnie przedstawila kryteria wilaczenia i
wykluczenia. Nastepnie pacjentéw podzielono losowo na dwie grupy 40 osobowe. Dla kazdej z
grup przeprowadzono odrebne sposoby terapii PNF i RO.
Pacjenci mieli wykonane badania: na poczatku i po 10 dniach roboczych aktywnej terapii. W
ocenie 6 testow: BMI, oceny czynnosciowej ADL (Katza), oceny czynnosci dnia codziennego
IADL (Lawton), testu TUG (wstan i1 idZ), testu sprawnosci fizycznej (SPPB) i oceng
systematycznosci ¢wiczen. W koncowej czgsci tego rozdzialu zostala przedstawiona poprawnie

metodyka oceny wynikéw.

W rozdziale wyniki magister Maria Matla przedstawita w czytelny sposéb wyniki swoich
poréwnawczych badan zgodnie z przyjeta metodyka i konsekwencja wynikajaca z kolejnosci
przyjetej w metodologii badania. Pomimo dos¢ duzej liczby danych, wyniki sg bardzo czytelne.



W rozdziale Dyskusja autorka w pierwszej czesci uzasadnia podjecie swoich badan cytujac
aktualne trendy w postepowaniu z pacjentami w wieku starszym. Uwazam, ze jak pisalem
poprzednio w aspekcie celowosci podjecia badan, ta cz¢§¢ powinna znalezé sie w czesei pracy
uzasadniajacej jej celowosé. W nastgpnych czesciach rozdziahu autorka trafnie dyskutuje swoje
wyniki z tymi, ktére uzyskali inni autorzy. Zwrédcil mojg uwage jeden akapit na stronie 107.
Dotyczacy zaburzen chodu u oséb powyzej 60 roku zycia. Z uwagi na to, ze ok. 40% lekarzy
(czg$€ to chirurdzy) osiagneto whasnie ten wiek to pojawia sie pytanie czy ta grupa zawodowa nie
powinna by¢ rekomendowana do terapii PNF, dla zapewnienia $wiadczen medycznych dla
chorych? Sprawdzitem jednak publikacje, ktére autorka zacytowata dla potwierdzenia tej tezy:
Lamoth 1 wsp. (224) opisuje to zjawisko u ,,frail people” a z kolei Mirelman i wsp. (225) dotyczy
pacjentdw z choroba Parkinsona. Jest to niescisto§¢ moggca prowadzié do wysnuwania
niewlasciwych komentarzy. Poza tym w przypadku informacji ilosciowych warto$¢ 15% nie
powinna by¢ stowna, a przedstawiona z uzyciem cyfr. Poza tym w tresci dyskusji nie doszukatem
si¢ innych niescistosci. Uwazam, ze doktorantka poprawnie cytuje pi$miennictwo. Zwrdcito mojg
uwage, ze w przeciwienstwie do wielu prac liczba polskich publikacji jest znaczgca. Tym samym
praca magister Marii Matli dolacza do do$¢ sporego dorobku w tej dziedzinie i po opublikowaniu

ma szanse na liczne cytowania.

Dyskusje koncza 3 wnioski odpowiadajgce na postawione cele i 3 komentarze, wazne cho¢
nie wynikajgce z pracy, ale powigzane w do$wiadczeniem doktorantki, a ostatni jest
powtorzeniem informacji, ktéra zawarta jest w pierwszym wniosku. Ponownie zwracam uwage na
policzalno$¢ dni i ich liczbg. Pozostale zastrzezenia umieszczalem systematycznie w tresci
recenzji.

Przedstawiona mi rozprawa magister Marii Matli spelnia kryteria przewidziane ustawg dla
prac doktorskich, co upowaznia mnie do przedlozenia Radzie Naukowej Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie wniosku o wszczecie

dalszych etapé6w przewodu doktorskiego.

Otwock, 14.02.2022.




