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Ocena rozprawy doktorskiej
Mgr Agaty Rozy Wrdblewskiej

pt.: ,Wplyw terapii metodq Nordic Walking na zaburzenia chodu, ze szczegdéinym

uwzglednieniem zamrozenia, w chorobie Parkinsona”

dla Rady Nauk Medycznych Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w todzi

Choroba Parkinsona, naleigca do choréb neurodegeneracyjnych osrodkowego uktadu
nerwowego, ktorych czestos¢ wystgpowania wzrasta wraz z wiekiem stanowi coraz istotniejszy
problem zaréwno medyczny, jak i spoteczny. Wptyw choroby Parkinsona na zdrowie catych populacji
zwieksza sie systematycznie wraz ze stopniowym wydtuzaniem sie zycia ludzi i wzrostem odsetka
0sOb powyze] 65 roku zycia. Zaburzenia chodu w przebiegu choroby Parkinsona stanowig jeden
z deficytow majagcych najwiekszy wptyw na powstawanie ograniczen w spotecznym funkcjonowaniu
cztowieka. Biorgc pod uwage stale zwiekszajace sie spoteczne znaczenie choroby Parkinsona
niezbedne jest wprowadzenie szeroko zakrojonych dziatarn majacych na celu spowolnienie postepu
niepetnosprawnoéci w przebiegu tej choroby. Dziatania te muszg by¢ wieloetapowe i obejmowac
m.in. proces kompleksowe] rehabilitacji, w trakcie ktdrej bardzo wainym zagadnieniem
neurorehabilitacyjnym jest poprawa sprawnosci chodu.

Z tych powodéw uwaiam, ie problematyka badawcza pracy doktorskiej mgr Agaty Rézy
Wréblewskiej oceniajaca wpltyw terapii metoda Nordic Walking na zaburzenia chodu w chorobie

Parkinsona jest trafna oraz wazna zaréwno ze wzgleddéw poznawczych jak i praktycznych.

Oceniana rozprawa ma 111 stron wraz z pismiennictwem oraz 16 stron zatacznikdw pracy.
Zbudowana jest wedtug klasycznego wzorca obejmujacego wstep, cele rozprawy, opis materiatu
klinicznego i metodyki badawczej, uzyskane wyniki i dyskusje. Catos¢ uzupetniajg wnioski koricowe,
streszczenie oraz streszczenie w jezyku angielskim oraz pismiennictwo. Do pracy zatgczone sa:

informacje dla pacjenta, formularz $wiadomej zgody Pacjenta na udziat w badaniu, 11 i lll czeéé skali



UPDRS, Kwestionariusz Chodu i Upadkdw, Kwestionariusz Zamrozenia Chodu, formularz zestawienia
wynikéw uzyskanych w Kwestionariuszu Chodu i Upadkéw oraz formularz zestawienia wynikow

uzyskanych w tescie Prowokujacym Zamrozenie Chodu oraz w tescie Timed Up and Go.

Tekst dysertacji poprzedzony jest spisem tresci, wykazem skrétéw a zakoriczony spisem tabel

oraz spisem rycin.

Wiasciwg cze$¢ pracy doktorskiej rozpoczyna wstep bedacy wprowadzeniem do tematu,
w ktérym autorka przytacza dane dotyczace epidemiologii i etiopatogenezy choroby Parkinsona,
objawy oraz zasady postepowania terapeutycznego w chorobie Parkinsona z uwzglednieniem
klasycznych i nowoczesnych metod postepowania rehabilitacyjnego. W mojej ocenie w tej czesci
dysertacji autorka wykazata sie bardzo dobrg znajomoscig literatury poswieconej tematyce
poruszanej w pracy. Wstep zostat napisany zwiezltym i prostym jezykiem oraz zawiera niezbedne
dane wprowadzajace czytelnika rozprawy w analizowane zagadnienie oraz wyjasnia, dlaczego
doktorantka podjeta sie opracowania witasnie tego tematu badawczego. Pragne zwrdci¢ uwage na
btedne uiycie okreslenia ,chorobowos$¢”, zamiast ,zapadalnos$¢”. Wspotczynnik chorobowosci jest
miernikiem zdrowia publicznego okreélajacym catkowitg liczbe oséb, ktére chorujg na chorobe
Parkinsona w danym okresie w okreélonej liczebnie populacji, natomiast wspétczynnik zapadalnosci
okredla liczbe nowych przypadkéw zachorowania na chorobe Parkinsona, ktére wystgpity w danym

okresie w okreslonej populacji.

Nastepnie doktorantka przedstawia cel swojej pracy, za jaki przyjmuje: ocene wptywu terapii
prowadzonej z zastosowanie Nordic Walking na zaburzenia chodu w chorobie Parkinsona. Aby
zrealizowa¢ zamierzony cel autorka dodatkowo sfomutowata 4 cele szczegétowe, ktére

przedstawione zostaty jasno i s z klinicznego punktu widzenia zasadne.

W rozdziale omawiajagcym materiat i metody doktorantka opisata grupe objeta badaniem.
Zastrzezenie moje budzi brak informacji przez jaki okres czasu zbierano materiat badawczy, oraz jaka
liczba osdb potencjalnie kwalifikujacych sie do badania odmdéwita w nim udziatu.

W tej czesci pracy autorka wymienia i omawia takie narzedzia badawcze, sposéb

przeprowadzenia badania oraz harmonogram ewaluacji efektéw terapii.

Wyniki pracy przedstawiono na 26 stronach oraz udokumentowano w 15 tabelach oraz na 12
rycinach. W mojej ocenie tak przedstawione wyniki sg niedostatecznie czytelne - w pierwszej czesci

wynikow powinna sie znalei¢ charakterystyka i pordwnanie grupy badanej oraz grupy kontrolnej.
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Poza wartosciami liczbowymi powinna obejmowa¢ dane procentowe oraz analize statystyczng
potwierdzajaca, ze grupy te na poczatku badania nie roznily sig istotnie miedzy soba pod wzgledem
poszczegdinych parametréw (wiek, pteé, czas trwania choroby, stan neurologiczny czy stan
funkcjonalny).

W kolejnej czesci powinna by¢ analiza podstawowych parametréw dokonanej oceny
neurologicznej i funkcjonalnej uzyskanych przez grupe badang oraz grupe kontrolng w
poszczegdlnych punktach czasowych wraz z analiza poréwnawczy wskazujgca jakie réznice
stwierdzono w ocenianych parametrach w poszczegdlnych punktach czasowych.

Opisy wynikéw s3 krétkie i treciwe oraz stanowig zwigzte podsumowanie najwazniejszych
informacji wynikajgcych z dokonanych analiz. Chociaz poszczegdlne analizy przedstawione sg w
odrebnych podrozdziatach dobra praktyka bytoby zamieszczenie w tekscie odnosnikéw wskazujacych,
w ktérej tabeli, czy na ktérej rycinie te wyniki zostaty szerzej zobrazowane. W podrozdziatach 4.7, 4.8,

4.9 stwierdzam niewtasciwg numeracje kolejnych tabel.

Dyskusja (8 stron) stanowigca analize doniesiert poswigconych badaniom oceniajgcym
efektywno$é terapii z wykorzystaniem Nordic Walking w reedukacji chodu oséb z rozpoznaniem
choroby Parkinsona jest napisana zrozumiatym jezykiem oraz zawiera adekwatne odniesienia
wtasnych wynikéw do spostrzezen innych autordéw.

W tej czedci warto bytoby tez wskaza¢ ograniczenia pracy, ktdre mogly mie¢ wpltyw na
ostateczne wnioski. W zwigzku z konstrukcjg badania zaktadajacg porédwnanie braku aktywnosci
fizyczne] w grupie kontrolnej do regularnej terapii z wykorzystaniem Nordic Walking w grupie
badanej nie mozemy byé pewni, czy poprawa zaobserwowana w grupie korzystajacej z treningu
Nordic Walking jest nastepstwem tego specyficznego rodzaju treningu czy zostata osiggnieta dzieki
regularnej aktywnosci fizycznej. W mojej ocenie niezmiernie istotne bytoby zwrdcenie uwagi
czytelnika na fakt, ze stwierdzana poprawa moie by¢ nastepstwem jakiejkolwiek regularnej
aktywnosci fizycznej realizowanej przez grupe badana.

Nie zgadzam sie ze stanowczym stwierdzeniem doktorantki, ze ,rehabilitacja choroby
Parkinsona powinna odbiegac¢ od tradycyjnych form usprawniania ruchowego i oparta by¢ na nowych
modelach”. Zgodnie z wspétczesng wiedzg medyczng alternatywne metody rehabilitacji choroby
Parkinsona (Tai-Chi, taniec, Nordic Walking, terapia z wykorzystaniem rzeczywistosci wirtualnej)

stanowia obiecujgce metody uzupetniajace tradycyjne formy usprawniania ruchowego.

Prace zamyka 5 wnioskdéw koricowych, ktére sg istotne z klinicznego punktu widzenia

i zostaty sformutowane w oparciu o uzyskane wyniki.



Pismiennictwo obejmuje 200 pozycji literaturowych wiasciwie dobranych i wykorzystanych.
Zwracajg uwage drobne niescistosci w sposobie przytaczania poszczegolnych pozycji literatury:

- niejednorodny sposéb podawania tytutéw czasopism — skréty lub petne tytuty,

- brak statej reguty dotyczacej liczby przytaczanych nazwisk autordw,

- pozycja 81 — btedna data publikacji — powinno by¢ ,2017; 4: 290-297”, w 2016 roku zostata

udostepniona wersja on-line.

Zastanawiajace jest, takze ze do pozycji 50 pismiennictwa, bedacej Zrédtem elektronicznym

autorka miata dostep w kwietniu 2012 roku tj. 8 lat przed napisaniem pracy.

Z obowiazku recenzenta dodam, ie:
- W pracy znajduja sie nieliczne biedy stylistyczne i interpunkcyjne.
- W tabelach nr 2 i 3 (w rzeczywistosci — w tabelach nr 14 i 15) zastosowana byta inna czcionka niz
w catosci pracy, co wspdlnie z nieprawidtowa numeracjg moze sprawia¢ wrazenie skopiowania
fragmentu wynikéw z innej pracy.
- Wszystkie skroty po raz pierwszy uzyte w teks$cie powinny zosta¢ wyttumaczone — niezaleznie czy

byly umieszczone w spisie stosowanych skrotow czy tez nie.

W moim odczuciu bardzo silng strong pracy jest poruszany temat, ktéry wciaz nie jest
dostatecznie zbadany i nie s3 znane wystarczajaco przekonywujace wyniki stosowania nowoczesnych
metod wspierania i intensyfikacji rehabilitacji pacjentéw z chorobg Parkinsona. Tematyka pracy moze
zainteresowac zaréwno neurologdw, specjalistédw rehabilitacji medycznej jak i fizjoterapeutéw ze
wzgledu na jej interdyscyplinarny charakter. Nalezy takie podkresli¢ nienaganng oprawe graficzng
przedstawionej rozprawy doktorskiej.

Celem rozprawy doktorskiej jest m.in. wykazanie sie: posiadang wiedzg teoretyczna
kandydatki w danej dyscyplinie naukowej oraz zdolnoscig do przeprowadzenia pracy naukowej pod
kierunkiem, w szczegdlnosci umiejetnoscia zaplanowania i realizacji badania oraz wyciagniecia
wtasciwych wnioskow z uzyskanych wynikdw.

Przedstawiona mi do recenzji rozprawa doktorska mgr Agaty Rézy Wrdblewskiej pt.: , Wplyw
terapii metodq Nordic Walking na zaburzenia chodu, ze szczegdlnym uwzglednieniem zamrozenia,
w chorobie Parkinsona” osigga ten cel i spetnia wszystkie wymagania stawiane rozprawom

doktorskim.



Zwracam sie do Wysokiej Rady Nauk Medycznych Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego w todzi o dopuszczenie mgr Agaty Rozy Wréblewskiej do dalszych etapéw przewodu

doktorskiego.






