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RECENZIJA
rozprawy doktorskiej mgr Iwony Chorgzewskiej

pt.: Pordwnanie skutecznosci diagnostycznej metody Prechtla (GM) i Monachijskiej
Funkcjonalnej Diagnostyki Rozwojowej (MFDR) w ocenie rozwoju wezesniakéw i

niemowlat do 3 miesigca zycia

W przedstawionej mi do recenzji dysertacji doktorskiej pani mgr Iwony Chorgzewskiej
podjeto probe oceny skutecznosci dwoch metod stosowanych w diagnostyce zaburzen
psychomotorycznych u wezesniakéw i niemowlat do 3 miesigca zycia. Wezesna diagnostyka
jest bardzo istotna, bowiem wczesne wykrycie zaburzen w rozwoju daje mozliwosci podjecia
terapii, ktdra jest w tym okresie zycia dziecka najskuteczniejsza. Trafna diagnostyka wymaga
jednak duzego doswiadczenia terapeuty. Dlatego wazne jest aby podejmowaé proby oceny
skutecznosci réznych metod, co moze przyczyni¢ sie do poprawy wczesnego wykrywania
zaburzen rozwojowych. Z tego wzgledu podjety przez Doktorantke temat rozprawy doktorskiej
jest istotny z punktu widzenia poszerzania wiedzy na ten temat, co moze mieé warto$é

aplikacyjna.

Rozprawa liczy 80 stron i jest podzielona na 13 rozdziatow: Wstep, Cel oraz zatozenia
pracy, Materiat i metody, Wyniki, Omowienie wynikow i dyskusja, Wnioski, Literatura,
Streszczenie, Abstrakt, Spis tabel, Spis rycin, Spis wykresow i Zaltaczniki. Na stronach 4 i 5
zamieszczono wykaz stosowanych skrotow i akronimow, co ufatwia czytelnikowi rozpoznanie
uzywanych w tekscie pracy okreslen. Struktura pracy jest wlasciwa, typowa dla prac

badawczych.




W opinii recenzenta tytul pracy zostal sformutowany prawidlowo, a tres¢ pracy
odpowiada tematowi okreslonemu w tytule. Jedyng watpliwos¢ w tytule pracy budzi
zastosowany skrot odnosnie metody Prechtla, a mianowicie (GM), pomimo, ze w wykazie

skrotow, jak i w dalszej czgsci pracy uzywany jest skrot (MP).
Wstep

We wstepie pracy Autorka przedstawila uzasadnienie podjecia problemu badawczego
W oparciu o dostepng literaturg. W rozdziale tym dokonano opisu stosowanych w praktyce
metod diagnostycznych ze szczegdlnym uwzglednieniem metody Prechtla i MFDR, zwracajac
uwage na ich zalety jak i wady. Doktorantka podkresla: ,, Analizujgc dostepne publikacje i skale
zwraca uwage fakt, iz badacze wielokrotnie wskazuja, ze dla osiagniecia najlepszych
rezultatow badania pozwalajgcego prognozowa¢ prawidlowy rozwoj dziecka wskazane jest
taczenie réznych metod diagnostycznych”. Na tej przestance Autorka oparta uzasadnienie
podjecia przedstawionego w pracy problemu badawczego. W opinii recenzenta zabrakto jednak
jednoznacznego uzasadnienia wyboru poréwnywanych w pracy metod. Pomimo, ze
Doktorantka wskazuje na wady i zalety obu metod, co moze stanowi¢ podstawe do ich taczenia
w celu wykorzystania pozytywnych stron i zniwelowania stabych, to jednak przedstawienie
szczegélowych argumentéw wyboru wihasnie tych metod byloby bardziej przekonujace. W
rozdziale tym Doktorantka nie unikngta pewnych drobnych, aczkolwiek licznych bledow
Jezykowych, z ktorych wigkszos¢ stanowia tzw. literowki. Cho¢ nie sg one razace, to jednak

warto je skorygowac przygotowujac prace do publikacji.

Cele oraz zalozenia pracy

W rozdziale ,,Cele oraz zalozenia pracy”, Autorka przedstawita cel pierwszorzedny
pracy, ktérym jest ocena skutecznosci diagnostycznej MP i MFDR w ocenie rozwoju
wcezesniakow 1 niemowlat do 3 miesigca zycia oraz ocena zmian rozwoju niemowlecia w 1, 2 i
3 miesigcu zycia za pomocg obu metod. Na uwage zastuguje uzyte okreslenie ,,skutecznosci”,
bowiem jak wynika z dalszej czgsci pracy, oceniano trafno$¢ diagnostyki obu metod. Warto to

wyjasni¢. Doktorantka postawila pytania badawcze:

1. Czy ocena za pomocg MP i MFDR bedzie diagnozowata rozwodj niemowlecia na

podobnym poziomie?




2. Czy ocena za pomocg MP i MFDR bedzie trafnie diagnozowata rozwéj niemowlecia w

3 kolejnych miesigcach zycia?

Ustalono réwniez cel drugorzedny, ktorym jest ocena wptywu czynnikéw takich jak plec,
wezesniactwo, stosowana rehabilitacja na oceng rozwoju niemowlecia w trzech pierwszych

miesigcach zycia. Postawiono nastgpujgce pytania badawcze:

1. Czy uniemowlat plci meskiej mozemy obserwowaé wigcej opdznien rozwojowych niz
u niemowlat ptci zenskiej?

2. Czy u weczesniakow mozemy obserwowaé wiecej opdznien rozwojowych niz u
niemowlat?

3. Czy u niemowlat, u ktérych nie prowadzono rehabilitacji mozemy obserwowaé wigcej

opdznien rozwojowych niz u niemowlat, u ktorych prowadzona byta rehabilitacja?

Cele badan sg sformutowane prawidtowo. Doktorantka postawita takze hipotezy badawcze. W
rozdziale tym przedstawiono réwniez spodziewany aspekt nowatorski i praktyczny uzyskanych

wynikow.

Material i metody badan

W rozdziale ,,Materiat i metody badan” zamieszczono grupe docelows oraz kryteria
wiaczenia i wykluczenia. Umieszczono rowniez procedure badania, ktéra zostata szczegbtowo
opisana. Nalezy zaznaczy¢, Ze opis grupy badanej jest powierzchowny i brakuje szczegdtowej
jej charakterystyki. Co prawda informacje te zostaty umieszczone w rozdziale ,,Wyniki”, ale
powinny one by¢ czgscig rozdziatu ,,Material i metody”. Natomiast opis procedury badania
powinien szczeg6towo demonstrowa¢ postgpowanie w trakcie jego przeprowadzania. W opisie
metody badan w kilku miejscach uzywane sg sformutowania typu: ,,tworzy sie” czy ,,analizuje
si¢g”, co moze budzi¢ pewne watpliwosci dotyczace tego czy jest to opis procedury
diagnozowania stosowanej w danej metodzie, czy tez rzeczywiste postgpowanie, ktére miato
miejsce podczas przeprowadzania badan w prezentowanej pracy. Podobnie jak w rozdziale
pierwszym wystepujg tu rowniez drobne bledy jezykowe np.:”... wykryte choroby
uniemozliwiajgce normalne funkcjonowanie lub wymagajace dalsza diagnostyke”, zamiast ,.. ..
dalszej diagnostyki”. W rozdziale trzecim znajduje sie¢ takze opis zastosowanych metod

statystycznych, ktérych dobdér oceniam jako prawidtowy.




Wyniki

W kolejnym rozdziale, ,,Wyniki” dokonano szczegétowej charakterystyki grupy
badanej, co jak juz wspomniano wczesniej w opinii recenzenta powinno znajdowaé sie w
rozdziale ,Material i metody”. Pewne watpliwosci budzi opis ryciny nr 4, gdzie uzyto
sformufowania ,,Przeplyw...”. By¢ moze bardziej adekwatnym byloby okreslenie
~Kwalifikacja...”. Nie jest to bledem, ale warto to rozwazyé. W pracy brakuje odnosnika do
ryciny nr 4 we fragmencie tekstu, ktory sie do niej odnosi. W tabeli nr 1 wystepuje pewna
niescistos¢ co do liczby 0sob badanych np. w podziale na ple¢ cata grupa liczy 34 osoby,
natomiast w podziale ze wzgledu na wezesniactwo jest 33. Podobne niescistosci wystepuja w
liczbie 0séb z grupy badanej, u ktérych dokonano dodatkowa oceng po 6 miesiacach.
W jednym miejscu jest to 17 0sob, a w innym 15. Nalezy to wyjasnié. Uzyskane wyniki badan
przedstawiono w 13 tabelach, na 10 wykresach i 1 rycinie. O ile informacje zawarte w tabelach
sg przejrzyste, to wykresy wymagaja od czytelnika nieco glebszej analizy. Rozumiem ze
intencjg Autorki bylo szczegétowe przedstawienie uzyskanych wynikéw, jednakze warto
rozwazy¢ podczas przygotowywania pracy do publikacji inny, bardziej przejrzysty sposéb ich
prezentacji. Pomimo tej drobnej uwagi prezentacja wynikow badan zostata przeprowadzona

prawidtowo.
Oméwienie wynikow i dyskusja

W rozdziale ,,Omdwienie wynikow i dyskusja” Autorka pracy dokonata analizy i
interpretacji uzyskanych wynikow badan i poréwnata je ze spostrzezeniami innych autoréw w
oparciu o cytowang literature. Dyskusja zostata przeprowadzona w sposob uporzadkowany i
logiczny. Doktorantka wykazata si¢ umiejetnoscia analizy wynikéw badan i na jej podstawie
doszta do prawidtowych konkluzji. Autorka zwrdcita réwniez uwage na znaczenie praktyczne
przeprowadzonych badan, co niewatpliwie podnosi warto$¢ pracy. Na pochwate zashuguje

takze zwrocenie uwagi przez Doktorantke na ograniczenia pracy.
Whioski

Whioski sformutowane sa prawidlowo i stanowig odpowiedz na pytania badawcze oraz
weryfikacje przyjetych hipotez. Tym samym cele pracy zostaly osiagniete. a wysuniete wnioski

wynikajg z umiejgtnie przeprowadzonej analizy wynikéw badan.
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Literatura

Rozdzial | Literatura” zawiera 70 pozycji, w wiekszosci anglojezycznej. Dobér i

cytownie literatury sg prawidtowe.

Na stronach 69 - 77 zamieszczono streszczenie w jezyku polskim i angielskim, spis tabel i rycin

oraz zalaczniki.
Konkluzja

Po zapoznaniu si¢ z pracg doktorska mgr Iwony Chorgzewskiej pt.: ,,Poréwnanie
skutecznosci diagnostycznej metody Prechtla (GM) i Monachijskiej Funkcjonalnej Diagnostyki
Rozwojowej (MFDR) w ocenie rozwoju wezesniakow i niemowlat do 3 miesiaca zycia”,
stwierdzam, ze pomimo drobnych btgdow, ktorych nie ustrzegla si¢ Doktorantka podczas
przygotowania dysertacji, spetnia ona warunki okreslone w art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca
2003 roku o stopniach i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. Nr
65, poz. 593, z p6zn. zm.). Rozprawa stanowi oryginalne rozwigzanie istotnego poznawczo i
praktycznie problemu naukowego i oceniam ja pozytywnie. Doktorantka podjeta w swojej
rozprawie wazng problematyke badawcza, prawidtowo zaplanowata i wykonata badania oraz
na tej podstawie przeprowadzita analize uzyskanych wynikow i wlasciwe wnioskowanie. W
zakresie podjete] problematyki wykazata sie¢ znajomoscig literatury 1 umiejgtnoscia

przeprowadzenia badan naukowych.

W zwigzku z powyzszym wnosze do Rady Dyscypliny Nauki o Zdrowiu Uniwersytetu
Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroctawiu o dopuszczenie mgr Iwony Chorgzewskiej

do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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