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w Poznaniu

Recenzja
pracy doktorskiej mgra Tadeusza Filona

nt. Stan psychofizyczny oraz ryzyko upadku oséb starszych zamieszkujgcych w opiekuriczym
osrodku pobytu stalego w obserwacji rocznej

Recenzje pracy doktorskiej Pana mgra Tadeusza Filona przygotowano w odpowiedzi na
pismo Przewodniczacego Rady Kolegium Naukowego Akademii Wychowania Fizycznego we
Wroctawiu, prof. dra hab. Marka Wozniewskiego z dnia 23 czerwca 2021 roku.

Formalna ocena pracy

Przedlozona do oceny rozprawa obejmuje 118 stron maszynopisu (112 stron tekstu
wlasciwego oraz sze$¢ stron zalacznikow). Struktura pracy jest wlasciwa, typowa dla prac
empirycznych, poszczeg6lne kwestie przedstawione w postaci rozdziatléw i podrozdzialéw
tworzg spéjny, logiczny obraz rozwigzywanego problemu badawczego. Proporcje miedzy
cze$cig teoretyczng i empiryczng sa prawidlowe. Praca sklada si¢ ze wstepu, czesci
metodologicznej, w ktorej zdefiniowano cel podjetych badan oraz zaprezentowane zostaly
wykorzystane metody badawcze, rozdzialu wynikowego, dyskusji wraz z wnioskami i wykazu
bibliografii. W pracy zabraklo, w opinii recenzenta, rekomendacji dla przyszlych badan oraz
dla praktyki, co z pewnoscia podniostoby walor aplikacyjny przeprowadzonego postepowania
badawczego. Opracowanie zamyka dwujezyczne streszczenie spis tabel, rycin i diagraméw
oraz aneks. W tekscie wlasciwym zamieszczono wiasciwie skonstruowane ryciny w liczbie 21,
dwa diagramy oraz 28 tabel, zestawiajacych i ilustrujgcych wyniki badan. Pracg rozpoczyna



Wykaz skrétow i thumaczen i takie umiejscowienie tej listy w ocenie recenzenta jest poprawne,

gdyz pozwala czytelnikowi, juz na wstepie rozpoznaé symbole (skréty) uzywane w tekscie.

Poznawcze znaczenie badan

Autor podjagt w rozprawie doktorskiej bardzo interesujacy i zachgcajacy do polemiki
problem badawczy, ktérego zlozono$¢ aktywizuje srodowiska naukowe do poszukiwan
nowych wyjasnien i rozwigzan, glownie ze wzgledu na zlozony kontekst spoleczny
i ekonomiczny zagadnienia. Upadki wsréd oséb starszych sg zaliczane do najwigkszych
probleméw geriatrycznych, o wieloczynnikowej etiologii. Ich wystgpowanie wsréd senioréw
mieszkajagcych w osrodkach rehabilitacyjnych skupiajacych osoby starsze ma zwigzek
z nakladaniem si¢ cech demograficznych oraz wewnetrznych i zewnetrznych czynnikéw
ryzyka. W placéwkach opiekuriczych, gdzie pacjenci s3 mniej sprawni i swojg aktywno$¢
ograniczajg do najblizszego otoczenia, czgéciej dochodzi do upadkéw w zwigzku
z czynnosciami wchodzacymi w zakres samoobstugi. Przyczyng powtarzania si¢ upadkow,
sg zwykle codzienne czynnosci, tj. chodzenie, czy zmiana pozycji. W dotychczasowych
badaniach naukowych bardzo rzadko analizowano powigzania okolicznosci upadkéw
z czestoscig upadania. Ustalenie takiego zwigzku mogloby stanowié cenng wskazéwke dla
personelu placowek opiekuficzych, w jaki sposéb zapobiega¢ powtarzaniu si¢ upadkéw.
Zrealizowane przez Doktoranta badania z zakresu prospektywnej analizy psychomotoryczne;j
0s6b starszych mieszkajacych w wybranym Opiekuiczym Os$rodku Pobytu Statego (ALF) w
Stanach Zjednoczonych miaty na celu identyfikacje najbardziej istotnych, modyfikowalnych
przyczyn wzrostu ryzyka upadku i weryfikacj¢ skutecznosci metod uzywanych w ich
diagnozowaniu. Podjety przez mgra Tadeusza Filona problem wypelnia wi¢c luk¢ badawezg w
zakresie zdefiniowania zaleznoSci mi¢dzy wybranymi cechami psychofizycznymi
z uwzglednieniem procesu starzenia, a ryzykiem upadku oséb starszych zamieszkujacych
w ALF. Szczegdlne znaczenie ma fakt, iz trafna identyfikacja i okreslenie rodzaju oraz ilosci
czynnikéw ryzyka upadku, zaréwno w przypadku czynnikéw modyfikowalnych, jak
i niemodyfikowalnych, mogg przyczyni¢ si¢ do ustalenia wiasciwej interwencji, na ktérg
sklada¢ si¢ bedzie préba poprawy lub wyeliminowania czynnikéw modyfikowalnych i
kompensacji lub zabezpieczenia przed czynnikami niemodyfikowalnymi. Gléwng grupg
czynnikéw ryzyka upadkéw podlegajaca najwickszym mozliwosciom modyfikacyjnym, a
przez to zapobiegawczo-leczniczym, sg czynniki wewnetrzne modyfikowalne i to one gtéwnie
byly przedmiotem podjetej przez Pana mgra T. Filona analizy badawczej. Doktorant dokonat
weryfikacji skuteczmosci metod uzywanych w diagnozowaniu przyczyn upadkéw oséb



starszych przy zalozeniu jak najmniejszego zaangazowania czasu prowadzenia badania,
personelu i sprzetu specjalistycznego oraz zaproponowat autorski zestaw narzedzi badawczych
do oceny ryzyka wupadkéw, jako standardowej praktyki zapobiegawcze;j.
W s$wietle przytoczonych informacji, podjecie tematu analizy czynnikéw zwigzanych
z ryzykiem upadku oséb starszych zyjacych w osrodkach opiekuniczych nalezy uznaé za
potrzebne i uzasadnione.

Ocena poszczegdlnych czesci pracy

Tytut rozprawy doktorskiej sformutowano jasno i w odpowiedniej relacji do celu badan
oraz zdefiniowanych pytan badawczych. Rozdzial I to Wstgp, w ktérym Autor dokonal
szczegdlowego wprowadzenia do problematyki badan. W tej czesci pracy Doktorant bardzo
sprawnie porusza si¢ na linii od ogdlnych koncepcji, definicji, klasyfikacji do wykorzystania
ich dla opisu specyfiki upadkéw, czynnikéw je determinujgcych, przytaczajac liczne przyklady
badan naukowych dotyczacych tych zagadnien. Bardzo wazng czg¢s$¢ pracy stanowi rozpoznanie
literatury przedmiotu oraz teoretyczne uzasadnienie podjetego problemu badawczego. Cato$é
jest interesujaca, stanowi dobre i obszerne wprowadzenie do zagadnienia. Czgs¢ teoretyczna
pracy jest merytorycznie poprawna i towarzysza jej wlasciwie dobrane, aktualne pozycje
literatury, zestawione w pi$émiennictwie w liczbie 139.

Czg$¢ metodologiczna pracy (rozdziat II i I1I) zawiera opis przyjetego modelu badan wiasnych.
Jej struktura nie do korica jest prawidlowa. Do weryfikacji czterech hipotez badawczych
postawiono cztery gléwne pytania badawcze (o wlasciwej konstrukcji), zachowana wigc zostata
sp6jnos¢ pomig¢dzy pytaniami i hipotezami badan. Szkoda, Ze nie wszystkie zdefiniowane przez
Doktoranta hipotezy nie mialy charakter kierunkowy. Niestety Autor nie okreslit poprawnie
wykorzystanej metody badawczej. Ocena stanu fizycznego, ocena stanu emocjonalno-
poznawczego oraz ocena rOwnowagi i ryzyka upadku, nie s metodami badawczymi. Autor
zastosowal kilka réznorodnych narzedzi badawczych, m.in. kwestionariusze ankietowe: test
MoCA, Szpitalng Skale Depresji i Niepokoju (HADS), Skale Skutecznosci Zapobiegania
Upadkom (FES), testy: Wstar i idZ na czas (TUG), test Tinetti - Ocena mobilnoéci nastawiona
na jako$¢ wykonania (POMA), test Romberga na platformie posturograficznej, 2 minutowy test
marszu w miejscu, test chodu na dystansiel0 metréw, test sily koficzyn dolnych, test sily Scisku
reki oraz test sily przeciwstawnej kciuka. W pracy brakuje informacji o psychometrycznych
wiasciwosciach zastosowanych narzedzi, czy tez ich trafnosci teoretycznej. Niewiele wiadomo
takze na temat zastosowanych narzedzi pomiarowych. Czym mierzona byla masa i wysoko§é
ciala badanych os6b, jaki byt blad pomiarowy?



Metody analizy statystycznej zostaly dobrane wilasciwie, pozwalaja one na oceng¢ istotnosci
réznic pomiedzy zmiennymi i znalezienie ewentualnych zaleznosci.

W celu przeprowadzenia badan dobrano grupg w sposob celowy (arbitralny), co szczegdtowo
wyjasnit Autor w tekscie pracy. Grupa senioréw zostala opisana poprawnie, cho¢ zwraca uwage
jej niewielka liczebno$é, co sprawia, iz nie stanowi ona grupy reprezentatywnej dla populacji
osOb starszych mieszkajacych w osrodkach opieki w Stanach Zjednoczonych. Doktorant
okreslil czytelnie kryteria kwalifikacji do badan, zamiescit w pracy protokét jego przebiegu
(diagram 1) oraz zgode komisji bioetyczne;.

Wyniki badarn mgr Tadeusz Filon opisat w dwoich podrozdzialach nawigzujacych do
postawionych zadan oraz zdefiniowanych wczesniej metod badawczych. Analizie poddano
dziewie¢ czynnikéw zwigzanych z ryzykiem upadku w podziale na trzy grupy: somato-
sensoryczne, emocjonalno-poznawcze i fizyczne. Ponadto, przesledzono zmiany czynnikéw
ryzyka upadku w kolejnych badaniach (punktach czasowych T1, T2 i T3) oraz dokonano
analizy regresji logistycznej, polegajgcej na obliczeniu tzw. ilorazu szans, czyli predykciji o ile
wzros$nie szansa na wystgpienie zmiennej zaleznej (upadku) jezeli zmienna niezalezna wzros$nie
o 1 jednostke. Wyniki badafi ujg¢te i zaprezentowane zostaly wedlug kolejno podejmowanych
kwestii w tabelach i na  wystarczajagco  przejrzystych rycinach  oraz
w zalgcznikach pracy. Prezentacja wynikéw badan dokonana zostala w oparciu o kompletne
i obszerne wyjasnienia, ktére pozwolily syntaktycznie wyjasnia¢ kolejne etapy procesu
badawczego.

W analizowanej grupie pensjonariuszy ALF nie wystgpily jednak wyraZzne korelacje migdzy
ryzykiem upadku, ocenianym na podstawie testu POMA, a rzeczywistg liczbg stwierdzonych
upadkéw. Ponadto, badanie na platformie posturo-graficznej nie bylo dobrym sposobem oceny
ryzyka upadku w analizowanej grupie osob. Korelacje wskaznikow VIS i VES z wynikami
POMA i TUG okazaly si¢ bardzo slabe i statystycznie nieistotne. Jak twierdzi Doktorant,
wigzaé si¢ to moglo ze stosunkowo niewielkg liczebnoscia badanej grupy oraz z jej nielosowym
wyborem (pensjonariusze ALF zapewne nie stanowig reprezentatywnej proby mieszkancow
USA w tej grupie wiekowej). W badaniu nie wykazano réwniez istotnych korelacji pomigdzy
poziomem funkcji poznawczych (MoCA), a ryzykiem upadku okreslonym na podstawie testow
POMA i TUG. Nie wykazano takze zadnego zwigzku stanu emocjonalno-poznawczego
badanych z liczbg zanotowanych upadkéw. Poniewaz wigkszo$¢ analizowanych zmiennych,
ktére zostaly przedstawione w pracy jest znormalizowanych, to wielkos¢ niektérych efektow
korelacyjnych czy regresyjnych zalezy w duzym stopniu od wysokiego stopnia
wyselekcjonowania grupy. Nickoniecznie wige widoczny jest silny zwiazek ze wzgledu na to,
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ze wystepuje niska wariancja danej zmiennej w poréwnaniu populacyjnym. Wtedy dana
zmienna czy cecha ma bardzo silny efekt, w rzeczywistosci natomiast nie wychodzi do korelacji
Z uwagi na znaczace przesuni¢cie w stosunku do populacji ogélnej. Na brak istotnych zwigzkow
badan posturograficznych z iloscig upadkéw i nieznaczng istotnosé statystyczng z wynikami
testow dotyczacych ryzyka upadku moglo mieé takze wplyw, w ocenie Autora, uzywanie przez
osoby badane sprzetu pomocniczego w codziennym funkcjonowaniu i w czasie
przeprowadzania testéw. W badaniu potwierdzono natomiast korelacje pomig¢dzy wskaznikami
ryzyka upadku, a poziomem depresji w skali HADS i poziomem Igku przed upadkiem w skali
FES. Mozna wigc przyjaé zatozenie, Ze ocena stanu emocjonalno-poznawczego na podstawie
HADS-depresja i lgku przed upadkiem w czasie wykonywania czynnosci dnia codziennego w
skali (FES), moze by¢ wartosciowym wskaznikiem w ocenie ryzyka upadku w populacji oséb
mieszkajacych w wybranym osrodku opiekuriczym. Konkludujagc, warto zaznaczy€, iz
Doktorant wlasciwie zinterpretowat uzyskane wyniki, zwiezle podsumowania zdecydowanie
wlatwily $ledzenie ciagu myslowego Autora i wlasciwe interpretowanie zastosowanych
procedur statystycznych.

Podsumowujgce dwa rozdzialy to Dyskusja i Wnioski, w ktérych mamy do czynienia
z uporzgdkowang prezentacja wiasnych pogladéw dotyczacych rozwigzywanego problemu
w kontekscie uzyskanych wynikéw. Dyskusja prowadzona jest w $wietle postawionych pytan
oraz hipotez badawczych i jest krytyczng interpretacja wlasnych wynikéw powigzang
z polemikg z pogladami innych badaczy. Doktorant wykazuje tutaj duza bieglo$¢ merytoryczng.

Uwagi polemiczne

Tredci zawarte w ocenianej pracy sg nie tylko interesujgce poznawczo, ale i zachgcajg do
podjecia dyskusji.

- Uwaga pierwsza dotyczy terminologii uzytej w pracy. Niestety Doktorant niejednokrotnie
przyjat aksjologi¢ i jgzyk obowigzujacy wsréd praktykéw. W pracy znajduje si¢ zbyt duzo
pojec, ktdre nie s3 uzywane w jezyku naukowym. Nalezy, w ocenie recenzenta, w tym zakresie
dokonaé niezbednych korekt, np.: cechy motoryczne, ilo$¢ upadkéw, sita koniczyn dolnych,
wytrzymatos$¢ chodu, sita scisku reki czy sita $cisku dioni, szybkos$¢ chodu czy predkosé chodu,
starsza populacja, bezpo$redni i posredni koszt upadkéw wyniést...., stan poznawczo-
emocjonalny czy emocjonalno-poznawczy, itp.

- W analizie szczegélowej wynik6w badan Doktorant nie uwzglednit zréznicowania plciowego
badanych, zakladajgc, iz grupa jest jednorodna ze wzgledu na pleé, co nie jest prawdg. Brakuje
w opisie slownym kolejnych kategorii wynikéw skomentowania jak si¢ one przedstawiajg
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biorgc pod uwage specyfike¢ plci, nawet przy niewielkiej reprezentacji kobiet
w grupie badanych senioréw. Brak takiego zréZznicowanie powoduje sytuacj¢ niepelnego
rozpoznania zjawiska, na potrzebg ktérego wskazuje w swoim celu badan Autor.

- Korekty wymaga zapis liczebnikéw porzadkowych w tekscie calej pracy oraz symboli
statystycznych.

- Warto usung¢ z pola rycin ich tytuly, ktére sg powtérzone we wlasciwym podpisie pod kazdg
Z rycin.

- Korekty wymaga pierwsze zdanie pierwszego akapitu ze str. 12, ktérego sens nie jest
zrozumiaty.

- Diagram 2 wymaga uzupelnienia o konkretne ramy czasowe kazdego kolejnego etapu badan.
Procedura realizacji badan w kazdym z etapéw zostala opisana bardzo ogélnie. Zabrakto
informacji o porze dnia badan, kolejnosci poszczegélnych testoéw i préb wykonywanych przez
badanych, czasie trwania badan, koniecznym przygotowaniu do wzi¢cia udziatu w badaniach,
itp. Czy w okresach pomiedzy T1, T2 i T3 (12 miesiecy) badani uczestniczyli w dodatkowych
zajeciach usprawniajgcych lub poddawani byli innym oddzialtywaniom, ktére mogly mie¢
wplyw na otrzymane wyniki?

- Autor w tekscie kilkakrotnie zamiennie uzywa poj¢¢ aktywnosé fizyczna i sprawnosé fizyczna,
co jest catkowicie nieuprawnione, gdyz nie s to pojecia tozsame. Nie wiadomo wigc, czy
badany byt poziom aktywnosci fizycznej czy sprawnosci fizycznej senioréw.

- Ostatnia uwaga dotyczy zestawienia piSmiennictwa w pracy. Niewgtpliwie mocng strong
pracy jest umiejetnos¢ przedstawienia zalozen badawczych w oparciu o liczne pozycje
pi$miennictwa, co wskazuje na bardzo dobrg znajomos¢ prezentowanej problematyki badan.

Uwagi konicowe

Przedstawiona do recenzji praca doktorska Pana mgra Tadeusza Filona z racji na obowigzek
obiektywnego zrecenzowania zostata poddana krytycznej ocenie w celu usunigcia niewielkich
usterek i tym samym podniesienia jej jakosci. Wynikiem przedstawionej pracy jest
identyfikacja istotnych przyczyn wzrostu ryzyka upadku wsréd osdb starszych i weryfikacja
skutecznosci metod uzywanych w ich diagnozowaniu. Analiza czynnikéw zwigzanych
z ryzykiem upadku os6b starszych zyjacych w osrodkach opiekunczych jest niezbedna do
opracowania strategii prewencyjnych dla tej z grupy ryzyka upadku. Przyjety w tej dysertacji
zaproponowany uklad empiryczny ma wystarczajgce podstawy teoretyczne, a zastosowane
metody i narzedzia badawcze $wiadczg o wiarygodnosci wynikéw, dojrzatosci badaczai o Jego
dobrym przygotowaniu do samodzielnej pracy naukowej w zakresie giéwnych probleméw
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badawczych, w ktorych si¢ specjalizuje. Doktorant posiada duza wiedze teoretyczng oraz
zdolnodci wyznaczania mozliwych kierunkéw jej rozwoju w praktyce fizjoterapeutycznej.
Przedstawione uwagi majg bardziej charakter porzadkujacy i redakcyjny niz merytoryczny i nie
umniejszajg wartosci rozprawy, ktéra oceniam pozytywnie.

Konkluzja

Reasumujgc stwierdzam poprawno$¢ merytoryczng w zakresie podjetego tematu i uwazam, ze
badania Pana mgra Tadeusza Filona przedstawione w rozprawie nt. Stan psychofizyczny oraz
ryzyko upadku osob starszych zamieszkujgcych w opiekuriczym osrodku pobytu stalego
w obserwacji rocznej stanowig istotny wklad wiedzy w obszarze nauk o kulturze fizyczne;j.
Doktorant w sposéb poprawny rozwiazal postawione zadania badawcze. Rozprawa doktorska
spetnia warunki zawarte w Ustawie z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach i tytule naukowym
oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki.

Powyzsze stwierdzenia uprawniajg mnie do przedstawienia Radzie Kolegium Naukowego
Akademii Wychowania Fizycznego we Wroclawiu wniosku o dopuszczenie Pana mgra
Tadeusza Filona do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Boote, “Hudo,



