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RECENZIJA
rozprawy doktorskiej mgr Dominiki Swiercz

»Wplyw intensywnego treningu interwafowego na kontrole ruchu u oséb chorych
na chorobe Parkinsona”

Podstawa do sporzadzenia recenzji rozprawy doktorskiej jest pismo przewodniczacego
Rady Kolegium Naukowego Akademii Wychowania Fizycznego we Wroctawiu prof. dr. hab.
Marka Wozniewskiego z dnia 28 lipca 2021 r., w ktérym zostatem poinformowany o wyznaczeniu
mnie na recenzenta w przewodzie doktorskim mgr Dominiki Swiercz.

Aspekty formalne

Przedstawiona mi do recenzji rozprawa zostata przygotowana w formie monografii pod
kierunkiem promotora prof. dr. hab. Jarostawa Marusiaka. Praca liczy tacznie 162 strony. Tresci
merytoryczne zostaty przedstawione w osmiu gtéwnych rozdziatach obejmujgcych Wstep, Cel
pracy, Hipotezy badawcze, Metodyke badan, Wyniki, Dyskusje, Whnioski
i PiSmiennictwo. Rozdziaty te zostaly podzielone na wiele podrozdziatéw, w ktérych
w sposéb szczegotowy i analityczny oméwione wszystkie zawarte w pracy aspekty. Rozdziaty te
sg uzupetnione bardzo przydatnym do zrozumienia uzytej terminologii wykazem skrétéw i pojec
znajdujacym sie na samym poczatku pracy, streszczeniem w jezyku polskim i angielskim oraz
spisem rycin i tabel, ktére zostaty zamieszczone w koncowej czesci pracy. Uktad pracy jest
wtasciwy dla prac doktorskich, a proporcje czesci teoretycznej do empirycznej s3 odpowiednio
zachowane. Tytut w sposéb odpowiedni oddaje zawartag w pracy tres¢. W pracy Autorka
w sposéb poprawny odwotuje sie do Pismiennictwo korzystajac ze stylu ,autor-data” zgodnie
z regutami rekomendowanymi przez American Psychological Association. Wnioskowanie jest
oparte o duzg liczbg trafnie dobranych doniesien naukowych. W pismiennictwie zawarto 84
pozycje, z ktérych 57 zostato opublikowanych po 2000 roku. Jesli uwzgledniane byty starsze
publikacje, to przede wszystkim te, ktére byty przetomowe, bo po ich opublikowaniu nie nastgpit
juz istotny progres w przebadanych aspektach. Swiadczy to o umiejetnym i $wiadomym
korzystaniu z fachowej literatury Swiatowe;j.
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Merytoryczna ocena pracy

Choroba Parkinsona jest zwyrodnieniowg chorobg osrodkowego uktadu nerwowego.
U osdb, ktére na nig zachorowaty wywotuje postepujace zmiany czynnosciowe w uktadzie
nerwowym, ktérych efektem jest stopniowe ograniczenie sprawnosci funkcjonalnej. Prowadzi to
do znacznego uposledzenia zdolnosci wykonywania czynnosci zycia codziennego. Efektem jest
znaczacy spadek jakosci zycia chorego oraz uzaleznienie od oséb trzecich. Szczegélnemu
uposledzeniu ulegajg czynnosci uzytkowe, podczas ktérych wymagana jest precyzyjna kontrola
chwytu reki. Jest to spowodowane zaburzeniami w zdolnosci hamowania, aktywowania
i koordynowania pracy migsni szkieletowych. Manifestacjg tych zaburzer sg charakterystyczne
dla choroby Parkinsona objawy wystepujace w postaci sztywnosci miesni, spowolnienia
ruchowego i drzenia dystalnych czesci koriczyn. Choroba jest nieuleczalna, jednak jej postep
mozna w znaczny sposOb ograniczy¢ i spowolni¢ dzieki skojarzeniu leczenia medycznego
i fizjoterapii. Z tego powodu caty czas poszukuje sie coraz skuteczniejszych metod oddziatywania,
ktore mogtyby w znaczny sposdb ograniczy¢ postepujace uposledzenie funkcji ruchowych. Jedng
z form terapii choroby Parkinsona, ktéra zyskata ogromne zainteresowanie w Swiecie naukowym
jest intensywny trening aerobowy.

Wstep

W przedtozonej do oceny pracy Doktorantka podjeta sie trudu zbadania wptywu
8-tygodniowego intensywnego treningu interwatowego na mechanizmy sterowania ruchem oraz
objawy ruchowe u oséb z chorobg Parkinsona. W wstepie Autorka nakreslita teoretyczne
przestanki pracy rozpoczynajac od opisu epidemiologii i patomechanizmu choroby. Opisata
rowniez wiele najczesciej stosowanych metod stuzacych do diagnozowania tej choroby,
podkreslajgc trudnosci, ktére uniemozliwiajg wtasciwe jej rozpoznanie. Wskazata réwniez na
nowoczesne kierunki rozwoju metod diagnostycznych tej choroby, podkreslajgc potrzebe
dalszego rozwoju metod obrazowania w nowoczesnej diagnostyce laboratoryjnej. Uzasadnita
réwniez potrzebe tgczenia metod czynnosciowych, w tym réwnolegtej rejestracji aktywnosci
eklektycznej miesni wraz z pomiarem sity lub momentu sity w celu lepszego zrozumienia
zaburzen w sterowaniu ruchem wystepujacych wskutek choroby Parkinsona. Autorka bardzo
tresciwie, a zarazem trafnie w kontekscie najnowszych doniesien pochodzacych z fachowej
literatury, opisata kardynalne objawy ruchowe, ktére charakteryzujg zaburzenia kontroli ruchu
w chorobie Parkinsona. Uwzglednita przy tym rdéine patologiczne mechanizmy biologiczne
i fizjologiczne trafnie i precyzyjnie opisujac zmiany zachodzace w osrodkowym i obwodowym
uktadzie nerwowym. Jednak najbardziej w kontekscie przestanek cenie sobie podrozdziaty,
w ktérych opisano kontrole funkcji oburecznych u oséb z chorobg Parkinsona, pokazano walory
i braki réznego typu terapii stosowanych w tej chorobie i opisano pozytywny wptyw treningu
aerobowego na funkcjonowanie osrodkowego uktadu nerwowego. Jedyne czego zabrakio to
krotkiego podrozdziatu, w ktérym opisano by w jaki sposéb w warunkach fizjologicznych
odbywajg sie procesy korowo-rdzeniowej kontroli aktywnosci motoneuronéw w rdzeniu
kregowym. Ponadto czy sg jakies doniesienia, ktére wskazuja na zaburzenia w tej kontroli
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w chorobie Parkinsona? Jest to o tyle wazne, ze w swojej pracy autorka uzyta zaawansowanej
metody analizy zapisu elektromiogramu, ktéra umozliwia wnioskowanie na temat zmian
w czgstotliwosci wytadowan, rekrutacji i synchronizacji aktywowanych podczas skurczu jednostek
ruchowych. Tak sie zastanawiam, czy w przysztosci nie bytoby warto zastosowaé¢ podobnego
podejscia eksperymentalnego, jednak do =zbadania wptywu treningu interwatowego
wykonywanego na cykloergometrze recznym, a nie noznym. Lub tandemowo potgczyé ruchy
koriczyn gérnych i dolnych? Czy ktos wpadt na pomyst i czy jest to mozliwe, zeby mimo tej triady
objawéw, tak znacznie ograniczajgcych funkcje konczyny goérnych, zastosowaé trening na
ergometrze recznym, do ktérego mozna bytoby przymocowac rece i wymuszac lub wspomagaé
ruchy koriczyn gérnych? Oczami wyobrazni widze spetnienie dwdch warunkéw: (1) zaktywowanie
migsni odpowiedzialnych za funkcje chwytne (raczki od roweru mogtyby byé dowolnie
uksztattowane na potrzeby uposledzonego chwytu, np. cylindryczne i pionowo ustawione)
i celowane wzbudzenie aktywnosci obwoddéw neuronalnych sterujgcych mig$niami reki, ktérych
praca jest uposledzona w chorobie Parkinsona. Bytoby to zgodne z podstawowa zasadg
specyficznosci treningu, ktéra gtosi, ze zadana aktywno$¢ ruchowa ma by¢ jak najbardziej
zblizona do zadania funkcjonalnego, w ktérym ma sie uzyskac jak najlepszy efekt; (2) utrzymanie
zatozen ogodlnoustrojowego treningu interwatowego, podczas ktérego dochodzi do uwolnienia
korzystnych dla poprawy funkcji czynnikéw troficznych. Czy w pracy nie powinno sie uzywac
wytgcznie terminu objawy choroby Parkinsona?

Cele

Na podstawie opisanych przestanek oraz metod badawczych uwazam, ze Autorka
w sposob trafny sformutowata cel ogdlny prowadzonych badarn oraz 2 cele szczegétowe. Jesli
chodzi o hipotezy badawcze, to dwie pierwsze z nich nie sg ukierunkowane, a zostaty
sformutowane w sposdb ogdlny. Uwazam, ze pierwsza hipoteza mogta by¢ sformutowana
w sposéb kierunkowy, szczegdlnie, ze pdzniej w rozdziale Dyskusja Autorska bardzo konkretnie
opisata czego nalezatoby sie spodziewac. W przypadku drugiej hipotezy byto to bardzo
utrudnione, bo tak jak juz wspomniatem wczes$niej we wstepie autorka nie opisata potencjalnych
zmian w sterowaniu pracg jednostek ruchowych w chorobie Parkinsona. Ponadto zastosowana
metoda analizy sygnatu elektromiograficznego umozliwia tylko w sposéb posredni, uwzgledniajgc
zmiany we wszystkich badanych parametrach, przewidywac¢ zmiany, do jakich moze dochodzi¢
w rekrutacji, synchronizacji i czestotliwosci wytadowan jednostek ruchowych. Przewidywanie
w jaki sposéb zachowa sie kazdy z parametréw jest rzeczywiscie bardzo trudne.

Trzeba podkresli¢, ze podjeta w przedstawionej dysertacji tematyka swietnie wpisuje sie
w nurt aktualnie prowadzonych na $wiecie prac badawczych w tym zakresie. Dzieki (1)
zastosowaniu treningu interwatowego (jego wptyw nie byt wczesniej weryfikowany w kontekscie
postawionych zatozen badawczych), (2) uzyciu metody eksperymentalnej wykorzystujacej
zmysing aparature do badania funkcji chwytnej reki, (3) skojarzeniu analizy sity i aktywnosci
elektrycznej miesnia oraz (4) zastosowaniu oryginalnych metody analizy gradientu zmian
w badanych parametrach podczas zadanej czynnosci, spetniony zostat jeden z podstawowych
warunkéw realizacji rozprawy doktorskiej, jakim jest oryginalne rozwigzanie problemu
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naukowego. Tresci opisane we wstepie dowiodty, ze Doktorantka posiada interdyscyplinarng
wiedze zwigzang z przedmiotem rozprawy i dobrze porusza sie w fachowej tematyce wywodzac
wiasciwie wnioski. Swiadczy to wysokiej ogélnej wiedzy teoretycznej kandydatki w dyscyplinie
nauk o zdrowiu.

Metodyka badan

Uwazam, ze badanie zostato zaprojektowane i wykonane w sposéb znakomity. Cata
procedura zostata tak przygotowana, zeby ograniczy¢ do minimum mozliwo$¢ wptyniecia na
wyniki badania zmiennych zaburzajgcych. Za jeden z najwiekszych waloréw pracy uznaje
zastosowanie do badan zaprojektowanego na podstawie autorskiego pomystu urzgdzenia do
badania sity chwytu. Dzieki zamontowaniu odpowiednich czujnikbw mozna réwnolegle
rejestrowac site Sciskania koriczyng manipulujgca i stabilizujagcg podczas generowania sity
pociggania gornego i dolnego modutu manipulandum w ptaszczyznie strzatkowej. Uzyskang dzieki
temu mozliwos¢ roéwnolegtego aktywizowania proceséw korowych odpowiedzialnych za
Swiadome generowanie sity, a zarazem pod$swiadomego dostosowywania sity $ciskania
aktywizujacego osrodki podkorowe uwazam za majstersztyk! Mam kilka pytan. Dlaczego nie
udato sie zastosowac losowego doboru do obu grup? Niektore wyniki byty istotnie zréznicowane
przed rozpoczeciem treningu. W jakiej postawie byta utozona reka do badania aktywnosci
spoczynkowej miesnia? Nie zrozumiatem jak to jest mozliwe, zeby w catkowitym rozluznieniu
miesnia nastepowata jakas aktywnos$¢ przygotowawcza do wykonania zaplanowanego zadania
ruchowego. Czy w miesniu byta wtedy rejestrowana aktywnos¢ zwigzana z jego sztywnoscig lub
drzeniem spoczynkowym? Czy w czasie takiej aktywnosci uwidocznita sie ta aktywnosé
przygotowawcza? Uprzejmie prosze o wyjasnienie.

Wyniki
Rzetelnos¢ pomiarowa

W pracy okreslono powtarzalnos¢ pomiarowg dla badanych zmiennych zaleznych, co
zastuguje na wyréznienie. Dzieki temu zauwazytem, ze niektére istotne statystycznie wyniki byty
uzyskane, gdy jedna z prébek danych pomiarowych uzytych w poréwnaniu charakteryzowata sie
niska rzetelnoscig pomiarowa. Moze to sugerowac, ze rozrzut wartosci pomiarowych byt zbyt
duzy, a pomiar tak niepewny, ze uzyskane zmiany byty watpliwe.
Ciekawi mnie natomiast jaka byta rzetelno$¢ pomiarowa szczytowej sity generowanej przez
pacjentdow podczas generowania skurczow z maksymalng predkoscia i sita wynoszgca 20% sity
maksymalnej?

Analiza statystyczna

W przypadku analizy parametrow sity i elektromiogramu zastosowana zostata
dwuczynnikowa analiza wariancji. Zgodnie z zasadami sztuki wskazane jest raportowanie
najpierw efektéw gtéwnych, a dopiero w zaleznosci od ich wynikéw prostych efektéw gtéwnych
(poréwnan post-hoc). W przypadku omawianej pracy jednym z gtéwnych efektéw jest efekt
grupy (trenowana vs. nietrenowana), a drugim efekt czasu (pomiar przed treningiem vs. po
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treningu). Koncepcjg pracy byto zbadanie, czy trening interwatowy (jako zmienna niezalezna)
spowoduje zmiany w parametrach sity i aktywnosci elektrycznej badanego miesénia (zmienne
zalezne) podczas zaplanowanego zadania ruchowego. Zatem najwazniejszym, trzecim efektem
zeby to udowodni¢ jest efekt interakcji miedzy dwoma gtéwnymi efektami. W wynikach w ogéle
nie zamieszczono danych statystycznych na temat ktéregos z tych efektéw. Zgodnie z zasadami
dopiero w przypadku wystepowania efektu interakcji powinno sie raportowaé wyniki prostych
efektow gtéwnych (wynikéw analizy post-hoc). W tym przypadku raportowanie efektéw
gtéwnych (grupy i czasu) nie jest wskazane. Natomiast, gdy efekt interakcji nie jest istotny, to
nalezy podac¢ wyniki efektéw gtéwnych, lecz wtedy nie powinno sie raportowaé prostych efektéw
gtownych. W pracy opisano wytgcznie wyniki analiz statystycznych dotyczacych prostych efektéw
gtéwnych w oparciu o wielokrotne poréwnania parami (post hoc). Jesli np. w poréwnaniach pre
vs. post wytacznie w jednej grupie zostaty zaobserwowane zmiany w ktéryms z terminéw, lub
wytgcznie w jednym terminie zostaty zaobserwowane zmiany pomiedzy grupami, to bez
uwzglednienia w analizie statystycznej efektu interakcji nie mozna uznaé, ze byto to zwigzane
z efektem treningowym. Zatem osobne interpretowanie wynikéw statystycznych post-hoc
w jednej grupie i odnoszenie tych wynikdw do drugiej grupy nie uprawnia do wnioskowania na
temat wptywu treningu na zmienne zalezne. Natomiast wycigganie wnioskdw z wynikéw
uzyskanych w dwdéch terminach wytgcznie w jednej grupie jest nieuprawnione, bo nie uwzglednia
btedu przypadkowego (losowego) np. zwigzanego z regresjg do Sredniej, uptywem czasu, czy
krotkotrwatych wahan warunkéw srodowiskowych. Uprzejmie prosze sie do tego ustosunkowac.

Tendencja

Podczas opisu statystycznych réznic w pracy wielokrotnie pada stwierdzenie, ze uzyskane
wyniki wykazywaty bardzo wyrazng tendencje w przypadku, gdy te wyniki zostaty uznane przez
autorke za ,prawie”, ale nie do kornca istotne statystycznie (np. P=0,026). Wydaje sie, ze
implikacjg jest to, ze istnieje podzbidr nieistotnych wartosci P, ktére sugerujg, wspierajg lub
reprezentujg tendencje czy trend, poniewaz sg ,prawie znaczace”. W mojej opinii opisywanie
nieistotnych réznic jako trendu, czy tendencji jest niepoprawne i nie jest to ani btahy, ani jedynie
semantyczny btad. Nie znalaztem w przeglagdanych stownikach jezyka polskiego ani w innych
wiarygodnych Zrédtach, zeby definiowac tendencje lub trend jako ,réznice, ktéra jest prawie, ale
nie catkiem istotna statystycznie”. Zastosowanie terminu tendencja lub trend do prawie
znaczacych réznic swiadczy o pewnej nieznajomosci znaczenia wartosci P. Wartos¢ P opisuje
prawdopodobienstwo uzyskania obserwowanego wyniku przy zatozeniu, ze hipoteza zerowa jest
prawdziwa. Jezeli prawdopodobienistwo jest mniejsze niz okreSlona przez autoréw wartosé
(a, btad akceptowalny typu I), hipoteza zerowa jest odrzucana. W tym przypadku wartos¢ ta
wynosita 0,025. Efektem wnioskowania statystycznego moze by¢ tylko odrzucenie lub
nieodrzucenie hipotezy zerowej. Nie ma innego wyniku. W szczegdlnosci nie ma kategorii
»prawie odrzucona hipotez zerowa”, gdy wartosci zblizajg sie do wartosci P, ale sg nieco wieksze
niz wstepnie ustalony btagd a. Sugerowanie, ze istnieje kategoria ,prawie odrzucona hipoteza
zerowa”, jest oczywistym btedem wnioskowania statystycznego. Opisanie wartosci P bliskiej, ale
nie catkiem istotnej statystycznie (np. 0,026) jako wspierajacej trend w kierunku istotnosci
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statystycznej ma taky sama logike, jak opisywanie wartosci P, ktdra jest tylko nieznacznie
statystycznie istotna (np. 0,024) jako wspierajgca trend w kierunku nieistotnosci. Wartosci P,
ktore s tylko statystycznie istotne, rzadko, jesli w ogdle, s3 opisywane jako wspierajace trend
w kierunku nieistotnosci. Réwniez wykorzystywanie trendu do sugerowania , 0gélnego kierunku
zmian” lub ,tendencji”, gdy wynik zostat juz uznany za nieistotny (tj. zgodny z wynikiem
losowym) jest formg zyczeniowa. Celem testowania wnioskowania (tj. uzyskanie wartosci P) jest
ocena prawdopodobienstwa, ze zaobserwowane rodznice sugerujg ,ogdlny kierunek zmian”
w przeciwienstwie do wynikéw uzyskanych losowo. Gdyby nie bra¢ pod uwage wynikéw
zwigzanych z tendencjg statystyczng, zaréwno prezentacja wynikéw i ich interpretacja ulegtaby
Znaczgcemu uproszczeniu i uwiarygodnieniu.

Uwagi dodatkowe

Nalezy pamiegta¢, ze bez spetnienia zasady zweryfikowania wystepowania efektu
interakcji, uruchomienie analizy post hoc moze spowodowaé, ie pewna cze$¢ wynikéw
statystycznie istotnych byta uzyskana wytgcznie losowo. W przypadku tej pracy szansa takiej
obserwacji wynosi 2,5%.

W pracy nie zastosowano tréjczynnikowej analizy wariancji, cho¢ byt analizowany
gradient zmian w parametrach sitowych i elektrycznej aktywnosci miesnia na réznych poziomach
sity. Cho¢ jest to uzasadnione, to zgadzam sie ze taka analiza nie powinna by¢ uzyta, ze wzgledu
na to, ze rozktad przyrostu lub spadku wartosci parametréw mierzonych na réznych poziomach
sity w wiekszosci byt nieliniowy. A analiza wariancji oparta jest na liniowosci zmian.

W pracy zostat uzyty termin gradient, ktéry oznacza najszybszy przyrost wartosci lub

najwiekszg wartos¢ na danym putapie rozwoju sity. Dlaczego w pracy nie zbadano, czy zmienit sie
poziom sity na ktérym przyrost danego parametru uzyskiwat najwyzszg warto$¢, a jedynie
analizowano réznice w wielkosci tych wartosci na tych samych putapach sity?
Czy niektdre uzyskane po treningu wyniki nie byty spowodowane tym, ze podczas pedatowania
dochodzito réwnoczesnie do rytmicznego Sciskania raczek cykloergometru? Zatem migsien
miedzykostny mogt podlegac jakiejs formie oddziatywania treningowego. Z literatury wiadomo,
ze parametry fizyczne uzyskiwane podczas jazdy na rowerze zaleza od mocy Sciskania raczek
rowerowych w rekach.

Dyskusja

Autorka bardzo ,zgrabnie” i z duzg dozg prawdopodobienstwa spekulowata na temat
mozliwych mechanizméw stojgcych u podstaw zaobserwowanych zmian. Moje watpliwosci budzi
tylko to, ze cze$¢ przedstawionych rozwazan i interpretacji dotyczyto zmian, ktéore okazaty sig
nieistotne statystycznie. Zatem czy Autorka nie zinterpretowata czasem czego$ na wyrost?
Doceniam natomiast, ze w Dyskusji trafnie omodwiono wszelakie ograniczenia dotyczace
metodycznej strony pracy.
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Whioski

W mojej opinii najwazniejszy wniosek powinien by¢ oparty o efekt interakcji miedzy zmiennymi
niezaleznymi, a dopiero w drugiej kolejnosci na prostym efekcie gtéwnym w obrebie osobnych
grup, tak jak to zostato opisane. Mam tez watpliwosci co do zasadnosci 2 i 3 wniosku, ktére
dotyczg efektéow uzyskanych w grupie trenowanej, poniewaz zostalty one oparte wytgcznie
o ,tendencje”.

Btedy jezykowe odnotowane w pracy

S. 12 W zdaniu rozpoczynajacym sie Prowadzi to do ... powinno by¢ ,innych mechanizmow”

S. 12 W zdaniu rozpoczynajacym sie W dziewigcdziesieciu ... powinno by¢ ,idiopatycznym”

S. 12 W zdaniu rozpoczynajacym sie Za pomoca ... powinno by¢ ,dopaminozaleznych”

S. 13 W zdaniu rozpoczynajacym sie Pojawiaja sie ... powinno by¢ przeredagowane

S. 13 W zdaniu rozpoczynajacym sie Taka fatszywa ... powinno by¢ ,progresji lub rozwoju
choroby”

S. 14 W zdaniu rozpoczynajacym sie U oséb a ... powinno by¢ ,,U oséb z”

S. 14 W zdaniu rozpoczynajacym sie Udato im sie ... powinno by¢ ,,sugerujg autorzy”

S. 17 W zdaniu rozpoczynajacym sie U wiekszosci ... i w nastepnym czy nie powinno by¢ ,salwy
aktywnosci antagonisty”?

S. 19 W zdaniu rozpoczynajgcym sie Wyjasnito by ... powinno by¢ ,,Wyjasniatoby”

S. 20 W zdaniu rozpoczynajacym sie Z przyczyne ... powinno by¢ ,,Za przyczyne”. Zdanie powinno
by¢ przeredagowane

S. 30 W zdaniu rozpoczynajgcym sie W cytowanych ... czy nie powinno by¢ ,,ogéInoustrojowego”
S. 32 W zdaniu rozpoczynajgcym sie SMA jest ... powinno by¢ ,bardzo wazng”

S. 95 W podpisie ryciny wystepuje dwukrotnie stowo ,$redniego”

S. 111 W zdaniu rozpoczynajgcym sie Generalnym celem ... zamiast stowa ,,cierpigcych” powinno
by¢ ,,chorujacych”

S. 111 W zdaniu rozpoczynajgcym sie Przy ananizie ... powinno by¢ ,,Przy analizie”

S. 111 W zdaniu rozpoczynajgcym sie Jednakze ... powinno by¢ ,,antyparkinsonowskich”

S. 123 W zdaniu rozpoczynajgcym sie Nizsze ... powinno by¢ ,nierosngce”

W pracy znaleziono btedy interpunkcyjne. Zdarzyty sie zdania, ktére nie rozpoczynaty sie z duzej
litery.

Kilkukrotnie pojawiajg sie niewtasciwe zwroty np. (1) w dziedzinie czasu (ang. time domain) —
powinno by¢ w zakresie/wymiarze czasu, (2) komendy centralnej (ang. central command) —
powinno by¢ raczej wptywow/pobudzen z osrodkowego uktadu nerwowego; (3) wolicjonalny
naped miesni/naped centralny (ang. central common drive) — powinno by¢ raczej wspdlnych
wptywoéw/pobudzen osrodkowych, (4) taktylny (tactile) — powinno by¢ dotykowy.

Kilkukrotnie zamiast liczby uzyto terminu ilosci.

Whniosek koricowy
Biorgc pod uwage catoksztatt pracy, wnikliwosc¢ i dojrzatos¢ opisu poszczegdlnych tresci uwazam,
ze Autorka wypetnita ostatnie ustawowe wymaganie jakim jest umiejetnos¢ samodzielnego
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prowadzenia pracy naukowej. W recenzji poza ocenami pozytywnymi sformutowatem réwniez
pewne uwagi polemiczne i sugestie, ktére majg charakter subiektywny i dyskusyjny. Nie zmienia
to jednak mojej ogdlnej oceny pracy, ktéra jest pozytywna. Autorka ma oczywiscie prawo
do posiadania witasnej koncepcji interpretacji wynikéw i opisu pracy. Zywie jednak nadzieje,
ze cze$¢ moich uwag okaze sie zasadna i wzbudzi u Doktorantki refleksje.

Konkluzja

Z przyjemnoscig informuje, ze przedstawiona do recenzji praca doktorska autorstwa mgr
Dominiki Swiercz pt. ,Wptyw intensywnego treningu interwatowego na kontrole ruchu u oséb
chorych na choroba Parkinsona” spetnia wymogi merytoryczne zawarte w ustawie z dnia 20 lipca
2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce. Przedmiotem rozprawy doktorskiej jest oryginalne
rozwigzanie problemu naukowego, a dysertacja wykazata, ze Autorka posiada wymagang wiedze
teoretyczng. Whnioskuje do Wysokiej Rady Kolegium Naukowego Akademii Wychowania
Fizycznego we Wroctawiu o dopuszczenie pani mgr Dominiki Swiercz do dalszych etapéw
procedury ubiegania sie o stopiern naukowy doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk
o zdrowiu, w dyscyplinie nauk o kulturze fizycznej.

KIEROWNIK
Zakladu Fizjoterapii
Nerwowo-Migsniowej

Py ’W‘L Wl
Prof. AWF ds hab, Dawid Eochski
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