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Ocena strony formalnej

Forma, objetos¢ rozprawy.

Praca liczy 121 stron, zredagowanych w formie wydruku komputerowego, w tym
streszczenie w jezyku polskim i angielskim oraz zatgczniki. Tekst uzupetnia 26 tabel i
3 ryciny. Rozdzialy, podrozdzialy, ryciny i strony sg odpowiednio ponumerowane i
zebrane w SPISIE TRESCI. Rozprawa wyrdznia sie starannoscia i estetyka prezentac;ji

wynikow badan.

Zgodnosc¢ tresci z tematem okresSlonym w tytule.
Tres¢ zawarta w rozprawie odpowiada pod wzgledem merytorycznym tematowi

zamieszczonemu na pierwszej stronie.



Uktad rozprawy, kolejnosc¢ i kompletnos¢ rozdziatdw, rodzaj zatgcznikow.

Uktad monografii jest zgodny z zasadami i regutami odnoszgacymi sie do tego
typu prac. Cato$¢ podzielono na stosowne rozdzialy i podrozdzialy. Nie pominieto
zadnego z rozdziatbw zwigzanego z realizacja celu badan. Rozdzialy sg
metodologicznie kompletne a zawarte informacje wypeitniajg zadania i cele. Dokonany
podziat na podrozdzialy jest logiczny i wskazuje na dobre przemyslenie toku pracy.
Poprzez liczne podzialy tekstu i materialu dowodowego, nasycona licznymi danymi,
rozprawa staje sie dla Czytelnika bardziej zrozumiata i przyjazna w odbiorze. W mojej
opinii zdecydowanie za duzo informacji przedstawiono w rozdziale Wyniki (az 30

stron!). Wyniki powinny by¢ w wiekszym stopniu przeselekcjonowane.

Uwagi krytyczne.

Brak szczego6lnych uwag odnoscie strony formalnej moze poza faktem, ze w
pracy pojawiajg sie bledy literowe i interpunkcyjne miedzy innymi na: stronie 14
wspotwystepujacy, stronie 15 mozliwosciach, Zrodiem, stronie 16 wysokosztowe,
stronie 86 okazaly, stronie 87 precyjnie, dajacy, stronie 88 nie uzywata, kobet.
Btedy te nie obnizajgce wartoSci merytorycznej pracy, ale wymagaja poprawy przed
skierowaniem pracy do publikacji.

Na stronach od 4 do 6 rozprawy Autorka umiescita WYKAZ SKROTOW bardzo
pomocny przy analizie tekstu, ale nie wszystkie skroty ktore znajdujemy w pracy sg
wyjasnione w spisie skrotéw np. NCEZ strona 33, PHZ strona 33, CVD strona 79, HZT

strona 86.

Ocena strony merytorycznej

Znaczenie naukowe i oryginalnos¢ podejmowanego tematu.

Starzenie sie kobiet pocigga za sobg wiele zmian i procesow, a jednym z takich
procesow fizjologicznych jest menopauza. W okresie trwania tego procesu kobieta
obcigzona jest czesto dodatkowymi zaburzeniami somatycznymi i psychicznymi,
zwigzanymi z obnizajgcymi komfort i jakosS¢ zycia objawami wazomotorycznymi,
urogenitalnymi, zaburzeniami snu, zmianami nastroju oraz zmniejszonym libido. W
licznych badaniach u kobiet po menopauzie wykazano kumulacje czynnikéw ryzyka
zespotlu metabolicznego tj. otytos¢, trzewnag kumulacje tkanki tluszczowej,

podwyzszone skurczowe i/lub rozkurczowe cisnienie tetnicze, insulinoopornosc



lub  cukrzyce typu 2 oraz podwyzszone stezenie glukozy na czczo, a takze
dyslipidemie. Dlatego warto pamieta¢, ze waznym elementem prozdrowotnego stylu
zycia takze w tej grupie wiekowej obok aktywnosSci fizycznej jest prawidiowa dieta.
Dodatni bilans energetyczny obserwowany u kobiet po menopauzie, zwigzany jest z
rozwojem otytosci pokarmowej, ponadto jakosciowe btedy zywieniowe i niska podaz
antyoksydantow w diecie, zwigzane sg w pewnym zakresie z potencjalnym ryzykiem
stresu oksydacyjnego. Stres oksydacyjny towarzyszy zwigzanym z otyloScig
zaburzeniom metabolicznym, miedzy innymi hiperinsulinemii i insulinoopornosci.

U kobiet w tym okresie zycie stan zdrowia i jako$S¢ zycia moga by¢ pozytywnie
modyfikowane miedzy innymi przez prozdrotne zachowania, oparte o przeprowadzone
badania i analizy naukowe, dlatego podjecie tej problematyki badawczej przez
Doktorantke jest w petni uzasadnione.

Analiza i przeglad piSmiennictwa wskazujga, na odczuwalny brak szerszych
opracowan naukowych dotyczacych oceny zwiazku wybranych elementow stylu zycia
i otyloSci oraz jej powiktarn metabolicznych u kobiet po menopauzie, co jak mysle
skionito Doktorantke do podjecia sie i przeprowadzenia badan w tym ciekawym, a
jednoczesnie trudnym obszarze nauki, co Swiadczy o oryginalnosci podejmowanego
tematu. Uwazam tez ze, kompleksowa analiza stanu zdrowia kobiet oparta na teorii
siedliskowej, mozne byc¢ traktowana jako wstep do programu Promocji Zdrowia dla
kobiet po menopauzie.

Reasumujgc uwazam, ze podjeta tematyka i efekty przeprowadzonych badan
przez Panig mgr Joanne Lewandowskg majg wartoS¢ naukowa, a takze zawierajg

dane, ktére mogg by¢ wykorzystane bezposrednio w praktyce.

Przejrzystosc¢ celu pracy, zatozen.
Cel badan jest zrozumialy i nawigzuje to tytutu rozprawy. Autorka przedstawia
takze hipoteze badawczg i 4 pytania badawcze, ktore miaty pozwoli¢ na realizacje celu

pracy jak i aplikacji praktycznej przeprowadzonych badan.

Trafnos¢ doboru i wartos¢ metrologiczna metod badawczych.

Autorka chcagc zrealizowac cel badan oraz uzyska¢ odpowiedzi na postawione
pytania badawcze uzyskata wyniki badan laboratoryjnych, przeprowadzita badania
antropometryczne oraz dokonata analizy danych socjodemograficznych, a takze

ocenita styl i jakos¢ zycia, preferowang diete i ryzyko zaburzen metabolicznych.



Zastosowane w badaniach narzedzia i metody badawcze nie budzg
watpliwosci, jezeli chodzi o zasadnosc¢ ich wykorzystania w przedstawionej rozprawie
doktorskiej. Bioragc pod uwage grupy badanych oraz czas i miejsce realizacji
eksperymentu mozna uznac, ze narzedzia zostaty dobrane prawidiowo i pozwolity na

zrealizowanie celu badan.

Ocena materialu badanego, liczebnos¢, metoda doboru, opis warunkoéw
wigczenia do badan.

W badaniach uczestniczyly 144 kobiety, w tym 99 kobiet po menopauzie (w
wieku 50 do 88 lat); $rednia wieku 66,81 + 8,56 lat, zgtaszajgcych sie do
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej MSWIA we Wroclawiu na
Oddziat Ginekologiczny, bez wzgledu na miejsce zamieszkania. Do badan wigczono
réwniez grupe 45 kobiet bez zaburzen miesigczkowania, w wieku reprodukcyjnym (22-
49 lat), srednia wieku 40,76 + 6,66 lat, rowniez zgtaszajacych sie na badania do
SPZOZ (spetniajgcych pozostate kryteria wilgczenia i wylgczenia), jako grupe
poréwnawcza K dla kobiet po menopauzie. W rozprawie doktorskiej Autorka
przedstawiajasny i czytelny schemat organizacji badan (strona 22) co podnosi wartosc¢
merytoryczng dysertacji.

Na realizacje projektu badan Autorka uzyskala zgode wydanag przez Senacka

Komisje ds. Etyki Badan Naukowych przy AWF we Wroctawiu (8/2023).

Opracowanie danych pomiarowych (doktadnos$¢, sposdb przetworzenia).

Celem oceny zwigzku wybranych elementéw stylu zycia i otyloSci oraz jej
powiktarn metabolicznych u kobiet po menopauzie konieczne sg pomiary wielu
parametrow i cech, a takze wymagajg od badajgcego dobrego przygotowania zaréwno
teoretycznego jak i praktycznego, czym wykazata sie Doktorantka. Z punktu widzenia
powigzan nauki z praktyka i uzyskania odpowiedzi na postawione pytania badawcze,
najbardziej celowe wydaje sie by¢ wykonanie po pierwsze oznaczenh stezenia glukozy,
cholesterolu i triacylogliceroli, oceny funkcji uktadu krgzenia, a takze wykonanie
pomiarow antropometrycznych (wysokos¢ i masa ciata, obwdd talii i bioder)
pozwalajgcych na obliczenia wskaznikébw zaburzern metabolicznych. Po drugie
wykonanie badania ankietowego pozwalajacego na uzyskanie danych:
socjodemograficznych, preferowanej diety, a takze ocena aktywnosci fizycznej z

wykorzystaniem kwestionariusza IPAO-SF oraz jakosci zycia kwestionariuszem



WHOOOL-BREF metodg sondazu diagnostycznego. Sposob weryfikacji uzyskanych
informacji pomiarowych oraz ich dokladnos¢ Swiadczy o doswiadczeniu i
przygotowaniu zaréwno teoretycznym jak i praktycznym Doktorantki do realizacji tego
typu badan. Opracowanie danych pomiarowych pozwala takze na wyciggniecie
wnioskéw nie tylko teoretycznych, ale takze, o charakterze praktycznym, co w
przypadku tych grup badanych ma szczegdlne znaczenie.

Dobd6r metod analizy wynikow.

Doktorantka w podrozdziale IV 2. METODY BADAN przedstawia IV 3. METODY
STATYSTYCZNE. W podrozdziale tym Autorka przedstawia jakich narzedzi uzyta do
analizy statystycznej uzyskanych wynikéw badan.

Oceniane parametry obliczano jako wartosci $rednie i odchylenie standardowe
oraz/lub mediany z przedziatem ufnosci miedzy 5-95 percentylem. W przypadku
parametrow o charakterze cigglym, badano normalno$¢ rozktadu testem
Kotmogorowa-Smirnowa Iub Shapiro-Wilka (w zaleznosci od wykorzystanego
programu statystycznego). Dla poréwnania réznic badanych wielkos$ci, dla dwoch grup
stosowano test t-Studenta dla grup niezaleznych lub U Manna-Whitneya (przy braku
normalnosci rozktadu). W przypadku poréwnywania trzech grup, stosowano
jednoczynnikowg analize wariancji ANOVA lub jej nieparametryczny odpowiednik test
Kruskala-Wallisa, uzupetnione o testy post-hoctj. HSD Tukeya (dla ANOVA) Ilub
Bonferroniego (dla Kruskala-Wallisa); ze wskazaniem mocy testu, przy jego zalecanej
wartosci > 0,8. ROznice miedzy czestosciami (%) wystepowania zalecanych
lub  ponadnormatywnych wartosci parametrow antropometrycznych i
biochemicznych, a takze zachowan antyzdrowotnych oceniano testem chi2. Zwigzki
miedzy wielkosciami obliczano testem korelacji Pearsona (rozktad normalny) lub rang
Spearmana (przy braku normalnosci rozktadu danych). Zaproponowano takze model
regresji logistycznej do oceny ilorazu szans (OR, ang. odds ratio) ryzyka zaburzen
metabolicznych (zmienne zalezne) okreslanych przez ponadnormatywne BMI, WC,
LAP, VAI, ATD, TyG w zaleznosci od wieku, poziomu aktywnosci fizycznej, modelu
diety, przy 95% przedziale ufnosci (5-95% CI). W celu oznaczenia OR dokonywano
kategoryzacji danych w systemie binarnym (0,1). Wyniki analiz uznawano za
statystycznie istotne przy prawdopodobienstwie biedu testowego dla p<0,05. Wyniki
badan opracowano wykorzystujgc programy SPSS Statistics v.29.0.1.0 (171) (IBM
SPSS Inc., USA), Statistica v.13.3.721.1 (StatSoft Inc., Tulsa, USA) i SigmaPlotv.12,5
(Systat Software Inc., London, UK).



Zastosowane i wykorzystane narzedzia i metody analizy wynikbw sg poprawne

I pozwalajg Czytelnikowi na Sledzenie wynikdw w odniesieniu do metodyki badan.

Najistotniejsze wyniki analizy.

Do najistotniejszych wynikbw niniejszego badania, zamieszczonych w

rozprawie nalezy zaliczyc:

1.

Wysokie (69,69%) rozpowszechnienie ponadnormatywnego wskaznika masy
ciata w grupie kobiet 50+ (w tym nadwaga 42,42% i otytos¢ 27,27%).
Wystepowanie ponadnormatywnych parametréw antropometrycznych i
biochemicznych Swiadczacych o ryzyku zespotu metabolicznego (MetS)
obserwowano w grupie kobiet 66+.

Istotne statystycznie rdznice rozpowszechnienia czynnikbw ryzyka zaburzen
metabolicznych miedzy grupg kobiet 50+ oraz K dla BMI, WC, WHR, SBP, DBP,
Glu, TG, TC, LAP, VAI i TyG. Doktorantka wykazata, ze wiek kobiet (50+ vs K)
istotnie zwiekszat ponad 2-krotnie ryzyko nadmiernego wskaznika masy ciata
(BMI) u kobiet po menopauzie (50+) oraz 5-krotnie ryzyko MetS. Wykazata
rowniez, ze po menopauzie wraz z wiekiem (55-65 vs 66+) istotnie zwiekszato
sie ponad 3-krotnie ryzyko MetS u kobiet.

Fakt, ze wiekszo$¢ kobiet (50+) prezentowata prozdrowotny styl zycia tj.
zalecana aktywnos¢ fizyczna 92,9%, abstynencja od wyrobow tytoniowych
90,9% i alkoholu 82,8%, a prawidtowy model diety (zgodny z TZZ) deklarowato
37,37% kobiet z grupy 50+ i 22,22% z grupy K.

Istotny ujemny zwigzek poziomu aktywnosci fizycznej (PA) z WC, SBP, TCi LDL
w grupie kobiet 50-65 lat oraz istotny ujemny zwigzek czasu sedenteryjnego z
obwodem talii w grupie 66+. Natomiast w grupie kobiet po menopauzie (50+)
wykazata istotne ujemne zwiagzki dla obwodu talii z domeng psychiczng jakosci
zycia oraz skurczowego cisnienia tetniczego z indywidualng ogoélng percepcja

jakosci zycia (WHO1).



Ocena merytoryczna dyskusiji.

Autorka w dyskusji przyjela takg konwencje, ze na tle danych literaturowych
omawia najistotniejsze wyniki swoich badan. Stgqd mamy wiele poréwnan typu ,wyniki
badan okreslonych autoréw - wyniki badan wilasnych”, a rozdziat DYSKUSJA oprdécz
rozdziatlu WYNIKI stanowi najsilniejszg czes¢ rozprawy doktorskiej. DYSKUSJA jest
obszerna (20 stron) i napisana poprawnym jezykiem naukowym. Doktorantka omawia
wszystkie aspekty badanych parametréw, a wprowadzone w tej czesci pracy
podrozdzialy tematycznie odpowiadajace przedstawianym wczesniej Wynikom
pozwalajg Czytelnikowi na tatwiejszg analize tekstu tych dwoch bardzo ciekawych
Rozdziatow.

W ostatniej czesci Dyskusji Autorka przedstawia ,Ograniczenia” badan, w
ktérych opisuje zaréwno sftabe jak i mocne strony zrealizowanego projektu, co
Swiadczy o dojrzatosci naukowej Doktorantki oraz aktualnej wiedzy dotyczacej

opracowan naukowych.

Ocena cytowanego pismiennictwa.

Doktorantka zebrata znaczacy zbior piSmiennictwa Swiatowego (139 pozycje).
Poszczegllne pozycje sa dobrze wykorzystane, gtéwnie w rozdziale WSTEP |
rozdziale DYSKUSJA. Przewaza PiSmiennictwo anglojezyczne z ostatnich lat. Jezeli
chodzi o strone edytorska w rozdziale PISMIENNICTWO to pojawiajg sie pewne
niekonsekwencje podawania nazw cytowanych czasopism, raz skroty, innym razem

cate tytuly, co przy przygotowywaniu pracy do druku powinno by¢ ujednolicone.

Whioski.

Praca konczy sie siedmioma wnioskami potgczonymi z pewnymi informacjami
o charakterze aplikacyjnym. Szczegdtowe omowienie wnioskow:
Whnioski 1,3,5,6. Wynikaja z przeprowadzonych badann i mogga mie¢ charakter
aplikacyjny szczegoélnie dla cztonkéw zespoldow terapeutycznych pracujgcych z
kobietami w okresie przed i po menopauzalnym.
Whnioski 2 i 4. Informacje zawarte w tych wnioskach sg powtérzeniem wynikéw badan.
Whniosek 7. Znajduje potwierdzenie w wynikach badan, a obserwacje w nim

przedstawione powinny by¢ inspiracjg do dalszych badan.



Uwagi i pytania.
W zwigzku z pojawiajgcymi sie pewnymi niescistoSciami w tekscie pracy bytoby
wskazane, aby podczas publicznej obrony Doktorantka odniosta sie do tych zapiséw

oraz udzielita odpowiedzi na ponizsze pytania:

Na stronie 20 Autorka pisze [...] Pilotaz w oparciu 0 ankiety danych
socjodemograficznych, poziomu aktywnosci fizycznej i jakosci zycia, ..realizowano w
okresie od 5 listopada 2022 do 10 stycznia 2023 [...] tymczasem na stronie 31
znajdujemy zapis Kwestionariuszjakosci zycia WHOQOL-BREF

Kwestionariusz WHOOOL-BREF (ang. The World Health Organization Ouality of Life

Brief Version) (licencje do realizacji badan uzyskano w dniu 15.01.2023 [...1

1. Czy Jako$¢ Zycia w badaniu pilotazowym byta oceniana innym narzedziem?

Na stronie 20 Autorka tez pisze [...] Badania wykorzystane w  opracowaniu
statystycznym, zrealizowano w terminie od 30 stycznia 2023 do 14 kwietnia 2023.
Zgode na badania do niniejszej rozprawy doktorskiej wydata Senacka Komisja ds.
Etyki Badan Naukowych przy Akademii Wychowania Fizycznego we Wroctawiu (nr
8/2023) (Zalacznik 1). Tymczasem na stronie 115 jest zamieszczona Zgoda

komisji bioetycznej na wykonanie badan z marca 2023.

2. Informacje te tez wymagajg doprecyzowania.

3. Czy byt uwzgledniany i brany pod uwage u kobiet po menopauzie wptyw wczesniej
uprawianych form aktywnosci fizycznej, leczenia, rehabilitacji (np. dysfunkciji

narzadu ruch) i ich ewentualne znaczenie na wyniki zrealizowanego projektu?

4. Czy tak duze réznice w wieku badanych kobiet (najmtodsza 22 lata - najstarsza 88

lat) mogty mieC znaczenie dla realizacji projektu?

5. Czy stosunkowo mata liczebnos¢ grupy porownawczej K oraz wiek badanych z tej
grupy (Srednia wieku 40,76 + 6,66 lat) stanowity w peini reprezentatywng grupe
porownawczg? Majac na uwadze fakt, ze najczesciej wiek biologiczny ro6zni sie od

wieku kalendarzowego.



Whniosek koncowy i Konkluzja.

Biorgc pod uwage caloksztalt pracy oraz opis poszczegolnych dziatan
naukowych uwazam, ze Doktorantka wypetita ustawowe wymaganie jakim jest
umiejetnos¢ samodzielnego prowadzenia pracy naukowej. W recenzji poza ocenami
pozytywnymi sformutowatlem réwniez pewne uwagi i sugestie, ktére maja charakter
dyskusyjny i mam nadzieje na szersza dyskusje w czasie publicznej obrony pracy
doktorskiej. Mam tez nadzieje, ze uwagi okazg sie zasadne i wzbudzg u Doktorantki
refleksje oraz pozwolg na dalszy rozwéj warsztatu naukowego.

Przedstawione w recenzji uwagi oraz sugestie nie zmieniaja mojej ogolnej
oceny pracy, ktora jest pozytywna.

Z przyjemnoscig informuje, ze przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska
autorstwva mgr Joanny Lewandowskiej pod tytutem: ,Ryzyko otytosci ijej powiktan
metabolicznych a styl oraz jakosS¢ zycia kobiet po menopauzie z populacji
wroctawskiej” jest oryginalnym rozwigzaniem problemu naukowego i spetnia warunki
stawiane pracom doktorskim okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. -
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (t.j. Dz. U. 2023 poz. 742 z pézn. zm).

Whioskuje do Rady Kolegium Naukowego Akademii Wychowania Fizycznego
im.  Polskich Olimpijczykbw we Woroctawiu o dopuszczenie Pani mgr Joanny
Lewandowskiej do dalszych etapow procedury ubiegania sie o stopienn naukowy
doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauk o kulturze

fizycznej.

Prof. dr hat Marek ZAK
Specjalis  Fizjoterapii



