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Ocena
rozprawy doktorskiej mgr Dominiki Niemyjskiej na temat: ,,Walidacja i
zastosowanie polskiej wersji Systemu klasyfikacji umiejetnosci jedzenia i picia w

mozgowym porazeniu dziecigcym”.

Moézgowe porazenie dziecigce (MPDz, MPD) to zespot przewleklych, trwatych i
niepostgpujgcych zaburzen rozwoju ruchu oraz postawy w wyniku uszkodzen oérodkowego
uktadu nerwowego w okresie przedporodowym, okotoporodowym lub poporodowym.
Wystgpowanie MPD jest wynikiem zlozonych i wieloczynnikowych przyczyn. Gléwnym
objawem sg niedowlady lub porazenia koriczyn, ktérym czesto towarzysza inne dysfunkcje
takie jak zaburzenia czucia, percepcji, funkcji poznawczych, zachowania oraz mowy. Moga
takze wystgpowaé trudnosci w odzywianiu obejmujgce zaburzenia przyjmowania pokarméw i
ptynéw oraz polykania. Rozpoznanie MPD obejmuje wywiad oraz badania neurologiczne i
genetyczne. W diagnostyce neuroobrazowej stosuje si¢ ultrasonografie przezciemigczkowg
oraz rezonans magnetyczny. Ocena neurologiczna jest uzupelniana badaniem globalnych
wzorcow ruchu metoda Prechtla jak réwniez punktowa oceng zdolnodci motorycznych za
pomoca skali HINE. Diagnoza MPD stawiana jest najczgsciej miedzy 12 a 24 miesiacem Zycia
na podstawie objawdéw klinicznych oraz oceny rozwoju psychomotorycznego w tym osiagania
przez dziecko kolejnych kamieni milowych.

Leczenie i rehabilitacja MPD to proces kompleksowy i wielospecjalistyczny. Leczenie
polega glownie na zmniejszeniu nasilenia objawéw oraz poprawie funkcjonowania pacjenta
poprzez rehabilitacje. Sama rehabilitacja natomiast obejmuje réznorodne metody

terapeutyczne, ktore sg dostosowane do indywidualnych potrzeb dziecka. Jedna z metod
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rehabilitacji w mézgowym porazeniu dzieciecym jest terapia logopedyczna. Dzialania
logopedyczne obejmujg migdzy innymi terapie w trudnosciach zwigzanych z karmieniem.
Czynnosci pokarmowe sg kluczowe dla codziennego funkcjonowania i zaspokajania
podstawowych potrzeb zyciowych oséb z MPD. Problematyka trudnosci zwigzanych z
umiej¢tnosciami w jedzeniu i piciu u dzieci z MPD jest rzadko podejmowana w polskiej
literaturze poniewaz brakuje narzedzi badawczych umozliwiajacych ocen¢ poziomu tych
umiejetnosci.

Przedstawiona mi do recenzji rozprawa doktorska obejmuje 107 stron maszynopisu, w
tym 25 tabel, 12 rycin oraz 87 pozycji piémiennictwa.

Uklad pracy jest typowy dla pracy doktorskiej i obejmuje: wykaz uzytych skrotow,
wstep obejmujacy 5 rozdzialéw, cel pracy, materiat i metode badan, wyniki, dyskusje,
wnioski, streszczenie w jezyku polskim i angielskim), wykaz pismiennictwa, wykaz tabel,
rycin oraz 11 zalgcznikow.

W pierwszej teoretycznej czgsci swojej pracy Doktorantka bardzo szczegblowo
omawia czym jest mézgowe porazenie dziecigce, przedstawia fizjologie karmienia opisujac
zarOwno rozwdj umiejetnosci jedzenia i picia w okresie prenatalnym jak i postnatalnym.
Przedstawia takze trudnosci zwigzane z karmieniem u dzieci i mtodziezy z MPD jak rowniez
proces diagnostyczny oraz leczenie owych trudnosci.

W rozdziale IV i V omawia bardzo dokladnie caty proces tlumaczenia kwestionariusza
Systemu klasyfikacji umiejetnosci jedzenia i picia w mozgowym porazeniu dzieciecym a
takze zasady walidacji i wymogi psychometryczne narzedzi badawczych. Ta czes¢ pracy
(rozdziaty I-V) stanowi idealne wprowadzenie czytelnika do badan wlasnych Doktorantki.

Giéwnym celem podjetych badan byta adaptacja oraz walidacja Systemu klasyfikacji
umiejgtnoscei jedzenia i picia u dzieci z MPD ( EDACS). Zrealizowanie tego celu byto
wykonane w kilku etapach:

1. Uzyskanie praw autorskich od autoréw kwestionariusza.

2. Przygotowanie polskiej wersji jezykowej kwestionariusza.

3. Zastosowanie polskiej wersji jezykowej skali EDACS.

4. Dokonanie oceny wlasciwosci psychometrycznych skali EDACS.

5. Ocena umiejgtnosdci jedzenia i picia u dzieci z MPD z wykorzystaniem polskiej skali
EDACS.

Do realizacji celu szczegétowego Doktorantka postawila takze 7 pytan badawczych:
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1. Czy wiek istotnie statystycznie wplywa na poziom umiejetnoscei jedzenia i picia u dzieci z
MPD?

2. Czy ple¢ istotnie statystycznie wptywa na poziom umiejetnoscei jedzenia i picia u dzieci z
MPD?

3. Czy posta¢ mézgowego porazenia dziecigcego istotnie statystycznie wptywa na poziom
umiejetnoscei jedzenia i picia u dzieci?

4. Czy poziom motoryki duzej istotnie statystycznie wplywa na poziom umiejgtnosci jedzenia
1 picia u dzieci z MPD?

5. Czy poziom samodzielnosci istotnie statystycznie wptywa na poziom umiejetnosci jedzenia
1 picia u dzieci z MPD?

6. Czy poziom samodzielnosci istotnie statystycznie wplywa na poziom motoryki duzej u
dzieci z MPD?

7. Czy uzyskane dane wykazuja trafnosci skali EDACS?

W kolejnym rozdziale rozprawy Doktorantka w sposéb jasny, bardzo szczegotowy i
nie budzacy zadnych zastrzezen przedstawita metody oraz materiat badan.

W badaniu postuzono si¢ metoda badawczg w postaci badan ankietowych z uzyciem
skali EDACS oraz GMFCS. Kwestionariusz by} skierowany do rodzicéw lub opiekunow
dzieci z MPD. Badanie byto dobrowolne oraz anonimowe. Uczestnik badania kazdorazowo
podpisat pisemng zgode na uczestnictwo w badaniu. W ankiecie byly rowniez zawarte
informacje o celu badan, formie jej przeprowadzenia a takze mozliwosci rezygnacji z niej na
kazdym jej etapie. Kwestionariusz ankiety sktadat sie z dwéch czesci — metryczki oraz oceny
funkcjonowania badanego dziecka. Ta czg$¢ ankiety zostala wydzielona na 4 punkty, w
ktorych zostaty przypisane okreslone pozycje. Punkty zostaty opracowane w formie pytan
metryczkowych wraz z gotowymi odpowiedziami.

Kryteriami wlgczenia do badan byli pacjenci z rozpoznaniem MPD w wieku od 3 do
18 1. 2. oraz pisemna zgoda rodzica lub opiekuna dziecka na udziat w badaniu. Kryteriami
wylaczenia byty dzieci ponizej 36 miesiaca zycia oraz powyzej 18 r. z jak réwniez pacjenci z
innymi schorzeniami niz mézgowe porazenie dziecigce.

Badania zostaty rozpoczgte po uzyskaniu zgody Komisji Bioetycznej przy
Uniwersytecie Medycznym w Biatymstoku (uchwata nr: APK.002.273.2023) w dwéch
osrodkach: Klinika Rehabilitacji Dziecigcej z Osrodkiem Wczesnej Pomocy Dzieciom
Uposledzonym ,, Da¢ szanse” i Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom z Mézgowym Porazeniem

Dziecigcym ,,Jasny Cel” w Biatymstoku. Jednak z uwagi na niewielkg liczbe pacjentow
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spetniajgcych kryteria wigczenia badania zostaly rozszerzone na inne o$rodki w Biatymstoku
a nastgpnie na terenie catego kraju. Kazdy z osrodkéw wyrazit zgode na ich przeprowadzenie.

Kwestionariusze ankiet rozdawane byly w sposéb bezposredniego kontaktu z
pacjentem na terenie wojewodztwa podlaskiego. Pozostate osrodki otrzymaty kwestionariusze
drogg pocztowg z doktadng instrukcjg oraz objasnieniami oraz zaadresowang koperta zwrotna.
Koncowa faza badania obejmowata zebranie wszystkich wypehionych ankiet i
przyporzadkowanie im numeréw identyfikacyjnych. Warunki prowadzonego badania oraz
uzyte Srodki nie budzg zastrzezen i s zgodne z wymogami dla tego typu prac badawczych.

Wyniki pracy zostaly opracowane bardzo starannie i przedstawione w postaci 20 tabel
oraz 9 rycin oraz oméwione w 9 podrozdziatach takich jak: Rozktad wynikéw poziomu
umiej¢tnosei jedzenia i picia oraz samodzielnosci EDACS, Analiza wptywu wieku na
umiej¢tno$¢ jedzenia i picia w skali EDACS, Analiza wpltywu plci na umiejetnosé jedzenia i
picia w skali EDACS, Analiza wptywu postaci MPD na umiejetno$é jedzenia i picia w skali
EDACS, Analiza wptywu poziomu motoryki duzej na umiejgtno$é jedzenia i picia w skali
EDACS, analiza wptywu poziomu samodzielnosci w odniesieniu do skali GMFCS, Ocena
trafnoéci skali EDACS oraz Weryfikacja hipotez.

W omoéwieniu badan Doktorantka wykazata, ze jest dobrze obeznana z fachowym
pismiennictwem jednak nie ustrzegla si¢ pewnych niedociagnieé, ktére dotycza rozdziatu
Dyskusji. W ocenie Recenzenta jest przejrzysta cho¢ nie w pehi wyczerpujaca.

Uzyskane wyniki pozwolity Doktorantce na sformutowanie wnioskéw w ktérych
stwierdzita, ze istnieje istotny zwigzek pomigdzy samodzielnoscig a wynikami skali EDACS (
samodzielne dzieci odznaczaly si¢ lepszymi umiejetnosciami jedzenia i picia).
Przeprowadzone badania wykazaly, ze ple¢ nie jest czynnikiem istotnie réznicujacym
EDACS a takze, ze wiek nie wplywa na poziom umiejetnosci jedzenia i picia w tejze skali.
Wyniki pokazaty, ze posta¢ MPD moze wplywaé na umiejetno$é jedzenia i picia ( dzieci z
postacia mieszang oraz obustronnym porazeniem potowiczym miaty wyraznie wieksze
trudnosci w jedzeniu i piciu). Kolejny wniosek z przeprowadzonych badan to stwierdzenie, ze
poziom EDACS zalezy od poziomu GMFCS a wraz ze wzrostem poziomu GMFCS
obserwuje si¢ stopniowe pogarszanie umiejetnosci jedzenia i picia, co moze wynikaé z
ograniczen motorycznych dzieci i miodziezy z MPD. Samodzielnosé dzieci z MPD zalezy od
poziomu GMFCS ( wysoki poziom GMFCS byt zwigzany z wigkszym poziomem zaleznosci
od opiekunéw). Ostatni wniosek jest swego rodzaju podsumowaniem catosci pracy

Doktorantki, w ktérym stwierdza, ze system klasyfikacji EDACS w wersji polskiej jest
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trafnym narzgdziem badawczym do oceny umiejetnosci jedzenia i picia u dzieci i miodziezy z
MPD co moze byé w przysztosci wyznacznikiem do przeprowadzenia dalszych badan celem
dokladniejszej analizy rzetelnosci skali w tej grupie badawczej. Wszystkie wnioski w pelni
znajdujg potwierdzenie w przeprowadzonych badaniach wiasnych Doktorantki.

Pismiennictwo skiada si¢ z odpowiednio dobranych 87 pozycji gléwnie z okresu
2001-2024 oraz 6 prac z okresu 1955-1998. Zdecydowana wiekszog¢ pismiennictwa to
literatura anglojezyczna (50 pozycji).

Za cenne uwazam takze podanie przez Doktorantke ograniczer badania.

Poczynione przeze mnie uwagi w zaden sposéb nie umniejszaja wysokiej wartosci
ocenianej rozprawy, a cato$é pracy dokumentuje umiejetnosé badawcza Doktorantki. Zwraca
takze uwage rzetelno$é i staranno$é w prowadzonych badaniach, wskazujgca na wysoki
standard warsztatu badawczego promotora Pana Prof. dr hab. n med. Wojciecha Kutaka, pod
ktorego kierunkiem praca ta powstata.

Oceniam rozprawg doktorskg Pani Dominiki Niemyjskiej za bardzo cenna. Dzigki
zastosowaniu tej skali mozliwe jest poprawienie komfortu zycia pacjentéw, zapewniajac im
bezpieczne i efektywne przyjmowanie pokarméw, a takze wspierajac rodzicéw i opiekunéw w
codziennych wyzwaniach. Konieczne jest prowadzenie dalszych badan w tym obszarze w celu
dokiadniejszej analizy i oceny rzetelnosci skali EDACS. Skala ta jest pierwsza klasyfikacjg
oceniajgcg umiejgtnosé jedzenia i picia u dzieci z MPD i co wazne moze by¢ stosowana przez
roznych specjalistéw poczawszy od lekarzy czy logopedéw skonczywszy na zastosowaniu jej
przez rodzicow czy opiekunéw dzieci z MPD.

Reasumujac calosciowy uktad pracy jest przejrzysty, ujecie tematu rzeczowe, opisy
wynikéw logiczne. Praca napisana jest poprawnym jezykiem naukowym. Doktorantka
osiggneta zamierzony cel pracy, dokonujac prawidlowego wyboru metod badawczych,
zastosowata wlasciwe narzgdzia badawcze, a uzyskane rezultaty sg cenne zaréwno z punktu
widzenia poznawczego, naukowego jak i aplikacyjnego do wykorzystania przez innych
badaczy. Biorgc za$ pod uwage dobry poziom naukowy rozprawy, profesjonalizm analiz
statystycznych i ich interpretacji, uwazam, ze jest to warto$ciowa rozprawa. Na tej podstawie
stwierdzam, ze przedtozona mi do oceny praca doktorska Pani mgr Dominiki Niemyjskiej pt.
»»Walidacja i zastosowanie polskiej wersji Systemu klasyfikacji umiejetnosci jedzenia i
picia w mézgowym porazeniu dziecigcym (EDACS)” spelnia wszystkie wymogi stawiane

rozprawom doktorskim.
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W zwigzku z powyzszym mam zaszczyt przedlozyé Wysokiemu Senatowi
Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku swojg pozytywna oceneg rozprawy doktorskiej wraz

z wnioskiem o dopuszczenie Pani mgr Dominiki Niemyjskiej do dalszych etapéw przewodu

doktorskiego.
Z wyrazami szacunku
dr hab. n. med. i n. o zdr. Monika Galczyk
Homle Gal
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