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Recenzja

rozprawy doktorskiej mgr Zofii Dzigciot pt.

wOcena zaburzen chodu oraz statyki stép u pacjentow
z reumatoidalnym zapaleniem stawow”

Ocena strony formalnej

Strona formalna, forma, objetosé pracy

Przedstawiona do oceny praca jest zgodna z wymogami stawianymi
rozprawom doktorskim. Praca jest przygotowana w formie maszynopisu opracowanego za
pomoca komputerowego edytora tekstu. Ryciny, tabele i ilustracje sa wklejone w formie
cylrowej do rozprawy w odpowiednich miejscach.

Praca liczy acznie 121 stron, zawiera 50 tabel, 39 rycin.

Zgodnosc tresci 7 tematem okreslonym w tytule

Zamieszczone W pracy tresci sa zgodne z tematem okreslonym w tytule
rozprawy. I'ytul pracy i jej cele wyraznie okreslaja oceng zaburzen chodu oraz statyki stép
u pacjentow z reumatoidalnym zapaleniem stawow.

Uklad rogprawy, kolejnos¢ i kompletnosé rozdzialow, rodzaj zalgcznikdw

Na rozprawg sklada si¢ 6 rozdziatéw glownych, spis cytowanego
pismiennictwa, streszczenia w j¢zykach polskim i angielskim wykaz tabel, rycin i skrotow.
Szkoda, ze streszczenie w jezyku angielskim nie thumaczy tytulu pracy. Ale kolejnosé i
logiczne utoZenie rozdzialow umozliwia sledzenie gléwnego celu pracy. Wyniki badan i ich
analiz¢ przedstawiono réwniez w 10 oddzielnych podrozdziatach. Kazdemu zagadnieniu,
ktére stanowilo zwarty problem badawczy, poswigcono jeden podrozdziat. Powyzszy uklad,
pozwolit na przeprowadzenie analiz w sposéb uporzadkowany, co nie jest bez znaczenia przy
duzej liczbie wynikow badan.

Uwagi krytyczne

Recenzent nic wnosi uwag krytycznych do formy i struktury formalnej rozprawy.



Ocena merytoryczna rozprawy

Znaczenie naukowe i oryginalnosé podejmo wanego tematu

W przebiegu reumatoidalnego zapalenia stawéw dochodzi do zaburzen, ktore
juz w poczatkowej fazie choroby obejmuja drobne slawy stop, szczegolnie przodostopia. W
wigkszodci przypadkow stwierdza si¢ obnizenie sklepief; podiuznego i poprzecznego z
nadmiernym obnizeniem glow  kk.srodstopia i bolesnymi kaletkami zapalnymi oraz
modzelami pod nimi. Dochodzi do zaburzen Statycznych stopy, ktérych efektem jest stopa
plasko — ko$lawa. Powstaja deformacje palucha i palcow, przykurcze zgieciowe, przerost
btony maziowej, destrukecyjne dzialanie ziarniny, dochodzi do niszczenia gtow kk.srédstopia i
ustawiania palcéw w zwichnieciu grzbietowym, co powoduje, e $ciggna mm. Zginaczy
palcOw mogg przejmowaé rolg prostownikow. Przy takiej deformacji zostaje zaburzona
funkcja dynamiczna. stopa jest funkcjonalnie niewydolna, zdeformowana.
Do korica nie jest poznany proces analizy chodu z punktu widzenia Statyczno - dynamicznej
funkcji stopy objetej reumatoidalnym stanem zapalnym. Dlatego temat rozprawy doktorskiej
mgr Zofii Dzieciol jest nader trafny, jest to temat w pelni uzasadniony, a powyzsza
problematyka nalezy do interesujacych i waznych tak pod wzglgdem poznawezym
1 praktycznym.

rzystosc celu pracy hipote tan badawezych, zalozer

We |, Wstepie” Doktorantka obszernie wprowadza w  problematyke
reumatoidalnego zapalenia stawéw, anatomii stopy 1 Jej biomechaniki.
W odniesieniu  do kluczowego (metodologicznie) rozdziatu, cele pracy sa dobrze
sformulowane i majg czytelne walory poznawcze i praktyczne. Jest to bardzo istotne, gdyz
nawigzuje do teoretycznego tta problemu. Szkoda. Ze nie zdefiniowano hipotez i pytan
badawcezych, wowcezas czes¢ konceptualna projektu badan bylaby ulatwieniem sformutowania
wnioskow pracy.

Ocena materialu ba&awc;egu, ficgebna.ff, metoda doboru, opis warunkow wlgczenia
do badan

Material badawczy stanowilo 112 pacjentek  Kliniki Rehabilitacji
Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku w wieku od 28 do 78 Iat Zebrany material
podzielono na trzy grupy (I — 56 kobiet, rozpoznanie RZS w oparciu o kryteria ACR i
EULAR; II - 28 pacjentek z 1 II° zaawansowania RZS okreslone zmianami RTG; III - 28
pacjentek z III i IV® zaawansowania choroby i okreslone zmianami w RTG). Stopien
Zaawansowania choroby oceniano wg klasyfikacji Steinbrockera. zag stopien aktywnosci
choroby — wskaznikiem DAS 28.
Grupa kontrolna skiadata si¢ z 41 zdrowych kobiet w wieku 21- 71 lat.

Trafnos¢ doboru i wartosé metrologiczna metod badawczych

W przeprowadzonych badaniach Doktorantka wykorzystala baropodometrie do
oceny uksztaltowania podeszwowej powierzchni stop, rozkladu sif nacisku slop na podioze, a
PIZy pomocy systemu videograficznego dokonata oceny postawy ciata | zarébwno w warunkach
statycznych  jak i dynamicznych. Wszystkie metody  diagnostyczne naleza do



najnowoczesniejszych, jakie obecnie sa stosowane. Warto zaznaczy¢, ze Pani mgr Zofia
Dzieciol postuguje si¢ metodami bezposrednio mierzacymi wartosci cech podometrycznych.
Ponadto u wszystkich badanych pacjentek oceniono stopiefi aktywnosci choroby wskaznikiem
DAS 28, stopien dolegliwosci bolowych wyznaczono skala VAS, z badan laboratoryjnych
wykorzystano OB.

Dobdr metod analizy wynikow

Wyniki poddano analizie statystycznej w 10 podrozdziatach rozprawy,
po$wieconych ich prezentacji. Opracowanie wynikow badan w poszczegélnych
podrozdzialach jest nawiazaniem do celéw pracy, ich tresC jest przejrzysta dla czytelnika.
Mnogoéé watkéw, stopien ich uszczeg6lowienia i bardzo obszerne informacje o danych sa
typowe dla rozpraw doktorskich. W przypadku skierowania pracy do druku warto
przeprowadzi¢ generalizacje wynikow i zaprezentowal wyniki na wickszym poziomie
ogo6Inosci.

_ W pracy Autorka poslugujc si¢ bardzo dobrze procedurami statystyki
zaawansowanej w analizie swych wynikow.

Ocena merytoryczna dyskusji, wnioskéw

Dyskusja stanowi bardzo obszerny 20-stronicowy rozdzial rozprawy, napisany
w sposéb zwarty, interesujacy — ukazuje osiggnigceia, a czgsto ograniczenia rezultatow badan
przeprowadzonych w wielu osrodkach naukowych. Rozdzial ten jest napisany na dobrym
poziomie naukowym. Pani mgr Zofia Dzigciol zastosowala podwojny schemat omowienia
swoich wynikow na tle danych literaturowych. W pierwszej grupie porownan podejmuje
polemik¢ na temat wybranych problemow niniejszej rozprawy. Jako druga plaszczyzng
wybrala weryfikacje wlasnych zatozen w konfrontacji z danymi z pismiennictwa.

W rozdziale tym Doktorantka zgromadzila znaczna ilo$¢ wynikéw do porownan, stwarzajac
tym samym baze danych, do ktérej w fatwy sposob beda mogli dociera¢ zainteresowanl
problemem.

Nalezy stwierdzi¢, ze ocena merytoryczna rozdziatu ,,Dyskusja™ jest bardzo
wysoka, co zapowiada pomy$ine ulokowanic wynikéw pracy w zagranicznych czasopismach
naukowych. Nalezy pochwali¢ Autorkg za staranne studia literaturowe, zacytowanych zostalo
146 dobrze lokowanych i starannie zastosowanych artykulow o zasiggu swiatowym, Z
aktualnie cytowanymi metodami badawczymi.

Na zakonczenic pracy sformutowano 5 wnioskow, ktére trafnie koncentrujg sig
na najistotniejszych rezultatach calego projektu badawczego. Niektore z nich zawierajg
elementy opisu wynikéw badan.

Podsumowanie

Przytoczone uwagi krytyczne nie umniejszaja wartosci recenzowanej pracy.
Strone merytoryczna oceniam bardzo pozytywnie. Praca ma nie tylko wartosci poznawcze —
teoretyczne, ale bedzie miala rOwnicz istotne znaczenie praktyczne, zwlaszcza dla
fizjoterapeutéw, reumatologdéw czy ortopedow.

Stwierdzam, ze przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska mgr Zofii
Dzigciol pt.: ,Ocena zaburzen chodu oraz statyki stop u pacjentow z reumatoidalnym



zapaleniem stawow”™ spelnia wymogi okreslane pracom doktorskim, jednoczeénie kwalifikuje
Doktorantke do nadania stopnia doktora nauk o zdrowiu,

Zatem wnoszg¢ do Wysokiej Rady Wydzialu Nauk o Zdrowiu UMB w
Biatymstoku o dopuszczenie mgr Zofii Dzigciot do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Of. dr hab. Jacek | ewandowski
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