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MERYTORYCZNA OCENA PRACY

Do oceny zostala przedstawiona rozprawa doktorska w formie monografii pod tytutem
sLorownanie skutecznosci zogniskowane) i radialnej fali uderzeniowej w leczeniu
objawow zapalenia rozciegna podeszwowego spowodowanego ostroga pictowa u oséb

w wieku produkcyjnym™.
1. Trafno$¢ podjetej tematyki 1 jej oryginalnosé

Przewlekly lub nawracajacy przebieg Kkliniczny zapalenia rozciggna
podeszwowego stawia wyzwanie standaryzacji terapii. Nieleczone lub nieodpowiednio
leczone zapalenie rozciegna podeszwowego poprzez dolegliwosci bélowe wplywa na
jakosé zycia pacjenta ograniczajac zdolno$é do wykonywania codziennych aktywnosci
oraz utrudniajac przemieszczanie sie. Dlatego temat podjety przez Doktoranta jest
nowatorski i oryginalny, co zapewnia spelnienie waznego kryterium rozprawy
doktorskiej. Doktorant bardzo precyzyjnie, ale tez syntetycznie przedstawia
uzasadnienie podjetego tematu badan w grupie pacjentéw z zapaleniem rozciegna
podeszwowego. Autor rozprawy podjal sie problematyki trudnej o waznym znaczeniu
klinicznym, ale i spotecznym, wykazujac sie umiejetnoSciami praktycznymi

1 kompetencjami w tym zakresie.
2. Struktura pracy

Praca obejmuje 145 numerowanych stron maszynopisu, odpowiada wymogom
stawianym pracom doktorskim, a uklad jest typowy dla tego rodzaju opracowan.
Dziewie¢ gléwnych rozdziatow — 1. Wprowadzenie, 2. Cel pracy, 3. Material i metody
badan, 4. Wyniki, 5. Dyskusja, 6. Wnioski, 7. PiSmiennictwo, 8. Streszczenie pracy
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(w jezyku polskim i angielskim), 9. Spis tabel, rycin, fotografii, zalacznikow,
uzupelionych jest o Spis tresci, Wykaz skrotow — oznaczen wykorzystanych w pracy
oraz, zamieszczony na koncu opracowania, Aneks. Praca zawiera 183 pozycje

bibliograficzne ulozone wedlug kolejnosci cytowania.
3. Wprowadzenie

Na rozdzial ten skladaja sie cztery podrozdzialy, zawierajace teoretyczne
podstawy omawianego zagadnienia. Autor szczegélowo przedstawil zagadnienia
zwiazane ze zmianami anatomopatologicznymi rozciegna podeszwowego oraz
zastosowaniem fali uderzeniowej w lecznictwie wraz z omoéwieniem genezy badan
w tym zakresie. Jest to wartoSciowa czeS¢ pracy, w ktorej Autor cytuje az 108 pozycji
piSmiennictwa. Ostatni podrozdziat 1.4. zatytulowany ,Usytuowanie zagadnienia w
dostepnej literaturze — przeglad wybranych terapii zachowawczych w leczeniu
zapalenia rozciggna podeszwowego spowodowanego ostroga pietowa” zawiera
przeglad badaft z baz danych (Cochrane, MEDLINE, EMBASE, CINAHL, Pubmed,
Science Direct, Web of Science, Polska Biblioteka Narodowa). Wigkszosé
prezentowanych badari dotyczy publikacji, ktoére ukazaly sie w latach 2005 - 2017.
W trakcie obrony rozprawy doktorskiej prosze Doktoranta o informacje kiedy

wskazane bazy zostaly przeszukane.
4. Koncepcja, jasnos¢ stawianych celow, hipotez oraz pytan badawczych

Autor przedstawia obszerny cel pracy, probujac oceni¢ i poréwnac
skutecznosci aplikacji radialnej i zogniskowanej fali uderzeniowej (rESWT i fESWT)
w kontekscie poprawy jakosci Zycia, sprawnosci lokomocji, ogélnego stanu zdrowia
oraz zakresu ruchéw w stawie skokowym i wielkosci obwodéw stopy os6b w wieku
produkcyjnym cierpiacych z powodu chronicznego zapalenia rozciegna
podeszwowego spowodowanego przez ostroge pictowa, a takze odpowiedzie¢ na
pytanie - czy zastosowane metody badawcze sa powtarzalne, wiarygodne, spojne ze
soba, oraz czy mozna na ich podstawie w obiektywny sposob ocenié¢ skutki
aplikowanych fal uderzeniowych u tych pacjentéw. Cele charakteryzuje 7 pytan
badawczych, poprawnie sformulowanych, oraz 7 hipotez badawczych. Nie mam
zastrzezen do tej czesci rozprawy doktorskiej. Chcialam zwrécié uwage na pytanie
badawcze numer 1. ,Czy zastosowane metody badawcze sa rzetelne, powtarzalne; czv
na ich podstawie mozna wiarygodnie poréwnacé efekty zdrowotne uzyskane przez

osoby z PA na skutek stosowania aplikacji typu fESWT i rESWT?”, powinno by¢
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»---Uzyskane przez osoby z zapaleniem PA...”. Podobna uwaga dotyczy hipotezy
badawczej numer 1, a takze tekstu na str. 102.

5. Poprawno$¢ doboru materiatu oraz metod badawczych

Badania prowadzone przez Doktoranta uzyskaly pozytywna opinie Komisji
Bioetycznej przy Okregowej Izbie Lekarskiej w Krakowie (zalacznik A.12).

Badania przeprowadzono w okresie od 1 marca do 31 grudnia 2024 roku
w Szpitalu Powiatowym ICZ Healthcare w Zywcu i w Centrum Fizjoterapii i Leczenia
B6lu FIZJO-EXPERT w Zywcu. Pacjentéw rekrutowano za posrednictwem Radia
Bielsko, serwisow spolecznosciowych i lokalnej prasy, a kwalifikacje do badan
przeprowadzal lekarz specjalista ortopeda na podstawie wywiadu, badania
klinicznego, diagnostyki obrazowej oraz kryteriéw wilaczenia i wykluczenia. Ogoélem
zrekrutowano 71 o0s6b, a ostatecznie w badaniach wzielo udziat 60 oséb, ktore
zrandomizowano do dwéch grup terapeutycznych, stosujac podwdjne zaslepienie.
Wszyscy pacjenci wyrazili pisemnie §wiadoma zgode na udzial w badaniu. Rycina 1
przedstawia logicznie etapy rekrutacji, badania oraz liczebnos¢ w kazdej grupie, co
ulatwia czytelnikowi poruszanie si¢ w kolejnych etapach badan. W podrozdziale 3.2.
Materiat badawczy oraz w Tabeli 1. przedstawiono charakterystyke badanych
pacjentow. Tabela 1 zatytulowana jest ,Charakterystyka materialu badawczego” w
opinii Recenzentki lepiej byloby uzy¢ sformulowania ,Charakterystyka badanych
pacjentow”.
Nastepnie opisano szczegétowo metodyke badan i wykorzystane narzedzia badawcze:
(1) waga elektroniczna TM-WA002 BMI TECH-MED.; (2) wzrostomierz Charder
HM23230M; (3) algometr cyfrowy Wagnera FPX50; (4) goniometr TL454; (5) taSma
centymetrowa do pomiaru obwodow; (6) skala VAS; (7) skala Laitinena; (8)
kwestionariusz FHSQ); (9) kwestionariusz SF-36; oraz (10) 6-minutowy test marszu -
6MWT. W kolejnym podrozdziale 3.3.7. zostal przedstawiony szczegdlowy opis
programéw terapeutycznych. Pacjentéw z zapaleniem PA przydzielono na drodze
randomizacji do dwoch réwnoleglych grup terapeutycznvch - fESWT i rESWT. W obu
grupach wykonano 5 zabiegéw, 1 w tygodniu, a caly cykl leczenia trwal 5 tygodni.
Opis metodologii badann zostal uzupelniony licznymi zdjeciami przedstawiajacymi
metodyke przeprowadzenia badan i terapii pacjentéw. Narzedzia zostaty dobrze
dobrane, pozwolily na zrealizowanie zalozen i celow badawczych projektu. Metody
statystyczne poprawnie dobrane i opisane wyczerpujaco. Nie wnosze uwag do tego

rozdzialu.
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6. Analiza wynikow badan

Analiza wynikéw badan jest syntetyczna, rzetelna i wnikliwa, nie budzi
zastrzezen, opisana poprawnie, wskazujac tym samym na umiejetnosSci oraz
znajomos¢ problemu badawczego i zastosowanych adekwatnych narzedzi. Doktorant
W sposob bardzo czytelny przedstawil liczne wyniki badan wlasnych, co nie nalezy do
latwego zadania przy tej liczbie przeprowadzonych testéw. Zastosowanie tabel i rycin

pozwala czytelnikowi na glebsza analize, opisywanych danych.
7. Dyskusja

Dyskusja jest warto§ciowa czescia rozprawy doktorskiej. Doktorant wykazatl
sie dojrzaloscia naukowa i umiejetnos$cia odniesienia badan wlasnych do wynikéw
innych badaczy, co nie bylo tatwym zadaniem ze wzgledu na obszerny material
i ztozono$¢ prezentowanej problematyki badawczej. Rozdzial ten obejmuje 23 strony
maszynopisu. Cato§é¢ rozdzialu oceniam bardzo dobrze. Jest spdjna z pozostalymi
czeSciami dysertacji. Doktorant rzeczowo, szczegolowo i dojrzale przedyskutowal
uzyskane przez siebie wyniki z innymi danymi opartymi na dowodach naukowych,
krytycznie analizujac wyniki uzyskane przez innych badaczy.

8. Wnioski

Na podstawie przeprowadzonych badan, Doktorant poprawnie sformulowat 7
wnioskéw koncowych, ktore odpowiadaja na pytania badawcze. W przygotowaniu
pracy doktorskiej do druku mozna rozwazy¢ ich bardziej syntetyczne

przeredagowanie.
9. Poprawno$¢ jezykowa, edycyjna i stylistyczna

Praca bardzo staranna, napisana jezykiem dojrzalym 1 merytorycznie
poprawnym. Nalezy podkresli¢ wysoka estetyke i przejrzystos¢ pracy. Zasadniczo nie
mam uwag, jedynie na stronie 9 przy cytowaniu autoréw publikacji (Basford i wsp.)

powinien by¢ zamieszczony numer 29 zamiast 28.
10. Doboér oraz wykorzystanie materiatlu zrédtowego

Pismiennictwo jest poprawnie dobrane i cytowane. Zawiera 183 pozycje,
ulozone w kolejnoséci cytowania, w znacznej wigkszosci anglojezyczne. Niestety
pozycje literatury nie sa zbyt aktualne (tylko 37% z ostatnich 10 lat, a 18% z ostatnich
5 lat).

4|Strona



11. Ryciny i tabele

W pracy zamieszczono 11 tabel, 21 rycin oraz 23 fotografie. Przedstawione
tabele i ryciny sa przejrzyste i czytelne stanowia uzupelnienie opisu wynikéw. Nie
wnosze uwag w tym zakresie. Spis jest przygotowany poprawnie, w koficowej czesci
dysertacji (str. 128-130).

12. Zalaczniki

Praca zawiera 12 =zalacznikéw zamieszczonych na koncu pracy: tabele
z wynikami (zataczniki A.1.-A.2.), wzory skali i kwestionariuszy wykorzystanych
w badaniach (zalaczniki A.3.-A.6.), tabele z interpretacja wielkosci efektu
terapeutycznego Cohena, (zalacznik A.7.), przykladowe RTG przed i po terapii fESWT
(zalaczniki A.8.-A.11.) oraz zgoda Komisji Bioetycznej przy Okregowej Izbie Lekarskiej
w Krakowie nr 6 /KBL/OIL/2024 z dnia 29 lutego 2024 roku (zalacznik A.12.).

13. Wartos§¢, zalety i ograniczenia pracy oraz znaczenie dla praktyki

Istotna wartoscia pracy doktorskiej Pana mgr. Marcina Wojciucha, jest
podjecie samego tematu, ktéry jest ciagle stabo poznanym i waznym problemem
klinicznym. Uzyskane obszerne wyniki i ich analiza, a takze obszerna dyskusja
wskazuja na zasadnos¢ podjetych badan w tej grupie pacjentéw. Doktorant, na koricu
Dyskusji, wskazuje takze na ograniczenia swoich badan dotyczace matej liczby
zrekrutowanych os6b oraz badan jednosrodkowych, co Swiadczy o dojrzatosci
naukowej. Cennym aspektem jest tez zwrécenie uwagi Doktoranta na praktyczne

wnioski z badat wlasnych.
14. Ocena konicowa

Przedstawiona mi do recenzji praca doktorska Pana mgr. Marcina Wojciucha
jest przygotowana poprawnie pod wzgledem formalnym, dowodzi umiejetnosci
stawiania probleméw badawczych, przedstawiania logicznie wynikow i analiz badan,
poddawania ich wlasciwej, krytycznej interpretacji, a takze dobrze przeprowadzonej
pismiennictwa. Pragne podkresli¢, ze wskazane w recenzji uwagi, nie maja wplywu
na koficowa oceng pracy. Prezentowane wyniki badan stanowia warto§ciowy material
1 powinny zosta¢ opublikowane. Praca doktorska stanowi oryginalny wkiad
Doktoranta w rozwdj dziedziny nauk medycznych i1 nauk o zdrowiu, spelnia
wymagane kryteria ustawowe rozprawy doktorskiej okreslone w art. 187 Ustawv
z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszvm i nauce.
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Wobec powyzszego mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Naukowej
Akademii Kultury Fizycznej w Krakowie wniosek o dopuszczenie Pana mgr. Marcina
Wojciucha do dalszych etapéw postepowania w sprawie nadania stopnia naukowego
doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki

o kulturze fizyczne;j.

Krakow, 28.11.2025 r. Dr hab. Magdalena Wilk-Franiczuk, prof. UJ

Kierownik Katedry i Kliniki Rehabilitacji
Instytut Fizjoterapii Wydzial Nauk o Zdrowiu
Uniwersytet Jagiellonski - Collegium Medicum
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