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RECENZJA ROZPRAWY NA STOPIEN DOKTORA
NAUK MEDYCZNYCH I NAUK O ZDROWIU
W DYSCYPLINIE NAUK O ZDROWIU

mgr Adama Tadycha
pt. Zajecia ruchowe z muzyka w ksztaltowaniu rozwoju motorycznego dzieci”
Promotor: prof. dr hab. Wojciech Pospiech

Promotor pomocniczy: Dr hab. n. med. Emilia Mikolajewska prof. UMK

Rozwdj podstawowych umiejetnosci motorycznych i koncepcji ruchu wzmacnia
rozw0Oj psychiczny, spoteczny, poznawczy 1 afektywny dziecka. Lata przedszkolne
i wczesnoszkolne majg kluczowe znaczenie dla rozwoju podstawowych umiejetnosci
motorycznych. Dzieci biorace udzial w zajeciach ruchowych rozwijaja si¢ spolecznie, staja
sie zdolne do interakcji z innymi, w tym pomocy, wspolpracy i kontrolowania agresji. Ucza
si¢ wyraza¢ swoje emocje w spolecznie akceptowalny sposdb i rozumie¢ odczucia innych.
Istotny jest takze wplyw aktywnosci ruchowej na rozw6j poznawczy. Umiejetnosci
motoryczne stanowia takze podstawe umiejetnosciach sportowych w okresie dojrzewania

i dorostosci. Jesli dzieci nie rozwing podstawowych umigj¢tnosci w okresie rozwojowym,




czesto doswiadczajg niepowodzen w dziedzinie motorycznej nie tylko w okresie dziecifistwa,

ale takze w okresie dorostym.

Informacje z badan nad wplywem programéw wychowania fizycznego na rozwdj
motoryczny dzieci w wieku przedszkolnym uwaza si¢ za niewystarczajace. Muzyka lub inne
formy akompaniamentu wzbogacaja powyzsze programy i niosa szeroki zakres rytmow dla
aktywnosci ruchowej. Niemniej nie ma wystarczajacej ilosci badan naukowych, ktore

ocenialyby okreslone interwencje oparte na koncepcjach ruchu i elementach rytmu.

Przedstawiona do recenzji praca na stopien doktora nauk medycznych i nauk
o zdrowiu mgr Adama Tadycha podejmuje wazny temat oceny wpltywu zaje¢ ruchowych
prowadzonych z wykorzystaniem muzyki na ksztaltowanie rozwoju dziecka w wieku

przedszkolnym.

Rozprawa doktorska sklada si¢ ze 157 stron wydruku komputerowego w typowym
uktadzie: wstep, cele pracy, material i metody, wyniki, dyskusja, wnioski, streszczenie
w jezyku polskim i angielskim, pi$miennictwo oraz wykaz tabel i rycin. Ostatnie 14 stron
(158-171) zajmujg zalaczniki, w ktorych umieszczono kopie zgody Komisji Bioetycznej,
ankiete wiasna, arkusz obserwacji cech rozwojowych dziecka i opis wroctawskiego testu
sprawnosci fizycznej. Pismiennictwo obejmuje 94 pozycji podanych w kolejnosci cytowania.

Praca zawiera 60 rycin i 60 tabel. Rozprawa jest prawidlowo zredagowana.

Na przeprowadzenie badania uzyskano zgod¢ Komisji Bioetycznej Uniwersytetu Mikotaja
Kopernika w Toruniu- zgody KB 607/2016, kopi¢ zgody umieszczono jako zalgcznik do

rozprawy (strona 158).

Wstep pracy zajmuje 15 stron i doktadnie omawia temat, bedgcy przedmiotem badan, w tym
charakterystyke rozwoju dziecka w wieku przedszkolnym, definicje i kryteria oceny zdolnosei
motorycznych dziecka. W podrozdziale zatytutowanym , Muzyka w medycynie, rehabilitacji
i edukacji” Doktorant przedstawit rys historyczny tematu, przeglad definicji terapii muzyka,
klasyfikacje oddzialywania muzyka na czlowieka, rodzaje i techniki terapii dZwigkiem oraz
zasady doboru muzyki do zaje¢. Wstep w sposob wyczerpujacy wprowadza w temat
rozprawy, co jest istotne dla zrozumienia przedmiotu badan, niemniej ponizej przedstawiam

kilka uwag do tej czgsci rozprawy.

Definicje rozwoju dziecka Doktorant przedstawil za stownikiem pedagogicznym
okreslajacym rozwdéj] w odniesieniu do zalozen materializmu dialektycznego.

Proponowatabym przedstawienie definicji medycznych lub psychologicznych. Opis



charakterystyki rozwoju dziecka jest w mojej opinii nieuporzadkowany, mieszane sa
informacje dotyczace roéznego wieku rozwojowego, dane dotyczace rozwoju psychicznego,
fizycznego i ruchowego. Przykladem jest zdanie ,,W poczatkowym okresie przedszkolnym

budowa ciata dziecka przypomina ksztattem budowe ciata dziecka™.

Rys historyczny oraz kolejne podrozdzialy dotycza terapii z zastosowaniem muzyki.
Terapia (leczenie) jest definiowana jako przywracanie zdrowia lub polepszanie jego stanu za
pomoca srodkdéw i zabiegow medycznych lub innych, prowadzonych na ich wzor. Natomiast
celem pracy doktorskiej jest ocena wplywu zaje¢ ruchowych prowadzonych
z wykorzystaniem muzyki u dzieci zdrowych. W mojej opinii bardziej wlasciwe jest
okreslenie ,,0ddzialywanie muzyki na czlowieka”, ktére Doktorant stosuje i opisuje

w ostatnich podrozdzialach wstepu.

Cele pracy Doktorant przedstawit w postaci celu glownego oraz 7 celow

szczegotowych.

Gléwnym celem pracy bylo okreslenie wplywu zaje¢ ruchowych prowadzonych
z wykorzystaniem muzyki na ksztaltowanie rozwoju motorycznego dziecka w wieku
przedszkolnym. Cele szczegélowe dotyczyly wplywu zajeé ruchowych z wykorzystaniem
muzyki na rozwo0j dziecka w wieku 3, 4 i 5 lat w zakresie kolejno: sprawnosci fizycznej,
rozwoju umystowego, rozwoju spoleczno-emocjonalnego, sity, mocy, szybkosci, oraz
Zwinnoscl.

Zarowno cel gtowny jak i cele szczegdlowe sg zwigzle i logicznie. Wszystkie cele sg
w mojej opinii wazne, szczegélnie w aspekcie potencjalnego znaczenia praktycznego.
W opisie celu gldwnego termin ,ksztaltowanie rozwoju motorycznego™ powinien by¢
zastgpiony okresleniem ,ksztaltowanie rozwoju psychomotorycznego™, poniewaz zdania

obejmuja takze oceng rozwoju umystowego i spoteczno-emocjonalnego.

Rozdziat zatytulowany ,,Material i metody” przedstawia badana grupg i metodyke

badania oraz zastosowane metody analizy statystyczne;j.

Grupe poddang ocenie stanowito 150 dzieci w wieku od 3 do 5 lat, w tym 75 dzieci
w grupie badanej i 75 dzieci w grupie kontrolnej. Kazda z grup podzielono na 3 podgrupy
zaleznie od wieku 3, 4 i 5 lat. Doktorant opisat kryteria wlaczenia, do ktérych nalezata
$wiadoma zgoda rodzica lub opiekuna prawnego, oraz kryteria wylaczenia, w tym dysfunkcje

ruchowe i inne choroby lub dysfunkcje.




Badanie trwalo 12 tygodni, dzieci oceniane byly na poczatku badania, po 6 oraz na
koniec badania, po 12 tygodniach. Doktorant przeprowadzal na poczatku badania ankietg
wlasnego autorstwa, ktérej celem bylo sprawdzenie srodowiska badanych dzieci. W opisie
metody brakuje informacji, czy ankieta byta walidowana przed zastosowaniem do badania.
W ankiecie zwracaja uwage nieprecyzyjne pytania o czgsto$¢ wybranych aktywnosci:
stuchanie muzyki, zabawy na basenie, aktywnos¢ fizyczna z dzieckiem. Odpowiedzi: bardzo
czesto, czesto, przecigtnie, rzadko, bardzo rzadko, bez podania kryteriow czgstosci

w jednostce czasu sg nieprecyzyjne.

W metodach opisano zastosowane arkusze obserwacji cech rozwojowych dziecka oraz
testy sprawnosci fizycznej. Z zataczonych kopii wynika, ze zarowno opisy arkuszy, jak i
testow. byly publikowane. Zalecatabym dotaczenie do wykazu pismiennictwa odpowiedniego

cytowania.

W arkuszu obserwacji cech rozwojowych dziecka uzyto terminu ,;rozwdj fizyczny™.
Rozwoj fizyczny dziecka definiowany jest jako przemiany, takie jak ro$nigcie, réznicowanie
sie komorek i tkanek, doskonalenie struktury i funkcji poszczegolnych narzadow, co prowadzi
do osiggania coraz wickszej samodzielnosci osobniczej oraz dojrzatosci. Uzycie terminu
w odniesieniu do aktywnosci fizycznej i rozwoju motorycznego jest nieprawidlowe. Biad ten

powtarzany jest w opisie wynikow i dyskusji.

Program muzyczny wykorzystywany w zajeciach ruchowych obejmowal utwory
muzyki powaznej. Wstep i opisane metody nie zawieraja informacji dotyczacych decyzji tego

wyboru. Sugeruje uzupelnienie tej informacji.

Otrzymane wyniki Doktorant przedstawil szczegétowo, starannie wykorzystujac
uzyskane z badania dane. Zastosowane metody statystyczne w pracy byty odpowiednie do
zebranego materialu. W kolejnych podrozdzialach przedstawione zostaly analiza opisowa
badanej grupy oraz wyniki dotyczace wptywu oddzialywania muzyka na sprawnos¢ fizyczng,
umyslowa, rozwéj spoteczno-emocjonalny oraz cechy rozwoju motorycznego: site, moc,
szybkos¢ i zwinnos$é dzieci. Zarobwno w grupie badanej (zajecia z muzyka) jak i kontrolnej
badania wykazaly pozytywny, istotny wplyw prowadzonych zajg¢¢ na rozwdj motoryczny,
umystowy, spoleczno-emocjonalny oraz sprawnosci fizycznej dzieci. Wykazano takze
pozytywny, istotnie wyzszy wplyw zaje¢ z muzyka w poréwnaniu z grupg kontrola
w zakresie rozwoju motorycznego, umystowego, spoleczno-emocjonalnego, sprawnosci

fizycznej (mocy, szybkosci, zwinnosci).



Cato$¢ dyskusji $wiadczy o dobrym przygotowaniu i znajomosci tematu przez
Doktoranta. W dyskusji zostaly poréwnane wyniki wlasne z doniesieniami publikowanymi

w literaturze naukowej.

Niemniej w tej czesci takze wystgpuja niejasnosci wymagajace dodatkowego
komentarza Doktoranta. W czgsci dyskusji dotyczacej sprawnosci umystowej badanych dzieci
(str. 129) Doktorant napisat ,,W tej grupie wiekowej nie stwierdzono istotnych roznic u dzieci,
ktore nie mialy podczas zajg¢ ruchowych dodatkowego bodZzca muzycznego™. Wskazane

odniesienie Doktoranta do tabel 13, 17 i opisu wynikow (rozdz. 4.2.2).

Na str. 130 Doktorant napisat ,,Analizujac wyniki zdolnosci spoleczno-emocjonalnych
wskazano najwiekszy, istotnie statystyczny wzrost w grupie wiekowej 4-letnich
uczeszezajacych na zajgcia muzyczno-ruchowe. W pozostatych grupach wiekowych réznice

byty niewielkie” Wskazane odniesienie Doktoranta do tabel 21, 23 i 25.

Wskazana byloby tez odniesienie do faktu, ze 5-latki uzyskaly stabsze wyniki niektorych

parametrow w porownaniu do 3-latkow i 4-latkow.

W dyskusji nie opisano ograniczen prowadzonego badania. Komentarza w mojej
opinii wymaga potencjalny wpltyw dodatkowych zaje¢ ruchowych lub zaje¢ muzycznych, na
ktore uczeszczal znaczny odsetek dzieci. Podobnie proponuj¢ odniesienie do postepu

w rozwoju dziecka w okresie 3 miesigcy niezaleznie od dodatkowych bodzcow.

Pismiennictwo rozprawy zostalo odpowiednio dobrane i prawidlowo cytowane,
obejmuje 94 (94. pozycji nie zacytowano). We wstgpie wigkszos¢ cytowanych pozycji nalezy
do podrecznikéw akademickich w jezyku polskim. Zrodta cytowane w dyskusji (pozycje 72-
93) s3 w wigkszodci pracami oryginalnymi z polskich i anglojezycznych czasopism

naukowych.

Whnioski zostaly przedstawione w 7 punktach, ktore odpowiadajg na zawarte w celu
pracy zadania. Niemniej formula wnioskow odpowiada opisowi wynikow, zalecalabym
zmiane przy przygotowaniu publikacji. Wniosek 2 ,Nie wykazano istotnie statystycznego
wplywu zaje¢ muzyczno-ruchowych na rozwdj umystowy dzieci we wszystkich grupach
wiekowych” wymaga ponownej analizy w odniesieniu do wynikow. W dyskusji Doktorant
napisal ,,Wyniki wykazaty istotny wplyw zaje¢ muzyczno-ruchowych na sprawnosé

umystowa dzieci we wszystkich badanych grupach wiekowych (...)” (str. 129)

Streszczenie w jezyku polskim i angielskim jest napisane w sposob typowy dla

rozpraw doktorskich.




Powyzsze moje uwagi do rozprawy nie umniejszaja wartosci pracy i wynikaja
z obowiazku recenzenta. Nalezy podkresli¢ nowatorski charakter badania i olbrzymi wklad
pracy w przeprowadzenie skomplikowanej obserwacji w grupie matych dzieci, a nastepnie
dokladnej analizy statystycznej. Naukowe udowodnienie pozytywnego wplywu zajeé
ruchowych z muzyka moze mieé¢ wazne praktyczne znaczenie dla planowania zajgé
ruchowych w odpowiedniej grupic wickowej dzieci. Niesie takze wazne przestanie

promowania aktywnosci dziecka w wieku przedszkolnym.

Doktorant wykazal si¢ szeroka wiedzg teoretyczng w podjetym temacie

i umiejetnoscig samodzielnego prowadzenia pracy naukowej.

Podsumowujac podjety temat przedstawionej rozprawy doktorskiej jest w mojej opinii
wazny i nowatorski, a praca stanowi oryginalne rozwiazanie podjetego problemu naukowego.
Wyniki maja potencjalne wartosci praktyczne. Cele prac zostaly sformulowane poprawnie,
metody i narzedzia badawcze prawidlowo dobrane i zastosowane. Analiza wynikow oraz

dyskusja zostaly przeprowadzona prawidlowo oraz posumowana logicznymi wnioskami.

Zatem przedstawiona rozprawa mgr Adama Tadycha w mojej ocenie spetnia wymogi
stawiane rozprawie na stopien naukowy doktora w dyscyplinie, okreslone art. 13. ustgp 1
Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. (Dz,U.z 2017r. poz. 1789) o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki. Wnioskuj¢ zatem do Rady Dyscypliny
Nauki o Zdrowiu Collegium Medicum w Bydgoszczy o dopuszczenie mgr Adama Tadycha

do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Violetta Opoka-Winiarska
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