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1. Podstawa formalna

Recenzja zostata przygotowana w odpowiedzi na pismo Zastepcy Przewodniczgcej Rady Naukowej
Instytutu Nauk o Kulturze Fizycznej Uniwersytetu Szczecinskiego, dr hab. Justyny Krzepoty , prof. US
oraz Uchwate nr 35/2026 dnia 11 czerwca 2026r.

2. Problem badawczy, jego znaczenie i uzasadnienie

Starzenie sie organizmu cztowieka to naturalny i postepujacy proces, ktdrego tempo uzaleznione
jest od wielu czynnikéw wptywajacych na zmiany biologiczne zachodzace w organizmie. Dzieki poprawie
standardéw zycia w réznych jego obszarach, a takze postepowi nauki i medycyny proces starzenia i
tempo zmian inwolucyjnych ulega spowolnieniu, co przeklada sie na wyzsza $rednig dtugos$é zycia
jednostki, a posrednio na Srednig dlugo$¢ zycia spoteczenstw. Zjawisko szybkiego starzenia sie
spoteczenstw jest szczegdlnie widoczne w krajach o wysokim standardzie zycia, do ktdrych zalicza sie
rowniez Polske. Miarg procesu starzenia sie populacji jest wzrost udziatu oséb starszych (w wieku
powyzej 60 lub 65 lat) w ogdinej liczbie ludnosci.

W Polsce innym trendem demograficznym jest zjawisko ,podwdjnego starzenie sie” okreSlane
czesto jako ,siwienie siwych”, odzwierciedlajgce intensywniejszy przyrost liczby obywateli najstarszych
grup wiekowych - 80+. Prognozy dla naszego kraju na rok 2060 r. wskazujg, ze w Polsce ma mieszkac
12 min senioréw, stanowigc ponad 38% ogotu ludnosci.

Zatem pojawia sie, moze nie nowy, ale utrwalajgcy sie problem, ktdérego konsekwencje
obserwowane bedg zwilaszcza w sektorze zdrowotnym, ekonomicznym i socjalnym. Koszt
funkcjonowania catego spoteczenstwa bedzie wysoki, dlatego istnieje pilna potrzeba obnizania tego
kosztu i poszukiwania réznych rozwigzan utrzymujgcych Seniorow w jak najlepszej kondycji fizycznej i
psychicznej.

Aktywnos¢ fizyczna wydaje sie by¢ jednym z najwazniejszych czynnikdw poprawiajgcych
kondycje fizyczng seniordw, podnoszacg ich rado$¢ Zzycia, spowalniajgcg procesy starzenia sie i
opdzniajgca wystapienie proceséw chorobowych, ograniczajgcych samodzielnos$¢ funkcjonalng.

Temu waznemu spotecznie problemowi poswiecona jest praca mgr Magdaleny Sochackiej
przedstawiajgca wptyw wybranych form treningu zdrowotnego — treningu ogdlnousprawniajgcego i
oporowego na sprawno$c fizyczng, poprawe funkcji kognitywnych i percepcje bélu u kobiet w wieku
60+.



Praca doktorska wpisuje sie w aktualne trendy badawcze, bowiem, jak wspomniano problem
jest wazny jednostkowo i spotecznie.

3. Struktura pracy, ocena formalna i merytoryczna jej poszczegélnych czesci

Praca ma charakter maszynopisu sktadajgcego sie wraz z pismiennictwem ze 86 stron.
Dodatkowo jedna strona to spis tabel, druga opis zatgcznika, ktorym jest opinia Komisji Bioetyki przy
Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku nr KB 10/19.

Wstep stanowi interesujgce wprowadzenie w zagadnienia dotyczacego starzenia sie organizmu
jako problemu biologicznego i spotecznego. To rowniez ciekawie opisane zagadnienia dotyczace
treningu zdrowotnego wraz z jego definicjg przedstawiong wg Kunskiego (2002) oraz przeglad zmian
adaptacyjnych, korzystnie wptywajgcych na kondycje fizyczng i poznawczg senioréw.

W tej czesci Autorka dos¢ szczegdtowo skupia sie rowniez na problematyce bdlu, przedstawiajgc
jego definicje, podziat i charakterystyke réznych rodzajéw bolu, opisujac czynniki wptywajace na jego
percepcje, czyli wiek, pte¢, czynniki psychologiczne, kulturowe i etniczne, a takze metody pomiaru bdlu
i to co jest istotg pracy, a mianowicie wptyw starzenia sie organizmu na percepcje bolu.

Cel pracy jest jasno okreSlony. Autorka podjeta badania zmierzajagce do poréwnania efektow
treningu oporowego i ogdlnousprawniajgcego na prog bolu i tolerancje na bdlu, funkcje poznawcze i
sprawnosc fizyczng kobiet po 60+. Cel jest jasny, tezy postawione Smiato. Zakladajg one, ze trening
oporowy sprzyja wiekszej poprawie sprawnosci funkcjonalnej, podwyzsza prdg bélu i tolerancje na bdl,
natomiast trening ogdlnousprawniajgcy poprawia funkcje poznawcze i zwieksza tolerancje bolu.

W mojej opinii poprawa sprawnosci funkcjonalnej zarédwno fizycznej i poznawczej senioréw
poprzez trening fizyczny i oczekiwanie korzystnych efektéow nie jest nadzwyczaj nowym problemem w
badaniach naukowych, natomiast wzbogacenie badan o ocene odczu¢ bdlowy juz tak. To nowatorski
element w badaniach po$wieconych seniorom, rzadko podejmowany przez naukowcow, dlatego tym
bardziej doceniam badania Autorki i Jej odwage badawcza.

Praca jest ciekawa, poszerza obszar badan prowadzonych w grupie ,,p6znej dorostosci”.

Z mojego punktu widzenia interesujgce sg szczegdlnie badania progu bdl i tolerancji bolowej.
Wszystkie wyniki Autorka analizuje w kontekscie porownania obu rodzajéw treningu, bo taki jest cel Jej
badan, ale ,po drodze” gubi pewne interesujgce zaleznosci, ktore przy okazji gtdwnego nurtu badan
mozna byto przeanalizowa¢, co stanowitoby warto$¢ dodang badan.

Rozdziat dotyczacy opisu materiatu i metod napisany jest przejrzyscie. Mam jednak kilka pytan,
ktore by¢ moze zastuzg na refleksje Autorki:

e Rozdziat 3.1. Charakterystyka badanej grupy: Autorka przeprowadzita swoje badania wsrod 85
kobiet wywodzacych sie z trzech réznych klubdw zrzeszajgcych senioréw. Zatem zaktadam, by¢
moze mylnie, ze grupe badang stanowity seniorki w miare aktywne fizycznie. Z do$wiadczenia
wiem, ze w zajeciach takich klubow uczestnicza raczej osoby zdrowe i sprawne fizycznie, czujgce
potrzebe kontaktdéw. Zatem juz na starcie ogoélna kondycja badanych kobiet mogtaby by¢ lepsza
od ich réwiesniczek nie uczestniczacych w zajeciach klubdéw.

o Pozostaje pytanie dlaczego tylko kobiety? Czy nie bylo mezczyzn chetnych do udziatlu w
treningach? A moze byt jakis inny powdd? Prosze o wyjasnienie czy nie uwzglednienie grupy
mezczyzn byto dziataniem zamierzonym (jesli tak, to co kierowato Autorka, jaka idea, zamyst?),
czy moze niewielka liczba zainteresowanych mezczyzn nie pozwalata na stworzenie grupy
porownawczej? Czy w treningach braty udziat seniorki nie uczestniczagce wczesniej w zajeciach
klubéw seniora? Pytam, bo moze warto przeprowadzi¢ analize réznic pomiedzy tymi obiema
grupami. Prosze o rozwiniecie tego aspektu naboru do badan.

Badane kobiety poddano ocenie funkcjonalnej stosujgc znany i powszechnie stosowany test Fullerton/
Senior Fitness Test (STF) sktadajacy sie z szesciu prob oceniajgcych sprawnos¢ fizyczng badanych, w
tym site konczyn gérnych — ,préba zginania przedramienia” i konczyn dolnych — ,30 sekundowe
wstawanie z krzesta”; gibkos¢ dolnej czesci ciata — ,siad i dosiegniecie”; gibko$¢ obreczy barkowej —
test ,drapania po plecach”; zwinno$¢ i rdwnowage — ,,proba 8 stop wstan i idz” oraz wydolnosc¢ tlenowg
i wytrzymatos¢ — ,marsz przez 2 min w miejscu”.



Sprawno$¢ poznawczg oceniano testem Stroopa a prég bdlu i tolerancje bdlowg z uzyciem
standardowego narzedzia jakim jest algometr.

Czes¢ metodologiczna opisana jest poprawnie. Mam jednak kilka dopetniajgcych pytar/sugestii.

e Sprawno$c funkcjonalna - czy uzyskane wyniki mieszczg sie w granicach norm wiekowych,
ustalonych przez autordw testu Fullerton? W pracy brakuje mi poréwnania wynikéw Autorki
do tych norm. W oryginalnym tescie Fullerton normy podane sg dla grup rdznigcych sie
wiekiem o 5 lat. W swojej pracy Autorka potraktowata catg grupe badanych seniorek jako
jedno$¢ nie zwazajgc na wiek, dokonujgc poréwnan tylko pomiedzy treningami. Z
doswiadczenia wiem jednak, ze moze istnie¢ réznica w sprawnosci funkcjonalnej i
poznawczej pomiedzy kobietg 60 a 65-letnig, tym bardziej pomiedzy 60-letnig a 70 czy 80-
letnig. W mojej opinii brak takiej analizy zbytnio uproszcza problem i wnioskowanie.
Prositabym, aby w miare mozliwosci, podczas obrony przedstawi¢ dodatkowe poréwnania.
Aby pokazaé, czy trening ogdlnousprawniajgcy i oporowy powodowaty istotne zmiany we
wszystkich kategoriach wiekowych seniorek czy nie. Ta pogtebione analiza databy petniejszy
obraz badan i poszerzyta wnioskowanie.

e W przypadku opisu testu Stroopa zabrakto mi informacji dotyczacych warunkéw badan i
komfortu ich przeprowadzania. O ktdrej porze dnia i na jakim sprzecie wykonywany by} test
— telefon/komputer? Podobna uwaga zwigzana z porg dnia dotyczy wykonania prob w
Senior Fitness Test i badania progu bdlu, a takze samych treningdw. Czy byty to warunki
powtarzalne?

e Odnosnie treningdw — w jaki sposdb oceniano intensywnosc¢ treningdw? Czy byt prowadzony
monitoring zaje¢, np. w oparciu o rejestracje czestosci skurczow serca (HR)? Takie dziatanie
jest wazne z kilku powoddw. Po pierwsze, efekty céwiczen uzaleznione sg od ich
intensywnosci. Jest rowniez wskazowkg dla naukowcow i trenerdw jaka ciezko$¢ wysitkdw
zastosowacé aby spodziewac sie efektdw adaptacyjnych. Szczegdlnie wazne jest jednak
bezpieczenstwo zaje¢ i samopoczucia badanych podczas zaje¢, zwiaszcza, ze zakres
wiekowy badanych byt stosunkowo duzy. Autorka nie wspomina o tym w pracy, ale moze
taki monitoring byt prowadzony? Zaproponowatabym tez rozwazenie w przysziych
badaniach wykorzystanie prostych narzedzi badawczych do oceny zmeczenia/samopoczucia
przed zajeciami i po nich, wykorzystujgc np. skale Borga (RPE) czy Indeks Hoopera, ktdrych
wyniki cho¢ posrednio bytyby przydatne w ocenie intensywnosci poszczegdlinych zajeé
ruchowych i wzbogacito badania.

e Warto byloby rowniez sprawdzi¢ czy istniejg zaleznosci badanych parametréow z BMI,
wewnatrz grup treningowych i pomiedzy nimi. Dotyczy to zwtaszcza Senior Fitness Testu,
ale tez progu bdlu i tolerancji bolowej.

e Czy w ocenie sprawnosci poznawczej wiek i wyksztatcenie miato/mogtoby mie¢ wptyw na
uzyskiwane wyniki?

e Prosze o doprecyzowanie i odpowiedz na moje pytania podczas obrony pracy.

Z badan Autorki wynika, ze trening oporowy wykazuje wiekszg skuteczno$¢ w poprawie sprawnosci
funkcjonalnej, zwieksza tolerancje i podnosi prog bdlu w wiekszym stopniu niz trening
ogolnousprawniajgcy. Natomiast trening ogdlnousprawniajacy wywiera korzystniejszy wptyw na funkcje
poznawcze. Ponadto Autorka wykazata, ze poprawa ogdlnej sprawnosci funkcjonalnej zwieksza
tolerancje na bdl. To bardzo wazne wnioski ptynace z Jej badan, wnoszace dodatkowe argumenty
przemawiajgce za sensem podejmowania aktywnosci fizycznej przez osoby w okresie ,p6znej dorostosci”
nie tylko zdrowe, ale rowniez te, u ktdrych bdl czesto jest czynnikiem ograniczajgcym i zniechecajgcym
do udziatu w zajeciach fizycznych. Udowodnienie, ze trening fizyczny, zwtaszcza oporowy, podwyzsza
prog bolu i zwiekszenie tolerancji bolowej uwazam za nowatorskie i jedno z wazniejszych osiggniec tej

pracy.

Dyskusja w mojej opinii jest bardzo interesujgco prowadzona, w sposob dojrzaty i merytoryczny,
co wskazuje na oczytanie i umiejetnos¢ konfrontacji swoich badan ze spostrzezeniami innych autoréow.
Autorka wykazat sie bardzo dobrym przygotowaniem teoretycznym.



Pismiennictwo w liczbie 175 pozyciji literatury, gtéwnie anglojezycznej, bardzo dobrze dobrane i
cytowane w tekscie.

4. Podsumowanie i uwagi koncowe:

Manuskrypt czyta sie dobrze. Sposob formutowania mysli jest merytorycznie poprawny i bardzo
przystepny. Niezaleznie od moich kilku pytan i sugestii prace oceniam wysoko. Niesie ona ciekawe
przestanie warte kontynuowania na szerszej populacji. Po wprowadzeniu dodatkowych narzedzi
monitorujgcych trening warto byloby poszerzy¢ badania o markery biochemiczne zmian adaptacyjnych,
w kontekscie zastosowania treningdw o rdéznej modalnosci. Szczegdlnie, ze Autorka ma juz
przygotowany warsztat badawczy i odpowiedni poziom wiedzy, aby takie badania przeprowadzic.

Stwierdzam, ze dysertacja spetnia wymogi ustawowe, okreslone w art. 187 ust. 1-2 ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2024 r. poz. 1571 ze zm.). Wnosze
zatem do Rady Naukowej Instytutu Nauk o Kulturze Fizycznej Uniwersytetu Szczecinskiego o jej
przyjecie i dopuszczenie mgr Magdaleny Sochackiej do kolejnych etapéw przewodu doktorskiego.

Wroctaw, 14.08.2026r.
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