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Recenzja pracy doktorskiej P_‘fmi mgr Agnieszki Balickiej pt. ,,Terapia taktylna jako
metoda stymulacji indywidualnego funkcjonowania dziecka z aﬁtyzmem”, napisanej

pod kierunkiem Pana prof. zw. dr hab. Adama Stankowskiego

Lekture ocenianej pracy doktorskiej rozpoczalem od zapoznania si¢ celami
poszukiwan badawczych podjetymi przez Autorke. Wérdd wielu zamierzen znajduje sie
réwniez cel weryfikacyjny. Chociaz tresci takiego zamierzenia nie podaje Ona wprost, to
jednak .miedzy wierszami” fatwo odnalez¢ informacje, ze planowaﬁe badania majg charakter
weryfikacyjny i diagnostyczny i ukaza zwigzek migdzy funkcjonowaniem dziecka z
autyzmem 1 stosowana wobec niego terapia taktylna (s. 75). Tak brzmiacy cel wynika z
przedmiotu badan ,,ukrytego” w tytule pracy (zob. T. Pilch i T. Bauman, Zasady badar
pedagogicznych. Strategie ilosciowe i jakosciowe, Warszawa 2001, s. 37). Szkoda zatem, iz
Autorka nie wskazata na relacje miedzy powyZzszymi zmiennymi okreslajac ow przedmiot w
czgsci metodologicznej swoich rozwazan (s. 74). Wazne jest jednak to, ze akcentowanie tak
okre$lonego celu — nawet jezeli zostat on podany w nieco zawoalowany sposob — pozostaje w
zgodzie z jedna z giéwnych‘ zasad poznania naukowego, a mianowicie ta, ktora wskazuje na
jego utylitarno$¢. Realizacji tej zasady stuzg propozycje pewnych wskazan o praktycznym
charakterze ukierunkowane na poprawe zastanej rzeczywistosci. Formulowanie owych
dezyderatéw jest istota celu praktyczno-wdrozeniowego dociekan naukowych. Doktorantka
zdaje sobie sprawe z doniostodci celu o takim wlasnie charakterze, stad tez napisata, ze celem
tym jest . (...) okreslenie wskazan do prakiyki terapeutycznej w odniesieniu do badanych
0s6b, jak réwniez sformutowanie wnioskéw dotyczgeych dalszej terapii” (s. 74). I chociaz z
tresci tak sformulowanego celu nie wynika jednoznacznie, ze chodzi o ewentualna
rekomendacje stosowanej terapii taktylnej w przypadku pozytywnie zweryfikowanego
zatozenia o jej skutecznosci w zakresie podnoszenia poziorhu funkcjonowania dzieci
autystycznych, to taki zamiar moinma — jak sadze - wywie$¢ z analizy podjgtych i
raportowanych w niniejszej pracy badan wiasnych. '

Oceniana dysertacja doktorska napisana zostala na 225 stronach wydruku

komputerowego i zawiera takie sktadowe, jak: Streszczenia w jezyku polskim i angielskim,
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Wstep, 'pie¢ rozdziatdéw, z ktérych jeden to, Zakoficzenie i postulaty dla praktyki
pedaooglcznej Bibliografia, Zrodla multlmedlalne i Akty prawne, Spis tabel, Spis Wykresow
oraz Zatgezniki. Struktura pracy wydaje sig logiczna i przejrzysta. Autorka zadbata o to, aby
wewnetrzna budowa kazdego rozdziatu byta co najmniej dwustopniowa, co bardzo ulatwia
czytelnikowi orientacje w zawartosc poszczegdlnych fragmentéw pracy i uchwycenie relacji
nadrzednosci — podrzednosci rflit;dzy wyodrebnionymi obszarami tematycznymi. W tym
miejscu trudno nie odniesé sie do sposobu sporzgdzenia Bibliografil. Latwo dostrzec tutaj
przykiady odchodzenia od konsekwentnego stosowania c;kres’lonych regut w tym zakresie.
Ponizsze pozycje bibliograficzne sa dobitnym przyktadem owej nickonsekwencji:

- Krzysztofik K., Specjalne potrzeby edukacyjne uczniéw z zaburzeniami z

autystycznego spektrum (ASD) - teoretyczne podstawy i praktyczne

wskazania, [w:] W. Otrebski Marianczuk K. (red.) Przepis na rehabilitacje.

Dzieci i mtodziez z niepelnosprawnoscia, Harmonia, Gdansk, 2016;

- Pisula E., Wspomaganie 0s6b zaburzeniami nalezacymi do autystycznego

spektrum w perspektywie psychologii rozwojowej,‘[w:} Trempata J. (red.),

Psychologia rozwoju czlowieka, PWN, Warszawa 2011;

- Stankowski Adam.:(czgs$¢ 1)"Autvzm jako obszar badan pedagogiki

specjalnej” [W:] Badanie - dojriewanie — rozwoj. Red. F. Szlosek.

Sosnowiec 2005, Tom 134. Monograficzna Seria Wydawnicza — Biblioteka

Pedagogiki Pracy, s. 78 — 85; ISBN: 83-7204-487-2 (Przyktady powyzsze

zawieraja oryginalna interpunkcje - przyp. A. M.).

Wskazuja one na to, ze Autorka w réznym miejscu w stosunku do nazwiska
zamieszcza imicjaty imion redaktoréw prac zbiorowych, stosuje rdzne skroty wyrazow
~redaktor” 1 ,redaktorzy™, raz uzywa inicjaty imion autoréw przywo&anych tekstow, innym
razem cale imie, raz ujmuje w cudzysiow tytut tekstu, innym razem tego nie c¢zyni, raz podaje
zakres stron, natomiast innym razem nie podéje, itd. Wskazane tuta] przyklady
nickonsekwencji w zakresie sporzadzania literatufy przedmiotu powinny by¢ dla Doktorantki
wyraznym impulsem w kierunku wiekszej starannosci w trakcie redagowania tekstu, ktérego

efekty sa przeciez istotnym kryterium oéeny opracowan naukowyéh.

Tredcig pierwszych dwoch rozdzialdw sa rozwazania bedace teoretycznym tlem
podjetej przez Doktorantke problematyki wlasnych dociekan badawczych. W pierwszym z

nich zaprezentowane zostaty efekty kwerendy literatury przedmiotu dotyczace] takich



zagadniefl, jak rozumienie pojecia ,.autyzm”, etiologia tego zaburzenia | jego symptomy oraz
ocena funkcjonowania dzieci z owym zaburzeniem. Zaskakuje fakt, iz pierwsze z
wymienionych zagadnien nie zostato ujete w ramy oddzielnego podrozdziatu i potraktowane
jedvnie jako nawigzanie do da}szych rozwazan., W owym nawigzaniu Autorka pracy
przedstawia najpierw Kkrotki ryé historyczny odnosnie sposobu rozumienia autyzmu na
przestrzeni ostatnich kilkudziesiéciu lat. Pé7niej przechodzi za$ do ujecia autyzmu w Swietle
kolgjnych edycji systemu DSM, czyli Diagnostycznego i Statystycznego Podrgcznika
Zaburzen Psychicznych Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, i w mnigjszym
zakresie do systemu ICD, tj. Miedzynarodowej Statystycznej Klasytikacji Chordb i
Probleméw Zdrowotnych stworzonej przez Swiatowg Organizacje Zdrowia. Biorge pod
uwage fakt, iz oceniana praca napisana zostala w 2022 roku zupelnie niezrozumiaty jest
powdd dla ktorego ostatnimi przywolanymi w tym miejscu edycjami tychze systemoéw sa
DSM - IV i ICD- 10, skoro juz w 2013 roku opublikowano DSM - V, za$ od stycznia tego
roku na arenie mi@dzynaroddwej funkcjonuje ICD-11, nawet jezeli w Polsce jeszeze kilka lat
prawnie obowigzywaé bedzie jej poprzednia wersja, tj. DSM - 10. Uwaga powyzsza jest o

tyle 'waZna (pomijam tutaj fakt obowiazujace] w nauce koniecznodci nawiazywania do |
aktualnej literatury przedmiotu), iz od momentu opublikowania DSM — V w obiegu
spotecznym i‘ naukowym pojawilo sie stosowane réwniez przez Autorke pojecia ,,spektrum
autyzmu” (czy .zaburzenia ze spektrum autyzmu — ASD™), a ponadto w ramach
dotychczasowej triady zaburzen zlaczono dwie grupy, tj. zaburzenia interakcji oraz
zaburzenia porozumiewania sie, w jedna kategorie symptoméw. Wspomniana triada objawow
zaburzen uporzadkowana zostata zatem w dwie podstawowe grupy, a mianowicie: zaburzenia
w spolecznym komunikowaniu si¢ oraz w interakcjach spotecznych (jedna grypa kryterialna)
i ograniczone wzorce zachowania, zainteresowan i aktywnoéci (grupa druga kryterialna) (zob.
np. K. Gerc, Diagnoza kliniczna i jej znaczenie w procesie rozpoznawania zaburzen ze
spektrum autyzmu, W: E. Sobocha i D. Wolska (red.), Zaburzenia ze spektrum autyzmu oraz
niepetnosprawnosé intelektualna. Aktualne wyzwania i propozycje wsparcia, Krakow 2021, s.
17). Co prawda Doktorantka na stronie 15 pracy wspomina o owych dwéch grupach
zaburzen, ale poprzedza ich charakterystyke nawigzaniem do jtriady autystycznej” i nie
tlumaczy czytelnikowi, dlaczego zastosowata takie rozwigzanie. W $wietle faktu, iz oceniana
praca jest raportem z badan — o czym pisze sama Autorka ~ o charakterze weryfikacyjnym,
tzn, sprawdza skuteczno$é konkretnej terapii, nawigzanie do DSM — V wydaje si¢ szczegélnie

konieczne, bowiem jego autorzy skonstatowall, iz stosowanie standardow diagnozy autyzmu



zgodne z uprzednio obowiazujaca  klasyfikacja Amerykanskiego  Towarzystwa

Psychiatrycznego

o(...) oznaczalo  podwyziszone  ryzvko  niedostosowania  Scieiek
terapeutycznych do charakteru zaburzed m.in. poprzez dokonywanie
chamktérystyki deficytdw za pomocg czterech odrebnych kategorii:
 zaburzenie autystyczne (...), zaburzenie Aspergera, dziecigce zaburzenie
dezintegracyjne (....) oraz inne calo$ciowe zaburzénia rozwojowe nieujete w

pozostabych kategoriach diagnostycznych” (zob. tamze, s. 14).

Punkt 1.1. rozdzialu pierwszego Doktorantka po$wieca etiologii autyzmu. Widac
wyraznie, iz stara sie nada¢ swoim wywodom okreslony kierunek myslenia o przyczynach
tego zaburzenia, chociaz stosuje rézne kryteria ich wyodrebniania. Najpierw omawia je z
perspektywy teorii psychoanalitycznej i genetycznej, pézniej wskazuje na szereg czynnikdw
etiologicznych skategoryzowanych wedtug czasu ich dziatania na prenatalne, perinatalne oraz
postnatalne, na koficu zas skﬁpia sie na przyczynach tkwia!c-ych w nieprawidlowej budowie i
nieprawidiowym funkcjonowaniu mézgu. Mimo braku jasno wyodrebnionych kryteriow
klasyfikacji owych przyczyn, Jej rozwazania — jak sadzg — latwo wpisuja sie w czesto
stosowana narracje uwzgledniajaca cztery podstawowe podejscia do etiologii autyzmu, a
mianowicie: psychologiczne 1 psychoanalityczne, genetyczne, S$rodowiskowe oraz
syntetyzujace (zob.  np. I Chrzanowska, Pedagogika specjalna. Od tradycji do
wspdlezesnosci, Krakéw 2015, 5.475). Inna sprawa, ze w omawianym tutaj fragmencie
ocenianej pracy pojawia sie niezrozumialy termin, a takze wywdd o watpliwej wartoscl
merytorycznej. W pierwszym przypadku chodzi o sformulowanie (wystepujgce réwniez w
innych miejscach tekstu) typu: ,,rozwdj ontologiczny” (s. 21), w drugim za$ nastgpujgce

stwierdzenie:

.Zycie plodowe pozwala dziecku nabywaé kolejne stadia samoswiadomosci,
az do osiggniecia poczucia >ja< w odrdznieniu od innych napotkanych
obiektow. W okresie tym dziecko poddaje analizie rézne mechanizmy o

charakterze emocjonalnym, poznawczym i behawioralnyi:n 7 (s. 21).

Skoro mowa o pewnych mankamentach, to warto réwniez zwréci¢ uwagg na tytut
omawianego teraz podrozdziatu, ktéry brzmi: ,.Etiologia zjawiska — wybranych koncepcji”.
Literalne odczytanie tego tytutu zapowiada tre$¢ dotyczaca nie tyle przyczyn autyzmu, co

pochodzenia réznych koncepcji w tym zakresie.
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W kolejnym fragmencie rozdzialu pierwszego, opisanym jako 1.2, Doktorantka
skupia sie na charakterystyce symptoméw zaburzen autystycznych. Nawigzuje tutaj do
klasycznej triady tychze zaburzes i dokonuje przegladu objawéw w zakresie funkcjonowania
© spofecznego, komunikowania sig oraz Wwzorcow behawioralnych. Wedhug mojej oceny
charakterystvke dziecka z autyziﬁem w zakresie jego funkcjonowania we wspomnianych
obszarach uznaé nalezy za mérytorycznie wartosciowe kompendium wiedzy dotyczace
poruszane] tematyki. Czytelnik z pewnoscig odnajdzie tutaj informacje, ktore dajg w miare

pelny obraz dziecka ,.dotknigtego™ owym zaburzeniem rozwoju.

Treéé nastepnego podrozdziatu , tj. 1.3, odnosi si¢ z kolei do oceny funkcjonowania
dziecka 'z autyzmem w zakresie interakcji spolecznych, komunikowania sie i jego funkcji
poznawczych. Nalezy podkreslié, ze Doktorantka shusznie zwraca uwage na koniecznos$¢
dokonywania takiej oceny przez wielu specjalistéw, tj. psychiatrow, psychologéw, logopedéw
.czy pedagogdw, po to, aby efekt ich pracy byl rzeczowa, wieloaspektowa podstawa
prognozowania dalszego rozwoju dziecka wspomaganego- odpowiednio zaplanowanymi i
realizowanymi oddziatywaniami o charakterze terapeutycznym (s. 42- 43). Wiele uwagi
pos$wieca tym zachowaniom spolecznym 1 komunikacyjnym, ktére s3 szczegélnie
charakterystyczne dla tej kategorii dzieci, zatem stanowia wiarygodng przestanke dla
sformutowania trafnej diagnozy. Przypomina, ze gromadzenie niezbgdnych danych o dziecku
oparte w glownej mierze o wnikliwa obserwacje czy wywiad kliniczny moze by¢ uzupelnione
przez rezultaty zastosowania dedykowanych narzedzi diagnostycznych charakteryzujgcych sig
odpowiednimi parametrami psychometrycznymi. Doktorantka trafnie zauwaza rowniez, Ze
istotnym aspektem oceny klinicznej dziecka z autyzmem jest okreslenie jego ogdlnej
sprawno$ci poznawczej. [ chociaz jest to trudne zadanie, zwlaszcza w sytuacji glgbokich
zaburzeh w tym zakresie, to jednak konieczne, bowiem - jak sama podkresla — odpowiednia,
wezesna stymulacja tego obszaru jego funkcjonowania stanowi , (-...) szanse na stopniowq
kompensacje ( tego rodzaju — przyp. A.M.) dysfunkcji” (5. 49). W kontekécie pozyskiwania
informacji o sprawnosci funkcji poznawczych odpowiedzialnych m.in. za wykonywanie przez
dzieci z autyzmem réznych, zwlaszceza nowych, zadan o spotecznym charakterze, zabraklo ~
moim zdaniem — rozwazan na temat teorii umystu, zwlaszcza, ze '-—jak piszé K. Gerce (tamze,
s. 20) — deficyty w zakresie kazdego z proceséw konstytuujgcych 6w fenomen stanow{a{ pheens)

o spelnieniu jednego ze znanych powszechnie kryteriéw zaburzer ze spektrum autyzmu.”

W ramach obszermnego wprowadzenia do rozdzialu drugiego zatytulowanego

..Wezesne wspomaganie w $wietle modeli naukowych” Doktorantka skupia uwagg czytelnika

5




na zakresie znaczeniowym pojgcia ., wczesne wspomaganie rozwoju dziecka” rozpatrywanym
w kontekscie — jak sama napisata - dwu modeli teoretycznych, przy czym jednemu z nich,
tzw. modelowi medycznemu, poswieca zaledwie jeden akapit, w tresel ktdrego raczej trudno
dopatrzy¢ sie wyjasnien odnoénie konstytuujacych go zatozen. Zatozenie takie przedstawione
zostaly za$ w przypadku drugiégo z przywolanych modeli okreslonego jako rodzinny.
Przyzna¢ nalezy, ze Doktoraifcka stusznie zwraca uwage na fakt, ze we wszelkich
oddziatywaniach wspomagajacych rozwdj dziecka od momentu wykrycia niepetnosprawnosci
az do podjecia przez niego nauki szkolnej powinno braé sie pod uwage jego mocne strony, co
- nawiasem moéwiae - podkresla jeden z paradygmatow wspotezesnej pedagogiki specjalnej,
tj. paradygmat pozytywnego ukierunkowania. Stara sie Ona rdéwniez dokonaé dyferencjacii
dwu pojeé, tj. ,.wczesne wspomaganie” oraz ,, wezesna interwencja” lokujge odpowiadajace
im dzialania w polach jurysdykcji dwu resortow, tj. edukacji 1 zdrowia. Lektura tego
fragmentu pracy znowu sktania do refleksji nad lista cytowanych zapisoéw prawa
o$wiatowego. Odwolywanie sie do ustawy z 1991 roku o Systemie oswiaty i nawiazujacych
do niej rozporzadzen resortowych ma oczywiscie sens jezeli 'czytélnik zainteresowany jést —-a
zapewne jest tak w wielu przypadkach - rysem historycznym danego zjawiska, niemnie;
jednak szczegblnie wazne sa dla niego regulacje prawne aktualnie obowigzujace. To one
powinny by¢ w tekscie akcentowane w sposéb widoczny 1 czytelny. W rozpatrywanym
fragmencie pracy jest tylko jedno odwolanie do aktualnego rozporzgdzenia ministerialnego
(Dz. U. 2017, poz. 1635) i to nie w tekscie, ale w przypisie dolhym, co sprawia, ze moze ujs$é

uwadze temuz czytelnikowi.

Tre$é podrozdziatu 2.1 zgodnie z intencja Autorki ma przekonaé¢ czytelnika, iz
wezesne wspomaganie zwieksza szanse rozwojowe dziecka z autyzmem. Stusznie podkresla
Ona, ze efekt taki jest uwarunkowany pewnymi czynnikami, do ktorych zalicza w gléwnej
mierze optymalny czas rozpoczecia oddziatywan terapeutycznych oraz wykorzystanie
zasobdw tkwiacych w jego rodzinie, przy czym spelnienie drugiego z tych warunkow
wymaga odpowiednich oddziatywan ze strony specjalistow ukierunkowanych na pokonanie
przez rodzicéw i innych cztonkéw rodziny traumy wynikajacej z pojawieniem si¢ w jej gronie
dziecka z zaburzonym rozwojem, zaakceptowanie tejze sytuacji i'-samego dziecka, a ponadto
— ¢o szezegblnie wazne — rozwijanie u nich okre$lonych kompetencji w zakresie r;a.dzenia
sobie z trudnosciami dziecka i stymulowania jego rozwoju. Terapeuci pracujacy z dzieckiem
autystycznym i jego rodzing — jak Doktorantka podkresla — realizujac cele w ramach

wezesnego rozwoju dziecka dobierajg metody, ktére w ich ocenie najkorzystniej wplywaja na



jego rozwdj i funkcjonowanie. Powinny one zatem by¢ zogniskowane ~ jak dalej wskazuje -
na jego koordynacji wzrokowo- ruchowej inicjowanej przez fiksacj¢ wzroku na okreslonych
przedmiotach jako Zrédle interakcji z inna osoba, na planowaniu motorycznym (praksji)
angazujacym wiele zjawisk, funkcji i proceséw, takich m.in., jak przetwarzanie informacji o
charakterze sensorycznym, jezyk, pamieé czy wreszcie myélenie. Za priorytetowe uwaza
zwlaszeza te metody, ktdre wspomagaja rozwéj kompetencji spotecznych i komunikacyjnych.
Stosowanie wspomnianych metod wymaga kontaktp}_ terapeutycznego z dzieckiem
uwarunkowanego m.in.. koniecznoécia przetamania pewnych barier. Stuzy¢ temu ma
. .podgzanie za dzieckiém”, co jest — nawiasem méwiac - charakterystycznym rysem sposobow
pracy z dzieckiem autystycznym okreélanych mianem modelu responsywnego, W mni€jszym
lub wickszym stopniu nawigzujacego do niedyrektywnej pedagogiki Rogersa zakorzenionej w
paradygmacie humanistycznym. Jest to model stojacy — jak si¢ wydaje ~ w opozycji do
populamych i dobrze opisanych w literatwrze metod behawioralnych, u podstaw ktorych leza

wzmocnienia.

Do owych dwu grup metod pracy z dzieckiem z autyzmem Doktorantka krétko
nawiazuje we wprowadzeniu do nastgpnego podrozdziatu, oznaczonego jako 2.2,
poswigconego métodom wykorzystywanym w terapii autyzmu. PdZniej za$ przytacza listg
rozmaitych metod i dokonuje ich krotkiej charakterystyki. Ta ostatnia ukierunkowana jest
przede wszystkim na wskazanie, po pierwsze, obszaréw funkcjonowania dziecka, na ktérych
zogniskowane sg dzialania terapeuty, po drugie natomiast — na przewidywanych efektach.
Obie wskazane tutaj porcje informacji rzeczywiscie moga sta¢ sie Zrédiem wyboru tej czy
innej metody w projektowaniu pracy z konkretnym dzieckiem, ale nie dajg orientacji w
zakresie metodyki ich stosowania. Zabraklo réwniez — wedlug mojego przekonania — proby
krytycznego podejécia do opisywanych metod. Pojawia si¢ ona tylko raz w odniesieniu do
metody wymuszonego kontaktu w postaci stwierdzenia, ze konfrontacja, odrzucenie i
rozwiazanie jako etapy tej metody budza wiele kontrowersji (s. 64). Lista wskazanych metod
przekonuje, ze Doktorantka skupia sie raczej — chociaz nie tylko — na metodach
wspierajacych rozwdj konkretnych umiejetnosci czy ObSZB.I:(’)W rozwoju, anizeli tych
specyficznych dla autyzmu, tj. nastawionych na caloSciowe 'wspomaganie os6b z tym
zaburzeniem (np. TEACCH, Floortime, Early Start Denver Model — ESDM czy met(;da 3i -
zob. np. A. Prokopiak, Ucze# z autyzmem, Lublin 2017, s. 53 i dalsze). Rozumiem jednak ten
wybor, bowiem koncentruje sie Ona na tych metodach (w $cistym tego stowa znaczeniu),

ktore wykorzystywane sa w ramach wezesnego wspomagania 10Zwoju.



W ramach ostatniego podrozdziatu tej czgsci opracowania, tj. 2.3, Doktorantka - na
co wskazuje jego tytul — prezentuje zalozenia terapii taktylnej jako metody ukierunkowane;
na usprawnianie ruchowe, poznawcze 1 spoleczno-emocjonalne dzieci z autyzmem.
Wskazanie tak szerokiego spektrum obszarow ich funkcjonowa.nia jako tych, ktore stanowia
przedmiot oddzialywan omawianej metody rodzi u czytelnika oczekiwanie, iz w tekscie
znajdzie stosowne uzasadnienie takiej charakterystyki. Autorka rzeczywiscie stara sig
sprosta¢ owym oczekiwaniom, aczkolwiek koncentruje si¢ gtownie na sferach sensoryeznej 1
ruchowej oraz — w pewnym sensie — poznawczej w kontekécie somatognozji, zdecydowanie
mniej miejsca po$wigca natomiast funkcjonowaniu spolecznemu, w tym komunikacji
interpersonalnej, i emocjonalnemu. Nalezy jednak wspomnie, ze czytelnik otrzymuje wigceej
informacji na ten temat w innym fragmencie ocenianej pracy, mianowicie w czgsci

poswigconej metodologii badaf wiasnych.

W rozdziale trzecim, zatytulowanym ,.Charakterystyka metodologiczna pracy™
Doktorantka przedstawia metodologiczny warsztat badan wiasnych koncentrujgc si¢ na
typowych elementach owego warsztatu, jakimi sa: przedmiot i cel podjetych badan, lista
pytan badawczych i odpowiadajacych im hipotez roboczych, zestawienie zmiennych i
wskaznikOw, okreélenie strategii, metod, technik i narzedzi badawczych, a takze sposob
doboru badanych o0séb. Pewne uwagi dotyczace pierwszych z tych elementdéw (przedmiot i
cele badan) zamiescitem juz na poczatku niniejszej recenzji, zatem nie begde juz do tych
kwestii wracat. Jezeli chodzi o przedstawione problemy badawcze (gldwny i szczegdlowe), to
— wedlug mojej oceny — w sposéb jednoznaczny wyznaczaja one kierunek 1 zakres
planowanych eksploracji empirycznych. Czytelnik nie ma tutaj probleméw z identyfikacja
badawczych zamierzen Doktorantki. Inna sprawa, ze lista owych pytan zostata wyraznie
zdeterminowana strukturg zastosowanych narzedzi badawczych. Narzedzia owe potraktowane
zostaly prymarnie wobec problematyki badan, a powinny by¢ srodkiem do jej rozstrzygnigcia.
Mozna réwniez zastanawiaé sig, czy pierwsze z pytaﬁ szczegdlowych rzeczywiscie jest
problemem naukowym, skoro odpowiedzi dostarczajg wprost wyniki badan. Przedstawione
hipotezy wydaja si¢ logiczne w kontekscie zamierzen badawczych, ale pozbawione proby
jakiejkolwiek argumentacji odnoszacej sie do danych z literatu;y przedmibtu. Zestawienie
zmiennych i wskaznikéw oceniam jako czytelne i poprawne. Charakteryzujac spos()'b badan
Doktorantka jako pierwszq opisuje metodg sondaiu diagnostycznego, poézniej zas —
eksperymentu pedagogicznego. Chociaz taka czy inna kolejno$¢ przedstawienia metod nie ma

merytorycznego znaczenia, to wydaje sie, ze tre$¢ problemu gldwnego podjgtego w



raportowanych badaniach sugeruje, aby eksperyment pedagogiczny traktowaé jako metode
pierwszoplanowa. W tym miejscu warto podkresli¢, ze Doktorantka szczegbtowo opisata
strukture i przebieg terapii taktylnej traktowanej jako zmienna niezalezna (czynnik
eksperymentalny). W ten sposéb dostarczyla czytelnikowi informacji, ktérych mogt sie
spodziewa¢ w trakcie lektury czesci teoretycznej pracy, w ramach podrozdziatu 2.3.
Wystarczajaco doktadne wydaj.'a, si¢ towniez informacje o wykorzystanych narzedziach
badawczych, aczkolwiek okreslenie zrodia kwestionariusza wywiadu z rodzicami zardwno od
strony jednoznacznosei komunikatu, jak i poprawnosci jezykowej budzi watpliwosc
(,,Opracowany przéz polskie Stowarzyszenie Terapii behawioralnej Kornela Grzegorczyk —
Diuciak” — zob. s. 85, pisownia oryginalna). Zdecydowanie wigce] uwagi nalezato poswieci¢
tresciom zawartym w podrozdziale 3.6 odnoszacym sig¢ m.in. do sposobu doboru grupy
badawczej. Pomijam juz fakt zawitosci wywodow zawartych w pierwszym zadaniu tego
fragmentu pracy (,,Dobor préby badawczej ma charakter celowy, natomiast sposéb proby
badawczej jest doborem niépropabiiistycznym” — zob. s. 91, podkreslenia oraz pisownia
oryginalne), najwazniejsze jest bowiem to, ze nie Wiad()m‘o wedhug jakiej zasady badane

dzieci zostaty przyporzadkowane do grup: eksperymentalnej lub konirolnej?

Tre$é obszernego rozdzialu czwartego (IV) jest raportem z badan wiasnych.
Pierwszy z podrozdzialéw oznaczony numerem 4.1 zawiera bardzo szczegblowe dane
dotyczace dzieci z obu grup, tj. eksperymentalnej i kontrolnej, zebrane za pomoca
kwestionariusza wywiadu z rodzicami. Odnosza sie one m.in. do charakterystyki rodzin
badanych dzieci (m.in. struktury, stanu zdrowia rodzicéw, ich zawodu i wyksztalcenia),
dotychczasowej, aktualnej i antycypowanej terapii, powodéw ich wyboru, sposobow
realizacji, czasu trwania i 0séb prowadzacych zajecia, a takze zachowan spotecznych tychze
dzieci. Odpowiednio opracowane dane w tym zakresie poddane zostaly analizie statystycznej
ukierunkowanej na — w zaleznosci od rodzaju zmiennych - weryfikacje hipotez zgodnosci lub
istotnogei r6znié. Przyznaé nalezy, ze ten fragment ocenianej pracy dostarcza czytelnikowi
obszernych informacji o badanych dzieciach, ktore — moim zdaniem — sa wazne z punktu
widzenia efektéw przeprowadzonego eksperymentu, poiwalaja, bowiem na identyfikacje tych
cech (zmiennych), ktére ewentualnie moga zaburzal zaioZer;ia kanonu'jedynej roéznicy.
Szkoda zatem, ze w konkluzji Autorka nie dokonata ich zestawienia i nie pokusita si&;' 0 probe
wyjasnienia ich ewentualnej relacji ze zmiennymi zaleznymi (dzieci z badanych grup rdznity
sie wiekiem rozpoczecia obecnej terapil oraz czasem terapii w ciggu tygodnia). Mozna

réwniez zastanawiaé sie nad celowoscia tak obszernej charakterystyki badanych oséb, ktéra —



nawiasem méwiac — zajmuje niewiele mniejsza objetosé (liczong stronami wydruku) anizeli

analizy ukierunkowane na weryfikacje przyjetych hipotez (odpowiednio 28 i 32 strony).

Kolejny podrozdzial rozpatrywane] czesci pracy, tj. 4.2, odnosi si¢ juz do wynikow
zastosowanego eksperymentu, a mianowicie weryfikacji hipotezy o wptywie metody taktylnej
na stopien autyzmu zdiagnozowany dzieki zastosowaniu Skali Oceny Autyzmu Dziecigcego
(CARS). W tym celu zastosowana zostala dwuczynnikowa analiza ANOVA, ktéra
poprzedzona zostata zestawieniem typowych miar opisu statystycznego dotyczacych badane;
zmiennej w ramach pierwszego i drugiego pomiaru z uwzglednieniem grup: eksperymentalnej
i kontrolnej. Wedlug mojej oceny zastosowany sposéb weryfikacji wspomnianej hipotezy
zostal dobfany trafnie, za$ rezultaty jego wykorzystania opatrzone stosownym komentarzem
dajgcym podstawe do wnioskowania o losie tej hipotezy (potwierdzenia shusznosci versus jej
falsyfikacji). Mozna nawet powiedzie¢, ze stosujac ten, a nie inny, sposéb statystycznej
analizy uzyskanych danych Doktorantka ,.poszia” niejako o krok dalej, anizeli wynika to ze
schematu przedstawionego na stronie 83, wedlug ktorego wystarczajgcym sposobem
okreslenia wptywu zmiennej eksperymentalnej na rozpatrywane zjawisko jest pordwnanie

réznicy miedzy I 1 I pomiarem w obu grupach.

Nastepny podrozdziai, tj. 4.3, zawiera dalsze analizy zebranego w trakcie
eksperymentu materiatu empirycznego zmierzajace do weryfikacji kolejnych hipotez
dotyczgcych — ogdlnie rzecz ujmujac — wptywu metody taktylnej na cechy mierzone za
- pomoca Profilu Psychoedukacyjnego (PEP- R) zawierajacego Skal¢ Rozwoju badajacg 7
funkcji i Skale zachowan badajacg 4 funkcje. Przeprowadzone zostaly one wedlug takiego
samego schematu, jak w poprzednim fragmencie pracy, stad tez zgloszone tam pozytywne
uwagi obejmujg rowniez te cze$¢ tekstu. Dodatkowo podkresli¢c nalezy, ze wzbogacona
zostata ona kolejnymi analizami obejmujgcymi korelacje migdzy wynikami Skali Oceny
Autyzmu Dziecigcego 1 omawianego tutaj Profilu Psychoedukacyjnego wyznaczona za

pomocg wspdlczynnika Pearsona.

Na ogdlnie wysoka ocene przedstawionych analiz statystycznych pewnym cieniem
ktadzie si¢ jednak schematyzm komentarzy, np. permanentne lﬁow‘carzanie sformutowania
~Dodatkowo, dia grupy ... itd.”, nietypowe, bo oderwane od teké.tu, odsytanie czytefnika do
konkretnych tabel 1 wykreséw, mata przejrzysto$é owych tabel, zwlaszcza w tych
przypadkach, ktére zawierajg duzo danych liczbowych, np. przenoszenie kolejnych miejsc po

przecinku do nast¢pnego wiersza, a przede wszystkim ,,wtracenia” komentarzy sprawiajacych

10



wrazenie tekstow roboczych, np. : ,No i przede wszystkim ...” (s. 152), ,, Jak wychodzil
istotny efekt...” (s. 125), czy wreszcie ,,Czyli pordwnywano, co dokladnie rozni sie z czym” (s.
125). Zbedne wydaja si¢ rowniez oczywistodci w postaci: ,Jak p nie jest <0,03, to nawet jesli

r jest wysokie, to nie mamy podstaw do stwierdzenia istnienia korelacji” (s. 152).

Niewatpliwym walorem ocenianej dysertacji sa przykiadowe raporty z badan dzieci z
autyzmem za pomoca testu Profil Psychoedukacyjny (PEP-R) obrazujgce zmiany w rozwoju i
zachowaniu dwu chiopcodw zaobserwowane po terapii taktylnej. Uzmystawiaja one
dodatkowo czytelnikowi zakres czynnosci diagnostycznych i wysitlek wlozony w ich

realizacje.

Calo$¢ pracy wienczy rozdz., V. nt. ,Zakonczenie pracy i postulaty dla praktyki
pedagogicznej”. Pierwsza z kwestii zapowiedzianej takim tytulem ograniczona zostata do
listy wnioskéw, co do loséw przyjetych hipotez. Czytelnos¢ owych wnioskéw zapewne w
sposob jednoznaczny informuje czytelnika o efektach podjetego eksperymentu, jednak z
drugiej strony wyraZznie brakuje tutaj jakiejkolwiek dyskusji nawiazujacej do literatury
przedmiotu. Zgloszone wskazania o praktycznym charakterze wydajg sig¢ ~ ogoélnie rzecz
ymujagc — trafne, ale, po pierwsze, nie wszystkie majg forme postulatéw, po drugie za$ — nie

wszystkie nawigzujg do prawidlowosci zaobserwowanych w trakcie badan.

W recenzji powyzszej znalazlo sie wiele uwag krytycznych o réznej wadze dla
koncowej oceny. Wéréd tych, ktére zawieraja najwicksze watpliwosci znajduja si¢ te
- dotyczace aktualnosei cytowanej literatury ( w tym sposobu sporzadzenia Bibliografi1) oraz —
i to szczegdlnie akcentuje - stylu narracji. Wskazujac w réznych miejscach mankamenty
jezykowe pracy ograniczylem sie tylko do niektérych z nich, bowiem przytoczenie
wszystkich zauwazonych w trakcie lektury znacznie powigkszyloby objeto$¢ niniejszej
recenzji. Postuluje zatem, aby przy ewentualnej decyzji o podjeciu proby opublikowania tego
opracowania w catosci lub jakichkolwiek jego fragmentéw dokonaé solidnego zredagowania

tekstu i korekty jezykowe;.

Przytoczone wyzej krytyczne uwagi nie moga jednak przystoni¢ okreslonych

walordw ocenianej dysertacji doktorskiej. Naleza do nich m.in.:
- praktyczno-uzyteczny wydzwigk podjetych badan;

- zastosowana metoda badan (eksperyment);
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- sposéb prezentacji 1 analizy uzyskadych wynikow z wykorzystaniem trafnie
dobranych metod statystycznych, wzbogacony o elementy metody indywidualnych

przypadkow (przykiadowe raporty z badan konkretnyvch dzieci).

Wskazane wyzej waloryiprzekonujz} mnie do pozytywnej oceny niniejszej pracy. W
wystarczajacym stopniu spetnia ona wymagania zapisane w art. 13.1. ustawy z dnia 14 marca
2003 r. o stopniach naukowych Ti tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki
(Dz. U. 2017. 1789 j-t. z pbZn.zm.), zatem rekomendujejej‘Autorkq p. mgr Agnieszke Balicka

do dalszych etapdw przewodu doktorskiego.

Ddem  Midowk
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