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1. Uwagi wstepne

Pani Agnieszka Hamerlinska, pracownik naukowy Uniwersytetu Mikotaja Kopernika
w Toruniu w 2006 roku, ukonczylta studia pedagogiczne o specjalnosci logopedia, nastgpnie
w 2008 roku studia psychologiczne, a w 2011 roku uzyskata stopien doktora nauk
humanistycznych w zakresie pedagogiki na Uniwersytecie Kazimierza Wielkiego
w Bydgoszczy. Rozprawa doktorska napisana pod kierunkiem prof. dr. hab. Jacka Jarostawa
Bleszynskiego nosita tytut: Uwarunkowania skutecznosci terapii logopedycznej dzieci
z dyslalig. W 2007 roku Habilitantka ukonczyta takze Podyplomowe Studia
Neurologopedyczne na Uniwersytecie Gdanskim, uzyskujgc tytut zawodowy: neurologopeda.
Rozwo6] naukowy dr Agnieszki Hamerlinskiej, od poczatku zwiagzany byt konsekwentnie
z logopedia. Tytuly jej kolejnych prac magisterskich to bowiem: Motywacja do rehabilitacji
logopedycznej 0s6b z afazjg i Kompetencje komunikacyjne 0s6b z afazjg.
Od 2011 do 2017 roku Pani Agnieszka Hamerlifiska pracowata w Zaktadzie Pedagogiki
Specjalnej i Logopedii Uniwersytetu Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy, a od 2017 roku
pracuje w Katedrze Logopedii Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu. Poza
podstawowymi miejscami pracy Pani dr Hamerlinska udziela konsultacji w Dolnoslaskim
Centrum Onkologii, a takze w licznych przedszkolach, poradniach, stowarzyszeniach. Jest
cztonkiem komisji orzekajacej Towarzystwa Autyzmu w Toruniu. Jako logopeda, od 2015 roku
uczestniczy aktywnie w turnusach terapeutycznych organizowanych przez Dolnoslaski Oddziat

Polskiego Towarzystwa Laryngektomowanych.



2. Ocena osiagnie¢ naukowych
2.1. Ocena najwainiejszych osiagni¢¢ naukowych po uzyskaniu stopnia
doktora

Jako osiagniecie wynikajace z art.16. ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 2003r.

(z pbzniejszymi zmianami) o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach
i tytule w zakresie sztuki, w swoim autoreferacie Pani dr Agnieszka Hamerlifiska wskazata
liczaca 303 strony monografie pt. Mowa przelykowa. Studium onkologopedyczne,
opublikowang w Wydawnictwie Adam Marszatek w 2019 roku.

Ksiazka sktada si¢ z dwéch podstawowych czesei: 1. TEORETYCZNE] i 2. EMPIRCZNEJ,
zawartych w pieciu rozdziatach: 1. Mowa i jej zaburzenia po laryngektomii catkowite;j

w onkologopedii, 2. Rak krtani w ujeciu kompleksowym — agresor naruszajgcy codziennosc,
3. Mowa przelykowa — nowa zdolno$¢ zyciowa oferowana przez onkologopede, 4. Koncepcja
badaf wiasnych i zalozenia metodologiczne, 5. Obraz mowy przetykowej i wybrane
uwarunkowania jej ksztattowania w $wietle wynikéw prowadzonych badan i ich analiz
statystycznych.

Przedstawiona do oceny monografia stanowi dzielo spdjne, napisane zgodnie
ze standardami opracowan naukowych. W pracy zostaly przedstawione badania
charakteryzujace mowe zastepczg tworzong przez osoby po laryngektomii catkowitej, czyli po
usunieciu krtani. Autorka, zgodnie z zasadami pedagogiki pozytywnej traktuje mowg
przetykows jako pozytywne zjawisko zdrowienia, efekt uczenia si¢ i sukces ludzkiego
organizmu.

W pierwszej czesci monografii Habilitantka charakteryzuje pojecie mowy, pisze o traumie
jakiej doswiadczajg osoby po zabiegu laryngektomii, a takze uzasadnia wyodrebnienie
onkologopedii jako specjalnosci logopedycznej. Jakkolwiek stuszne wydajg si¢ argumenty
Pani dr Hamerlinskiej dotyczace wyodrebnienia nowej specjalnosci, to jednak trudno mi
przyjaé okreslenie onkologopedia (logopedia) negatywna. Rozumiem Autorke i zgadzam si¢
z nia w pehni, iz dziatania logopedyczne powinny opieraé sig nie tylko na brakach, zaburzeniach,
trudnosciach pacjenta. Praca na zasobach, mozliwo$ciach kompensacji, podkreslanie kazdego,
nawet drobnego osiagniecia na drodze do mozliwie najpetniejszej komunikacji powinna na
pewno stanowié¢ podstawe efektywnej terapii logopedycznej. Jednakze, wydaje sig,
ze okreslanie dziatan diagnostycznych polegajacych takze na opisie zaburzefi, jako czynnosci

z zakresu logopedii negatywnej nie jest catkowicie trafne. Bardziej adekwatnymi terminami



wydaja sie tu byé¢ np.: diagnoza zaburzen i diagnoza zasobow lub po prostu — diagnoza
funkcjonalna.

W kolejnych rozdziatach czedci teoretycznej Pani dr Agnieszka Hamerlifiska porusza
miedzy innymi kwestie zwigzane z epidemiologia i etiologia raka krtani, wspomina
o metodach postgpowania leczniczo-terapeutycznego. Pisze o aspektach fizjologicznych,
spotecznych i psychicznych dotyczacych niepelnosprawnoséci wynikajacej z utraty krtani.
Czytajac te cze$é pracy tatwo zauwazy¢ ogromne zaangazowanie Autorki w problematyke
rehabilitacji 0séb laryngektomowanych. Duza wiedza Habilitantki poparta doswiadczeniem
praktycznym sprawia, ze poddana ocenie monografia stanowi chyba, jak do tej pory,
najobszerniejsze na gruncie polskiej logopedii studium zagadnien zwigzanych z terapia 0s6b
po zabiegu laryngektomii. By¢ moze jednak owo niezwyklte zaangazowanie dr Agnieszki
Hamerlinskiej w praktyke sprawito jednocze$nie, ze odbiér monografii jako studium
naukowego utrudniajg nazbyt liczne, w moim przekonaniu, odnosniki - czasami zajmujgce
nawet ponad jedna strong (np. s. 176 i 177). W odnosnikach tych Autorka czesto opisuje swoje
do$wiadczenia zwigzane z prowadzeniem turnuséw rehabilitacyjnych, przytacza wypowiedzi
pacjentéw, czy nawet 0sob postronnych (np. s. 139, 243) dotyczacych konkretnych sytuacji.
Informacje te wydajg si¢ zbedne dla tego rodzaju publikacji i, jak wspomniatam, mogg
utrudnia¢ odbior tresci merytorycznych.

Czes$¢ metodologiczng monografii otwiera rozdziat 4, ktorego poczatek jest niejako
zawieszony w prézni — pojawiaja sie dwie strony, ktére zdajg si¢ nie naleze¢ do wiasciwego
rozdziatu. W tekécie tym autorka po raz kolejny wyjasnia czym jest mowa, pisze
o koncepcji badan wiasnych i zatozeniach metodologicznych. Poniewaz, jednym z celéw badan,
oprécz charakterystyki mowy przetykowej, bylo ustalenie czynnikéw majacych wplyw na
intencje podjecia nauki tej mowy, Autorka przytacza tu takze dwie koncepcje psychologiczne,
ktére ,.stworzyly podwaliny dla tworzonego projektu badan” (s. 180). Sa to: teoria
samoskutecznodci Alberta Bandury i koncepcja na temat pozytywnego zycia Martina
Selimana. Obie wpisuja si¢ dobrze w koncepcje paradygmatéw pedagogiki specjalne;
zaproponowang przez Ireng Obuchowska.

Doceniajac zaréwno wybér koncepcji teoretycznych jak i wykorzystang przez Autorke
metodologie badan, chciatabym jednak zwrécié¢ uwage na kilka kwestii, ktére wzbudzily moje
watpliwosci. I tak na przykiad, na s.183 pojawia si¢ pewna niezrecznos$¢ jezykowa dotyczaca

celu teoretycznego prowadzonych przez Habilitantke badan: ,,Celem teoretycznym badan jest
opisanie mowy przetykowej, ktérej nauczyly sie osoby po usunieciu krtani poprzez ustalenie

iei poziomu (...)". Niestety, z analizy opisu badan trudno zorientowaé sig, co oznacza OW
b
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»poziom mowy przetykowej” i w jaki spos6b byla ta zmienna zoperacjonalizowana. Na's. 184,
z kolei, pojawia si¢ zdanie: ,,W niniejszej koncepcji przyjmuje sie, Ze mowa przetykowa jest
rezultatem ,,pozytywnej postawy do mowy przetykowej, pozytywnego, obrazu whasnej osoby
1 uzyskiwania wsparcia spofecznego w uczeniu si¢ mowy przetykowej.” I choé intuicyjnie,
rzecz jasna, te czynniki wydajg si¢ by¢ rzeczywiscie istotne, to jednak dobrze byloby aby
Autorka poparta te tez¢ przywotujac odpowiednie badania, publikacje.

Mam takze pewne zastrzezenia dotyczace hipotezy 7 (s.191). Niestety, nie znalaztam informacji,
na jakich przestankach Autorka oparta zalozenie, ze ,Istnieje zwigzek miedzy poziomem
wsparcia spotecznego w zakresie nauki mowy przelykowej a jej cechami u laryngektomo-
wanych.” Podobne watpliwosci dotycza hipotez szczegétowych (s.191): ,H7.1. Istnieje
zwiazek migdzy poziomem wsparcia spotecznego w zakresie w uczeniu sie mowy przelykowej
a artykulacja u laryngektomowanych. H7.2. Istnieje zwigzek miedzy poziomem wsparcia
spolecznego w zakresie w uczeniu si¢ mowy przelykowej a prozodia u laryngektomowanych.
H7.3. Istnieje zwiazek miedzy poziomem wspatrcia spolecznego w zakresie w uczeniu si¢ mowy
przetykowej a parafonacjg u laryngektomowanych.”

Opisujac w dalszej czesci narzedzia badawcze, Autorka nie podaje dat publikacji czesci
z nich. Na podkreslenie zastuguje jednak fakt, ze w przypadku wiekszosci narzedzi whasnego
autorstwa Habilitantka zadbala o wyznaczenie wystarczajaco wysokich wspotczynnikow
rzetelnosci.

Wyniki badan dr Hamerlinska przedstawia poprawnie i jasno, cho¢ ich interpretacja nie
zawsze jest oczywista. Kwestig, ktora budzi moje watpliwosci metodologiczne jest sposéb
ustalania przez Autorke poziomu zaburzen. Na przyktad na s. 204 znajdujemy informacje:
,Srednia liczba zaburzonych glosek u 0s6b laryngektomowanych wynosita 11, co wskazywato
nato, ze poziom artykulacji u 0s6b laryngektomowanych jest ponizej przecigtnego”. Nie wiemy
jednak, co jest odniesieniem dla takiego wyniku? Co oznacza, ze wynik jest ,przecietny”?
W stosunku do jakiej populacji? Czy w stosunku do 0s6b zdrowych, ktére krtan posiadaja? Czy
Jednak w stosunku do innych o0séb laryngektomowanych? Podobny problem wystapit przy
okredlaniu oceny prozodii i parafonacji badanych oséb. Prawdopodobnie oznaczenie
rzetelnosci narzedzi przy wykorzystaniu jedynie wynikéw oséb laryngektomowanych oznacza,
iz to one sg grupg odniesienia. Byloby jednak zasadne, gdyby Autorka wyraznie okredlita te
kwesti¢. MySle takze, Zze ciekawa bylaby interpretacja réznic indywidualnych pomiedzy
badanymi osobami, bo przeciez w niektorych przypadkach (np. parafonacji) rozrzut wynikéw

byl bardzo duzy.



Osobiscie, bardzo zatujg, ze Autorka nie dokonata bardziej szczegdtowej charakterystyki mowy
przetykowej. Informacja o tym, ile glosek realizowanych bylo nieprawidlowo
u poszczegdlnych oséb, z pomini¢ciem informacji, jakiego rodzaju byly to zaburzenia (poza
informacja dotyczaca realizacji miedzyzgbowej), nie daje pelnego obrazu ewentualnych
trudnosci. Szkoda, ze brakuje informacji o sprawnosci artykulacyjnej badanych oséb. Nie
wiadomo takze, czy byly préby podjecia ustalenia, jaka byta sprawnos$¢ artykulacyjna badanych
przed operacja. Szkoda takze, ze Autorka nie zdecydowala si¢ na uwzglednienie jako jednej
ze zmiennych liczby lat, jaka uplyne¢ta od czasu usunigcia krtani. To mogloby by¢ waznym
wskaznikiem zarowno w przypadku okreslania parametréw mowy przetykowej, jak rowniez
pozostatych zmiennych takich jak np. stosunek do wtasnej mowy.

Chciatabym jednak wyraznie zaznaczyC, Zze powyzsze uwagi nie wptywaja na moja
pozytywna ocen¢ monografii. Pracy, w ktdérej mowa przetykowa ukazywana jest jako sukces
i przejaw ozdrowienia. Utrata krtani jest wydarzeniem traumatycznym, zmieniajacym
znaczaco dotychczasowe zycie. Wyniki badan Pani dr Agnieszki Hamerlinskiej pokazuja jak
istotng role w procesie nauki mowy zastepczej petnig uwarunkowania psychologiczne. Analiza
wynikéw ujawnita, jak wazne dla procesu terapii sg czynniki zwigzane z obrazem wiasne;j
osoby, poczucie skutecznosci, a takze wsparcie spoleczne.

Publikacj¢ uwazam zatem za cenng, potrzebng i stwierdzam, ze spelnia ona wymagania
stawiane gldwnemu osiagnieciu w postepowaniu o nadanie stopnia naukowego doktora

habilitowanego.

2.2. Pozostale osiagniecia naukowo-badawcze
Pani dr Agnieszka Hamerlinska w swoim dorobku naukowym okreslita nastepujace
obszary naukowo-badawcze:
1. Onkologopedia — tworzenie specjalnosci
2. Komunikacja z pacjentem w kontekscie choroby nowotworowej
3. Mowa przetykowa i psychospoteczne funkcjonowania oséb po laryngektomii catkowitej
4. Pedagogika dzieci z zaburzeniami mowy

5. Czynnosci prymarne. Pedagogika lecznicza.

W ramach pracy w kazdym z wymienionych wyzej obszaré6w Habilitantka
opublikowata (indywidualnie lub we wspotautorstwie), tgcznie z podana jako gitéwne

osiagniecie naukowe, trzy monografie (w tym jedna podoktorska), jedna monografie, ktorej



byta wspétredaktorky, pietnascie rozdzialéw w monografiach i siedemnascie artykulow
w czasopismach naukowych.

Publikacje z obszaru pierwszego zwigzane sa z propagowaniem przez dr Agnieszke
Hamerlinska idei wydzielenia nowej specjalnosci logopedycznej jaka jest onkologopedia.
W ramach tych dziatan Habilitantki ukazato si¢ 5 publikacji, z czego najobszerniejsza stanowi
wydana w 2015 roku monografia pt. Onkologopedia - logopedia wobec chorob
nowotworowych, w ktérej to Autorka m.in. sformutowata definicje onkologopedii, wskazata jej
przedmiot i cele badan oraz zakreslila obszary dziatan w ramach tej specjalnosci. Propagujac
konsekwentnie idee wyodrebnienia onkologopedii jako specjalnosci logopedycznej,
dr Agnieszka Hamerlifiska opublikowala takze w 2018 roku na tamach czasopisma
Logopeadica Lodziensa, artykut pt. Onkologopedia w systemie ksztalcenia logopedow,
w ktérym uzasadnia konieczno$¢ uwzglednienia onkologopedii w programach ksztalcenia
logopedéw. Trzeba przyzna¢, ze zaréwno monografia, jak i wspomniany artykul sa
publikacjami warto$ciowymi, ukazujacymi Habilitantke nie tylko jako osobe¢ zaangazowang
w propagowanie idei wydzielenia nowej specjalnosci logopedycznej, ale takze jako specjaliste
o bogatym warsztacie praktycznym, na bazie ktérego, podejmuje takze dziatania naukowe.
Pie¢ publikacji z zakresu komunikacji z pacjentem w kontekscie choroby nowotworowej
(obszar drugi), to ciekawe teksty, w ktérych Pani Agnieszka Hamerlinska dotyka miedzy
innymi takich nietatwych probleméw jak praca z osobami w terminalnej fazie choroby —
rozdziat pt. Terapeuta w obliczu $mierci swojego pacjenta, opublikowany w monografii
Porozmawiajmy o $mierci (B. Antoszewska, J. Binnebesel, 2014).

Dziesigé publikacji z obszaru trzeciego, to interesujace pozycje, w ktérych Habilitantka porusza
przede wszystkim zagadnienia zwigzane z rehabilitacja pacjentéw po zabiegu laryngektomii
calkowitej. Choé publikacje te w wickszosci majg charakter metodyczny,
to jednak nalezy doceni takze ich walory naukowe.

Publikacje z obszaru, okreslonego przez Habilitantke jako Pedagogika dzieci z zaburzeniami
mowy, to przede wszystkim rozdzialy w monografiach poruszajgce pedagogiczne
i psychologiczne aspekty diagnozy i terapii logopedycznej. Za szczegblnie interesujgcy
uwazam tu tekst z 2017 roku pt. Kompetencje komunikacyjne a ple¢ na przyktadzie dzieci
piecioletnich —wyniki badar wlasnych. Tekst zyskatby jednak na wartosci, gdyby Habilitantka
pokusita sie o weryfikacjg hipotez z wykorzystaniem statystki.

Ostatnim wyréznionym przez dr Hamerlinska obszarem jej dziatalnosci naukowej sg czynnosci
prymarne zwigzane z anatomig i funkcjonowaniem aparatu " orofacjalnego. Czynnosci

pokarmowe oraz dotyczace ich zaburzenie, nazywane dysfagia, to takze istotne zagadnienie
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pozostajace W kregu zainteresowafi logopedéw. Habilitantka opublikowata dwa rozdziaty
w monografiach i pie¢ artykutéw poruszajacych wspomniang tematyke. Wsréd nich znalazty
sie migdzy innymi takie interesujace teksty jak: Zaburzenia czynnosciowe kompleksu ustno-
twarzowego w zespole rzekomoopuszkowym (opublikowany we wspétautorstwie z Olga
Gradzka w 2017 roku w czasopismie Neurolingwistyka praktyczna), czy tez - Dysfagia
u pacjenta z chorobg nowotworowq: pomoc onkologopedy (opublikowany w 2013 roku
w czasopismie Forum Logopedyczne).

Poddany ocenie dorobek naukowy Habilitantki wydaje si¢ by¢ wystarczajagcym do
aplikowania o kolejny stopief naukowy. Wprawdzie w wigkszo$ci dr Hamerlinska publikowata
teksty badZz jako rozdzialy w monografiach, badz jako artykuly w czasopismach nizej
punktowanych, to jednak taczna liczba tych publikacji wskazuje na staly, konsekwentny rozwoj
naukowy Habilitantki. Jedynym zastrzezeniem, jakie moge tu zglosi¢, to zbyt mata liczba
publikacji obcojezycznych. Na uwage na pewno zastuguje fakt opublikowania dodatkowej,

poza doktorsks, monografii oraz zredagowania kolejne;j.

3. Pozostala dzialalno$¢, w tym dydaktyczna, organizacyjna oraz udziak

w konferencjach

Pani dr Agnieszka Hamerlinska w ramach swoich obowiazkéw dydaktycznych prowadzi
zajecia miedzy innymi z zakresu logopedii, pedagogiki specjalnej, psychologii
i neuropsychologii. Od 2012 roku byla promotorem 84 prac licencjackich oraz 52 prac
magisterskich. Dwie z prac pisanych pod jej kierunkiem zostaty wyréznione. Na podkreslenie
zastuguje fakt, ze Habilitantka jest takze promotorem pomocniczym w dwéch przewodach
doktorskich — jeden zostat otwarty na Wydziale Pedagogiki i Psychologii Uniwersytetu
Kazimierz Wielkiego w Bydgoszczy, a drugi w Centrum Onkologii im. M. Sktodowskiej-Curie
w Warszawie.

W roku akademickim 2018/2019 Habilitantka byta uczestniczkg programu Erasmus + Staff
Mobility for Training (STT) w Katolicka Univerzita v Ruzomberku.

Dr Hamerlinska byla takze aktywnym uczestnikiem 25 konferencji, w tym dwdch
zagranicznych. W wiekszosci jej wystapienia zwiazane byly z zagadnieniami onkologopedii,
co pokazuje konsekwencj¢ w wyborze drogi naukowej. W ramach wspotpracy
z Akademickim Centrum Pomocy Logopedycznej dziatajacym przy UKW w Bydgoszczy,
w okresie podoktorskim Habilitantka byta wspétorganizatorka 4 konferencji oraz cztonkiem

komitetu naukowego jednej z nich.



Dwukrotnie, w roku 2013 i 2014, realizowala grant Mtodego Naukowca. W latach 2016-2017
byta tutorem w projekcie Wykwalifikowani-Aktywni-Komunikatywni Absolwenci UKW.

Od pazdziernika 2017 roku pehi funkcje Kierownika Podyplomowych Studiéw w zakresie
Neurologopedii, organizowanych przez Katedre Logopedii Wydzialu Nauk Pedagogicznych
UMK w Toruniu. W latach 2016-2017 pelnita funkcje kierownika Pracowni logopedycznej
dziatajacej przy Zakladzie Pedagogiki Specjalnej i Logopedii na Wydziale Nauk
Pedagogicznych UKW w Bydgoszczy. Ponadto w latach 2012-2017 byta czlonkiniag Rady
Programowej na kierunku pedagogika, sp. logopedia (studia drugiego stopnia) oraz na kierunku
logopedia (studia pierwszego stopnia).

Aktywnos¢ Habilitantki na wspominanych wyzej polach oceniam pozytywnie.

4. Czlonkostwo w organizacjach naukowych, spolecznych, oraz nagrody

Pani dr Agnieszka Hamerlinska jest czlonkiem Polskiego Towarzystwa Logopedycznego,
Polskiego Towarzystwa Nowotworéw Glowy i Szyi, a takze Slaskiego Stowarzyszenia Os6b
bez Krtani w Sosnowcu.

Na uwage zastuguje fakt, iz w roku akademickim 2011/2012 Habilitantce zostata przyznana
nagroda (jak rozumiem, Rektora UKW w Bydgoszczy) zespolowa drugiego stopnia za
osiagniecia naukowo-dydaktyczne i organizacyjne, a w roku 2012/2013 — nagroda zespotowa
trzeciego stopnia za osiagniecia naukowo-dydaktyczne i organizacyjne. Ponadto, za wybitne
osiagniecia naukowe i dydaktyczne w roku akademickim 2014/2015, Pani dr Hamerlinska

zostata wyr6zniona przez Rektora Uniwersytetu Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy.

5. Konkluzja

Dokonujagc podsumowania otrzymanej dokumentacji dr Agnieszki Hamerlinskiej
stwierdzam, ze zaréwno publikacja podana jako gtéwne osiagnigcie naukowe, jak i pozostaty
dorobek naukowy spelniajg wymogi stawiane osobie ubiegajacej si¢ o nadanie stopnia doktora
habilitowanego, okreslone w Ustawie o Stopniach Naukowych i Tytule Naukowym z 2003r.
oraz w rozporzadzeniu Ministra Nauki i szkolnictwa Wyzszego z dn. 1 wrzesnia 2011r.
(Dz. U. Nr 196, poz. 1165).
Zghaszam wiec mojg oceng: dr Agnieszka Hamerlinska spelnia warunki do uzyskania awansu
naukowego.
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