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1. Ocena struktury dysertacii

Rozprawa doktorska p. mgr Agnieszki Kik-Kraszewskiej liczy az 473 stron tekstu, 30 stron
zawierajgcych bibliografig, spisy rzeczowe (wykazy tabel, wykreséw i rysunkéw) oraz
rozbudowane aneksy, skiadajace si¢ z 20 konspektéw =zaje¢ hortiterapeutycznych, 3
kwestionariuszy ankiet badajacych nastrdj uczestnikéw badania, a takze projekt koncepcyjny
ogrodu terapeutycznego wraz z dokumentacjg fotograficzng sporzgdzona podczas badania.

Struktura pracy sktada si¢ z szesciu rozdzialéw oraz uzupekniajacych je wstgpu, zakonczenia
oraz bibliografii. Praca sklada si¢ trzech czgsci (teoretycznej, metodologicznej i badawczej), z
ktorych kazda obejmuje dwa rozdzialy. Cze$é analiz teoretycznych stanowi tekst z
wyodrgbnionymi zakresami tematycznymi w postaci dwdch rozdziatow: Hortiterapia w ujeciu
teoretycznym, Hortiterapia — metoda oddzialywania. Czg$¢ metodologiczna zawiera rozdziaty:
Podstawa teoretyczna eksperymentalnego programu hortiterapii dla o0séb uzaleznionych;
Empiryczna weryfikacja programu Hortiaddictheraphy, w ktérych przedstawiono teoretyczne
autorskiego programu hortiterapii, informacje zwigzane z koncepcjg badan wiasnych oraz
procedury postgpowania badawczego. Czgs¢ badawcza sklada si¢ z kolei z rozdziatow: Wyniki
i analiza badar; Interdyscyplinarne opracowanie tematu, ktore zawierajg opis proby
badawczej, analiz¢ danych, oceng¢ programu terapeutycznego, dyskusje¢ wynikéw oraz
rozwazania nad mozliwo$ciami i zasadno$cig wdrazania modelowego powtarzalnego ogrodu
terapeutycznego w placowkach pomocowych, edukacyjnych i leczniczych. Struktur¢ pracy
uznaj¢ za spdjng merytorycznie i logicznie uporzadkowana.

2. Ocena merytoryczna dysertaciji

A. Czgsc teoretyczna

Rozdziat 1 rozprawy Hortiterapia w ujeciu teoretycznym przedstawia te forme terapii od strony
Jej genezy, wspoltczesnych trendow w jej praktycznym stosowaniu oraz perspektyw jej rozwoju
ukazanych na tle zmian cywilizacyjnych.



Geneza hortiterapii poprzedzona zostata zwigzlg dyskusja nakreslajaca jej interdyscyplinarny
charakter. Przebijajg si¢ w niej dwa wiodace watki zwiazane z ustaleniami definicyjnymi oraz
formami jej praktycznego stosowania. Pierwszy odnosi sie do znaczenia terapeutycznego
srodowiska ogrodniczego oraz aktywno$ci ukierunkowanych na jego pielegnacje we
wspieraniu zdrowia psychicznego, fizycznego i spolecznego — zarébwno w kontekécie
profilaktycznym, jak i wspomagajgcym procesy leczenia i rehabilitacji. Drugi nawigzuje do
mozliwodci realizowania hortiterapii w formie czynnej lub biernej, stosownie do
indywidualnych potrzeb i mozliwosci zdrowotnych pacjentow. Dyskusja ta odstania poczatki
tej formy terapii, ktorych pierwsze naukowe zastosowanie odnotowuje si¢ W psychiatrii w
pierwszej polowie XIX wieku. W sposdb interesujacy i przegladowy przedstawiono 10ZW0j
ogrodéw od starozytnosci po wspolczesnosé w $wietle ich funkcji uzytkowych oraz
terapeutycznych.

Dyskusja nad praktycznymi zastosowaniami hortiterapii zostata ukazana w kontekscie procesu
dazenia do wypracowania nowoczesnych, uzasadnionych naukowo standardéw, kreowanych
przez migdzynarodowe i krajowe organizacje zrzeszajace terapeutéw i badaczy. Najwigkszy
walor merytoryczny przypisuje prezentacji dziatalnoéci American Horticultural Therapy
Association (AHTA) w aspekcie jej zatozen, eksponujacych znaczenie profesjonal izacji dziatan
hortiterapeutycznych, etycznego podloza odpowiedzialnosci terapeutow ogrodniczych oraz
promowania badafi naukowych, a takze kluczowych standardéw wyznaczajacych jakos$é
przedmiotowej terapii.

Powigzanie hortiterapii z terenami zielonymi, towarzyszacymi czlowickowi w réznych
wymiarach przestrzeni spoteczngj, inicjuje namyst nad znaczeniem bezposredniego otoczenia
dla jakosci ludzkiego zycia, a tym samym — dbatosci o dobrostan psychiczny. W tym kontekscie
interesujaca jest analiza proceséw suburbanizacyjnych oraz tych zwigzanych ze zmianami
klimatycznymi. Doktorantka ukazuje w niej zaréwno dostrzegane obecnie, jak i przewidywane
zagrozenia dla dynamicznego rozwoju tej formy pracy terapeutycznej, a takze mozliwosci
konstruktywnego przeciwdziatania negatywnym zmianom. Skladaja si¢ na nie dzialania
kreujace realne zmiany w sferze spolecznej poprzez promowanie aktywnej polityki tzw.
zielonej rewitalizacji przestrzeni miejskiej (w tym m.in. projektowanie i wdrazanie programow
hortiterapeutycznych), a w sferze edukacyjnej — oddzialywania ksztaltujgce $wiadomosé
ckologiczng, uwrazliwiajaca mlodych ludzi na osobiste obcowanie z przyroda. Moje
watpliwosci wzbudza aprobata Doktorantki dla propozycji implementowania nowych
technologii do hortiterapii jako integralnego jej komponentu. Jest to, moim zdaniem, w
catkowitej sprzecznosci z istotg tej metody jako oddziatywania terapeutycznego poprzez
aktywne i pasywne uczestniczenie w $rodowisku przyrodniczym ogrodéw. Rzeczywistos$é
wirtualna tworzy co prawda symulacje takiego srodowiska, ale nim nie jest — tworzy jedynie
pozory czegos$, co stanowi fundament hortiterapii. Idgc za logika tego kierunku rozwoju
hortiterapii, mozna by oczekiwaé pozytywnych efektow terapeutycznych na $rodku
betonowego placu w centrum miasta, jedynie dzigki natozeniu uzytkownikowi gogli VR.

Odrgbng uwaga jest, moim zdaniem, nietrafne przyporzadkowanie tresci podrozdziatu 2.2
(Klasyfikacja terenéw zielonych...) do podrozdziatu 2. (Hortiterapia we wspdlczesnej
praktyce), podczas gdy powinny one znalezé si¢ w podrozdziale 3. (Perspektywy rozwoju
hortiterapii). Przyblizenie klasyfikacji terenow zielonych nie wigze sie formalnie i



bezposrednio ze stosowaniem hortiterapii, lecz z réznego rodzaju formami pozytywnego
oddziatywania tych terenéw na uzytkownik6w rewitalizowanych przestrzeni miejskich. To za$,
jak wykazata Doktorantka, pozostaje w $cistym zwiazku z perspektywami rozwoju hortiterapii.

Rozdziat 2 rozprawy Hortiterapia — metoda oddzialywania

Hortiterapi¢  przedstawiono ~w  trzech ujeciach: teoretycznym (analiza modeli
ogrodolecznictwa), pedagogicznym (skuteczno$¢ hortiterapii w pedagogice zdrowia) oraz
praktycznym (zastosowanie w terapii uzaleznien).

Punktem wyjscia do analizy modeli ogrodolecznictwa jest dla Doktorantki wyjasnienie
mechanizméw oddziatywania przyrody na czlowieka, ujmowane dwukontekstowo: poprzez
ewolucyjnie determinowane mechanizmy reakcji na srodowisko przyrodnicze oraz traktowanie
ogrodow jako przestrzeni ksztaltujacej ,.dobrostan psychiczny, fizyczny i spoleczny”, lub
stuzgcej ,,budowaniu zasobéw odpornosciowych, poczucia sensu i kompetencji do zdrowego
zycia”. W tym celu oméwiono w zwigzly — choé w moim odczuciu zbyt powierzchowny —
sposob zatozenia kilku teorii $rodowiskowych i ewolucyjnych, interpretujgc je w kontekscie
pedagogiki zdrowia. W przedstawionych przyblizeniach interdyscyplinarnych  ujec
ogrodolecznictwa Doktorantka wykazala, lecz nie poglebila intelektualnie rozumienia ich
powigzan z pedagogika zdrowia; nie wyszla bowiem poza stwierdzenia natury ogélnej,
nakreslajagce w moim odczuciu kierunki do dalszych poszukiwan. Sprowadzaja sie one do
ujecia hortiterapii jako: a) przestrzeni edukacyjnej, w ktérej odbudowywanic uwagi jest
traktowane jako fundament wychowania dla zdrowia (s. 123-124); b) ogrodu terapeutycznego,
utozsamianego z warunkami sprzyjajacymi ksztaltowaniu si¢ poczucia bezpieczefistwa,
harmonii i komfortu sensorycznego, co przeklada sig na poprawe nastroju, regulacj¢ emocji i
wspieranie proceséw poznawczych (s. 126); ¢) srodowiska uczenia sig trwatych i korzystnych
dla zdrowia nawykoéw nabywanych poprzez przywigzanie do miejsca, majacych istotne
znaczenie w terapii uzaleznien (s. 129-131). Przytoczone stwierdzenia znajduja rozwiniecie w
interesujgeej analizie modeli zdrowia i terapii, zogniskowanej wokét specyfiki ich odniesien do
pedagogiki zdrowia — rozumianej jako swoista strategia odbudowywania poczucia koherencji,
odkrywania wartosci zycia w zgodzie z naturg, uczenia sie zdrowia poprzez dziatanie oraz
ksztattowanie postaw prozdrowotnych. Ogrodolecznictwo jest ukazane jako sposéb myslenia i
dzialania zespalajgcych rézne ujecia teoretyczne, wywiedzione z wielu dyscyplin i
paradygmatow, w praktyczna metod¢ powrotu do zrédet istnienia czlowieka: odbudowywania
harmonii wewnetrznej poprzez ksztaltowanie harmonii z jego otoczeniem przyrodniczym i
spolecznym. Analizg¢ t¢ konkluduje Doktorantka stwierdzeniem o praktycznej przydatnosci
modeli teoretycznych ogrodolecznictwa w terapii 0s6b uzaleznionych, w ktérej nie stanowia
one jedynie tla dla nowych do$wiadczen, lecz pelnig kluczowa role we wspieraniu procesu ich
zdrowienia i rozwoju.

W ostatnim akapicie Doktorantka sformutowata zdanie, ktére nie ma sensu: ,,(...) ART
uzasadnia znaczenie terapeutyczne ogrodu jako przestrzeni wspierajacej regeneracie
poznawczg, emocjonalng i edukacje zdrowotng™ (s. 124). Na czym polega regeneracja
poznawcza 1 emocjonalna cztowicka?

Niezrozumiaty jest dla mnie zamyst podrozdziatu 2 (Interpretacje skutecznosci hortiterapii w
pedagogice zdrowia). Sadzitem, ze dotyczyé on bedzie okreslenia kryteriéw pomiaru



skuteczno$ci, a nastgpnie przegladu efektywno$ci wybranych modeli hortiterapii. Tymczasem
Autorka ograniczyla si¢ do ogdlnych spostrzezen, sprowadzajacych sie do wymienienia w 2.1
oczekiwanych efektow: ,trwalej zmiany w wiedzy, postawach i zachowaniach zdrowotnych,
powstalej w wyniku procesu uczenia sig, wychowania i doswiadczenia” ocenianej holistycznie,
tj. w.przez wzrost kompetencji zdrowotnych, poczucia sprawczosci, zaangazowania,
samodzielnosci w dbaniu o zdrowie” (s. 138). W podrozdziale 2.2 Doktorantka nieoczekiwanie
oznajmia — wykraczajgc poza ram¢ dotychczasowych rozwazan i konkluzji w 1.3 i nie
osadzajgc tego w dyskursie pedagogicznym — iz wspoélczesne podejécie do zdrowia w
pedagogice zdrowia opiera sig¢ na modelu holistycznym, bazujacym na jednosci ciata, psychiki,
relacji spotecznych i duchowosci (s. 139). Jednoczesnie duchowosé zostala zredukowana do
ekospirytualnosci, rzekomo odwolujacej sie do blizej nieokreslonych modeli duchowodci
egzystencjalnej (s. 141-142). Konsekwencja takiego eklektyzmu teoretycznopoznawczego jest
dyskusja nad zatozeniami hortiterapii, ktore w $wietle tresci 2.4 nie s3 de facto zatozeniami,
lecz potencjalnymi obszarami, na ktorych mogg by¢ dopiero budowane zalozenia pedagogiczne
tej formy terapii. W tek$cie nie wskazano zadnych konkretnych zalozen, ktére Doktorantka
przyjetaby za wigzace dla dalszych ustalen w tym zakresie. O fakcie tym Autorka zdaje sie
zapomina¢ w dalszej czgsci tego podrozdziatu, piszac: ,, Takie dzialania wpisujg sie w zatozenia
pedagogiki zdrowia ...” (s. 143-144). Poza do$¢ odlegtym kulturowo i tematycznie przyktadem
badan ukazujacych efekty hortiterapii w zaktadzie poprawczym w Korei Potudniowej, brakuje
odniesien do polskiej literatury w przedmiotowej kwestii. Zaskakujace jest, ze Doktorantka w
kontekscie rozwazania pedagogicznych zatozen hortiterapii calkowicie pomija do$wiadczenia
polskich organizacji hortiterapeutycznych oraz polskic Zrédta naukowe. Formutuje przy tym
wiele stwierdzen nieuargumentowanych i niepopartych literaturg naukows. Interesujace jest
bowiem:

- w jaki sposob mozna odnies¢ dzialania ,,wpisujace si¢ w zalozenia pedagogiki zdrowia:
uczenie si¢ przez dzialanie, budowanie sprawczosci i kompetencji spolecznych” do
.klasycznych koncepcji wychowania” B. Sliwerskiego i E. Migkowiec, w ktorych ,,wazna role
odgrywa samowychowanie jako proces wewnetrznej pracy nad sobg”?;

- jakie mechanizmy odpowiadaja za ,zwiekszanie gotowosci do wspolpracy, rozbudzanie
ciekawosci i wzmacnianie zaangazowania™?;

- w jakis sposob obcowanie z naturg w formie prac ogrodowych ksztaltuje ,umiejetnosci
zyciowe” 1 ,refleksje moralng” os6b dorostych? (s. 144).

Mam wrazenie, ze Doktorantka, przyjmujagc na wiar¢ konkluzje przytaczane w réznych
publikacjach angloj¢zycznych bez proby zaglebienia si¢ w  specyfike programéw
terapeutycznych oraz prowadzonych w tym zakresie badan, bezrefleksyjnie powiela pewne
tezy, przyjmujac ich transferowalno$¢ do polskich realiow spoteczno-kulturowych. Utwierdza
mnie w tym przeswiadczeniu sposéb prowadzenia narracji w podrozdziale 2.5 (Interpretacje
pedagogiczne — rozumienie skutecznosci hortiterapii), w ktorym Doktorantka formuhuje
watpliwe merytorycznie stwierdzenia, a przede wszystkim wyprowadza hortiterapie poza
instytucjonalny system pedagogiczny. Nie znajduje w tekécie argumentow potwierdzajacych
dos¢ karkotomne stwierdzenie utozsamiajgce zdrowie z procesem edukacyjnym, a takze
autonomig i Swiadomym zyciem, czego potwierdzeniem jest rzekomo publikacja K. Rubachy



Edukacja jako przedmiot pedagogiki i jej subdyscyplin (s. 146). Trudno mi si¢ réwniez zgodzié,
ze koncepcja edukacji wyzwalajacej Paulo Freirego rozumianej jako narzedzia uwalniajacego
od ucisku klasowego na rzecz stworzenia nowej struktury spolecznej, jest inspiracja dla
hortiterapii jako $wiadomego kontaktu z rzeczywistoscia, dialogu i refleksji nad $wiatem (s.
146). Jeszcze wigkszym nieporozumieniem jest sytuowania hortiterapii jako elementu
pedagogiki zdrowia w oparciu o poglady Ivana Illicha, postulujacego deskolaryzacje
spofeczenstw oraz — na kanwie krytyki medycyny instytucjonalnej i standaryzowania terapii —
powrdt do samoopieki (s. 147). Niespdjnosé intelektualna rozwazan Doktorantki w tym
rozdziale jest dla mnie zaskakujaca i niedopuszczalna. Nalezy opowiedzie¢ si¢ za konkretnym
paradygmatem — albo za perspektywa pedagogiczna, albo za skrajnie antypedagogiczna, ze
wszystkimi konsekwencjami promowania tej drugiej jako alternatywy dla wspélezesnych
rozwigzan teoretycznych i instytucjonalnych.

Podrozdziat 3 (Wykorzystanie hortiterapii w procesie terapeutycznym osob uzaleznionych)
prezentuje zagadnienie hortiterapii w procesie terapeutycznym oséb uzaleznionych w
nastgpujacej sekwencji: a) analiza zjawiska uzaleznienia, w kontekscie ustalen definicyjnych,
rodzajow, mechanizméw i uwarunkowan uzaleznienia oraz spotecznych aspektéw uzaleznienia
od alkoholu w Polsce; b) do$wiadczanie zjawiska uzaleznienia w $wietle probleméw oséb
uzaleznionych przebywajacych w osrodkach terapeutycznych; ¢) instytucjonalne radzenie
sobie z uzaleznieniem w uj¢ciu modeli wsparcia terapeutycznego oraz rozwigzan systemowych
w terapii uzaleznief; d) hortiterapia jako komponent procesu terapeutycznego. Oméwienie
poszczegolnych zagadnien ujetych w punktach a) - ¢) uznaje za merytorycznie poprawne i
porzadkujace wiedzg powiazang z przedmiotem badan. Moja uwage przykuly przyklady badan
zrealizowanych w réznych czgdciach $wiata, dotyczace efektow hortiterapii stosowancj jako
komponentu uzupeiniajagcego proces leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych.
Badania te objely grupy weteranow, dorostych mezezyzn z przesztoscia sadowa, wieznidw w
zaktadzie karnym, a takZze 0s6b z problemami uzaleznien w tzw. gospodarstwach opiekuriczych.
Konkluzje z badan wydaja si¢ potwierdzaé pozytywna role hortiterapii jako interwencji
wspomagajacej terapi¢ uzaleznien. Interesujgce jest rdwniez nakreslenie przez Doktorantke
mierzalnych celéw terapeutycznych na podstawie analizy literatury przedmiotu.

Czg$¢ teoretyczng pracy oceniam pozytywnie, cho¢ dostrzegam w niej pewne luki. Zawiera ona
udang w mojej ocenie prezentacj¢ genezy hortiterapii, jej przestanek teorctycznych oraz
modelowych rozstrzygnigé, ukazanych w §wietle wspélczesnych prob implementowania tej
formy wsparcia jako komponentu szerzej rozumianego procesu terapii uzaleznien o0sob
dorostych. Tekst zostal napisany w dobrym stylu i oparty na ogromnej liczbie 722 pozycji
(gtownie anglojezycznych), przywolywanych generalnie — poza zgloszonymi uwagami — w
sposob adekwatny do podejmowanych zagadnieri tematycznych. Wspomniana liczba publikacji
nie przelozyla si¢ w moim odczuciu na pogigbiona refleksyjnosé w opisie i wyjasnianiu
przedmiotowego zjawiska. Lektura kolejnych podrozdzialow wzbudza wrazenie powtarzania
tej samej argumentacji bez merytorycznego jej zglebienia. Cho¢ wielokrotnie pojawia sie
sformufowanie ,,pedagogika zdrowotna”, nie nakreSlono w pracy obszaru badawczego
pedagogiki zdrowia, jej polskiego kontekstu oraz dotychczasowego stanu badafi i praktyki
terapeutycznej w obszarze uzaleznief. Nie dowiedziatem si¢ réwniez z pracy, jakie jest w niej
umiejscowienie hortiterapii w $wietle innych form terapii, jak réwniez nie dostrzeglem



poréwnania specyfiki oddzialywania w ramach hortiterapii z innymi formami terapii
uzaleznien. Nawet, gdy jest mowa o hortiterapii jako komponencie uzupeiniajgcym proces
leczenia, nie wskazano przyktadowych strategii poszerzonego spektrum form oddziatywania
terapeutycznego, ani tez specyfiki ukierunkowania kazdej z nich na konkretne mechanizmy
wychodzenia z uzaleznienia. Mozna to sparafrazowa¢ nastgpujaco: wiadomo, ze cos jest i ile
tego jest, ale nie wiadomo co to jest.

Sposéb sporzadzenia wykazu literatury jest zasadniczo zgodny z notacjg bibliograficzna
pozycji naukowych. Nie zawiera on jednak numeréw stron artykuléw i rozdziatéow w
monografiach (cho¢ sg one wykazywane w przypisach dolnych pracy), a w obu tych sekcjach
brakuje numeréw DOI. Ponadto przy tak duzej liczbie pozycji wydaje si¢ wreez konieczne
zadbanie o przejrzystos¢ calego wykazu poprzez oddzielenie publikacji naukowych od stron
internetowych, pogrupowanie ich wedtug kryterium tematycznego lub wydzielenie publikaciji
stanowigcych gléwne inspiracje Doktorantki, ktore obrazowatyby jej indywidualng $ciezke
rekonstruowania wiedzy.

B. Cz¢$¢ metodologiczna

Dyskusja metodologiczna pracy obejmuje nakreslenie ram teoretycznych i metodologicznych
autorskiego programu hortiterapii (rozdziat 3) oraz zalozenia metodologiczne koncepcji badan
wiasnych zaprojektowanych jako badanie quasi-cksperymentalne (rozdziat 4).

Zamyst rozdzialu 3 obejmuje nakreslenie pedagogicznej perspektywy autorskiego programu
hortiterapii, przeglad badan migdzynarodowych potwierdzajacych skutecznos¢ hortiterapii,
okreslenie celowosci prowadzenia treningu terapeutycznego oraz opis zalozen programu
arteterapii w pracy z osobami uzaleznionymi. Sposob uporzadkowania tresci budzi jednak
zastrzezenia. Analiza skutecznodci hortiterapii poprzedza prezentacje celow i zalozen
autorskiego programu treningu terapeutycznego, ta z kolei poprzedza prezentacje programu
arteterapii z osobami uzaleznionymi, ktéremu nie poswigcono uwagi w czgsci teoretyczne;.
Uklad taki zyskuje uzasadnienie metodologiczne dopicro w kontekscie rozdziatu 4 (s. 303-308)
oraz rozdziatu 1.1 (s. 364), w ktorych przedstawiona zostata strategia postepowania
badawczego.

Nakreslenie pedagogicznej perspektywy autorskiego programu hortiterapii jest zaréwno
zaskakujace, jak i — w mojej opinii — nieuargumentowane i merytorycznie bledne. Zdaniem
Doktorantki harcerski system wychowania wpisuje sie¢ w model teoretyczny hortiterapii i
stanowi ,,uzupelnienie zalozonego programu” (s. 195). Metoda harcerska zostata przedstawiona
jako ksztattujaca rozwoéj harcerzy w sferze duchowej, intelektualnej, spolecznej i fizycznej, a
takze jako ,wiaczajaca elementy: kodeks postgpowania (...), uczenie przez dzialanie (...),
system malych grup (...) twérezy, aktywizujacy program (hortiaddictheraphy (...)” (s. 196).
Spostrzezenia te prowadzg Autorkg do stwierdzenia, ze metoda harcerska powinna
charakteryzowa¢ si¢ cechami identyfikowanymi z pozytywnoscig, indywidualnoscia,
wzajemnoscig, dobrowolnoscia, $wiadomoscig celéw, naturalnoscia oraz posrednioscia.
Stanowi to dla Doktorantki — mimo braku pogigbionej argumentacji i merytorycznej dyskusji —
wystarczajgcg podstawe do uznania komplementarno$ci miedzy metodg harcerska a



hortiaddictheraphy. W tym kontek$cie nasuwa si¢ pytanie, z jakiego powodu Autorka nie
podjeta proby odnalezienia inspiracji pedagogicznej z obszaru pedagogiki zdrowia.

Oryginalny, a zarazem karkolomny jest zamyst podrozdziatu 2 (Empiryczne podstawy
programu Hortiaddictheraphy — przeglad badan potwierdzajacych skuteczno$¢ hortiterapii),
sprowadzajacy si¢ do proby empirycznego uzasadnienia dziatan zaplanowanych w autorskim
programie na kazdy dzien treningu terapeutycznego. Przyznam, ze z perspektywy badacza
odnalezienie tak licznych publikacji prezentujgcych wyniki badan zbiezne z tematykg
poszczegdlnych dni terapeutycznych (po kilka przyktadow na kazdy dzien) byloby dla mnie
trudne do wykonania. Z kolei z perspektywy czytelnika zapoznajgcego si¢ z pracg rozdzial po
rozdziale, analiza jest utrudniona, poniewaz autorski program — a tym samym cele i zakres
dziatan zaplanowanych na poszczeg6lne dni treningu — nie zostaly jeszcze w pracy omdwione.
Jedyng informacjg, a raczej sugestig, zapowiadajgcg specyfike kazdego dziatania
terapeutycznego jest metafora zawarta w nazwach dni (np. drzewo zasad i poznania, ziclona
odpowiedzialno$¢ itd.). Nalezy podkresli¢, ze poddawane analizie publikacje odnosza sie
jedynie posrednio do wybranych aspektéw merytorycznych zasygnalizowanych w nazwach
poszczeg6lnych dni. Nie stanowig one zatem bezposredniego dowodu na skutecznos$é
hortiterapii, a tym bardziej autorskiego programu Hortiaddictheraphy. Przyjety w pracy zabieg
pozostaje dla mnie niezrozumiaty.

Sposdb przedstawienia i omowienia celow oraz zalozen programu Hortiaddictheraphy wpisuje
si¢ w dos¢ niespojng narracj¢ — momentami zawilg i wzbudzajgcg watpliwosei, a w innych
miejscach przejrzysty i zrozumialg. Wbrew moim oczekiwaniom Doktorantka nie definiuje w
tym podrozdziale wprost celéw i zalozen dla poszczegélnych dni terapeutycznych ani tez
majacych je realizowa¢ konkretnych dzialan, tylko prowadzi zawoalowang dyskusjg,
przyblizajac teoretyczne przestanki planowanych dziatan poprzez analizg kolejnych publikacji
naukowych. Dla przykladu: uzasadnieniem terapii planowanej na dzief pierwszy (Drzewo
zasad | poznania) jest odwolanie si¢ do wybranych aspektdw teorii terapii narracyjnej,
psychoterapii poznawczo-behawioralnej, psychologii pozytywnej, modelu transteoretycznego
(s. 282-283). Sytuacja jest analogiczna w przypadku kolejnych trzech dni terapeutycznych.
Diametralna zmiana nastgpuje w opisie kolejnych dni, od 5 do 20. Autorka nie odwoluje si¢ w
nim do zadnych zrodel i w przejrzysty sposob wprowadza w swoj autorski zamyst hortiterapii.
Nieco inna strategia narracyjna zostala przyjeta w prezentacji i omdwieniu dzialan
arteterapeutycznych. Kazdy dzien jest powigzany z publikacjami podejmujacymi konkretne
interwencje arteterapeutyczne oraz ma zdefiniowane cele, na ktore sg one zorientowane. Bioragc
to pod uwage, uznaj¢ ten rozdzial czg$ci metodologicznej za zasadniczo poprawnie
opracowany.

Struktura rozdziatu 4 (Empiryczna weryfikacja programu Hotiaddictheraphy) jest obejmuje
zalozenia metodologiczne przyjete w koncepcji badan wiasnych. Skladajg sie na nie:
charakterystyka badan quasi-eksperymentalnych; przedmiot, cel i zakres badan; problemy
badawcze; zamienne i wskazniki operacyjne; metody, techniki i narzedzia badawcze;
charakterystyka terenu badan i uczestnikow oraz ograniczenia badan i wiarygodnosé. Uktad
rozdziatu jest opracowany, moim zdaniem, w sposob spdjny, logicznie uporzgdkowany i
merytorycznie poprawny.



Badania oparto na modelu quasi-eksperymentalnym, co — z uwagi na specyfik¢ organizacji
badan w placowkach realizujgcych terapig stacjonarng — uznaje za zgodne z obowigzujgcymi
standardami metodologicznymi. Przedmiot badaf, cele badan (gléwny i szczegbtowe) oraz
problemy badawcze (glowny i szczegotowe), a takze hipotezy badawcze nie budzg zastrzezen;
sg sformutowane jasno, konkretnie i adekwatnie do podjetej tematyki badawczej. Podobnie nie
mam zastrzezen do sposobu sformulowania zmiennych i wskaznikow operacyjnych.
Watpliwos¢ wzbudza powigzanie przedmiotu badafh z pedagogiky zdrowia sformutowane
nastgpujaco: ,,W ujeciu pedagogiki zdrowia stanowi on [dobrostan psychiczny] wskaznik
procesu zdrowienia, rozumianego jako rozwdj zdolnosci do samoregulacji emocjonalnej,
sprawczosci i odpowiedzialnosci za wiasne zdrowie” (s. 365). Potwierdzeniem stusznoéci tego
stwierdzenia ma by¢ odwotanie si¢ do artykutu Aliny Dworak pt. Pedagogika spoleczna wedlug
globalnych zagrozen zdrowia (2023). Zastanawia mnie jednak celowo$¢ przywolania tej
publikacji, skoro nie podejmuje ona rozwazan nad dobrostanem psychicznym, lecz nad
dobrostanem spoleczenstwa, ktérego w dodatku nic lgczy z samoregulacja emocjonalna,
sprawczoscig i odpowiedzialnoscia za wilasne zdrowie. W calym tekécie wspomnianej
publikacji ani razu nie uzyto wymienionych poje¢. W zwiazku z tym prosze o wskazanie tych
aspektow wywodu Aliny Dworak, ktére doprowadzily Doktorantke do zacytowanego
wezesniej stwierdzenia.

Nie zglaszam zastrzezen do technik i narzedzi badawczych. Na uwage zashiguje fakt
konsultowania modyfikacji kwestionariusza Skal do pomiaru nastroju i szesciu emocji z prof.
Bogdanem Wojciszke, co podniosto rzetelno§¢ pomiaru i zapewnitlo wysoka jakosé
metodologiczng badan. Interesujaca wydaje si¢ propozycja obserwacji uczestniczacej,
rcalizowanej — jak si¢ domy$lam — w ,migkkiej” formule jakoSciowej jako techniki
uzupelniajgcej proces pozyskiwania danych za pomocg kwestionariuszy. Nie odnalaziem
jednak w pracy omowienia kryteriow prowadzenia obserwacji uczestniczgcej oraz prezentacji
w ten sposob danych.

Charakterystyka terenu badaf oraz uczestnikéw badania zostala przygotowana bardzo
kompetentnie i wyczerpujgco. Opis uwzglednia trzy osrodki specjalizujace sie w terapii
uzaleznien, w ktorych przeprowadzono eksperyment pedagogiczny, a takze strukture proby
badawczej wraz z kryteriami jej doboru. Podobnie nie mam uwag do organizacji i przebiegu
badan, jak réwnicz do sposobu omowicnia ich ograniczen i wiarygodnosci. Przedstawiona
dyskusja $wiadczy o odpowiednim przygotowaniu metodologicznym Doktorantki do
prowadzenia zaawansowanych badan naukowych w podejéciu ilo§ciowym, w tym o jej duzej
swiadomosci i wrazliwosci metodologicznej. Postawione pytania nie stanowia sugestii co do
niespdjnosci przyjetych zatozen metodologicznych badan, lecz dostrzezonych nicodpowiedzen
w zaprezentowanej koncepcji badan wiasnych.

C. Czgsé¢ badawcza dysertacji

Czg$¢ badawczg rozpoczyna opis proby badawczej, uwzgledniajacy prezentacje struktury cech
spoleczno-demograficznych uczestnikow badan (w podziale na osrodki i grupy badawcze) oraz
analizg¢ rodzajow ich uzaleznien (w podziale na o$rodki). Z przedstawionych informaciji
wnioskuj¢, ze dobor osrodkéw oraz uczestnikow spelnia zasade poréwnywalnosci warunkow



migdzy grupami. Gtéwna cz¢$¢ prezentacji danych koncentruje si¢ na analizie statystycznej w
podziale na skale pomiaru nastroju, uczu¢ i emocji. Sposob jej przeprowadzenia uznaje za
zgodny ze standardami metodologicznymi.

Analiza nastroju obejmowala zbadanie $redniego poziomu dziennego nastroju uczestnikéw
badania w grupie hortiterapeutycznej, arteterapeutycznej i kontrolnej, a takze pordwnanie ich
poziomu nastroju migdzy pierwszym a koncowym dniem interwencji. Przeprowadzona analiza
nie doprowadzila do uchwycenia istotnych statystycznie zmian nastroju w kazdej z trzech grup.
Jednakze w grupie arteterapeutycznej dostrzezono pewien trend poprawy nastroju w calym
okresie interwencji terapeutycznej.

Analiza uczu¢ wykazala pozytywng tendencje spadkowa w zakresie odsetka oséb
deklarujgcych uczucia negatywne, przy relatywnie wysokim odsetku oséb odczuwajgcych
uczucia pozytywne w grupach hortiterapeutycznej i arteterapeutycznej. W grupie kontrolnej
trendu tego nie zaobserwowano, a odsetek uczué negatywnych w koncowym dniu pomiaru byt
znaczgco wyzszy. W przypadku dwoch kategorii uczué wykazano rdznice istotne statystycznie:
poczucie bycia nieszczg§liwym najrzadziej deklarowaty osoby w grupie hortiterapeutycznej (w
pozostatych dwoch grupach odsetek osob byl znacznie wyzszy), natomiast uczucie bycia
beztroskim najczesciej deklarowaly osoby w grupach eksperymentalnych, a najrzadziej w
grupie kontrolnej.

Analiza emocji nie wykazala istotnych statystycznie zmian w natezeniu Zadnej z badanych
emocji. Niemniej jednak poréwnania migdzygrupowe prowadza do wniosku, ze w grupach
eksperymentalnych wystepuje tendencja do redukcji wielu emocji negatywnych, ktorej nie
odnotowano w grupie kontrolnej. Przektada si¢ ona na korzystniejszy profil emocjonalny grup
eksperymentalnych w stosunku do grupy kontrolnej. Analiza korelacji miedzy emocjami a
nastrojem potwierdzita uniwersalny trend: poprawa nastroju (prawdopodobnie w wyniku
interwencji) wigze si¢ ze wzrostem emocji pozytywnych i ostabieniem emocji negatywnych.
Zaleznosc¢ ta wystapita we wszystkich badanych grupach.

Analiza oceny zajg¢ w grupach hortiterapeutycznej i arteterapeutycznej nie wykazala réznic
istotnych statycznie — w obu przypadkach $rednia ocena miesci si¢ w $rodkowej czeécei skali
(1-5). Podobnie w obu grupach nie odnotowano réznic w postrzeganiu efektow terapii: choé¢
wiekszos¢ uczestnikow uwaza, ze obie formy terapii wspierajg proces leczenia uzaleznien,
badani nie taczg ich bezposrednio z poprawg nastroju oraz ze zmiang czgstotliwoécei odczuwania
emocji.

Dyskusje wynikow wraz z wnioskami konicowymi oceniam pozytywnie. Doktorantka wykazala
si¢ rzetelnoScig analityczng i interpretacyjng. Cho¢ uzyskane wyniki dalekie sg od
jednoznacznego potwierdzenia oczekiwanych rezultatow badania, sklaniaja do namystu nad
mozliwosciami integrowania hortiterapii z innymi formami wsparcia w procesie leczenia
uzaleznien. Wytyczaja one kierunki dalszych poszukiwan badawczych w tym zakresie.



3. Podsumowanie i konkluzja

Wskazywane w recenzji uwagi nie obnizajg warto$ci pracy jako przedsigwzigcia naukowego.
Sygnalizowane watpliwo$ci ujmuje¢ jako niezamierzony efekt samodzielnych poszukiwan
naukowych Pani mgr inz. Agnieszki Kik-Kraszewskiej. Dostrzegam jednoczes$nie duze
zaangazowane Doktorantki w proces teoretycznego 1 badawczego rozpoznania
przedmiotowego zjawiska. Tym samym wyrazam poglad, ze przedltozona do oceny dysertacja
Jest waznym glosem w pedagogicznym dyskursie nad wspolczesnymi kontekstami hortiterapii
we wspomaganiu terapii uzaleznien.

W oparciu o dokonang oceng pracy Hortiterapia jako metoda oddzialywania we wspomaganiu
terapii uzaleznien. Studium z zakresu pedagogiki zdrowia, stwierdzam w mysl Ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyZszym i nauce (Dz. U. 2018, poz. 1668 z p6zn. zm.),
Ze stanowi ona oryginalne rozwigzanie problemu naukowego i spelnia wymagania stawiane
rozprawom doktorskim. Wnosze zatem wniosek o dopuszczenie Pani mgr inz. Agnieszki Kik-
Kraszewskiej do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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