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Wydzial Architektury i Sztuk Pigknych

Krakowska Akademia im Andrzeja Frycza Modrzewskiego
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RECENZJA

Rozprawy doktorskiej mgr inz. arch. kraj. Daria Mikolajéw, pt. ,,Wspélczesne tendencje
w ksztaltowaniu ogrodéw przy szpitalach i innych obiektach leczniczych Stanach
Zjednoczonych i Europie oraz ich kontekst historyczny”

napisanej na Wydziale Architektury Politechniki Wroclawskiej pod kierunkiem

Pani prof. dr hab. inz. arch. prof. dr hab. inz. arch. Marzanny Jagielto.

Podstawa opracowania recenzji:

-Zlecenie Pana prof. dr hab. inz. arch. Rafala Czernera, Przewodniczacego Rady Dyscypliny
naukowej Architektura i urbanistyka W1/4020/24/2023 z dnia 17.05.2023 r.

-Egzemplarz wydruku komputerowego pracy doktorskiej w wersji papierowej i elektronicznej

-Ustawa z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i
tytule w zakresie sztuki (Dz. U. z 2017 r. poz. 8591 1311).

-Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 19 stycznia 2018 1. w
sprawie szczegétowego trybu i warunkéw przeprowadzania czynno$ci w przewodzie

doktorskim, w postgpowaniu habilitacyjnym oraz w postepowaniu o nadanie tytutu profesora
(Dz. U. 22017, poz. 1789).

1.0gélna charakterystyka pracy

Recenzowana praca doktorska wykonana pod kierunkiem prof. dr hab. inz. arch. Marzanny
Jagietto na Wydziale Architektury Politechniki Wroctawskiej -zostata ukoficzona w 2023 roku.
Dysertacja ma forme¢ wydruku komputerowego oprawionego w twardg oprawe. Zawiera 331

stron tekstu. Podzielona jest na pig¢ numerowanych rozdziatow. Prace konczy: Spis i zrodia
llustracji, Bibliografia (380 pozycji literatury) oraz dwa Streszczenia w jezyku polskim i
angielskim. W pracy zamieszczono 640 przypisow oraz 158 ilustracji.

2. Uwagi dotyczace wyboru tematu, zakresu i celu pracy.
Zawartos¢ i schemat pracy

Do podjgcia wybranego tematu sklonity autorke ,,0sobiste zainteresowania tematyka
leczniczych whasciwosci przyrody oraz jej terapeutycznego oddziatywania na cztowieka” oraz
zagadnienia zwigzane ze sposobem ksztattowania terenéw zieleni przy obiektach leczniczych”.



Doktorantka, z wyksztatcenia architekt krajobrazu podejmuje temat niezwykle wazny , ale
niezbyt czgsto jeszcze w kraju przedstawiany. Autorka skupia si¢ na uporzadkowaniu
dotychczasowej wiedzy z zakresu projektowania i funkcjonowania zatozen ogrodowych oraz
ich znaczenia w procesie leczenia i rekonwalescencji pacjentow. Doktorantka zwraca uwage
takze na znaczenie ogrodow przyszpitalnych w kontekscie poprawy warunkoéw pracy
personelu. Podkresla rowniez znaczenie jakie powinna mieé popularyzacja zaktadania ogrodow
przyszpitalnych.

Glownym celem pracy, jaki zalozyla sobie Doktorantka bylo okreslenie wspélczesnych
tendencji w ksztaltowaniu ogrodéw przy szpitalach i innych obiektach leczniczych oraz analiza
i uporzadkowanie wiedzy ,na temat $wiatowych tendencji zwigzanych z projektowaniem
ogrodow przyszpitalnych,

Wedlug Autorki badania najlepszych rozwiazan projektowych mogg stanowi¢ punkt wyjscia
do poprawy obecnego podejécia do ksztaltowania otoczenia szpitali w Polsce. Temat podjety
przez doktorantk¢ nie jest nowy, ale zostal ujety w specyficzny sposob na tle szeroko
przeanalizowanej historii i teorii ksztaltowania zatozef ogrodowych zwigzanych bezposrednio
z obiektami lecznictwa.

Zakres terytorialny i czasowy pracy

Doktorantka w swojej pracy bada i poréwnuje wybrane realizacje architektoniczno-ogrodowe
o roznej funkcji, powstate gtéwnie w Stanach Zjednoczonych i w Europie na przestrzeni
ostatnich dziesigciu lat (2010-2020). Badaniami objcta 16 placowek medycznych w Stanach
Zjednoczonych oraz 14 w Europie, w tym zamiescita przyklady ze Szwecji, Norwegii, Danii ,
Wielkiej Brytanii ,Austrii, Hiszpanii oraz jeden przyklad z Polski. Ramy czasowe pracy nie
ograniczajg si¢ zasadniczo do lat 2010-2022, bowiem autorka podbudowuje badania szeroko
ujeta czescia historyczna, wprowadzajaca w badane zagadnienia.

Badania Autorki ukierunkowane sg na uzasadnienie znaczenia powigzania obiektu leczniczego z
ogrodem w kontekscie ,zdrowia fizycznego i emocjonalnego pacjentéw oraz ich szybszego powrotu

do zdrowia”. Tak uj¢ta problematyka badawcza nie zostata do tej pory opisana kompleksowo,
co stanowilo dla doktorantki podstawe do podjgcia tego zadania.

Autorka sformutowata nastgpujaca gléwna teze pracy:

»Tereny zieleni przy wspétczesnych obiektach leczniczych przyjmuja roznorodny charakter w
zakresach: funkcjonalno-przestrzennym, ekologicznym z uwzglednieniem zrownowazonego

rozwoju oraz przyrodniczym, wspdttworzac wraz z kompleksem leczniczym przestrzen o
szczegolnych walorach leczniczych”.

Dodatkowo Autorka sformutowata 5 tez pomocniczych tj:

~teza pomocnicza nr 1: Powigzanie budynku leczniczego z ogrodem przyczynia si¢ do

polepszenia zdrowia fizycznego i emocjonalnego pacjentéw oraz ich szybszego powrotu do
zdrowia

teza pomocnicza nr 2: Forma ogrodéw przy obiektach leczniczych powinna by¢ dostosowana
do profilu dziatalnoéci placowki i potrzeb pacjentow; —

teza pomocnicza nr 3: Polgczenie Srodowiska zewnetrznego z obiektem leczniczym jest cenng
formg wparcia w zakresie edukacji i integracji z przyroda;
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teza pomocnicza nr 4: Tereny zieleni przy obiektach leczniczych przyczyniaja si¢ do
poprawy relacji spotecznych (pacjent — personel medyczny, szpital — otoczenie spoleczne);

teza pomocnicza nr 5: Projektowanie zicleni zgodne z zasadami ekologii oraz
ZI6wnowazonego rozwoju czyni placowke lecznicza odporniejsza na skutki zmian
klimatycznych, a takze sprzyja obnizeniu kosztow jej utrzymania i zmniejsza negatywne
oddziatywanie na $rodowisko”

W studiach i badaniach mgr inz. arch. Darii Mikolajéw wykonanych w ramach przewodu
doktorskiego mozna wyodrebnié kilka postawionych przez autorke zadan naukowych. Autorka
na podstawie przegladu literatury przyjmuje zatozenie, ze postrzeganie ogrodu nie ogranicza sie
jedynie do funkcji ozdobnej, ale coraz czeéciej stajg sie one integralng czedcig obiektéw leczniczych a
przez to takie samego procesu leczenia.

Na tej podstawie Autorka obejmuje badaniami i analiza wybrane rozwigzania architektoniczno
- przestrzenne obiektow zwigzanych z lecznictwem, powiazanych funkcjonalnie z przestrzenig
ogrodows. Logiczng konsekwencja uzasadnienia wyboru tematu bylo okreSlenie jako
przedmiotu badan referencyjnych przyktadow dobrze rozwigzanych zespolow szpitalnych.
Doktorantka bada ponad trzydzieéci obiektéw powstatych w okresie ostatnich dziesigciu lat
stanowiacych ,.grupe badawcza”. Przeprowadza badania zaréwno od strony teoretycznej pod katem
zmian aktualnego stanu wiedzy na temat ,,potrzeb ludzkich zwigzanych z kontaktem z naturg”, jak i
praktycznej. Umotliwito to Autorce przyjecie okreélonych kryteriéw wskazanie gtownych doboru
obiektéw badari. Jako podstawowe kryterium przyjeta »profil dziatalnosci danej placéwki leczniczej
oraz rodzaj powigzan funkcjonalnych i przestrzennych”. Badania i analizy prowadzone na podstawie
dwach grup pytan badawczych Pierwsze dotyczyty ujecia zagadnienia w kontekscie historycznym -,Jak
wygladata swiadomos¢ leczniczych waloréw przyrody w przesziosci? - W jaki sposob wiedza dotyczaca
leczniczej wartosci przyrody wptywata na ksztattowanie przestrzeni przy obiektach leczniczych i jakie
byto ich oddziatywanie na pacjentéw?” druga grupa pytan dotyczyta wspdtczesnosci - Jak wspotczesénie
ksztattuje sie ogrody zwigzane z placéwkami leczniczymi? - Jakie tendencje mozna wyréini¢ w
ksztattowaniu terenéw zieleni zwigzanych z obiektami leczniczymi?. Wedtug recenzentki te wtaénie
pytania stanowity podstawe badari Autorki. Nie potrzebne byto formufowanie az pieciu tez
pomacniczych w pracy, oraz watpliwosci budzi teza, w ktérej juz na poczatku pracy Autorka udowadnia
jej zasadnosé.

3. Metody badawcze

Autorka jako podstawowa metode badawcza w swojej pracy przyjela studia literaturowe, tj.
analiz¢  opracowan i Zrodet literaturowych dotyczacych historii medycyny, farmacji w
kontekscie historii rozwoju medycyny i szpitalnictwa, ktére stanowily podstawe przygotowania
tla historycznego. Badanie wspétczesnych tendencji w ksztattowaniu ogrodéw przy obiektach
leczniczych, przedstawieniem tla, ktére ukazuje zmieniajacy si¢ stosunck cztowieka do
przyrody i znaczenia ogrodu jako miejsca leczniczego. Badania zasadnicze Zwigzane z tematem
dysertacji autorka prowadzila stosujac metode desk research, Jako studia przypadkow,
analizujgc szczegétowo dostgpne dokumentacje projektowe poszczegdlnych obiektéw, relacje
uzytkownikéw. Waznym elementem wykorzystanym we wprowadzeniu stanowit przeglad
badan dotyczacych korzysci ptynacych z kontaktu z przyroda i zagadnien szeroko pojmowane;
jakoSci  wspolczesnego lecznictwa, w tym  jakoSci projektowania $rodowiska
architektonicznego z uwzglednieniem otoczenia przyrodniczego obiektow szpitalnych. Tak
uj¢te badania stanowig znaczng warto$é merytoryczng i mocng podbudowe pod tresci ujete w
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rozdziale trzecim. Autorka analizuje wybrane przyklady stosujac metodg pogtebionego studium
przypadku. Pozostale metody badawcze to: obserwacja uczestniczgca i analiza jako$ciowa

realizacji. Problematyka omowiona w poszczegélnych rozdziatach dobrze oddaje ich miejsce
w catej strukturze pracy.

Recenzentka stwierdza, ze w dysertacji przyjeto prawidlowe metody badawcze. Pani mgr inz.
arch. Daria Mikolajow zaproponowata réznorodne metody badawcze, pokazujgc zasieg i
szczegOtowos¢ planowanych dociekan naukowych. Na tej podstawie Doktorantka sporzadzita
obszerne analizy wszystkich obiektow grupy badawczej starannie porzadkujac zgromadzone
informacje. Istotnym elementem pracy s3 analizy dostgpnych dokumentacji projektowych.
Autorka na tej podstawie opracowata wyniki badan, wyciagajgc wnioski i potwierdzajac
postawiong tezg.

4. Struktura i gléwne tezy pracy

Podjgta tematyka jest wazna, ciekawa i aktualna w kraju, o czym $wiadczy chociazby brak w
badanym okresie przyktadu zrealizowanego z Polski . Struktura pracy Jjest dobrze opracowana,
zgodnie z zasadami warsztatu naukowego, czytelna, chociaz autorka nie uniknela zbytniego
rozdrobnienia poszczegdlnych rozdziatow (od 3 do 5).

Dysertacji sklada si¢ z pigciu rozdziatéw, w tym: pierwszy rozdziat zawierajgcy wstep oraz
trzech zasadniczych rozdziatéw i podsumowania pracy (w Rozdziale V ,13 stron).

Rozdzial 1.(27 stron) zatytulowany jako Wstep zawiera zasadnicze zatozenia przyjete w pracy.

Autorka przedstawia szczegdlowo podjety problem badawczy z przedstawieniem zrodta
podjecia tematu pracy i jej celu oraz stan badan dotyczacy badanych zagadnien. Doktorantka
przedstawia rowniez rodzaje materiatéw zrodtowych na podstawie ktorych bedzie analizowaé
badane obiekty.

W Rozdziale II (56 stron), Autorka przedstawia w ujgciu historycznym omawiane w pracy
zagadnienia. W ujeciu interdyscyplinarnym przedstawia histori¢ rozwoju medycyny ,
farmakologii, szpitali, konczac rozdzial oméwieniem zmian zachodzacych w postrzeganiu
leczniczej warto$ci przyrody we wspolczesnym lecznictwie.

Rozdziat 111 (56 stron) zawicra . Wprowadzenie do analizy, gdzie autorka omawia wspoblczesne
podejscie do ksztaltowania przestrzeni wokél obiektow leczniczych oraz zagadnienia
teoretyczne obrazujgce zaleznosci pomigdzy przyroda a obiektami leczniczymi oraz ich wplyw
na zdrowie pacjentdw i dobrostan personelu. Rozdzial uzupelnia o aktualne definicje i
terminologi¢ powigzang z badanymi zagadnieniami. Rozdziat drugi i trzeci stanowig mocng
merytorycznie podbudowang cze$é dysertacji. Doktorantka w sposob wlasciwy przechodzi od

problematyki ogoélnej poprzez uszczegélowienie tematu do badan poszczegblnych zespolow
leczniczych.

Rozdzial IV (121 stron) zatytulowany Studia przypadkéw stanowi najwazniejsza czesé
badawczg dysertacji. Autorka przedstawia w nim badania wybranych obiektow w kontekscie
analiz ksztaltowania ogrodow zwiazanych z wybranymi typami obiektow lecznictwa. Autorka
wyszczeg6lnia cztery grupy placéwek leczniczych, w tym szpitale ogdlne, pediatryczne,
psychiatryczne i onkologiczne. Dla kazdej z grup przyjmuje ten sam schemat analiz. Po
charakterystyce ogolnej przyjmuje kryteria wyboru obiektéow oraz kryteria analiz
uwzgledniajace cztery glowne elementy tj. uklad funkcjonalno-przestrzenny budynkow z




terenem zieleni, ich dostepnos¢, typy wystepujacych ogrodéw, uwzgledniajace potrzeby
uzytkownikéw - pacjentéw i personel oraz formy terapii. Jako drugie kryterium przyjmuje
odniesienie do zagadnien projektowych ekologicznego i ZrOwnowazonego rozwoju wybranego
zespolu leczniczego. Jako trzecie kryterium ocen autorka przedstawia aspekt przyrodniczy w
odniesieniu do zastosowanych typow roslin w ogrodach, ich waloréw terapeutycznych 1
ekosystemowych. Czwarte kryterium dotyczy aspektu ekonomicznego, zwigzanego zaréwno z
kosztami inwestycji i jej utrzymania terenéw ogrodowych oraz z finansowymi korzy$ciami
skroconego pobytu pacjentéw w szpitalu. Zalozenie takiego samego sposobu oceny dla
wszystkich badanych placowek stanowi dobrg baze do podsumowania obejmujacego
wspolczesne tendencje w ksztaltowaniu poszczegélnych wyodrebnionych w pracy grup
obiektéw leczniczych. W ten sam sposob Autorka analizuje szpitale ogdlne, szpitale dzieciece,
osrodki 1 szpitale psychiatryczne, o$rodki i szpitale onkologiczne. Analizy architektoniczne
ilustruje gléwnie fotografiami i wybranymi fragmentami dokumentacji projektowych.

— Rozdziat V (30 stron) zatytutowany Podsumowanie pracy, wnioski i zalecenia projektowe
stanowi podsumowanie przeprowadzonych analiz projektdw wybranych obicktéw w postaci
wytycznych do projektowania ogrodow leczniczych przy placowkach leczniczych. Dysertacja
koficzy spis zrodet ilustracji( 158) oraz wykaz pozycji bibliograficznych (380).

5. Uwagi merytoryczne do zawartoSci pracy.

. Ogrody przy obiektach leczniczych, ktére stanowia istotne uzupeienie wspotczesnych form
obiektow lecznictwa zostaly przedstawione w sposéb wladciwy oraz interesujacy. Istotne
clementy swojej pracy, tj. uzasadnienie podjgtych badan, przedmiot i zakres pracy, cele pracy,
metodg badawcza, stan badan, zrodla i terminologie nalezy uzna¢ z bardzo dobrze dobrane. Nie
budzi zastrzezen okreslenie podstawowej grupy badawczej. Doktorantka poradzila sobie takze
z okredleniem ram czasowych i wyborem kryteriow do oceny obiektow. Bardzo dobrze
przeprowadzita analiz¢ stanu badan, skrupulatnie omawiajac zrodia i literaturg. Trochg na
wyrost przedstawila tez¢ pracy udowodniajgc j3 jednoczeénie, co w rezultacie nie zostato
omowione w podsumowaniu. Zasadnicze badania wspoélczesnych tendencji w ksztaltowaniu
ogrodéw przy obiektach leczniczych Autorka poprzedza przedstawieniem tta historycznego
ukazujacego ,,zmieniajacy sig stosunek cztowieka do przyrody i znaczenia ogrodu jako miejsca
leczniczego”. Autorka w swoich badaniach skupila si¢ na obiektach zrealizowanych w Stanach
Zjednoczonych i w Wielkiej Brytanii, nie do kofica przekonywujgco uzasadnia ich wybor, jak
pisze: .z uwagi na znaczng popularnoé$é¢ zagadnienia oraz stosunkowo duzg liczbg realizacji
ogrodow przyszpitalnych”. Znaczacy niewatpliwic jest przeglad badan dotyczacych korzysci
plynacych z kontaktu z przyrods, ktory znakomicie obrazuje kierunki i podstawy
wspolczesnego ksztattowania tego typu zespotdéw. Autorka przedstawita ztozonosé problemu
i jego interdyscyplinarno$¢ na podstawie badan zbioru 30 zespolow szpitalnych , jako
referencyjnych, w tym 13 europejskich. Sa to : North Zealand Hospital w Hillerad (Dania),
Helix Forensic Psychiatry Clinic we Flemingsberg (Szwecja), Kronstad Psychiatric Hospital w
Bergen (Norwegia), Helsingborg Hospital (Szwecja) i Psychiatric Hospital w Slagelse (Dania),
Royal Edinburgh Hospital for Mental and Nervous Disorders (Szkocja), trzy przyklady z
Wiclkiej Brytanii (Alder Hey Children’s Hospital w Liverpoolu, Maggie's Cancer Centre w
Manchesterze i Maggie’s Oldham ), dwa zespoly z Austrii - Klinikkum Klagenfurt am
Woérthersee, Krankenhaus Vienna North i dwa z Hiszpanii, zrealizowane w Barcelonie
(Residence and Day Center for the Mentally Handicapped i Kalida Sant Pau Center ) Na tle
tych realizacji, jedyny obiekt z Polski - Narodowego Instytutu Onkologii Pafistwowego
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Instytutu Badawczego im. Marii Sktodowskiej-Curie w Gliwicach” przedstawiony w formie
konkursowej wyglada skromnie.

6. Styl i strona edytorska pracy, jezyk ,dobér materiatu ilustracyjnego

Pomimo powyzszych drobnych uwag moge stwierdzi¢ , ze strona edytorska pracy nie budzi
zastrzeze. Napisana jest dobrym, fachowym jezykiem. Przeglad literatury jest opisany
prawidlowo, ilo$¢ odniesien i wykaz zrédet wykorzystanych w pracy pokazuje bardzo dobrg
podbudowg merytoryczna pracy, wiedzg Autorki i znajomosé literatury naukowej. Przypisy
dolne i wszelkie odwotania wykonane sa wlasciwe. Ilustracje sa dobrane whasciwie, chociaz 53
to tylko materialy pozyskane z publikacji i stron internetowych, co czesto uniemozliwia ich
dokladne analizy. W kilku przyktadach brak czytelnych uktadow funkcjonalno-przestrzennych
catych zalozen utrudnia dokladng identyfikacje stref ogrodowych czy tez powiazan miedzy
budynkami a ogrodami. Nie ulatwia tego réwniez niezbyt czytelna legenda w jezyku
angielskim. (np. i1.70,71,76,80,88,93,108).

Podsumowanie i konkluzja koncowa

Pomimo zawartych w recenzji uwag porzadkujacych prace moge stwierdzi¢, ze
przedstawiona do recenzji dysertacja jest dojrzaly praca, spelniajgca wymagania stawiane
pracom doktorskim. Niniejsza recenzja daje podstawg do wyrazenia pozytywnej opinii o
wiasciwym poziomie merytorycznym i naukowym rozprawy.

Stwierdzam, ze praca przygotowana przez Panig mgr inz. arch. Darie Mikolajow

pt: ,,Wspélczesne tendencje w ksztaltowaniu ogrodéw przy szpitalach i innych obiektach
leczniczych w Stanach Zjednoczonych i Europie oraz ich kontekst historyczny”

napisana na Wydziale Architektury Politechniki Wroctawskiej pod kierunkiem

Pani prof. dr hab. inz. arch. prof. dr hab. inz. arch. Marzanny Jagielto, spelnia wymogi Ustawy
o stopniach i tytule naukowym z dnia 14 marca 2003 roku (Dz. U. nr 65, poz. 595,z 2003 r. z
pozn. zmianami) i moze stanowi¢ podstawe do ubiegania sie o nadanie stopnia doktora w
dziedzinie architektury i urbanistyki.

Whioskuj¢ o dopuszczenie pracy do publicznej obrony.
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Prof. dr hab. inz. arch. Elzbieta Przesmycka,



