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Recenzja pracy doktorskiej pana Mateusza Sipiory realizowanej na
Wydziale Architektury i Wzornictwa Uniwersytetu Artystycznego

w Poznaniu.

Podstawg przygotowania recenzji jest praca pt. ,Wptyw wzornictwa —
dziedziny opartej o nauki humanistyczne na jako$¢ badan oraz komfort oséb
z dysfunkcjami neurologicznymi. Projekt urzadzenia wspierajgcego osoby
dotkniete afazjg”.

Opracowanie zawiera 108 stron formatu A4, ma forme atrakcyjng wizualnie,
poprawng formalnie, ktéra w sposéb merytoryczny i klarowny, ukazuje droge
autora do projektu Visera — urzadzenia majgcego zastosowanie w terapii
i wsparciu osoby dotknietej afazja. Pan Mateusz Sipiora, w kolejnych
rozdziatach, z réznych punktéw widzenia przedstawia szerszy kontekst swojej
pracy. Autor przybliza pojecie ,neuronauki’, ktore jest interdyscypling naukowa,
zajmujaca sie badaniem uktadu nerwowego. Pan Mateusz opisuje historie tej
dziedziny i postrzeganie mézgu cziowieka w danej epoce. Praca przedstawia
osobiste, sceptyczne przemyslenia autora nad przyszioécig neuronauki oraz
istotg humanizowania technologii, ktéra w owej dziedzinie odgrywa wazng, wg
autora wrecz kluczowa role. Autor przytacza historyczne przyktady urzadzen
terapeutycznych, stosowanych w medycynie, kidre z dzisiejszej perspektywy
oceniane sg jako zaczerpnietych z pogranicza szarlatanerii i magii. Wiedza
o historii medycyny, roli tych urzadzen i ,zabiegéw terapeutycznych”
wykonywanych z ich udziatem ma istotny wptyw na podej$cie autora do
projektowanego urzadzenia. Réwniez istotna jest wiedza o schorzeniu, jakim
jest afazja oraz o postrzeganiu choroby w kulturze i filozofii. Przyblizona zostaje
anatomia moézgu z wyszczegdlnieniem obszaréw odpowiedzialnych za
wystapienie afazji. Drugim istotnym elementem dla projektanta jest poznanie
istoty problemu z jakim boryka sie zespot, pacjent — lekarz - terapeuta
w przypadku schorzen neurologicznych. Kluczowa role podczas terapii odgrywa
terapeuta, ktory wobec pacjenta z afazjg powinien wykazaé catkowita
akceptacje i zrozumienie jego probleméw - trudnosci komunikacyjnych,
$wiadomosci choroby, braku mozliwosci okreslenia zakresu uszkodzeh mébzgu



i jego diagnoze. Swiadomos$é potrzeby podstawowej wiedzy o istocie schorzen
tego typu towarzyszy autorowi i odzwierciedlona jest w czesci opracowania.
Istotnym rozdziatem pracy jest refleksja nad kierunkiem rozwoju i mozliwej
przysztodci projektowania dla neuronauki oraz naswietlenie problemoéw
etycznych i spofecznych, zwigzanych z gwattownie rozwijajaca sie technologia.
Jak pisze autor ,Humanizowanie technologii, ktéra jest wytworem ludzkim to
pewnego rodzaju paradoks. Czy wytwory ludzkie nie powinny mieé¢ same
W sobie pierwiastka ludzkiego? Co sprawia, ze urzadzenia sg tak dalekie od
ludzi? Mozna pokusi¢ sie o stwierdzenie, ze jedng z przyczyn tego stanu rzeczy
jest zty design, czyli projektowanie pomijajace czynnik ludzki.” Ta refleksja
towarzyszy autorowi podczas caftego procesu projektowego, skianiajgc do
wniosku, iz humanizacja technologii nie powinna polega¢ na
antropomorficznych zabiegach stylistycznych. Szczegolnie w urzadzeniach
medycznych technologia powinna dawa¢ wrazenie profesjonalnych, a nie
drogich zabawek czy gadzetéw zwiaszcza, ze nie zawsze jesteémy w stanie
oceni¢ w jaki sposéb mogg by¢ one postrzegane i odbierane przez osoby
chore. Skomplikowane i precyzyjne urzadzenia diagnostyczne z zakresu
medycyny nie moga wywolywaé¢ u osob ze schorzeniami poczucia leku
i strachu. Problem ten wyraznie rysuje sie w obszarze leczenia najrézniejszych
choréb psychicznych, gdzie kontakt lekarza z pacjentem i jego emocjami jest
trudniejszy.

Autor w sposéb wnikliwy podchodzi do problemu, przeprowadza wiele
wywiadow
z osobami chorymi i ich terapeutami. Zapisane wnioski i spostrzezenia staty sie
punktem wyjécia do prac nad forma urzadzenia. W medycynie bezpieczenstwo
jest kwestig priorytetowa, dlatego aby mdc zapobiec bledom, istotne jest
zrozumienie ich przyczyny. W tym celu, autor na samym poczatku procesu
projektowego przeprowadza jak to okresla ,test $ciezki uzytkownika”, inaczej
mowigc wkracza na teren User Experience Design. Réwnocze$nie autor stara
sig pisa¢ o technologii i mozliwych $ciezkach rozwoju z punktu widzenia
humanisty. Przedstawia projekt koncepcyjny jako zapowiedz tego, co moze
wkrotce nadej$¢, bedac popisem mozliwosci technologicznych i projektowych,
kidre nie majg swojego uzasadnienia ekonomicznego w danej chwili,
a w niedalekiej przysziosci bedg juz przestarzate. Pojawia sie tutaj koncepcja
designu spekulatywnego, ktéry wedtug autora mozna umiesci¢ na pograniczu
sztuki i wzornictwa, jednak poprzez generowanie alternatyw do rzeczywistosci,
jak pisze Pan Mateusz Sipiora, design spekulatywny ,pomaga ludziom raczej
stworzy¢ kompas do nawigowania w przyszto$é, a nie jej realng mape”.

Na tym tle Pan Mateusz Sipiora przedstawia proces projektowy,
poprzedzony jego wlasng praca badawcza, urzadzenia majgcego za zadanie
wspierania terapii osob dotknietych afazja. Projektowane przez niego
urzadzenie w formie ,opaski’ na gtowe, stuzacej do przezczaszkowej stymulacii
moézgu podczas sesji terapeutycznych w warunkach domowych, bez udziatu
specjalisty, gdzie obszary stymulowane przez elektrody znajduja sie na ptacie
skroniowym, powyzej okolicy ucha. Wediug autora jednym z kluczowych



zatozeri bylo ograniczenie leku osoby chorej wobec zwigzanego
z procesem rehabilitacji urzgdzeniem, wykorzystujacym energie elektrycznag.
W zwigzku z tym urzadzenie to powinno nawigzywaé¢ do ,cywilnej” formy
urzadzen powszechnie znanych i akceptowanych, wystepujgcych w innych
dziedzinach zycia codziennego. Powstaja wiec kolejne wersje projektowe —
wersja ,stuchawki’ oraz ,opaska” bedaca pierscieniem naktadanym na gtowe
pacjenta. Poszczegdélnym wariantom projektu towarzyszyly modele, ktére
kolejno wprowadzaty zmiany funkcjonalne i estetyczne istotnych elementéw
z punktu widzenia projektanta i konstruktora. Wstepne modele funkcjonalne
pozwolity autorowi zweryfikowa¢ dobér materiatow i wyeliminowaé ewentualne
bledy konstrukcyjne, w efekcie powstaty kolejne wersje projektu, modele,
a jak pisze autor, ,prototypy” nr 4 i ostateczny nr 5 Visera. W mojej ocenie
powinniémy jednak méwi¢ o modelach blizszych etapowi koncepcyjnemu niz
0 prototypach. Autor bowiem nie przedstawia zadnych informacji o budowie,
szczegotach technicznych zawartych w prototypach rozwigzar, ktére powinny
znalez¢ sie w opracowaniu bedacym efektem wspotpracy autora ze
specjalistami oraz konstruktorami elektroniki. Réwniez niedosyt sprawia brak
weryfikacji tzw. prototypéw przez specjalistow, lekarzy, terapeutéw. Wydaje sie,
ze tak powinien przebiega¢ proces projektowy, zakonczony prototypami
weryfikujgcymi poprawnos$¢ decyzji projektowych np. oceny skutecznos$é
rozmieszczenia elektrod i ich wptywu na skutecznos$é terapii. Przedstawienie
zakresu projektu w jakim prezentuje to Pan Mateusz Sipiora, wydaje sie
usprawiedliwione, przez przyjeta przez niego filozofie designu spekulatywnego.

Cenne wydaje sie, utozsamianie formy z ksztattem sportowej opaska, ktéra
pozwala pacjentowi rozpoznac w jaki sposob zatozy¢ urzgdzenie na gtowe.
Uzytkowanie opaski stato sie mozliwie, bardziej intuicyjne oraz pozbawione
stygmatu medycznego, moze zostaé skojarzone z branzg fitness.

Oprdcz projektu przedstawionego w opracowaniu, na uwage zastuguje
rowniez, dotagczony do pracy przez Pana Mateusza Sipiore, aneks
przedstawiajgcy projekt nazwy i identyfikacji wizualnej marki ,Visera”, ktora
w swojej oszczednej i minimalistycznej formie doskonale wpisujacej sie w nurt
stylistyki wspotczesnych urzadzern medycznych.

Konkluzja

Po zapoznaniu si¢ z materialem pracy doktorskiej przedstawionym do
recenzji, stwierdzam z przekonaniem, ze Pan Mateusz Sipiora zaprezentowat
prace, ktérej zawarto$¢ pomimo pewnych niedociggnie¢ merytorycznych,
stanowi wazny element rozwoju dyscypliny naukowej i wnosi wktad w rozwdj
wiedzy o pozycii i roli projektantéow wzornictwa przemystowego. Na podstawie
oceny pracy pt. Wplyw wzornictwa — dziedziny opartej o nauki humanistyczne
na jakos¢ badar oraz komfort oséb z dysfunkcjami neurologicznymi. Projekt
urzadzenia wspierajagcego osoby dotkniete afazjg’, stwierdzam, ze
przedstawiong prace cechuje oryginalno$¢ opracowania, wszechstronnosé
podejmowanej analizy, ze szczegélnym naciskiem na strone uzytkows zadania
projektowego. Przede wszystkim jednak na szczeg6lng uwage zastuguje nacisk



na aspekt humanistycznego projektowania, stosunku projektanta do problemu
relacji ludzkich, pacjent — diagnosta - terapeuta w przypadku schorzen
neurologicznych. Doswiadczenie doktoranta, jako projektanta, zaprezentowane
w przedstawionej pracy, uwidocznione we wszechstronnym i oryginalnym
podejsciu do problemu projektowego, zaprezentowanej metodyce poszukiwania
optymalnych rozwigzan i ostateczna postaé wysoce specjalistycznego
urzadzenia, sktaniaja do opinii o jego wszechstronnych kwalifikacjach.

Biorac pod uwage cato$¢ przedstawionych materiatow, stwierdzam,
Zze przedstawiona mi do oceny praca doktorska Pana Mateusza Sipiory,
realizowana na Wydziale Architektury i Wzornictwa Uniwersytetu Artystycznego
w Poznaniu, spetnia wymagania stawiane rozprawom doktorskim i w petni
spetnia wszystkie niezbedne wymagania okreslone w art. 13 Ustawy z dnia
14.03.2003 roku o stopniach naukowychi tytule naukowym ( Dz. U. z 2003 r. Nr
65, poz.595, Dz.U. z 2016 r. Nr 164, poz. 882, 1311).

Wobec powyzszego stwierdzam, ze Pan Mateusz Sipiora w petni zastuguje
na przyznanie mu stopnia doktora sztuk plastycznych w dyscyplinie sztuki
plastyczne i konserwacja dziet sztuki i wnioskuje o dopuszczenie go do

publicznej obrony pracy.
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