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Biatystok, 2021-01-04

Ocena rozprawy doktorskiej mgr Anny Tyranskiej-Fobke pt.: ,, Finansowanie
szpitalnych oddzialéw ratunkowych w Polsce na tle rozwigzan Swiatowych ”

Szpitalne oddzialy ratunkowe (SOR) sa jednostkami systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne (PRM) powofanymi do niesienia pomocy osobom w stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego. Aby umozliwi¢ SOR wiasciwe realizowanie zadan, do ktorych
zostaly powolane, istotne jest ich prawidiowe i adekwatne finansowanie oraz wspieranie
przez instytucje pafistwowe. Tymczasem problemy kadrowe oraz utrudniony dostep do
Swiadezen opieki zdrowotnej na nizszych szezeblach, tj. w podstawowe; opiece zdrowotnej i
ambulatoryjnej opiece specjalistyczne;. powodujg dodatkowo, ze SOR jest miejscem, do
ktorego zglaszaja sie takze pacjenci niewymagajacy natychmiastowej pomocy medycznej w
zwigzku ze stanami naglego zagrozenia zdrowotnego. Dlatego tez podjecie badan majacych
na celu poszukiwanie rozwigzan zmierzajacych do polepszenia funkcjonowania i
finansowania SOR w oparciu o doswiadczenia innych panstw, aby odpowiadaly one
faktycznym potrzebom tych oddzialow. uwazam za niezwykle cenng inicjatywe badawcza,
moggcg miec istotne walory naukowo-poznawcze oraz jeszeze wigksza wartosé praktyczng.

Przedstawiona do oceny praca zawarta jest na 168 stronach edycji komputerowej,
podzielonej na 9 rozdzialow, z whasciwie zachowanymi proporcjami pomiedzy nimi.

Na wstepie Doktorantka zapoznaje czytelnika z aktualnie obowiazujgcymi
uregulowaniami formalno-prawnymi dotyczacymi sposobu funkcjonowania, Wymogow
kadrowych i organizacyjnych oraz strukturalnych dotyczacych SOR-6w w Polsce. omawiajac
Je zgodnie z chronologia ich powstawania i wchodzenia w zycie. W dalszej czesci opisuje
regulacje prawne odnoszace sie do finansowania SOR, spos6b finansowania tych oddziatow
oraz dokonuje analizy aktualnych regulacji. Sporo uwagi poswieca takze na oméwienie
Systemu Wspomagania Dowodzenia PRM (SWD PRM). Na podstawie dostepnego
piSmiennictwa omawia regulacje prawne oraz zagadnienia organizacyjne systemdéw
ratownictwa w Czechach, na Litwie i Lotwie oraz w Stowacji i Niemczech. Na koniec

przedstawia narastajace w wielu krajach §wiata zjawisko overcrowdingu, czyli wzrostu
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zapotrzebowania na §wiadczenia zdrowotne udzielane w SOR osobom niebedacym w stanie
naglego zagrozenia zdrowotnego.

Autorka wykazala si¢ znajomoscig pismiennictwa krajowego i $wiatowego, umiejetnie
wydobywajgc te momenty, ktére byly niezbedne do uzasadnienia podstaw teoretycznych Jej

pracy 1 wyboru metod badawczych.

Powyzsze dane staly si¢ dla Doktorantki przestanka do podjecia badan majacych na
celu wypracowanie optymalnego sposobu finansowania szpitalnych oddziatéw ratunkowych
w Polsce, ktory bytby oparty z jednej strony na rzetelnych i sprawdzonych danych, a z drugiej
na doswiadezeniach systeméw ochrony zdrowia innych krajow. Na podstawie precyzyjnic
postawionego celu pracy, Autorka sformutowata gtowna hipoteze badawcza, ktora zatozyta,
ze na podstawie oceny przebiegu zmian oraz ocenie aktualnych regulacji w sposobie
finansowania SOR w Polsce, mozliwe bedzie wypracowanie propozycji takiej modyfikacji.
ktéra uczyni z SOR-6w oddzialy niegenerujace strat finansowych, a kolejne szpitale beda
dazyly do tworzenia SOR-6w w swoich lokalizacjach. Gtéwnej hipotezie badawczej
towarzysza trzy hipotezy szczegélowe, wskazujace na istniejace w innych krajach

rozwigzania, ktore moglyby poméc w osiggnigciu zamierzonego celu.

Z rozdzialu Material i metody wynika, ze material badawczy stanowily dane
pozyskane z Klinicznego Oddzialu Ratunkowego (KOR) Uniwersyteckiego Centrum
Klinicznego (UCK) w Gdafisku z baz danych bedacych w dyspozycji UCK oraz dane
dotyczace finansowania szpitalnych oddziatéw ratunkowych w krajach. z ktérymi nastepuje
transgraniczna wspolpraca w opiece nad pacjentami. Do analiz wykorzystano dane pozyskane
z Niemiec, Czech i Lotwy. W prowadzonych badaniach wykorzystano modelowanie
matematyczne, benchmarking, modele na podstawie systemu niemieckiego (model A),

czeskiego (model B) i lotewskiego (model C) oraz model dodatkowy bedacy kompilacja
modeli A B1C.

W rozdziale Wyniki w syntetyczny sposob przedstawiono sposoby obliczenia i
pozyskania wartosci skladowych do obliczenia i weryfikacji przedstawionych powyzej

modeli. Na podstawie zgromadzonych materiatléw zostaly przygotowane wartosei liczbowe
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do przeprowadzenia obliczen 1 weryfikacji zaproponowanych modeli finansowych dla SOR.
Dotyczy to obciazenia KOR w katach 2016-2019 oraz oszacowania wartoéci kosztow
poszczegolnych procedur medycznych i kategorii stanu zdrowia pacjenta w SOR dla
poszczegolnych lat. Dane te przedstawiono w formie licznych tabeli (N=11) i rycin (N=5). W
oparciu o przedstawione dane i wyliczenia przeprowadzono obliczenia dla modeli
zaproponowanych w rozdziale ,,Materiat 1 metody”. W przypadku weryfikacji modelu A
(niemieckiego) odplatno$¢ dotyczyta kazdego pacjenta, modelu C (lotewskiego) tylko
chorych wymagajacych obserwacji, w przypadku modelu czeskiego (model B) zachodzila
koniecznos¢ rozdzielenia pacjentow przywiezionych przez zespoly ratownictwa medycznego
od tych, ktorzy na SOR zglosili si¢ samodzielnie (kwestia wspotplacenia). Poréwnanie
wszystkich modeli finansowania wykazalo, ze wszystkie zaproponowane prezentuja wyzsze
wartosci niz warto$¢ umow z Narodowym Funduszem Zdrowia w Polsce (lata 2017-2019).

Dotyezy to zwlaszcza modelu A — niemieckiego (réznice siegajace 600%).

W rozdziale Dyskusja Autorka w sposob obszerny (16 stron), dojrzaty, $wiadczacy o
petnej znajomosci przedstawianych zagadnien omawia wyniki swych badan, pordwnujac je i
dyskutujac z wynikami uzyskanymi przez innych. Doktorantka nie ogranicza sie jedynie do
opisu zachowania si¢ poszczegdlnych wskaznikow, ale trafnie interpretuje uzyskane wyniki,
wykorzystujac dane z piSmiennictwa.

Wyniki swych badan Autorka podsumowuje az w 11 wnioskach, ktre wynikaja z
wykonanych analiz i sa odpowiedzig na zadania postawione w celu pracy. Postawione
hipotezy szczegélowe nie zostaly zweryfikowane pozytywnie. Model czeski, zaktadajacy
wspolplacenie ze strony pacjentéw zglaszajacych si¢ na SOR z lzejszymi dolegliwosciami nie
poprawia wynikow finansowych tych oddziatéow (a moze jednak zmniejsza liczbe o0séb
niebgdacych w stanie zagrozenia zycia — przypis Recenzenta). Réwniez model niemiecki w
chwili obecnej nie jest mozliwy do implementacji w Polsce. W tym przypadku Doktorantka
sugeruje poglebienie badan na przyczyna tego zjawiska. Tylko model C (fotewski) uzyskat
pozytywna weryfikacj¢. Ma on jednakze powazne ograniczenia zwiazane z nieporoéwnywalnie

nizsza liczba chorych zaopatrywanych w SOR tego kraju. Model D bedgcy kompilacjg modeli
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A, B i C, wydaje si¢ by¢ najbardziej realny i mozliwy do zastosowania w Polsce, jednakze jak
wykazaly badania poprawitby finansowanie SOR-6w w naszym kraju jedynie o 3%.

Pracg uzupeiniajg Streszczenie w jezyku polskim i angielskim, ktore zwiezle
przedstawia przebieg badan 1 uzyskane wyniki oraz Pismiennictwo zawierajace 172 pozycje.
Dobor pismiennictwa jest trafny, obszerny i ujmuje pozycje rodzime, jak i obce. Autorka
wykazala si¢ jego znajomoscia 1 umiejgtnie wykorzystata w swojej pracy.

Na zakonczenie dysertacji Doktorantka zamieszcza Spis tabel (N=18) i rycin (N=5)
oraz Wykaz stosowanych skrotéw i Zafaezniki — wykaz procedur medycznych wg ICD-
9/swiadezen wykonywanych w szpitalnym oddziale ratunkowym z podziatem na 6 kategorii
stanu zdrowia pacjenta w SOR. Podkreslenia wymaga strona graficzna pracy i jej uktad
utatwiajgey sledzenie toku mysli przez ich ilustracj¢ tabelami i rycinami zamieszczonymi w
tekscie. Jezyk jest prosty i jasny. chociaz Autor nie ustrzegt sie kilku bledéw literowych,
interpunkeyjnych i redakcyjnych. Nie umniejszaja one jednak wartosei pracy i sg latwe do
usunigeia podczas przygotowywania dysertacji do druku.

Podsumowujgc uwazam, ze Doktorantka wykazata bardzo dobre przygotowanie,
znajomos¢ pismiennictwa dotyczacego omawianego zagadnienia, umiejetnosé samodzielnego
myslenia i rozwigzywania zagadnien oraz krytyczny. rzeczowy stosunek do omawianego
tematu. Model badania jest jasny i logiczny, a wytknicte cele zostaly konsekwentnie
zrealizowane i zapisane we wnioskach za$ szczegdétowe hipotezy badawcze przeszly
szezegolowy weryfikacje. Najwickszym osiagnieciem pracy jest jej wartosé praktyczna
wskazujgea na potrzebe ponownej analizy systemu finansowania szpitalnych oddzialow
ratunkowych w Polsce gdyz mimo widocznych zmian na lepsze w dalszym ciagu wymaga on
poprawy.

Uwazam, ze praca mgr Anny Tyranskiej-Fobke pt.: . Finansowanie szpitalnych
oddzialéw ratunkowych w Polsce na tle rozwiazan Swiatowych ™ jest oryginalnym i
samodzielnym dorobkiem, prezentuje warto$é naukowg 1 praktyczng oraz odpowiada
warunkom okreslonym w art. 13 Ustawy z dnia 14.03.2003r. o stopniach naukowych i tytule

naukowym (Dz.U. nr 65, poz. 593, z pdzniejszymi zmianami), przeto stawiam Wysokiej
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Radzie Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w Gdansku wniosek o dopuszezenie

Doktorantki do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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prof. dr hab. Jerzy Robert Ladny



