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RECENZJA

rozprawy doktorskiej mgr Marty Gallas
pt:” Bezpieczenstwo Swiadczenioborcéw w Programie
Koordynowanej Opieki nad Kobietg w Cigzy”

Podjeta problematyka badawcza przez Panig mgr Marte Gallas jest nowatorska w naukach
o zdrowiu. Wprowadzony w 2016 roku przez Narodowy Fundusz Zdrowia program opieki
koordynowanej nad kobietg w cigzy ma na celu zapewnienie kompleksowej opieki medycznej matce
i dziecku w okresie cigzy, podczas porodu oraz w potogu, a co za tym idzie poprawe komfortu
i poczucia bezpieczenstwa na kazdym etapie sprawowania opieki perinatalnej, zmniejszenie
umieralnosci okotoporodowej, a takze liczby cie¢ cesarskich. Szpitale, ktére przystepujg do programu
muszg spetnié okreslone warunki: minimum 600 poroddéw rocznie, dostep do poradni ginekologiczno-
potozniczej oraz potoznej. Jakosé, ciggtosé i kompleksowosé petnoprofilowej opieki zapewnia zespét
ztozony z lekarza ginekologa, potoznej oraz lekarzy szpitala. W grudniu 2016 roku wprowadzono
koordynowang opieke nad kobietg w cigzy na Il lub Il poziomie opieki perinatalnej (KOC II/1l1),
ktdrego celem jest zapewnienie kobiecie skoordynowanej opieki w sytuacji patologii cigzy sredniego
stopnia (Il poziom) oraz wysokiego (lll poziom). Szpital jako podmiot koordynujgcy nadzoruje
wszystkie dziatania i zarzadza catoscig opieki nad kobietg w cigzy o przebiegu fizjologicznym (KOC),
jak réwniez na Il lub Il poziomie opieki perinatalnej (KOC II/III).

W zwigzku z powyzszym podjety zakres badan przez mgr Marte Gallas nalezy uznaé za istotny
w poznaniu oceny satysfakcji kobiet ciezarnych, ktére przeszty przez program koordynowanej opieki
w cigzy (KOC).

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska mgr Marty Gallas wpisuje sie w potrzeby
dostarczenia obiektywnych badan dotyczgcych funkcjonowania programu KOC oraz zapewnienia
poczucia bezpieczeristwa kobietom w cigzy, objetych skoordynowang opieka perinatalng. Biorgc pod
uwage powyzsze, nalezy uznaé, ze wybrana przez mgr Marte Gallas tematyka badan naukowych,

ktdra stata sie podstawaq rozprawy doktorskiej, jest aktualna o istothnym znaczeniu.
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Pod wzgledem formalnym praca zostata dobrze skonstruowana. Rozprawa ma charakter
teoretyczno-empiryczny. Posiada klasyczny uktad, czyli wyodrebniong cze$é teoretyczng i empiryczng
(teoria — metoda — empiria — dyskusja i wnioski). Dysertacja liczy 145 stron. Zawiera wymagane
elementy strukturalne (spis tresci, wstep, podstawy teoretyczne badan, metodologie badan,
omowienie wynikéw badan, dyskusje, wnioski, pi$miennictwo, streszczenie w jezyku polskim
i angielskim, piSmiennictwo, wykaz tabel i wykreséw oraz 4 zatgczniki zawierajgce kwestionariusze
ankiet). Rozprawa sktada sie z siedmiu rozdziatéw, z ktdrych pierwsze trzy majg charakter przegladu
literaturowego (18 stron), rozdziat czwarty jest poswiecony metodologii badan (4 strony), a pigty ma
charakter empiryczny (68 stron). Ze wzgledu na charakter badan, cze$¢ empiryczna pracy jest
najobszerniejsza i stanowi 46,9% catosci dysertacji.

We wstepie Doktorantka uzasadnia wybdr tematyki pracy. Pierwszy rozdziat dysertacji stanowi
wprowadzenie w zagadnienia zwigzane z organizacjg i funkcjonowaniem opieki okotoporodowej na
Swiecie i w wybranych krajach Europy. W rozdziale drugim Doktorantka opisata klasyczny model
opieki okotoporodowej oraz zatozenia programu koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy (KOC).
Trzeci rozdziat rozprawy zawiera zasady rozliczania $wiadczen z Narodowym Funduszem Zdrowia.
Catos¢ czesci teoretycznej pracy oceniam wysoko. Rozdziat ten stanowi cenne zrédto wiedzy
i wprowadza czytelnika w istote podjetych badan.

Mgr Marta Gallas postawita sobie gtéwny cel badan o charakterze poznawczym, ktédrym byta
ocena funkcjonowania programu koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy (KOC) oraz jego skutkow
w aspekcie bezpieczenstwa pacjentek i ich dzieci oraz stusznosci wprowadzenia rozwigzan
systemowych w zakresie zdrowia publicznego. Do celu gtéwnego Doktorantka dodatkowo
sformutowata: gtéwny problem badawczy (czy wprowadzenie programu KOC wptyneto na zmiane roli
potoznej, zwiekszenie poziomu wiedzy, poczucia bezpieczenistwa i zadowolenia kobiet w cigzy, oraz
stusznos¢ rozwigzan systemowych w Polsce?), oraz 6 hipotez badawczych i 6 celéw szczegétowych.
Zatozenia badawcze zostaty sformutowane poprawnie.

W kolejnym rozdziale dysertacji dotyczagcym metodologii badann Doktorantka w sposdb jasny,
rzeczowy i nie budzacy watpliwosci przedstawita zastosowane metody, techniki i narzedzia
badawcze. Na przeprowadzenie badan uzyskano zgode Komisji Bioetycznej Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego (nr NKBBN/530/2019-2020).

Badaniem objeto 4939 oséb, w tym: 3216 kobiet korzystajacych z programu KOC, 1642 kobiety
objete klasycznym modelem opieki okotoporodowej, 36 lekarzy i 45 potoznych. Do zebrania danych
Doktorantka wykorzystata cztery kwestionariusze ankiety tj.: kwestionariusz ankiety Narodowego

Funduszu Zdrowia oraz trzy autorskie kwestionariusze ankiety opracowane na potrzeby niniejszej
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dysertacji. W rozdziale poswieconym metodologii badan Doktorantka zawarta takze szczegétowy opis
(IV etapy) procesu badawczego.

Analize danych przeprowadzono przy uzyciu metod statystki opisowej oraz standardowych testow
statystycznych. Obliczenia statystyczne wykonano przy uzyciu programu IBM SPSS Statistics 28 oraz
programu statystycznego STATA 13.

Zastosowane narzedzia badawcze zapewnity w wystarczajgcy sposdb zebranie materiatu, jego
analize oraz umozliwity realizacje zatozonych celéw badawczych.

Wyniki prezentuje Doktorantka w rozdziale V ,Wyniki badan”. Rozdziat ten liczy 68 stron i posiada
wilasng strukture podrozdziatéw. Analiza jest rzetelnie opracowana i przedstawiona graficznie
w formie 120 tabel, 41 rycin oraz opisowo. Uzyskane wyniki badan potwierdzajg wysoki poziom
satysfakcji pacjentek, lekarzy i potoznych z programu skoordynowanej opieki perinatalnej. Stusznie
Doktorantka podkresla, ze program KOC mozna uznaé¢ za bezpieczne i stuszne rozwigzanie
systemowe, ale nalezy zwiekszy¢ poziom wiedzy kobiet ciezarnych w zakresie aktualnie
funkcjonujgcych modeli opieki okotoporodowej, roli potoznej w prowadzeniu cigzy o przebiegu
fizjologicznym i udzielaniu swiadczen w czasie cigzy, jak rowniez roli lekarza, aby kazda kobieta mogta
dokonac¢ samodzielnej decyzji, co do wyboru modelu opieki i osoby sprawujgcej opieke w cigzy.

W dyskusji liczacej 12 stron Doktorantka zawiera autorskie podsumowanie materiatu
empirycznego w konfrontacji z wynikami innych autoréw. Wykazata sie umiejetnoscia analizowania,
systematyzowania oraz powigzania wfasnych wynikdw badafn z wynikami innych badaczy.
Doktorantka w podsumowaniu dyskusji naukowej zwrdcita uwage na stuszno$¢ wprowadzenia opieki
koordynowanej nad kobietg w cigzy, jednak aby w petni wykorzysta¢ posiadane zasoby polskiego
systemu opieki zdrowotnej i w dalszym ciggu poprawiaé jakos¢ swiadczen, nalezy zwiekszy¢ wiedze
i autonomie kobiet ciezarnych w zakresie przystugujgcych im sSwiadczen. Autorskie propozycje
zastuguja na dostrzezenie, co rdwniez $wiadczy o dojrzatosci naukowej mgr Marty Gallas.

Uzyskane wyniki pozwolity Doktorantce sformutowac¢ 6 wnioskéw oraz rekomendacje, w ktorej
Autorka rekomenduje podjecie dziatan zmierzajgcych do podniesienia poziomu wiedzy kobiet
ciezarnych w zakresie funkcjonujagcych modeli opieki okotoporodowej, co pozwoli ciezarnej na
podejmowanie samodzielnej decyzji o wyborze modelu i osoby ustawowo uprawnionej do
sprawowania opieki w cigzy podczas porodu i potogu. Whnioski koncowe w petni znajduja
potwierdzenie w przeprowadzonych badaniach wtasnych Doktorantki.

Doktorantka wykorzystata w pracy 102 pozycje bibliograficzne. Najnowsze publikacje wydane
w okresie ostatnich 5. lat (od 2019 roku) stanowig 47% (48 pozycji) catosci literatury. Dobor

pismiennictwa nie budzi zastrzezen, pod wzgledem jakosciowym literatura jest zréznicowana.
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Przygotowujgc rozprawe do publikacji proponuje jednak ujednolici¢ opis pozycji pisSmiennictwa
(np. poz.72. ma zapis ...1(188)2019,Doi:..., a pozycja 75. ...2018;75(3):247-253.DOL....).

Praca jest bardzo starannie opracowana pod wzgledem redakcyjno-graficznym, napisana
poprawnym jezykiem. W czesci teoretycznej rozprawy, jak rowniez w innych miejscach Doktorantka
stosuje czasami nieprawidtowo niektére pojecia z zakresu potoznictwa, np. uzyto sformutowania:
zanurzenie w wodzie zamiast immersja wodna, odbieranie porodu zamiast przyjmowanie porodu,
cesarskie ciecie zamiast ciecie cesarskie czy plan opieki nad sobg i dzieckiem, zamiast plan opieki
przedporodowej/plan porodu. Pojedyncze usterki w postaci bteddéw literowych czy stylistycznych nie
maja wptywu na koricowg ocene rozprawy doktorskiej.

Reasumujac, oceniam rozprawe doktorskg mgr Marty Gallas za niezmiernie wazng w aspekcie
opieki nad kobietg w cigzy. Catosciowy uktad pracy jest przejrzysty, ujecie tematu rzeczowe, opisy
wynikéw logiczne, a oméwienie wyczerpujgce. Do najwazniejszych waloréw recenzowanej rozprawy
nalezy zaliczyé: waznosé i aktualnos¢ podjetego tematu, wypetnienie luki badawczej w Polsce
w podjetej problematyce badawczej, rzetelne opracowanie wynikéw empirycznych.

Przedtozona do recenzji rozprawa doktorska stanowi oryginalne rozwigzanie problemu
badawczego, wykazuje ogdlng wiedze teoretyczng Doktorantki w dyscyplinie nauki o zdrowiu
w wystarczajgcym zakresie, potwierdza umiejetnos¢ Doktorantki w zakresie samodzielnego
prowadzenia pracy naukowej. Zaprezentowana w rozprawie analiza stanowi rozwigzanie zadania
naukowego i spetnia w moim przekonaniu wymagania stawiane rozprawom doktorskim.

Biorgc powyisze pod uwage, stwierdzam, ze recenzowana rozprawa doktorska spetnia warunki
okreslone w art. 13 Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz
o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. 2003, 65, 595 z pdin. zm.) w zwigzku z art. 179
ust. 1 Ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018,1669 z pdzn.
zm.) i wnioskuje do Wysokiej Rady ds. Stopni Naukowych w dyscyplinie nauk o zdrowiu Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie mgr Marty Gallas do dalszych etapow przewodu

doktorskiego.
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