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Recenzja

Rozprawy doktorskiej mgr. Karola Tarkowskiego pt. ,,Mi¢dzywejewddzkie migracje
pacjentéw hospitalizowanych w Polsce — uwarunkowania, tendencje, skutki”,
przygotowanej pod kierunkiem promotora dr hab. n. o zdr. Prof. SGH Doroty

Raczkiewicz i promotora pomocniczego dr n. ckon. Agnieszki Kister.

Doktorant w swojej rozprawie doktorskiej podjgl bardzo wazny i aktualny problem
przemieszczania si¢ pacjentow migdzy wojewédztwami w Polsce w celu korzystania z uslug
medycznych, co jest zwigzane z jakoscig ustug medycznych, bezpieczenstwem pacjentow, a
takze ma skutki ekonomiczne i finansowe w postaci realokacji srodkéw finansowych z

Narodowego Funduszu Zdrowia oraz rozmieszczenia kadr medycznych.

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska sklada si¢ z cyklu 4 opublikowanych
artykulow, ktore sy powigzane tematycznie ze soba, stanowig oryginalne osiggni¢cie naukowe,
o lacznej punktacji 65 MNiSW i 1,116 Impact Factor. Jeden artykul zostal opublikowany w
czasopismie z listy JCR, zas trzy na liscie B MNiSW. Doktorant jest pierwszym autorem trzech
tych artykulow, a w jednym artykule — drugim autorem. Dwa artykuly skladajgce si¢ na cykl sg
w jezyku polskim, a dwa w jezyku angielskim. Udziat Doktoranta w poszczegélnych artykulach

jest znaczgcy 1 wynosi kolejno: 80%, 80% , 90% i 70%.

Rozprawa doktorska w formie oprawionego wydruku ma uklad typowy dla tego typu
prac, liczy 93 strony, sklada sie z wykazu artykulow wchodzgcych w cykl, streszezen w jezyku
polskim i angielskim, wstepu, celu pracy, kopii opublikowanych artykuléw, podsumowania i

wnioskow, oswiadczen wspolautorow artykulow oraz spisu pismiennictwa.



We wstepie rozprawy Doktorant zawart wprowadzenie do tematu rozprawy, precyzyjnie
zdefiniowal pojecie migracji pacjentow, dokonal przegladu pismiennictwa krajowego i
zagranicznego na ten temat oraz uzasadnil potrzebg badania migracji pacjentéw w naszym
kraju. Dobrze zaplanowany wstep i dobér zagadnien $wiadczy o dobrym przygotowaniu

teoretycznym Doktoranta

Doktorant jasno okreslil glowny cel rozprawy, ktorym bylo poznanie skali zjawiska,
uwarunkowan demograficznych i medycznych oraz kosztow hospitalizacji pacjentdéw poza
wojewodztwem zameldowania na terenie catej Polski w latach 2013-2017, a takze zbadanie
zmian w czasie tego zjawiska, jego uwarunkowan i kosztow. Doktorant rowniez prawidlowo
sformulowal cztery cele szczegdlowe swojej rozprawy, ktore odpowiadajg celom zawartym w

czterech artykutach stanowigcych cykl.

Celem pierwszego artykulu zatytulowanego ,.Migracje pacjentow z Lubelskiego OW
NFZ w zakresie lecznictwa szpitalnego — oddzialy szpitalne” bylo poznanie zakresow i wartosci
$wiadczen migracyjnych pacjentow Lubelskiego Oddzialu Wojewoédzkiego NFZ w stosunku
do innych wojewddztw w zakresie lecznictwa szpitalnego w ramach uméw ,oddzialy
szpitalne”. Celem drugiego artykulu zatytulowanego .Migracje pacjentow z Lubelskiego OW
NFZ w zakresie lecznictwa szpitalnego — programy zdrowotne i terapeutyczne, chemioterapia,
radioterapia i $wiadczenia wysokospecjalistyczne” bylo poznanie zakresow i wartosci
$wiadczen migracyjnych pacjentéw Lubelskiego Oddzialu Wojewddzkiego NFZ do innych
wojewddztw w zakresie lecznictwa szpitalnego w ramach programéw zdrowotnych i
terapeutycznych, chemioterapii, radioterapii i $wiadczen wysokospecjalistycznych. Celem
trzeciego artykulu zatytulowanego “Interregional migration of patients hospitalized in Poland
in 2017” byla ocena liczby pacjentéw hospitalizowanych w innych wojewodztwach na terenie
calej Polski poza wojewoddztwami zamieszkania, a takze uwarunkowan demograficznych i
medycznych oraz kosziéw takich hospitalizacji. Ostatni z cyklu artykulow, zatytulowany
,,Changes in interregional migration of patients hospitalized in Poland - 2013-2017" mial na
celu oceng zmian w czasie liczby i kosztéw hospitalizacji pacjentow poza wojewddztwem
zameldowania na terenie calej Polski w latach 2013-2017, jak rowniez uwarunkowar

demograficznych i medycznych tego zjawiska.

Kazdy z przedstawionych do oceny artykuléw ma uklad typowy dla artykulow
naukowych, zawiera streszczenie, slowa kluczowe, wstep, cel, material i metody, wyniki,
dyskusje, wnioski i spis pismiennictwa. Dwa pierwsze artykuly stanowig wnikliwg analize

migracji pacjentéw zarejestrowanych w Lubelskim Oddziale Wojewodzkim Narodowego
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Funduszu Zdrowia, a hospitalizowanych w innych wojewddztwach. Dwa pozostale artykuly
dotyczg juz przeplywdw hospitalizowanych pacjentéw miedzy wszystkimi wojewodztwami w
Polsce, przy czym pierwszy z tych artykuléw to analiza przekrojowa tych migracji dla 2017
roku. Natomiast ostatni artykul zawiera szczegélowe przekrojowe analizy migracji pacjentoéw
hospitalizowanych dla pieciu lat (2013, 2014, 2015, 2016 i 2017 roku), ale przede wszystkim
analiz¢ zmian w czasie zaréwno liczby i struktury pacjentéw hospitalizowanych poza
wojewddztwem zameldowania (wedlug wieku, plei, grupy chordb wedlug klasyfikacji ICD10,
rodzajéw oddzialow szpitalnych), jak rowniez kosztéw hospitalizacji migracyjnych miedzy

wojewodztwami w Polsce.

Warte jest podkreslenia, Ze Doktorant zgromadzil ogromny materiat badawczy dotyczacy
hospitalizacji migracyjnych w calym kraju w latach 2013-2017, dla ktorego zbudowat ogromng
baz¢ danych, liczacg tacznie okolo 2,5 min przypadkow. W rozdzialach metodycznych czterech
artykuléw, Doktorant opisal wyczerpujaco zgromadzony material badawczy, czas i miejsce
badania oraz wykorzystane metody badawcze, w tym zastosowane w rozprawie metody
statystyczne. Wszystkie te aspekty oceniam pozytywnie, a dobor metod jako trafny, co

swiadczy o dobrym przygotowaniu Doktoranta do pracy badawczej.

Material badawczy przez Doktoranta zostal poddany wnikliwej i logicznej analizie
statystycznej, ktorg oceniam bardzo wysoko, przy zastosowaniu wielu metod statystycznych w
komputerowym pakiecie statystycznym STATISTICA oraz arkuszu kalkulacyjnym Microsoft

Excel.

Wyniki badan zostaly opracowane starannie, tworzg one logiczng i spdjna calosé,
stanowig one znaczng cz¢$¢ kazdego z czterech artykutow. Tabele zostaly skonstruowane
poprawnie, a zilustrowanie wynikéw na zbiorczych rycinach znacznie ulatwia interpretacje i
zrozumienie istniejacych prawidlowosci i trendéw. Lgcznie cztery artykuly zawierajg 13 tabel
i 12 rycin (3 tabele i 2 ryciny w artykule pierwszym, 4 tabele i jedna rycina w artykule drugim,

3 tabele i 5 rycin w artykule trzecim, 3 tabele i 4 ryciny w artykule czwartym).

Dyskusje we wszystkich artykulach sg ciekawe, Doktorant wykazal w nich swoja
znajomo$¢ literatury w temacie rozprawy oraz umiejetnosé krytycznego dyskutowania swoich
wynikéw badan z innymi doniesieniami. Doktorant sformulowal lacznie 18 wnioskéw w
poszczegdlnych artykulach (3 w pierwszym artykule, 3 w drugim artykule, 6 w trzecim artykule
oraz 6 w czwartym artykule). Ponadto oprawiony wydruk rozprawy doktorskiej zawiera
rozdzial zatytutowany ,,Podsumowanie i wnioski”, w ktérym Doktorant podsumowat wyniki

swoich badan, jak i sformulowal 6 wnioskéw koncowych swojej rozprawy doktorskiej. W pelni
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zgadam si¢ z opinig Dokloranta zawarta w ostatnim wniosku rozprawy doktorskiej, ze
~przeprowadzone badania migracji pacjentow hospitalizowanych i zmian w poszczegodlnych
regionach mogg zostaé wykorzystane do tworzenia wojewddzkich priorytetow w ochronie
zdrowia, a takze do wskazania potrzeb inwestycyjnych i kadrowych wynikajgcych z
niedostatkow terytorialnych podazy uslug zdrowotnych, a przez to mogg by¢ pomocne w

ksztaltowaniu polityki zdrowotnej naszego kraju.”

W mojej ocenie, postawione przez Doktoranta cele badawcze zostaly w pelni
zrealizowane w rozprawie doktorskiej. Rozprawa ta jest oryginalnym osiggnigciem naukowym
Doktoranta, wynikajgcym zaréwno z duzej wiedzy i przeprowadzonej pracy badawczej na
temat migracji pacjentéw, jak i z duzego doswiadczenia praktycznego Doktoranta w zakresie
funkcjonowania podmiotéw zajmujgeych si¢ ochrona zdrowia oraz funkcjonowania
Narodowego Funduszu Zdrowia i systemu opieki zdrowotnej w Polsce. Niniejsza rozprawa
doktorska wnosi istotny wkiad do dyskusji na temat poprawy funkcjonowania systemu opieki
zdrowotnej w Polsce i mam nadzieje, Ze jej wyniki znajdg praktyczne zastosowanie w tym

zakresie.

Pismiennictwo rozprawy doktorskiej jest do$¢ obszerne, zawiera zaréwno pozycje

polskojezyczne, jak i anglojezyczne, jest dobrze dobrane i aktualne.

Podsumowujac, oceniam bardzo wysoko rozprawg doktorskg mgr Karola Tarkowskiego
zarowno pod wzgledem naukowym, jak i praktycznym. Prace g cechuje: wysoki poziom
naukowy, przejrzysty uklad, rzeczowe ujecie tematu, prawidlowo dobrane metody badan,
logiczny opis wynikéw i ich wyczerpujgce omowienie, starannosé, rzetelnosé, dobra grafika w

formie tabel i rycin, ladny jezyk, a pracg czyla si¢ z zainteresowaniem i przyjemnoscig.

W mojej opinii, rozprawa mgr. Karola Tarkowskiego pt. ,.Migdzywojewodzkie
migracje pacjentow hospitalizowanych w Polsce — uwarunkowania, tendencje, skutki” spetnia
wszystkie wymogi stawiane rozprawom doktorskim. Mam wigc zaszczyt przediozy¢ Wysokiej
Radzie Wydzialu Nauki o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego moja
pozytywna ocene lej rozprawy doktorskiej i wnioskowaé¢ o dopuszczenie mgr. Karola

Tarkowskiego do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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