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RECENZJA
rozprawy doktorskiej mgr Anny Labug
“Analiza kosztéw opieki nad pacjentami po przeszczepieniu narzadéw w odlegtym okresie
potransplantacyjnym”
przygotowanej pod opiekg promotora dr. hab. n. med. Mariusza Niemczyka

Niniejszg recenzj¢ sporzadzitem na wniosek prof. dr hab. n. med. Bolestawa Samolinskiego,
Przewodniczgcego Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
sporzgdzony w dniu 12.10.2021 r. w konsekwencji podjecia w dniu 05.12.2019 r. przez Radg
Wydziatu Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego Uchwaly Nr 71/2019 o

wyznaczeniu recenzentéw w przewodzie doktorskim mgr Anny Labus.

'Przedmiotem recenzji jest przede wszystkim stwierdzenie czy osiggnigcia naukowe Kandydatki:
1) spelniajg kryteria okreslone w art. 13 Ustawy z dnia 14.03.2003 o stopniach naukowych i
tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. nr 65, poz. 595 z p6zn. zm.)
oraz

2) stanowig podstawe do nadania stopnia naukowego doktora

Stwierdzam, po zapoznaniu si¢ z przedtozona monografia, ze dysertacja mgr. Anny Labu$ w pehi
spelnia wymagania stawiane rozprawom doktorskim, jej tematyka miegci si¢ w dziedzinie nauk

’
medycznych i nauk o zdrowiu, dyscyplinie nauki o zdrowiu, a praca zastuguje na wyr6znienie.




UZASADNIENIE

Rozprawa doktorska mgr Anny Labu$ zastata przygotowana pod opieka promotora dr. hab. n. med.
Mariusza Niemczyka w Klinice Inmunologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych,

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Dane wykorzystane w pracy pochodzity od dorostych pacjentéw Poradni Nefrologiczno-
Transplantacyjnej Kliniki Immunologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, leczonych w roku 2018. Celem pracy byto oszacowanie bezposrednich
catkowitych rocznych i miesigcznych kosztéw leczenia pacjentéw w 1-25 lat po przeszczepieniu nerki,
a tak2e ich skladowych pogrupowanych nastepujaco wedtug miejsca realizacji $wiadczenia

medycznego:

e ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AOS, 5 sktadowych),
¢ hospitalizacje (12 skiadowych) oraz

® leczenie dializami w czasie hospitalizacji

Poréwnano takze koszty §wiadczeii w ostatnich 6 latach przed utraty przeszczepu watroby.

Ocenie poddano dane 306 losowo wybranych biorcéw przeszczepu nerki i 9 biorcéw przeszezepu
watroby. U 81 biorcow przeszczepu nerki dokonano dodatkowo analizy kosztéw w 1.,2.,3.,4. roku po
zabiegu przeszczepienia. W analizie pominigto koszty samego zabiegu przeszczepienia oraz pobytu w
oddziale chirurgicznym, immunosupresji pozaszpitalnej, a takze $wiadczefi Podstawowej Opieki
Zdrowotne;j i zlecanych w jej ramach badan diagnostycznych.

Doktorantka okreslita, 2e koszty leczenia biorcéw przeszczepu nerki w 1. roku po przeszczepieniu byly
wyzsze niz w kazdym z kolejnych 3 lat, gdy réinice migdzy nimi byly nieistotne statystycznie.
Najwigkszy wplyw na powstanie tej réznicy miat koszt opieki AOS, a szczegélnie badania laboratoryjne
i konsultacje. Roczne koszty leczenia w pierwszych 10 latach po przeszczepieniu nerki byly wyzsze niz
w kolejnych dekadach, a ré2nicg t¢ powodowaly przede wszystkim badania dlagnostyczne Ple¢ i wiek
wydawaly si¢ nie mie¢ istotnego wptywu na uzyskane wyniki. : .
)

Analiza kosztéw leczenia i ich sktadowych u 20 pacjentéw, ktérzy w roku 2018 utracili nerke
przeszczepiong wykazala, ze rosng one juz w roku poprzedzajacym utrate przeszczepu, a w roku utraty
nerki przeszczepionej wzrastajg wielokrotnie. Wzrost kosztéw leczenia byt spowodowany niezbednymi
hospitalizacjami i dializoterapig. Zjawisko to miato podobne wystapito zaréwno wéréd os6b tracgcych



przeszczep nerki z powodu odrzucania, jak i zgonu pacjenta. Podobny, choé mniej nasilony wzrost
kosztéw leczenia obserwowano w ostatnim roku funkcjonowania przeszczepu watroby, choé r6znica ta
nie osiggnela znamiennodci statystycznej wskutek malej liczby pacjentéw i duzej rozpietosci
indywidualnych kosztéw leczenia.

Epizody skutecznego leczenia odrzucania przeszczepu zaleznego od przeciwciat blisko 20 krotnie

zwigkszaly miesieczne koszty pacjentdw z przeszczepiong nerka.

Wigkszo$¢ wynikéw zostata opublikowana w 3 pracach w czasopismach o zasiegu miedzynarodowym,
co potwierdza warto§¢ przeprowadzonych badan. $wiadczy to tez o jakosci i znaczeniu uzyskanych
wynikéw. Dowodzg one, Zze dlugotrwale utrzymanie przeszczepionej nerki nie zmienia istotnie rocznych
ani miesigcznych kosztéw leczenia, ktére stabilizujg si¢ po 1-2 latach od zabiegu przeszczepienia nerki.
Wyniki te stanowig cenny materiat dla organizatoréw opieki nefrologicznej i transplantacyjnej nie tylko
w Polsce. Wydaje si¢ tez, ze koszty te stopniowo spadajg, ale analiza trendu nie byla przeprowadzona.
Doktorantka wykazata jednoznacznie, ze najwigksze koszty ponoszone sg w pierwszych i ostatnich
dwéch latach funkcjonowania przeszczepu, a takze krétkotrwale w przypadkach ostrego odrzucania
przeszczepu zaleznego od przeciwcial. Jest to ustalenie o tyle wazne, ze podobnych prac wiasciwie nie
prowadzono. Praca zatem, nosi wszellq;e znamiona nowatorstwa., a metodologia badania zastuguje na

uznanie ze wzgl¢du zaréwno na oryginalnos$¢ podejscia jak i skrupulatno$é i szczegétowo$§¢ wykonania.

Okreslenie tak wielu parametréw kosztowych postgpowania terapeutycznego w doéé jednorodnej
grupie stanowilo duze wyzwanie logistyczne i analityczne. Kandydatka poradzita sobie z tym w
sposdb godny pochwaly. Mgr Anna Labu$ przeanalizowala i przedstawita w swojej pracy wszystkie
badane parametry, a takze ich zmiany w czasie, w sposéb absolutnie prawidtowy i wystarczajgcy do

* wyciggnigcia uzasadnionych i wiarygodnych wnioskéw. Ustrzegta si¢ przy tym niebezpieczenstwa
data-miningu wykazujgc tym samym duzg dojrzato$¢ badawczs.

Praca jest napisana zrozumiale i dobrze opracowana ped wzglgdem prezentacji wynikéw. Dyskusja
jest przeprowadzona wzorowo, nie zawiera stwierdzen nieuzasadnionych i nie opartych na
opublikowanych danych. Wnioski sg sformutowane jasno i z nalezyts ostroznoécia, znajduja petne
oparcie w przedstawionych wynikach badan.

Wielo$¢ badanych parametréw spowodowalta, Ze praca jest dos¢ obszérna — liczy 66 stron tekstu,
zawiera 17 tabel i 8 rycin. Wstep liczy 10 stron, a cato$¢ uzupelniajg kopie opublikowanych prac.
Przyjeta przez Doktorantke linia wywodu jest trafna, $wietnie podparta 103 cytowanymi publikacjami
i nie zawiera zbgdnych dygresji ani wynikéw analiz pobocznych. Dowodzi to duzej dojrzatoéei
metodologicznej mgr Anny Labus.



WNIOSEK

Z przyjemnoscia stwierdzam, ze rozprawa doktorska mgr Anny Labus$ spelnia kryteria
okreslone w 13 Ustawy z dnia 14.03.2003 o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach
i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. nr 65, poz. 595 z pd4n. zm.) i wnosze do Wysokiej Rady
Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie
Doktorantki do dalszych etapodw postepowania w przewodzie doktorskim. Jednocze$nie

wnioskuje¢ 0 wyréznienie pracy.

Dzigkuje takze za wyb6r do roli recenzenta w niniejszym postgpowaniu.




