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Ocena rozprawy doktorskiej mgr Jana Stachurskiego zatytulowanej: , Zastosowarnie szyn
wyciggowych w Zlamaniach trzonu kosci udowej w systemie Paristwowego Ratownictwa

Medycznego.”

Zgodnie = uchwalg Rady Wydzialu Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego nr 159/2019 =z dnia 02. 04. 2020r, wybrany do zrecenzowania rozprawy
doktorskiej autorstwa mgr Jana Stachurskiego, ktorej promotorem jest prof. dr hab. nauk o
zdrowiu Robert Galgzkowski, a promotorem pomocniczym doktor nauk medycznych Andrzej
Sionek, przedstawiam swajqg oceng pracy.

Rozwijajgcy si¢ od ponad 20 lat w Polsce System Panstwowego Ratownictwa
Medycznego podlega cigglym zmianom warunkowanym w znacznej mierze przez instytucje
odpowiedzialne za jego funkcjonowanie, ktore wprowadzajg odpowiednie przepisy prawa
majgce na celu usprawnienie funkcjonowania tego systemu. Podstawqg wprowadzania tych
zmian sq przede wszystkim wyniki badan naukowych prowadzonych w obszarach wiedzy
zwigzanych z dzialaniami wobec pacjentow w stanach naglego zagroZenia Zycia i zdrowia.
Dlatego tak cenne sq nowatorskie i szczegolowe opracowania, ktdrych wyniki powinny zostac
wykorzystane w celu poprawy jakosci funkcjonowania naszego systemu Ratownictwa
medycznego. Takim wlasnie opracowaniem jest dysertacja doktorska mgr Jana
Stachurskiego.

Przedmiotem rozprawy doktorskiej mgr Jana Stachurskiego jest analiza zastosowania
szyn wyciggowych w zlamaniach trzonu kosci udowej w systemie Panstwowego Ratownictwa
Medycznego. Prawidlowo zaplanowane | przeprowadzone przez Autora badania

retrospektywne epidemiologii zlaman kosci udowej i badania ankietowe pozwolily na
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przedstawienie rzetelnego i opartego na faktach obrazu wykorzystywania w
warunkach polskich szyn wyciggowych w dzialaniach reagujgcych Zycie i zdrowie w czesci
przedszpitalnej i szpitalnej Systemu Ratownictwa Medycznego.

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska mgr Jana Stachurskiego liczy 184
strony | podzielona jest na 8 rozdzialow: Wstgp, Cel pracy, Material i metody, Wyniki
Dyskusja i Whnioski uzupelnione rozdzialem nr 7 zatytulowanym Rekomendacje oraz
Pismiennichwo w postaci 192 pozycji literaturowych. W dysertacji Autor umiescil takze:
Slowa kluczowe, Wykaz skrétow, Streszczenie w jezyku polskim i angielskim, , Spis 40 rycin,
Spis 27 tabel i Zalgczniki w liczbie 7.

W pierwszym, liczgcym 34 strony, rozdziale pracy zatytulowanym ,,Wstep” Autor
przedstawia w szesciu bardzo obszernych podrozdzialach informacje dotyczgce zlaman kosci
udowej, rysu historycznego zastosowan wyciqgu w leczeniu zlaman kosci udowej :ze
szezegdlnym uwzglednieniem zastosowan szyn wyciggowych. Kolejne podrozdzialy poruszajq
zagadnienia zwigzane ze wspolczesnymi metodami leczenia zlaman kosci udowej i
omowieniem obecnie stosowanych na swiecie szyn wyciggowych. Wstep konczy podrozdzial w
calosci  poswigcony zasadom funkcjonowania Systemu Panstwowego Ratownictva
Medycznego w naszym kraju. Poszczegdlne zagadnienia Autor opisuje w sposob interesujgcy
dla czytelnika i wykazuje sie¢ dobrg znajomos$¢ pismiennictwa naukowego i przepisow
prawnych z zakresu omawianej problematyki.

W mojej ocenie rozdzial ten jest zbyt obszerny i zawiera wiele informacji nie zwigzanych
bezposrednio z tematem pracy, ktére utrudniajg sledzenie zasadniczego nurtu badan Aultora.
Przyklady: 1. Wykazy wszystkich czynnosci ktore ratownik moze wykomywacé samodzielnie pod
nadzorem lekarza i wykaz wszystkich lekow, ktore ratownik moze podawac samodzielnie —
fgcznie 3 strony wstepu. 2. Caly podrozdzial poswigcony wspolczesnym metodom leczenia
zlaman kosci udowej — 3 strony wstgpu.

W kolejnym, rozdziale zatytulowanym ,Cel pracy” mgr Jan Stachurski
precyzuje w sposéb zwigzly glowny cel pracy, ktorym jest analiza mozliwosci
wykorzystywania szyn wyciggowych przez system Panstwowego Ratownictwa Medycznego w
Polsce w przypadkach ziaman trzonu kosci udowej. W rozdziale tym Autor formuluje takze
hipoteze badawcezq zakladajgeg, ze ,, Panstwowe Ratownictwo Medyczne = za malg czestoscig
stosuje szyny wyciggowe wzgledem potrzeb polskich pacjentow,
a ratownicy medyczni mogq byé gotowi do uzytkowania szyn wyciggowych, jesli je

olrzymajqg”.
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W rozdziale tym Autor zaklada takze opracowanie rekomendacji dotyczqgcych
mozliwosci wykorzystania szyn wyciggowych w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne,
przez wszystkie jednostki: lotnicze zespoly ratownicthwa medycznego, zespoly ratownictwa
medycznego oraz szpitalne oddzialy ratunkowe oraz rekomendacji w zakresie zmian w
edukacji ratownikéw medycznych majgcych na celu poprawe wiedzy i umiejetnosci
korzystania z szyn wyciggowych.

Cel pracy Autor konsekwentnie realizuje w dalszych czesciach swojej dysertacyi, a sledzenie
toku analiz ulatwiajg postawione przez Niego szczegolowe pytania badawcze w liczbie
dziesigciu;

1. Jaka jest epidemiologia zdarzen, czyli jak czesto wsrod polskich pacjentow

dochodzi do zlamania trzonu kosci udowej?

2. Czy w Polsce jest dopuszczalne uiytkowanie szyn wyciggowych w systemie

Panstwowego Ratownictwa Medycznego?
3. Czy ratownicy medyczni nabywajg kompetencji do korzystania z szyn wyciggowych
w trakcie ksztalcenia przed dyplomowego?

4. Czy ratownicy medyczni nabywajq kompetencji do korzystania z szyn wyciggowych

w trakcie doskonalenia zawodowego?

Czy Lotnicze Pogotowie Ratunkowe korzysta z szyn wyciggowych?

Czy Zespoly Ratownichwa Medycznego korzystajg z szyn wyciggowych?
Czy Szpitalne Oddzialy Ratunkowe korzystajq z szyn wyciggowych?

S NS W

Czy :zachodzi wspolpraca pomiedzy Zespolami Ratownictwa Medycznego

a Szpitalnymi Oddzialami Ratunkowymi w zakresie stosowania szyn wyciggowych?

9. Czy jest mozliwe nauczenie ratownikéw medycznych korzystania z szyn
wyciggowych w krotkim czasie?

10. Ktory =z modeli szyn wyciggowych bylby optymalny w pracy ratownikow

medycznych?

W rozdziale ,, Material i metody” doktorant szczegélowo prezentuje przebieg prowadzonych
przez siebie wieloetapowych badan, Na calosé¢ badania skiadalo si¢ osiem réinych etapow,

realizowanych w wigkszosci rownolegle.

Etap I dotyczyl badan epidemiologicznych i demograficznych obrazujgcych problem zlaman
kosci udowej w populacji polskiej. Kolejne trzy etapy wyroinione przez Autora dotyczyly
analizy aktow prawnych i programow nauczania obowigzujgcych w Polsce w zakresie
mozliwosci wykorzystywania szyn wyciggowych oraz ksztalcenia przed i podypolomowego

ratownikow medycznych.
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Nastepne trzy etapy pracy dotyczyly badan ankietowych przeprowadzonych przez mgr Jana
Stachurskiego w oparciu o autorskie kwestionariusze odpowiedzi wypelniane przez
dysponentow lotniczych zespoléw ratownictwa medycznego, dyspozytorow ambulansow ZRM
i personel szpitalnych oddzialow ratunkowych. Badania te byly prowadzone wsrod personelu

wybranych jednostek systemu PRM w Polsce.

Ostatnim etapem badan opisanym przez autora w metodologii pracy bylo przeprowadzenie i
analiza autorskiego programu szkoleniowego w zakresie zastosowania szyny wyciggowej,
przeprowadzone wsrod studentow I roku studiow, semestru szdstego studiow licencjackich,

kierunku ratownictwa medycznego.

W rozdziale Material i Metody przedstawiono takze poprawnie dobrane, zastosowane w pracy

metody analizy statystycznej.

Kolejny rozdzial stanowig ,,Wyniki” w ktorym na 50 stronach mgr Jan Stachurski
konsekwentnie analizuje wyszczegolnione w metodyce pracy poszczegolne etapy badan.
Wyniki prowadzonych badan przedstawione sqg w formie opisowej lub w formie tabel i rycin
opatrzonych odpowiednimi komentarzami Doktoranta, ktore podkreslajg najistotniejsze
wnioski z prezentowanych wynikow, co ulatwia czytelnikowi sledzenie toku prowadzonych
analiz. Uzyskane w pracy dane liczhowe byly analizowane z wykorzystaniem odpowiednio
dobranych metod analizy statystycznej powszechnie uznawanych za prawidlowe do analiz w

rozprawach doktorskich.

W rozdziale pigtym zatytulowanym ,Dyskusja” mgr Jan Stachurski na 10 stronach
porownuje wyniki badan wiasnych z wynikami uzyskanymi przez innych autoréw zajmujgcych
sig podobng tematykq. Doktorant wybiera najistotniejsze informacje i wnioski wynikajgce =
poszczegolnych czesci analiz swojej pracy, a nastgpnie przedstawia ich oceng wlasng =z
wykorzystaniem informacji z odpowiednio dobranych i aktualnych pozycji z literatury
krajowej i zagranicznej. To wszystko pozwala Autorowi na naswietlenie omawianych
problemow w sposob bardzo wszechstronny i odpowiadajgcy najnowszemu stanowi wiedzy, a
przy tym praktyczny i interesujgcy dla czytelnika. W dyskusji Autor wykazuje si¢ takze
znajomoscig analizowanych tematow, co pozwala na formutowanie bardzo celnych wnioskow,
a nawet rekomendacji. Uwazam, ze przedstawione w tym rozdziale analizy mogg znaleié
praktyczne zastosowanie w organizacji leczenia chorych ze zlamaniami trzonu kosci udowej

na etapie dzialan przedszpitalnych i w warunkach Szpitalnych Oddzialéw Ratunkowych.

str. 4



Na zakonczenie doktorant formuluje 14 bardzo rozbudowanych , Whnioskow”
korcowych, w wigkszosci odpowiadajgcych na szczegolowe pytania badawcze, zalozone przed
analizq materialu, ktére w sposob logiczny wyplywajq ze zrealizowanych przez Autora badan.
W mojej ocenie wniosek nr 3. ,, Zlamanie trzonu kosci udowej skutkuje zwigkszonym ryzykiem
zgonu” nie wynika z badan przeprowadzonych przez autora i pozostaje bez zwigzku =

tematem i zalozeniami badawczymi tef pracy.

Bardzo wysoko oceniam 7 rozdzial pracy zatytulowany Rekomendacje, w ktorym autor
wypunktowal najistotniejsze i szczegolowe rozwigzania do zastosowania w odpowiednich
aktach prawnych, ktore moglyby sig przyczynié do poprawy funkcjonowania systemu PRM w
zakresie wykorzystania szyn wyciggowych. Nalezy podkreslic, ze wszystkie rekomendacje

przedstawione przez autora wynikajq = jego analiz przedstawianych w niniejszej pracy.

Materialy Zrodiowe przedstawione w rozdziale ., Pismiennictwo” obejmujg 192
pozycje dobrze dobranych pozycji literaturowych, pochodzqcych zarowno = pismiennictwa
polskiego jak i zagranicznego oraz aktéw prawnych. Poszczegolne pozycje pismiennictwa
cylowane sq w kolejnosci pojawiania sig¢ w tekscie i wszystkie zostaly prawidfowo i
adekwatnie zastosowane.

Kolejne rozdzialy dysertacji stanowig ,, Streszczenia” w jezyku polskim i angielskim,
ktore zawierajq wszystkie niezbedne informacje dotyczgce calosci pracy.

Na koncu dysertacji Autor umiescil 7 zalgcznikow ktore zawierajg poszczegilne
bwestionariusze  badain  ankietowych oraz opracowana przez autora Prezentacje
multimedialna do zajgé edukacyjnych, ktorych przebieg i skutecznosé¢ byla analizowana w

niniejszej pracy.

W podsumowaniu nalezy stwierdzi¢, Ze rozprawa doktorska mgr Jana Stachurskiego
Jjest oryginalnym osiggnieciem Autora opartym na wlasnym doswiadczeniu i pracy badawczej
oraz stanowi istotny wklad do dyskusji na temat optymalnej organizacji przedszpitalnych
etapow leczenia chorych z naglymi zagrozeniami Zycia i zdrowia w naszym kraju, a jej wyniki
i wnioski oprocz waloréw naukowych majg duze znaczenie praktyczne.

W recenzowanej pracy nie znalazlem istoinych bledow merytorycznych, swoje
zastrzezenie przedstawilem przy ocenie poszczegolnych rozdzialow pracy, a niewielkie
uchybienia interpunkcyjne, stylistyczne i edytorskie majg drugorzedne :znaczenie i nie

zmieniajq mojej pozytywnej oceny rozprawy jako calosci.
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Rozprawa doktorska mgr Jana Stachurskiego pt. . Zastosowanie szyn wyciggowych w
damaniach trzonu kosci udowej w systemie Parstwowego Ratownictwa Medycinego.”
spelnia warunki okreslone w art. 13 ust.] ustawy z dnia 14 marca 2003r. o stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki ( Zalacznik do
obwieszczenia Marszalka Sejmu RP z dnia 2 grudnia 2014r. - Dz. U. poz. 1832).

Mam zatem zaszczyt przedstawic Wysokiej Radzie wniosek o dopuszczenie mgr Jana

Stachurskiego do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Prof. dr hab. n. med. Adam Nogalski
=4

atedry Traumatologii i Medycyny Ratunkowej
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie
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