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Rozprawy doktorskiej mgr Marii Wysockiej pt. . Analiza wybranych potrzeb
i identyfikacia wyzwan w opiece paliatywnej w Polsce w perspektywie pacjentéw, ich
opiekunow oraz lekarzy”

Promotor: dr hab. n. med. Anna Klimkiewicz

Promotor pomocniczy: dr hab. n. med. Andrzej Silczuk

Opicka paliatywna to interdyscypliname podejscie medyczne, ktorego celem jest
poprawa jakosci zycia i tagodzenie cierpienia pacjentow (zarowno doroslych i dzieci) oraz
ich rodzin, w przypadku wystgpienia postepujacej choroby zagrazajacej zyciu. Opieka
paliatywna obejmuje szeroki zakres dziatan i zaymuje si¢ fizycznymi, psychologicznymi,
spolecznymi, a takze duchowymi aspektami opieki nad pacjentem i jego bliskimi.
W Europie zapotrzebowanie na opiekg paliatywng dynamicznie rosnie w wyniku starzenia
sie spoleczeristwa i rosngcego obcigzenia przewleklymi chorobami niezakaznymi (NCDs).
Choroby nowotworowe, choroby ukladu sercowo-naczyniowe, przewlekle choroby ukladu
oddechowego i cukrzyca stanowig czeste wskazania do objecia pacjenta opieka
paliatywng. Opieka paliatywna obejmuje szereg uslug Swiadczonych przez réinych
specjalistbw, w tym lekarzy, pielegniarki, opiekunéw medycznych, ratownikéw
medycznych, farmaceutéw i fizjoterapeutéw. Podobnie jak w przypadku innych dziedzin
medycyny, w opiece paliatywnej wazna rol¢ odgrywajg interdyscypliname zespoly
terapeutyczne. Szczegolnie istotne znaczenie w opiece paliatywnej ma wlasciwie leczenie
bolu przewleklego, ktory znaczaco obniza jakosé Zycia pacjentéw. Wyzwanie stanowi
rowniez racjonalne wykorzystanie opioidowych lekéw przeciwbélowych.
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W Polsce, $wiadczenia z zakresu opieki paliatywnej i hospicyjnej sg finansowane
w ramach Narodowego Funduszu Zdrowia. Obecnie dostepne formy opieki paliatywnej
mozna podzieli¢ na trzy gléwne grupy swiadczen:

« opicka ambulatoryjna realizowano w poradni medycyny paliatywne)
skierowana do osob, ktorych stan ogdlny jest stabilny i sa w stanie przyjsé
na wizyte w poradni;

* opieka stacjonarna w hospicjum stacjonarnym lub na oddziale medycyny
paliatywnej w szpitalu, w tym w formie opieki cigglej lub tymczasowe;j;

+ opieka domowa w hospicjum domowym, skierowana do osdb, ktérych stan
zdrowia, warunki zamieszkania 1 zaangazowanie bliskich w opicke
pozwalajg im na pobyt w domu, gdzie uzyskujg $wiadczenia od
pielegniarki i lekarza,

Wezesne wdrozenie $wiadczen z zakresu opieki paliatywne) pozwala poprawic
jakodé Zycia pacjentow, ograniczy¢ niepotrzebne przyjecia do szpitala i zwigkszyé
efektywnos¢ wykorzystania zasobéw systemu opieki zdrowotnej i opieki spoleczne;j.

Opieka paliatywna stanowi wa2ny, ale czgsto pomijany element systemu opieki
zdrowotnej w Polsce. Wyzwania demograficzne oraz epidemiologia przewleklych choréb
niezakaznych sprawiajg, Ze zapotrzebowanie na opieke paliatywng w Polsce bedzie
wzrastac. Podjeta przez mgr Mari¢ Wysockq tematyka rozprawy doktorskiej jest cickawa
i wazna spolecznie, Leczenie bolu przewleklego (w tym u pacjentdéw z nowotworami)
stanowi nadal aktualne wyzwanie kliniczne i terapeutyczne, szczegélnie w przypadku
pacjentdbw z chorobami nowotworowymi obje¢tych opiekg paliatywna. Brak aktualnej
wiedzy medycznej lub niewladciwe przekonania personelu medycznego i pacjentéw
sprawiajg, ze istotny odsetek pacjentéw objetych opiekg paliatywng moze
w niedostatecznym stopniu korzystaé z leczenia opioidowymi lekami przeciwbdlowymi,
co wplywa na poziom odczuwanego bolu, a tym samym jako$¢ zycia pacjenta. Analiza
potrzeb i identyfikacja wyzwan w opiece paliatywnej w Polsce w oparciu o punkt
widzenia pacjentéw, ich opiekundéw oraz lekarzy podjete przez Doktorantke, stanowig
odpowiedZz na aktualne wyzwania zdrowia publicznego w zakresie organizacji opieki
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paliatywnej w Polsce. Ponadto, analiza sposobu wykorzystania opioidowych lekéw
przeciwbolowych w leczeniu bélu u pacjentéw objetych opieks paliatywng moze znale2é
praktyczne zastosowanie przy opracowywaniu szkoleri i kampanii edukacyjnych dla
lekarzy zajmujacych si¢ leczeniem bolu.

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska ma charakter spojnego tematycznie
cyklu trzech publikacji naukowych i obejmuje nastepujace pozycje:

1) Wysocka M, Kieszkowska-Grudny A, Klimkiewicz J, Jarosz J, Hordowicz M,
Silczuk A, Pasierski T, Klimkiewicz A. Between “opioidophobia” and an opioid
epidemic: a cross-sectional comparison of opinions on opioid analgesic treatment between
palliative care patients with cancer and physicians in Poland. Oncology in Clinical
Practice. 2023. doi:10.5603/0cp.96515 (IF=0,50; MEiN=140).

2) Wysocka M, Frydrych J, Klimkiewicz A, Jarosz ], Pasierski T. The needs of
patients and their families under inpatient hospice care at the time of the COVID-19

pandemic — similarities and differences. Qualitative research. Medycyna
Paliatywna/Palliative = Medicine.  2021;13(2):71-82.  doi:10.5114/pm.2021.107673
(MEiN=20).

3) Wysocka M, Jarosz J, Klimkiewicz A, Pasierski T, Hordowicz M, Klimkiewicz
J. Cancer patients and their caregivers in the face of opioid analgesic treatment -
Opportunities and threats to the treatment process. Oncology in Clinical Practice.
2021;17:59-66. doi: 10.5603/0CP.2021.0015 (MEiN=100).

We wszystkich trzech publikacjach Doktorantka jest pierwszym autorem,
a indywidualny wkiad Doktorantki w powstanie publikacji na podstawie zalaczonych
o$wiadczen wspolautorow byl wiodacy i wynosit odpowiednio 90%, 90% i1 85%. Dwie
pierwsze prace s3 pracami oryginalnymi, a trzecia publikacja ma charakter pracy
przeglagdowej.

Zasadnicza czg$¢ pracy podzielona jest na 8 rozdzialow, w tym: wstgp, zalozenia
i cele pracy, metodologia, wyniki, dyskusja, podsumowanie, ograniczenia badan
i wnioski. Ponadto, rozprawa doktorska zawiera wykaz publikacji, wykaz stosowanych
skrotow, streszczenie w jezyku polskim i streszczenie w jezyku angielskim, spis tabel
i rycin. Do rozprawy doktorskiej zalgczono rdowniez opinie Komisji Bioetycznej,
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odwiadczenia wspolautoréw, wykaz pismiennictwa i kopie publikacji stanowiacych
rozprawe doktorska.

Temat rozprawy doktorskiej zostal sformulowany prawidlowo i odpowiada tresci
rozprawy doktorskiej.

We wstepie Doktorantka w sposdéb wyczerpujacy | precyzyjny przedstawia
najwazniejsze zagadnienia z zakresu opieki paliatywnej oraz rol¢ opieki paliatywnej
w systemie opieki zdrowotnej i opieki spolecznej. Doktorantka omdwila wskazania do
objecia pacjentow opiekg paliatywna, wplyw opieki paliatywnej na jakoéé zycia
pacjentdw, spoleczne i psychologiczne skutki objecia pacjentéw opiekg paliatywng oraz
role interdyscyplinarnych zespoléw medycznych w opiece nad pacjentem objetym opicka
paliatywng. Wazng czgé¢ wstgpu stanowig paragrafy poswi¢cone analizie opieki
paliatywnej z perspektywy pacjenta. Istotng cz¢$¢ wsi¢pu stanowi omdwienie problemu
leczenia bolu przewleklego (w tym bélu nowotworowego), w tym zalecen wiodacych
organizacji migdzynarodowych oraz odniesienie tych zalecen do aktualnego stanu opieki
paliatywnej w Polsce. Doktorantka w precyzyjny sposob przedstawila mozliwosci
i zagrozenia wynikajgce ze stosowania opioidowych lekéw przeciwbodlowych w opiece
paliatywnej, w tym wplyw wiedzy i przekonan pacjentéw i personelu medycznego na
decyzje dotyczace doboru farmakoterapii w leczeniu bélu. Wstep jest obszerny, liczy
lgcznie 14 stron i pozwala na dokladne rozumienie zagadnienia badawczego poruszonego
przez Doktorantke w ramach rozprawy doktorskiej. Celem giéwnym rozprawy doktorskiej
byla analiza potrzeb i identyfikacja wyzwan w opiece paliatywnej w Polsce w oparciu
o punkt widzenia pacjentow, ich opiekunéw oraz lekarzy. Doktorantka sformulowala
rowniez 3 cele szczegblowe:

1) Poréwnanie opinii pacjentow opieki paliatywnej i lekarzy na temat stosowania
opioidowych lekéw przeciwb6lowych.

2) Analiza potrzeb pacjentdw i ich rodzin oraz potencjalnych réznic w ich
hierarchii w okresie pandemii COVID-19,

3) ldentyfikacja kluczowych czynnikéw wplywajacych na powodzenie terapii
przeciwbolowej w leczeniu paliatywnym w oparciu o narracyjny przeglad literatury.

Cel glowny jak i cele szczegélowe zostaly sformulowane prawidlowo
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i odpowiadajg tresci przedstawionej rozprawy doktorskiej. Ponadto, sformulowane zostalo
7 pytan badawczych, ktore w sposob precyzyjny okreslajg kierunek prowadzonych badan.
Pismiennictwo sklada si¢ z 126 starannie dobranych i aktualnych pozycji.

W swojej rozprawie doktorskiej, mgr Maria Wysocka wykorzystala trzy rbzne
metody badawcze: badanie ilodciowe, badanie jakosciowe oraz przeglad narracyjny.

Pierwsza publikacja ,,Berween “opioidophobia’ and an opioid epidemic: a cross-
sectional comparison of opinions on opioid analgesic treatment between palliative care
patients with cancer and physicians in Poland” zostala opracowana na podstawie badania
kwestionariuszowego przeprowadzonego wérdd pacjentow objetych opiekg hospicyjng lub
paliatywns oraz lekarzy. W badaniu poswigconym ocenie opinii i nastawienia do
opioidowego leczenia przeciwbolowego pacjentow i lekarzy, Doktorantka skoncentrowala
si¢ na pordwnaniu wynikow obydwu grup. W badaniu wykorzystano autorski
kwestionariusz badawczy. Kwestionariusz badawczy zawieral zestaw zamoknietych
pytan, z wariantami odpowiedzi w formie S-stopniowej skali Likerta. Odpowiedzi
uzyskano od 104 pacjentow Hospicjum Onkologicznego w Warszawie oraz 216 lekarzy
specjalistow, rekrutowanych z calej Polski poprzez zdalny dostgp do kwestionariusza
badawczego udostepnionego w sieci {ankieta online w trakcie pandemii COVID-19).

Druga publikacja ,,The needs of patients and their families under inpatient hospice
care at the time of the COVID-19 pandemic - similarities and differences” zostala
opracowana na podstawie badania jakosciowego przeprowadzonego w formie
ustrukturyzowanych wywiadow wsréd 12 pacjentow objetych opieka hospicjum
stacjonarnego pacjentow oraz ich rodzin i opiekunéw (9 osdb). Szablon, wedlug ktérego
zbierano odpowiedzi stanowila ,Ankieta poirzeb pacjentéw w opiece hospicjum
stacjonarnego w okresie pandemii COVID-19", zawierajaca 34 pytania otwarte.

Trzecia publikacja ,,Cancer patients and their caregivers in the face of opioid
analgesic treatment - Opportunities and threats to the treatment proces”, to przeglad
narracyjny oparty na metodzie krytycznej analizy i dyskusji nad aktualnym stanem
wiedzy, dotyczacej nastawienia i opinii pacjentéw, ich rodzin oraz lekarzy. Publikacja
dotyczyla wybranych aspektéw opieki paliatywnej, ze szczegdlnym uwzglednieniem
opioidowego leczenia przeciwbolowego,
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Metody badawcze zastosowane przez Doktorantkge zostaly dobrane w sposob
prawidtowy, Material badawczy byl gromadzony w trakcie pandemii COVID-19 (2020 r.),
co uzasadnia przeprowadzenie badania kwestionariuszowego w formie on-line wsrod
lekarzy. Analizy statystyczne zostaty przeprowadzone przy uzyciu pakietu IBM SPSS
Statistics 25. Przeprowadzone analizy sg typowe dla rozpraw doktorskich opartych na
badaniu kwestionariuszowym. W badaniu jakosciowym analizy zebranego materialu
przeprowadzono z wykorzystaniem podejécia antropologii medycznej, co réwniez nalezy
uzna¢ za poprawne metodologicznie podejscie do analizy danych z badan jakosciowych.
Sposob opisu metod w rozprawie doktorskiej jest prawidlowy 1 wystarczajgcy do
rozumienia poszczegblnych etapéw procesu badawczego, prowadzonego przez
Doktorantke w trakcie przygotowywania publikacji.

Najwazniejsze wyniki uzyskane w toku prowadzonej dzialalnosci badawczej
zostaly przedstawione w sposdb czytelny i logiczny na 14 stronach rozprawy doktorskiej.
Doktorantka przedstawita opinie, doSéwiadczenie i nastawienie pacjentéw do opioidowych
lekéw przeciwbblowych, poréwnujac wyniki uzyskane od pacjentow, z wynikami
uzyskanymi w grupie lekarzy. Doktorantka wykazala réinice w postrzeganiu lekdow
opioidowych przez pacjentéw i lekarzy, w szeregu réznych aspektow i sytuacji,
znajdujgcych zastosowanie w opiece paliatywnej. Na podstawie wynikéw badania
jakosciowego, Doktorantka przedstawila potrzeby pacjentdéw i ich rodzin/opiekunéw
w zakresie opieki paliatywnej w trakcie pandemii COVID-19. Doktorantka wykazala, ze
pacjenci czesto zglaszali potrzeby dotyczgee powrotu do domu, fizycznego kontakiu
z bliskimi, leczenia bélu, pomocy, wsparcia i empatii ze strony personelu. Wazng czgéé
wynikoéw stanowi omdwienie potrzeb pacjentow w zakresie komunikacji z bliskimi.
Analiza potrzeb rodzin i opiekunéw pacjentéw objetych opieka paliatywng wskazala na
potrzeby w zakresie opieki, kontroli, bezpieczenstwa, zapewnienia wsparcia dla chorych
ze strony zespolu leczgeego, lepszej komunikacji z personelem hospicjum, potrzebami
uzyskania informacji o stanie chorego, kontaktu wzrokowego i kontaktu fizycznego.
Przedstawione zostaly rdwniez rdznice w hierarchii potrzeb pacjentdéw i ich opickunéw.
W ramach uzyskanych wynikow, Doktorantka na podstawie przegladu literatury
przedstawila szanse i zagrozenia w zakresie leczenia przeciwbdlowego pacjentow
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z przewleklym bdlem nowotworowym. Przedstawiony zostal szereg barier i ograniczen
w leczeniu bélu z wykorzystaniem opioidéw, co ma istotne znaczenie dla identyfikacji
barier w skutecznej farmakoterapii przewleklego bolu nowotworowego.

W tresci rozprawy doktorskiej, Doktorantka umiescita rowniez krotka dyskusje,
gdzie w sposob wywazony i przemyslany odnosi uzyskane przez siebie wyniki do
aktualnego stanu wiedzy w zakresie opieki paliatywnej, w tym stosowania opioidowych
lekow przeciwbolowych. Doktoranta przedstawila réwniez rozdzial ,Podsumowanie™,
gdzie omawia potrzeby i wyzwania w zakresie relacji terapeutycznej w opiece
paliatywnej. oraz potrzeby komunikacji i edukacji w zakresie terapii opioidami. W ocenie
recenzenta czes¢ ,Podsumowanie”™ moglaby zosta¢ pominigta, lub powinna stanowié
integralng czes¢ dyskusji, zamiast odrebnego rozdziatu. Tresci zawarte w tym rozdziale sg
w pewnym stopniu powtdrzeniem wnioskow.,

W rozprawie doktorskiej, Doktorantka przedstawila ograniczenia badania, co
swiadczy o umiejetnosci krytycznego myslenia i identyfikacji potencjalnych ograniczen
badan.

Uzyskane przez Doktorantke wyniki pozwolity na sformutowanie pigciu glownych
wnioskdw. Doktorantka stwierdzila, ze wiekszoéé chorych i lekarzy obawia si¢ stosowania
leczenia przeciwbolowego wykorzystujacego opioidy u pacjentdw z chorobami
nowotworowymi objetych opiekg paliatywna, a zjawisko ,,opioidofobii” jest faktem. Niski
poziom wiedzy pacjentéw na temat mechanizmu dzialania, korzysci z zastosowania
i skutkow ubocznych lekow opioidowych moze byé zwigzany z brakiem edukacji
w przebiegu leczenia w tym zakresie. Doktorantka stwierdzila rowniez, ze poczucie
bezpieczenstwa jest jedna najwyzej cenionych przez pacjentoéw wartosci, realizowang
przez bliskos$¢ i wspierana przez profesjonalizm personelu medycznego. Uzyskane wyniki
pozwolily réowniez na identyfikacjg¢ barier skutecznego leczenia przeciwbblowego,
lezacych po stronie pacjentow i rodzin. Doktorantka zwraca uwag¢ umiejgtnosc
budowania, korygowania i utrzymania relacji terapeutycznej miedzy lekarzem
a pacjentem, ktére powinny stanowi¢ istotny element opieki paliatywnej. Na podstawie
uzyskanych wynikéw Doktorantka przedstawia trzy kluczowe dzialania niezbgdne do
poprawy jakosci opieki paliatywnej w Polsce.
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Uzyskane przez Doktorantke wyniki znajdujg praktyczne zastosowanie i moga by¢
uzyte podczas planowania i wdrazania dzialan majgcych na celu zwigkszenie skutecznoséci
i jakodci opieki paliatywnej w Polsce,

Z obowigzku recenzenta musz¢ wskaza¢ dwie drobne uwagi dotyczace pracy

doktorskiej, ktére powinny by¢ wzigte pod uwage przy przygotowywaniu pracy do druku:
- sekcja ,,Podsumowanie” stanowi powtérzenie wnioskéw i moglaby byé pominigta lub po
modyfikacjach wlgczona do dyskusji;
- Tabela 3 zawiera ,,Zalecenia” niemniej jednak nie jest jasna rola tych zalecen oraz ich
zwigzek z przeprowadzonym procesem badawczym; nalezaloby wyjasni¢ czy sg to
implikacje praktyczne i zalecenia stanowigce efekt autorskich badan Doktorantki, czy tez
ogdlne zalecenia zewngtrznych organizacji lub towarzystw naukowych.

Rozprawa doktorska zostala starannie przygotowania, a j¢zyk i styl uzyty w tresci

rozprawy jest precyzyjny i dobrze przemyslany. Praca doktorska zostala starannie
przygotowana, przy zastosowaniu prawidlowej metodologii, a zakres analiz
statystycznych oraz obszerne oméwienie wynikow skazuja na precyzyjne i rzetelne
podejscie Doktorantki do realizacji procesu badawczego towarzyszacego przygotowaniu
rozprawy doktorskiej. W swojej pracy doktorskiej, Doktorantka podjela si¢ trudnego
tematu badawczego, a rzetelnie przeprowadzony proces badawczy pozwolil na skuteczne
osiggniecie zakladanego celu rozprawy doktorskiej.
W podsumowaniu nalezy podkresli¢, ze uzyskane przez Doktorantk¢ wyniki znajduja
istotne praktyczne zastosowanie i mogg znaczgco przyczyni¢ si¢ do poprawy opieki
paliatywnej w Polsce. Stwierdzam, Ze przedstawiona do przez mgr Mari¢ Wysocka
rozprawa doktorska pt. ,Analiza wybranych potrzeb i identyfikacja wyzwan w opiece
paliatywnej w Polsce w perspektywie pacjentow, ich opiekunow oraz lekarzy” stanowi
oryginalne rozwiazanie problemu naukowego, wskazuje na umiejetno$é samodzielnego
rozwigzywania probleméw naukowych, odpowiedniego przygotowania 1 wiedzy
teoretycznej i organizacji pracy, ktére w pelni odpowiada wymaganiom stawianym
rozprawom na stopien doktora okreflonym w art. 187 ustawy Prawo o szkolnictwie
wyiszym i nauce (Dz.U. 2018 poz. 1668 z péZn. zm.)

W zwigzku z powyiszym, zwracam si¢ do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk
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o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego z wnioskiem o dopuszczenie
mgr Marii Wysockiej do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

dr hab. n. med. Mareuss Jankowski, Fprof. CHKP
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