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pt.: ,Znajomosé¢ zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych wsriod
lekarzy rodzinnych”.
Rozprawa doktorska na stopien doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk

o zdrowiu, dyscyplinie nauki o zdrowiu

Promotor: dr hab. n. med. n. zdr. Robert Galgzkowski

Przedstawiona do recenzji praca ma klasyczny uktad manuskryptu. Liczy
120 stron, ma 9 rozdzialoéw, 82 pozycji piSmiennictwa, streszczenie w jezyku
polskim i angielskim, 25 tabel, 4 zdjecia i 18 rycin, a takze spis uzywanych
skrotdw i oznaczen. Strona edytorska jest mocng czeScia pracy poniewaz
wykonana jest logicznie i bardzo starannie. Mocna strong pracy sa badania

statystyczne.

W rozdziale pierwszym Autor przedstawia krotki rys, na czym polega

system ochrony zdrowia w Polsce.

W rozdziale drugim przedstawiona jest historia medycyny rodzinnej w

Polsce,



Rozdzial trzeci dotyczy resuscytacji kragzeniowo —~ oddechowe;j.

Rozdziatl czwarty to przypomnienie odwracalnych i nieodwracalnych

przyczyn resuscytacji krazeniowo — oddechowej.
Rozdziat piaty to metodologia badan.
W rozdziale szostym Autor przedstawia wyniki badan.
Praca zakonczona zostala dyskusjg i wnioskami.

Problem resuscytacji krazeniowo — oddechowej jest niestychanie istotny z
punktu widzenia skutecznosci dziatan medycznych. Dlatego tez kazde badanie
majace na celu okreslenie umiejetnosci w tym zakresie musza budzi¢ szacunek, a
badania wsrod lekarzy rodzinnych powinny by¢ przedstawiane , a wnioski
wynikajace z tych badan gtosno komentowane i znane jak najszerszej grupie

profesjonalistow badajacych ten temat.

Przedstawiona do recenzji praca zostala bardzo starannie zaplanowana z
punktu widzenia metodologii badan naukowych, jednoczesnie uwzglednita
wszystkie krytyczne momenty, ktore moglyby wystgpi¢ w procedurze dzialania
klinicznego co bardzo dobrze s$wiadczy o mozliwosciach badawczych

doktoranta.

Cel pracy zostat wyjatkowo jasno sformutowany, a przedstawione w nim
wnioski w pelni odpowiadaja celowi pracy. Praca jest istotna z punktu widzenia
klinicznego. Doktorant udowodnit, ze potrafi samodzielnie prowadzi¢ badania
naukowe. Dyskusja przeprowadzona zostata bardzo ciekawie. Doktorant odniést
sie krytycznie do swoich wynikéw przedstawiajgc bogatg literaturg. Na
podkreslenie zastuguje zebrane piSémiennictwo co do jego jakosci jak i
aktualnosci. Z punktu widzenia recenzenta dostrzeglem pare blgdow literowych,

ktore w zaden sposob nie wptywaja na merytoryczng oceng pracy.



Whnioski zmuszaja do zastanowienia i powinny by¢ szeroko propagowane
celem radykalnej i natychmiastowej poprawy jakosci ksztalcenia RKO w grupie

lekarzy rodzinnych.

Przerazajacy jest wniosek, Ze tylko 1/3 badanych lekarzy znala zasady
wykonywania zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych. Fatalnie to
$wiadczy o jakosci ksztalcenia z zakresu medycyny ratunkowej na polskich

uniwersytetach medycznych.

Pocieszajacym wnioskiem jest fakt checi szkolenia a zakresu ALS wsréd

lekarzy rodzinnych i jak sadze dostrzeganie tego problemu przez lekarzy.

Konkludujac uwazam, ze przedstawiony w pracy problem jest:

1. Istotny z punktu widzenia praktyki kliniczne;
2. Metodologicznie bardzo dobrze opracowany w czym wida¢ reke i
do$wiadczenie promotora prof. R. Gatagzkowskiego.

3. Dyskusja w pracy napisana jest bardzo rzetelnie.

Reasumujac, przedlozona do oceny rozprawa doktorska speinia okreslone
warunki podstawy prawnej: art. |87 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i
nauce (t.j. Dz.U. z 2018 r poz. 1668 z p6zn. zm.), dlatego tez zwracam si¢ do
rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
o dopuszczenie Pana mgr Piotra Gumowskiego do dalszych etapéw przewodu

doktorskiego.
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