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Medycznego, prof. dr hab, n. med. i n. o zdr. Roberta Galgzkowskicgo.

WSTEP

Rozprawa doktorska autorstwa Pani mgr Magdaleny Kauze zatytulowana Analiza przebiegu
porodu oraz wynikdow okoloporodowych matek i noworodkdw po porodzie w domu
i Przyszpitalnym  Domu  Narodzin dotyczy problematyki pozaszpitalnej opieki
okotoporodowej w Polsce.

Porody odbywajace si¢ w warunkach domowych oraz w Domach Narodzin, mimo ze przy
spetnieniu okreslonych kryteriéw bezpieczenstwa mogg stanowié uzasadniona alternatywe dla
porodéw szpitalnych, wcigz pozostajg w Polsce rozwigzaniem marginalnym. Zjawisko to
zostalo potwierdzone wynikami zaprezentowanymi w recenzowanej dysertacji. Analiza

przeprowadzona przez Autorke w sposob posredni ukazuje takze potencjal szerszego
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wykorzystania samodzielnosci zawodowej poloznych w systemie opieki okoloporodowe;j.
Uprawnienia poloznych w zakresie samodzielnego prowadzenia porodow fizjologicznych
w Polsce sg scidle okreslone przez przepisy prawa, w szczegélnodci przez Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki
okoloporodowej oraz Ustawe z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i poloznej
(Dz.U. 2022 poz. 2702, t.j.) oraz inne akty prawne dotyczgce swiadczen zdrowotnych.
Doktorantka podj¢la si¢ ambitnego zadania analizy poréwnawczej klinicznych wynikow
okoloporodowych uzyskiwanych w réznych warunkach opieki.

OCENA FORMALNA
Przedstawiona do oceny elektroniczna wersja dysertac)i zawiera 150 ponumerowanych stron.
Rozprawa sklada si¢ z 6 czesci w ukladzie typowym dla prac badawczych
w naukach o zdrowiu, ktore s logicznie uporzadkowane i spdjne. Objetodé poszczegdinych
rozdzialow odpowiada zakresowi omawianych w nich tresci.

Na poczatku pracy zamieszczono streszczenia w jezyku polskim i angielskim
w typowym ukladzie strukturalnym. Czgs¢ pierwsza teoretyczna Wsigp, zawiera cztery
podrozdzialy, ktére wprowadzaja czytelnika do podjgtej tematyki. W kolejnych czesciach
Zafozenia i cele pracy oraz Material | metoda, zostala przedstawiona metodologia
zastosowana w pracy. Czes¢ trzecia Wyniki, ktora jest najobszerniejsza czescig rozprawy
i stanowi pokazny material empiryczny zostala zilustrowana tabelami i rycinami. Sprawnie
przeprowadzona dyskusja i wnioski $éwiadczg o opanowaniu warsztatu naukowego przez
Doktorantkg. Pismiennictwo jest obszerne i aktualne, zawiera 112 pozycji polskich
i anglojezycznych. Pracg zamyka spis tabel i rycin oraz aneks z zamieszczona opinig Komisji
Bioetyczne). Edytorsko praca napisana jest w sposob staranny, poprawnym jezykiem
naukowym. Pod wzgledem formalnym praca przygotowana jest w sposdb wilasciwy

i przemyslany.

OCENA MERYTORYCZNA
Czgsc teoretyczna pracy doktorskiej zostala podzielona na cztery podrozdzialy, w ktorych
Doktorantka, w oparciu o aktualng literaturg przedmiotu, dokonala szczegodlowego przegladu
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ogodlnej wiedzy w zakresie omawianego zagadnienia.

W pierwszym podrozdziale zostaly omowione rozne typy $rodowisk, w ktorych moze
odbywac si¢ pordd, w tym poréd w szpitalu, w Domu Narodzin oraz porod domowy.
Szczegblng uwage poswiecono preferencjom kobiet w zakresie wyboru migjsca narodzin
dziecka, analizujgc zaréwno czynniki medyczne, jak i psychospoleczne wplywajace na
decyzje rodzacych.

Drugi podrozdzial koncentruje si¢ na obowigzujacych w Polsce regulacjach prawnych
dotyczgcych opieki okoloporodowej oraz na charakierystyce modeli sprawowanej opieki
polozniczej. Oméwiono tu m.in. zakres kompetencji poloznych, mozliwodei prowadzenia
porodu poza szpitalem oraz ramy prawne umozliwiajgce wybodr alternatywnych miejsc
porodu.

Trzecia czgs¢ poswigcona jest analizie wplywu Srodowiska, w ktoérym odbywa si¢
poréd, na jego przebieg oraz na wyniki okotoporodowe dla matki i noworodka, Zestawiono
w niej dane dotyczgce porodéow w roéznych warunkach, ze szczegdlnym uwzglednieniem
bezpieczenstwa, interwencji medycznych i satysfakcji kobiet rodzgcych.

W ostatnim podrozdziale Doktorantka oméwila specyfikg porodéw odbywajacych sie
poza szpitalem, zardwno w Domach Narodzin, jak i w srodowisku domowym. Podala analizie
czynniki organizacyjne, spoleczne i medyczne determinujgce decyzj¢ o porodzie poza
placowka szpitalng, a takze omoéwila wyzwania i potencjalne korzysci zwigzane z 1g formg
opieki okoloporodowe;).

W dalszej czgsci rozprawy Autorka jasno i precyzyjnie sformutowala cele badawcze.
Giéwnym celem pracy bylo poréwnanie wynikow okoloporodowych matek
i noworodkéw w zaleznoscei od miejsca porodu. Analizie poddano dane kobiet, ktére planowo
urodzity: w domu (grupa DOM), w Przyszpitalnym Domu Narodzin (grupa DN), w bloku
porodowym (grupa BPO - grupa referencyjna).

Szczegolng uwage Autorka zwrécita na pordwnanie wystepowanie powiklan
okoloporodowych u matek 1| noworodkow oraz na czestosé interwenc)i medycznych.
Dodatkowym, waznym celem badania bylo opracowanie i analiza wynikéw porodow
domowych — grupy dotad niemal nieopisywanej w polskim pismiennictwie naukowym.

W tej czesci pracy Autorka sformulowala takze pytania oraz hipotezy badawcze, ktore
stanowily podstawe doboru metody oraz kierunku analiz.
e i et 3
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W czgsci metodologicznej pracy Doktorantka przedstawiala szczegblowy opis zastosowanej
metody badawczej, jakg byla retrospektywna analiza dokumentacji medycznej z okresu od
stycznia 2017 roku do czerwca 2023 roku. Analizg objgto lacznie 4046 przypadkéw kobiet.
Dane dotyczace porodéw domowych zostaly zebrane przy pomocy autorskiego formularza
wypelnianego przez polozne zrzeszone w Stowarzyszeniu ,Dobrze Urodzeni”. Dane z
porodéw w szpitalu i Domu Narodzin pozyskano z elektronicznych systeméw dokumentacji
medycznej. Roznice pomigdzy grupami zostaly ocenione z wykorzystaniem adekwatnych
metod statystycznych, a do identyfikacji czynnikéw ryzyka uzyto modeli regresji
logistycznej.

Analiza materialu badawczego wykazala, ze porody odbywajace sie w domu oraz
w Przyszpitalnym Domu Narodzin wigzaly si¢ z nizszym odsetkiem interwencji medycznych
takich jak naci¢cia krocza, stosowanie oksytocyny czy cesarskie cigcia w pordwnaniu
z porodami w szpitalach. Nie zaobserwowano znaczacych réznic miedzy grupami pod
wzgledem wieku rodzgeych, liczby przebytych cigz i porodéw, chociaz wystapily nieistotne
klinicznie roznice w $rednich i odchyleniach standardowych, U kobiet rodzagcych w domu
rzadziej wystgpowaly naciecia krocza, pekniecia | stopnia, koniecznodé lyzeczkowania
macicy, nadmierne krwawienie w IV okresie porodu, klasyczna pozycja porodowa oraz
podanie oksytocyny w III okresic. W tej grupie rowniez rzadziej dochodzilo do transferu do
szpitala po porodzie, zarbwno z powodéw matczynych, jak i dotyczacych noworodka.
Glownym powodem transferéw z domdw i doméw narodzin byt brak postepu porodu w | lub
I okresie. Stan noworodkéw, oceniany w skali Apgar, nie roznil si¢ istotnie migdzy grupami,
chot czgscie) w grupach pozaszpitalnych zachodzita potrzeba monitorowania noworodkow
w pierwszych godzinach zycia.

Waing czgs¢ pracy stanowi dyskusja wynikow badan w kontekscie dostepnych
opracowan naukowych. Doktorantka przeprowadzila szczepblowa analize i poréwnanie
wlasnych wynikow 2z aktualnym stanem wiedzy w opisywanym zagadnieniu. Trafnie
wskazala ograniczenia metodologiczne, co $wiadczy o wysokim poziomie warsztatu
naukowego.

W oparciu o przeprowadzong analiz¢ Doktorantka przedstawila sze$¢ wnioskow
wynikajacych z badan. Porody pozaszpitalne u kobiet z cigza niskiego ryzyka sa bezpieczne,
0 ile sg odpowiednio prowadzone i nadzorowane przez polozne. Porody w Przyszpitalnym
oo g s
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Domu Narodzin i w domu wiaza sie z mniejsza liczba interwencji medycznych i bardziej
naturalnym przebiegiem. Doktorantka stwierdzila takze, 2e kobiety decydujgce si¢ na w domu
rzadziej doéwiadczajg typowych powiklan okresu lozyskowego 1  pologu,
a takze interwencji takich jak naciecie krocza, stosowanie oksytocyny czy antybiotykoterapia.
Autorka ustalifa, ze cho¢ poroéd domowy moze trwa¢ diuzej w poszczegélnych fazach, to
jednoczeénie charakteryzuje si¢ nizszym odsetkiem powaznych powikian. Doktorantka
zwrocila tez uwage na potrzebe zorganizowania sprawnie funkcjonujgcego systemu transportu
do szpitala w razie potrzeby oraz rozwoju idei alternatywnych form porodu i ich integracji
z systemem ochrony zdrowia. Zasugerowala tez na koniecznos¢ szezegdlowego raportowania
przypadkow transferow oraz ich dalszych losow klinicznych, co stanowi kluczowy element
oceny ryzyka w porodach planowanych poza szpitalem. Autorka wskazata takze kierunki
kontynuacji badan w celu doskonalenia standardéw opieki oraz zwigkszenia dostgpnodei do
porodow w srodowisku pozaszpitalnym.
UWAGI
Praca zostala napisana w sposob przejrzysty i zgodny z przyjetymi zasadami, jednak warto
byloby uwzglednié kilka uzupehnien:
- Wykaz skrétow i symboli (s. 3-5): Sugerowatabym podawanie jezyka pochodzenia skrotow,
np. AFI — (ang. Amniotic Fluid Index) - Wskainik plynu owodniowego.
- Brakuje wyjasnienia niektérych skrotow uzytych w tresci pracy, np. [SO, h (s. 43).
- Ostatnia pozycja wykazu nie jest skrotem
- Streszczenie w jezyku angielskim (s. 9): brak kropek po nagléwkach takich: Infroduction,
Purpose of the study, Material and method.
- Niektore tabele (np. tab. 6, 7, 8) zostaly podzielone migdzy strony, co wplywa na ich
czylelnosé. Wskazane byloby przedstawienie ich w calosci na jednej stronie.
~ W aneksie warto bylo zamiesci¢ formularz wykorzystany do zbierania danych wérdd
poloznych prowadzacych porody domowe.

Powyzsze sugestie i uwagi nie wplywaja w sposdb istotny na ogdlng oceng rozprawy
I nie podwazajg jej wysokiej wartoéci naukowej ani wkladu Autorki w rozwoj z zakresu

opieki okoloporodowe;j.
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PODSUMOWANIE

Przediozona do oceny dysertacja posiada znaczng warto$é naukows i potwierdza opanowanie
przez Autorke niezbgdnego warsztatu badawczego. W mojej ocenie zalozenia oraz cel pracy
swiadczg o przemyslanej i logicznie skonstruowanej koncepeji badawczej. Istotny m walorem
oceniane pracy doktorskiej jest uzyskanie oryginalnych danych i ich rzetelna analiza, co
zaowocowalo kompleksowym poréwnaniem wynikébw okoloporodowych w rbznych
srodowiskach narodzin.

W odniesieniu do podjgtej problematyki praca ma charakier nowatorski, szczegdlnie
na tle polskiego pismiennictwa, w ktérym dotad brakowalo kompleksowych opracowan
dotyczacych porodow domowych. Na szczegolne podkreslenic zasluguje rowniez fakt, ze
proces gromadzenia i analizy materialu empirycznego byl wyjatkowo czasochlonny
I wymagajacy, a jego rezultat stanowi pierwsze tak szerokie opracowanie wynikow
dotyczacych jakosci opicki okoloporodowej w warunkach pozaszpitalnych w Polsce. W tym
miejscu cheialam takze wyrazi¢ moje uznanie dla Promotora pracy za meryloryczne wsparcie
Doktorantki.

W moim przekonaniu wyniki przedstawione w dysertacji stanowia oryginalne
przedstawienie rozwigzania ujgcie problemu badawczego i wnosza istotny wklad w rozwdj
badan nad jakoscig opieki okoloporodowej w Polsce 1 wpisujg si¢ z zakres dyscypliny nauk

o zdrowiu.

WNIOSEK KONCOWY

Na podstawie przedstawionej analizy stwierdzam, ze rozprawa doktorska autorstwa Pani mgr
Magdaleny Kauze pt. Analiza przebiegu porodu oraz wynikow okoloporodowych matek
i noworodkow po porodzie w domu i Przyszpitalnym Domu Narodzin spelnia wymogi
okreslone w art. 187 ust. 1 Ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce z dnia 20 lipca
2018 roku (Dz.U. z dn. 10 marca 2023 r. poz. 742 ze zm. ), tj. stanowi oryginalne rozwigzanie
problemu naukowego i $wiadczy o ogolnej wiedzy doktorantki oraz potwierdza umiejetnosé

samodzielnego prowadzenia pracy naukowej.
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Z przyjemnoscig i pelnym przeckonaniem wnosz¢ do Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszezenie Pani mgr Magdaleny Kauze do
dalszych etapéw przewodu doktorskiego, ponadto z uwagi na nowatorski temat
i charakter prowadzonych badan wnioskuje o0 wyréZnienie pracy.

Dr hab. n. o zdr. Malgorzata Nagorska, prof. UR
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