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OCENA

Rozprawy doktorskiej mgr. Marka Maslanki pt. ,,ERGONOMIA PRACY PERSONELU MEDYCZNEGO
PRACUJACEGO W KARETCE POGOTOWIA RATUNKOWEGO I W SMIGEOWCU LOTNICZEGO
POGOTOWIA TRATUNKOWEGO”.

Uwagi wstepne

Rozprawa doktorska mgr. Marka Maslanki wynika bezposrednio z Jego zainteresowan i codziennej
praktyki, zwigzanej z pracg pogotowia ratunkowego w aspekcie transportu kotowego 1 lotniczego, ale
przede wszystkim zainteresowan medycyng ratunkowa w wymiarze ergonomicznym, czyli problemami
przystosowaniem warunkow, metod 1 organizacji pracy zespotdw medycznych celem optymalizacji ich
dziatan. Wiadomo, ze szczegdlnie w tej dziedzinie medycyny lekarz, ratownik 1 pielegniarka systemu
spotyka si¢ z licznymi zagrozeniami, jezeli idzie o bezpieczenstwo chorego i1 bezpieczenstwo wlasne.
Zagrozenia te wynikajg z naglosci powstania choroby lub urazu, oraz niedoboréw metod i organizacji
stanowiska pracy, aby zapewni¢ optymalng wydajnos$¢, satysfakcje i rozwdj osobisty personelu.
Szczegodlniejszego znaczenia nabiera opracowanie strategii i taktyki postepowania w takich sytuacjach,
szybkosci 1 zasadno$ci udzielania adekwatnej pomocy w tzw. ,,zlotej godzinie”. Zatem wszystkie
inicjatywy badawcze zmierzajace do poszerzenia wiedzy o problemach zabezpieczenia rannych i chorych
w warunkach nagtosci, oraz poprawy ergonomicznych podstaw pracy ratownikdw nalezy powita¢ z
radoscig. Doktorant ten wiasnie element pracy ratownikow pracujacych w pogotowiu ratunkowym,
pogotowiu lotniczym zwigzany z medycyna standw naglych, postanowil w swojej pracy przedstawic,
oceni¢ dotychczasowe dokonania i dokona¢ proby zaproponowania bezpieczniejszych sposobow
ergonomicznej organizacji pomocy w nagtych zdarzeniach. Obszar ratownictwa medycznego uzalezniony
jest od harmonizacji i poprawnego dziatania w uktadzie cztowiek-technika- srodowisko, zatem konieczne
jest poznanie uwarunkowan fizycznych, psychologicznych i poznawczych, celem poprawy warunkow
ergonomicznych, aby optymalizowaé skutecznos$¢ systemu i satysfakcje pracownikow.

Ocena ogo6lna 1 formalna.

Doswiadczenia autora z pracy medycznej o charakterze ratowniczym, zaowocowaly rozprawa doktorska.
Sktada si¢ na nig 159 stron maszynopisu, wraz z przejrzystymi tabelami, rycinami i 82 pozycjami
nowoczesnego, zagranicznego 1 krajowego piSmiennictwa. Syntetyczny wstep, ktory rozpoczyna
rozprawe, wprowadza czytelnika w istote problemu i podstawy teoretyczno-praktyczne podjetych przez
Autora badan. W kolejnych podrozdziatach przedstawiono krotka charakterystyke poje¢ ergonomicznych,
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wymagania kwalifikacyjne systemowego personelu medycznego pracujgcego w ambulansie zespotu
pogotowia ratunkowego /ZPR/ i $migtowcu Lotniczego Pogotowia Ratunkowego /LPR/. Autor w
zrozumiatly sposob przedstawit specyfike miejsca pracy tegoz personelu z identyfikacjg zagrozen
zdrowotnych, jakie moga pojawiac si¢ w ambulansie i $migtowcu LPR, szczeg6lnie w stosunku do
ratownictwa lotniczego. Na tle tego zwi¢ztego 1 jasno napisanego wstepu mgr. Maslanka odnosi si¢ do
zagadnien, problemdéw i niedogodnos$ci obecnie funkcjonujacego systemu pomocy doraznej, okreslajac
zatozenia i cel pracy.

Zalozenia i cel pracy zredagowane sg precyzyjnie, zas wybor tematu nie budzi zastrzezen. Zasadniczym
celem pracy Autora byto poznanie opinii personelu medycznego w obszarze ergonomicznych warunkow
pracy w ambulansach pogotowia ratunkowego i $migtowcach EC 135 LPR. Podjety problem badawczy, o
okreslonej wartosci praktycznej, uwazam ze wszech miar za stuszny i ciggle aktualny, a jego wartos¢
nalezy podkresli¢ w aspekcie zwigkszenia bezpieczenstwa chorych, ktorzy nagle zalezli si¢ w stanie
zagrozenia zycia, oraz ergonomii pracy personelu medycznego systemu. Prace zaliczam do gatunku
istotnych zagadnien medycznych o duzej wadze praktycznej. W pracy tej ktadzie si¢ duzy nacisk na
rozeznanie 1 porownanie dziatania kolowego i lotniczego transportu sanitarnego. Nacisk potozono gtownie
na ergonomicznych podstawach pracy wspomnianego personelu systemu ratownictwa, analizie danych
medycznych, dziatan operacyjnych, szczegdlnie w zakresie pordwnania zagrozen i niedogodnosci
ergonomicznych operacyjnego transportu kotowego i lotniczego.

Doktorant —w celu realizacji zadania naukowego- analizowat 10 problemow badawczych i sformutowat
takze 10 hipotez badawczych. Do jako$ciowej analizy ergonomicznych warunkoéw pracy lekarzy,
ratownikow i pielegniarek systemu wykorzystal standaryzowane narzedzia badawcze a mianowicie Liste
Dortmundzka i Liste Kontrolng Murrela. Obydwa te narz¢dzia zawierajg usystematyzowane i
zroznicowane czynniki majace wptyw na ergonomiczny wymiar pracy cztlowieka. Wykorzystanie
poszczegolnych elementow tych narzedzi, szczegdlnie dotyczacych obcigzenia fizycznego, psychicznego,
czynnos$ciowego, srodowiskowego, cato§ciowego oraz wydajnosci pracy uwazam za wyjatkowo trafne i
celowe. Niezaleznie od w/w narzg¢dzi badawczych —w celu pozyskania danych zawodowych i
socjodemograficznych- Autor skonstruowat kwestionariusz wlasnego pomysthu.

Badanie przeprowadzono uzywajac elektronicznej platformy Google Formularze przestane do lekarzy,
pielegniarek i ratownikow systemu pracujacych w LPR i naziemnych Zespotach RM. Badania autorskie
trwaty ok. 6 miesiecy 1 byly zgodne z zalozeniami Deklaracji Helsinskie;.

Materiat badawczy 218-osobowa grupe¢ pracownikow medycznych z obszaru ratownictwa medycznego;
32 lekarzy 186 pielegniarek/pielegniarzy i ratownikéw medycznych. Wigkszo$¢ badanych /niemal 75%/
pracowato w ZRM a pozostali pochodzili z zespotow Lotniczego Pogotowia Ratunkowego z terenu
Matopolski /system HEMS/. Jako okres analizowany przyj¢to w przypadku ambulansow ZRM i
Pogotowia Lotniczego okres 22.09.2022-15.01.2023. Podstawa analizy badawczej, wykonanej przez
Autora, byto —jak juz wspomniano- analizowanie dokumentacyjnych ankiet elektronicznych przestanych
do wybranych respondentéw z ambulanséw ZPR, oraz $miglowcow sanitarnych. Autor oceniat ilos¢,
charakterystyke demograficzng i ergonomiczng otrzymanych ankiet zwrotnych. Uzyskane wyniki badan
podano w formie tabel 1 w formie odsetkowej Wyniki badafh mgr Maslanka podat oddzielnie dla kazde;j
grupy badanych pracownikow: ZRM i1 LZRM. Uzyskane dane badawcze Autor opracowat statystycznie
przy uzyciu pakietu statystycznego IBM SPSS Statistics 26. Jako gtdéwne elementy analizy statystycznej
wybrano testy Shapiro-Wilka, Kotomogorowa-Smirnowa i Levenea, zas do analizy roznic pomiedzy
grupami test U Manna-Whitneya, natomiast w aspekcie roznic wartosci $rednich test Kruskala-Wallisa.
We wszystkich analizach jako poziomem istotno$ci byta warto§¢ p<0,05. Do wynikéw swojej analizy
Autor dofaczyt obiektywny 1 wywazony komentarz wlasny, ktory to komentarz -niezaleznie od innych
waloréw pracy- uwazam za wazne osiggni¢cie Autora.

W dalszym toku badawczym Doktorant stwierdza, ze w zasadzie w obydwu grupach badanego transportu
-kotowego i lotniczego- respondenci ocenili stanowisko, metody i ergonomig pracy na ,,srednim”
poziomie, co jednak umozliwiato poprawne stosowanie procedur ratowniczych przez personel medyczny
IBLS, ALS, PALS/. Jednakze charakterystyka udzielanej pomocy i wykorzystanie HEMS nie byto w petni
adekwatne do potrzeb z powodu licznych obcigzen jak np. hatas, ciasnota pomieszczenia kabinowego,
stres, niewlasciwa, wymuszona pozycja ciata, skrajne temperatury, brak analizy skutecznosci dziatan oraz
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kontroli popetnianych btedow itp. Te stwierdzenia posiadajg okreslong warto$¢ praktyczng, bowiem moga
by¢ podstawg do przeorientowania i dokonania zmian w systemie dysponowania nowoczesnymi $srodkami
transportu ratowniczego. W tym miejscu pragne podkresli¢, ze badania przedstawione w recenzowanej
pracy, stanowig oryginalne opracowanie problemu pracy i wspotpracy dwoch roznych, ale z zatozenia
kompatybilnych systemow ratowniczych. Syntetyczne przedstawienie tych problemow jest osobistym
osiggnigciem Autora.

Rozdziat ,,Dyskusja” czyta si¢ z przyjemnoscia, jest to bowiem jasne i precyzyjne ustosunkowanie si¢
Autora do wlasnej pracy. Wyczuwa si¢ tutaj dystans mgr. Maslanki wobec wtasnego wktadu pracy, pokore
w stosunku do niedostatkow naszej wiedzy i powsciagliwo$¢ w formutowaniu konkluzji i uogoélnien. W
tym rozdziale Doktorant dokonat poréwnawczej analizy wynikow wiasnych w roznych obszarach
dziatania o§rodkow ratowniczych. Analiza ta obejmuje m.in. szeroki zakres probleméw ergonomicznych
w aspekcie interwencji ratowniczych, co moze mie¢ kapitalny wptyw na dzialania w sytuacjach
kryzysowych. Obiektywny komentarz w stosunku do powyzszych problemow jest dodatkowym walorem
tej ciekawej badawczo i praktycznie pracy.

Uwagi krytyczne

Z obowiazku recenzenta powinienem zwréoci¢ uwage na brak wskazania bezposrednich dowodow /w
ujeciu statystycznym/ na niezwykle istotne korzys$ci znacznie szerszej kooperacji kolowego 1 lotniczego
transportu ratowniczego. Moja kolejna uwaga dotyczy zbyt duzej ilosci wnioskow /az 10/, tak duzo
wnioskow nieco ,,;ozmywa” ich wage i niektorzy czytelnicy moga odnie$¢ wrazenie, ze jest to rodzaj
streszczenia badan. Tym nie mniej wnioski te sg wazne, ale przejrzysciej byloby je ograniczy¢ do
mniejszej liczby, poprzez polaczenie -przynajmniej niektérych- w jeden wniosek o wyzszym poziomie
ogolnosci. Ostatnia uwaga dotyczy ograniczenia badania, na ktére sam Autor zwraca uwage, a mianowicie
stosunkowo nieliczna grupa badanych 0sob w obydwu formach ratownictwa medycznego; LPR i ZRM.
Wydaje sig, ze elektroniczna forma badan umozliwia szersze np. ogélnokrajowe badanie. Zwracam jednak
uwage, ze powyzsze niedociggni¢cia nie obnizajg w sposob zasadniczy pracy, ktora jest niewatpliwie
praca nowatorska i praktycznie bardzo przydatng, bowiem stanowi rzetelng retrospektywng analize
waznego problemu medycznego z dziedziny ergonomii, rzadko podejmowanego w badaniach naukowych.
Dorobek tego opracowania moze stuzy¢ odpowiednim osobom, decydujagcym o obliczu polskiego
ratownictwa, w doskonaleniu tejze dziatalnos$ci, za ktorg jest odpowiedzialne Panstwo.

Podsumowanie.

Prace koncza wywazone i w sumie poprawne wnioski, /chociaz jak napisatem powyzej — w zbyt duzej
liczbie/, ktore stanowig jednoczesnie probe syntetycznej odpowiedzi na pytania, problemy, hipotezy
badawcze oraz watpliwosci zawarte w zatozeniach i celu pracy. Uzyskane przez Doktoranta wyniki nalezy
uzna¢ za wazne 1 zadowalajace. Dokonal On bowiem analitycznej oceny aktualnie obowigzujacego w
Polsce modelu pomocy w przypadkach nagtych, ale do znanej nam wiedzy o sposobach funkcjonowania
ratownictwa w kraju, dodat nowe dowody i postulaty, potwierdzajace koniecznos¢ dokonania
odpowiednich zmian w systemie ratownictwa medycznego w aspekcie ergonomicznym. Chodzi przeciez o
doskonalenie jakosci w tym zakresie, lepsze wykorzystanie srodkéw finansowych 1 co najwazniejsze, o
bezpieczenstwo zdrowotne spoteczenstwa.

Rozprawa napisana jest poprawnym i zrozumiatym jezykiem, za§ pod wzgledem fachowym ze
znawstwem przedmiotu. Jako recenzent przypomng jednak o potrzebie poprawienia drobnych
niedociagnie¢ jezykowych i edytorskich w ostatecznej wersji pracy. Praca jest praktycznym rozwigzaniem
istotnego problemu badawczego, ale wymagajacego wrecz benedyktynskiej pracy i catkowicie spetnia
wymagania stawiane przed tego rodzaju opracowaniami.

W koncowym podsumowaniu stwierdzam, ze rozprawa doktorska mgr. Marka Maslanki stanowi
samodzielne rozwigzanie problemu naukowego, dowodzi opanowania warsztatu badawczego i spetnia
wymagania okreslone w art.13 Ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule
naukowym /Dz. U. Nr 65 z p6z. zm./ w zwigzku z art.199 Ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. przepisy
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wprowadzajace Ustawe- Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce /Dz.U. Z 2018 r. poz.1669 z p6z.zm.
Mam zatem zaszczyt przedstawi¢ Radzie Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jagiellonskiego
whniosek o dopuszczenie Kandydata do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

dr hab. n.med. Ryszard Gajdosz prof. ANS



