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Streszczenie

W rozprawie doktorskiej przedstawiono gtébwne wyzigastopce przed polsk stuzba zdrowia do
ktérych nalea przede wszystkim: niewystarcaeg¢ naktady finansowe, pogarsgaj sk stan zdrowia
spoteczéstwa, starzece se spoteczéastwo oraz niedobory kadry lekarskiej. Jednym z
najpowaniejszych probleméw zdrowotnych jest niewyddaleserca. W ramach niniejszej rozprawy
doktorskiej przyta zostata hipotezaze pacjentdbw z niewydolgoia serca i implantowanym
kardiowerterem-defibrylatorem (ICD) lub wadzeniami z opgj terapii resynchronizagej (CRT-D)
mozna lecz¢ w sposob bardziej efektywny poprzez uzyskiwanipsigch efektéw klinicznych
rozumianych jako rsza smiertelnd¢é oraz mniejsza liczba hospitalizacji przyzseych naktadach
finansowych ze strony Narodowego Funduszu Zdrowiakd zastosowaniu naggdzia telemedycznego
jakim jest zdalne monitorowanie pacjenta. Dla petdzenia hipotezy dokonano przeyl i analizy
dostpnych wynikbw bada swiatowych, a take wynikbw wilasnego oryginalnego badania.
Przeprowadzone analizy wskazujze w polskich warunkach zastosowanie zdalnego mango
prowadzi do osigniccia lepszych efektéw klinicznych rozumianych jakoiejsza liczba zgonéw oraz
mniejsza liczba hospitalizacji oraz jednogze redukuje koszty ponoszone przez Narodowy Fundus
Zdrowia.

Summary

In the dissertation, the main challenges facecthbyPolish healthcare system were presented: ingiffi
funding, worsening public health, ageing populataond shortages of medical staff. One of the most
serious health problems is heart failure. This hiypsis assumes that patients with heart failure and
implantable cardioverter defibrillator (ICD) or yeghronisation therapy (CRT-D) devices can be écbat
more effectively by achieving better clinical outtes as lower mortality and less hospitalizations at
lower financial expenses from the National HealtimdF through the use of a telemedicine tool which is
remote patient monitoring. To confirm the hypotkesve reviewed and analyzed the available research
results, as well as the results of our own origneakarch. The conducted analyzes indicate thaolish
conditions the use of remote monitoring leads titebelinical outcomes understood as lower dedisra

and fewer hospitalizations and at the same timediices the costs incurred by the National HealtidF



