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Recenzja
Rozprawy doktorskiej Pani mgr inz. Adrianny Pawelczak-Barszczowskiej, zatytutowanej:
Predyspozycje zawodowe farmaceutéw do promocji zdrowia
z Instytutu Medycyny Wsi im. Witolda Chodzki w Lublinie
Promotor pracy: prof. zw. dr hab. n. med. dr h.c. Alfred Owoc

Promotor pomocniczy: dr n. ekon. Dorota Raczkiewicz

Jednym z priorytetéw Unii Europejskiej jest poprawa stanu zdrowia spoteczefistwa. W
osiagnieciu tego celu istotng role odgrywa promocja zdrowia i profilaktyka. W dziatania te
wlaczani sa w panstwach Unii specjalisci z zakresu ochrony zdrowia, w tym farmaceuci.

W kazdym systemie opieki zdrowotnej farmakoterapia stanowi podstawowa metode
terapeutyczng. Farmaceuci posiadajg wiedz¢ nie tylko na temat leku, ale i innych dziatan
m.in. profilaktycznych sprzyjajacych poprawie stanu zdrowia pacjenta.

W Polsce udzial farmaceutéw w dziataniach na rzecz zdrowia publicznego moze byé
wykorzystany w profilaktyce i promocji zdrowia, ale wymaga to od nich duzego
zaangazowania w dalsze podnoszenie swoich kwalifikacji zawodowych. W opracowanej w
2015 r. preambule do Perspektyw Rozwoju Farmacji w Polsce do 2030 r. podkresla sie
wprowadzanie ustug edukacyjnych — celem podniesienia $wiadomosci zdrowotnej pacjentow,
poprzez wdrazanie akcji profilaktycznych w aptekach skierowane do os6b zdrowych, jak i
chorych dla ktérych tego typu dzialania przyczynilyby si¢ do poprawy jakosci zycia i
lepszego radzenia sobie z chorobg. Byloby to znaczacym udziatem farmaceutéw w poprawie
stanu zdrowia spoteczenstwa.

Dziatania obejmujgce promocje zdrowia i profilaktyke powinny znajdowaé sie w
zakresie obowiazkéw magistra farmacji co pozwoli takze na podniesienie rangi ,»opieki
farmaceutycznej” w Polsce. Potrzeba ta jest coraz mocniej artykulowana. W ramach tej opieki
bedzie edukowany pacjent, natomiast farmaceuta bedzie scislej wspétpracowat z lekarzem w
celu poprawy jakosci zycia pacjenta. Wdrozenie tak rozumianej opieki farmaceutycznej w

Polsce napotyka jednak na wiele trudno$ci m.in. na brak ustawy o zawodzie

1



farmaceuty/aptekarza. Zaden akt prawny nie reguluje praw pacjenta w odniesieniu do
farmaceuty, nie wspominajac o braku mozliwosci wynagrodzenia za $wiadczone ustugi.
Doktorantka na podstawie przegladu literatury glownie anglojezycznej dokonala
przegladu sytuacji w tym zakresie w innych panstwach. Co stanowilo asumpt do uzasadnienia
dotyczacego podjgcia tej problematyki w rozprawie.
Majac na uwadze powyzsze, istotnym jest poruszenie tematu dot. perspektyw
zawodowych farmaceutéw w prowadzeniu dzialan profilaktycznych i promocji zdrowia w

aptekach.

Przedlozony do recenzji maszynopis rozprawy doktorskiej Pani mgr inz. Adrianny
Pawelczak-Barszczowskiej, pt.. ,.Predyspozycie zawodowe farmaceutéw do promocji
zdrowia” jest niezmiernie aktualny i wazny wychodzi naprzeciw potrzebie przeprowadzenia
badan i analiz nad predyspozycjami zawodowymi farmaceutéw/aptekarzy do promoc;ji
zdrowia.

Jest merytorycznie poprawny, nalezycie oddaje elementy tresciowe rOZprawy.

Maszynopis rozprawy zawiera 209 stron tekstu o wymiarze A4, Uklad pracy jest:
przejrzysty, logiczny i interesujacy. W strukturze pracy zamieszczono pig¢ powiazanych
tematycznie czeci.

Pismiennictwo wykorzystane w pracy liczy 169 pozycji w tym: 124 pozycje z
literatury obcej; 22 z literatury krajowej oraz 23 z zrédet internetowych. Pi$miennictwo

zostato dobrane prawidtowo.

I OCENA CZESCI TEORETYCZNEJ PRACY

Obejmuje ona 154 strony tekstu, opracowana zostala na podstawie dostepnego
przegladu aktualnego pismiennictwa krajowego i obcego. Doskonale wprowadza w
problematyke pracy.

Na wstgpie Doktorantka z wnikliwo$cia omawia role farmaceuty w promocji zdrowia i
edukacji zdrowotnej, z podkresleniem szczegélnej roli farmaceuty w procesie samoleczenia
pacjenta, w zapobieganiu nierownoscig zdrowotnym, w zapobieganiu uzaleznieniom, w
obnizaniu kosztow leczenia pacjenta, jak i w profilaktyce chorob cywilizacyjnych i choréb
przewlektych. Od poczatku rozprawy widoczna jest tendencja Doktorantki do przekazywania
wiadomosci/informacji w sposob uporzadkowany, logiczny i przejrzysty.

Wartos¢ teoretyczng rozprawy doktorskiej oceniam szczegélnie wysoko.



I OCENA METODYKI BADAN

Badaniami ankietowymi objgto lacznie 514 oséb w tym: 308 farmaceutow

pracujacych w aptekach oraz 206 studentéw IV roku farmacii.

Do zrealizowania zadan badawczych Doktorantka postuzyta sie:

1. Skala oceny gotowosci farmaceutow do promocji zdrowia, w tym edukacji
zdrowotnej - czg$¢ I (opracowana na podstawie Skali Gotowodci Spolecznej —
autor: prof. dr hab. Zbigniew Gas)

2. Skalg oceny gotowosci farmaceutéow do promocji zdrowia, w tym edukacji
zdrowotnej — samoocena przygotowania, kompetencji, waznosci, motywacji i
skutecznosci w  zakresie przekazu informacyjno-zdrowotnego — czesé I
(opracowanie autorskie) oraz

3. metryczka badanych w czesé III ankiety.

Narzedzia badawcze zostaly dobrze dobrane i s3 whasciwe do przyjetych celow i

zalozen pracy.

Gloéwnym celem pracy byla ocena i analiza predyspozycji zawodowych farmaceutéw

do promocji zdrowia.

Przyjeto sze$¢ poprawnie postawionych celéw szczegolowych, ktére zostaly dobrze

uzasadnione i pozwolity na ukierunkowanie Doktorantki w realizacji celu gtéwnego pracy.

Wyniki badan poddano wnikliwej i bardzo dobrej analizie statystycznej. Statystyczng

analiz¢ zebranych danych wykonano w statystycznym pakiecie komputerowym
STATISTICA.
Metodyke badaf oceniam bardzo dobrze. Czesé statystyczng rozprawy oceniam jako

modelowg.

IIl.  OCENA CZESCI BADAWCZEJ

Ocenie szczegdtowej poddano czesé IV i V pracy zamieszczonej na 120 stronach
tekstu w ktérych przedstawiono wyniki badan, oméwienie wynikow badan i dyskusije.
W wynikach badan Doktorantka przedstawita charakterystyke 514 os6b —

farmaceut6w, pracujacych w aptekach, oraz studentéw IV roku farmacji.



W sposo6b interesujgcy przedstawiono i oméwiono wyniki badafi do ktérych uzyskania

zastosowano zalgczony do rozprawy kwestionariusz ankiety skladajacy si¢ z trzech czesci (1,
II, ).

Analizy zostaly wykonane w sposéb profesjonalny, wzbogacone dobrymi analizami
statystycznymi, prezentacja graficzna wynikéw oraz zamieszczenie tabel wzbogacito wyniki i
Jje uwiarygodnito.

Dyskusj¢ badaf Autorka przeprowadzita w sposob doskonaly, profesjonalny,
interesujgcy, porownujac swoje wyniki z wynikami innych Autoréw. Na uwage zastuguje

fakt, iz Doktorantka wykorzystata do napisania dyskusji bogatg literature przedmiotu.

IV.  OCENA WYNIKOW I WNIOSKI KONCOWE

Doktorantka przedstawila jedenascie wnioskéw (w tym trzy wnioski praktyczne)
wynikajgcych z badan, odpowiadajacych na postawione cele.

W rozprawie wykazano na podstawie przeprowadzonych badan, m.in. ze:

1. Farmaceuci, jak i studenci farmacji wykazywali gotowo$é do prowadzenia
promocji zdrowia oraz jej potrzebe i waznosé.

2. Wskazano na braki w przygotowaniu merytorycznym farmaceutéw do
prowadzenia promocji zdrowia w aptekach.
0 Wskazano na potrzebg wprowadzenia edukacji w tym zakresie zaréwno

wsrod farmaceutow jak i w programach studiéw na kierunku farmacja.
Wszystkie wnioski wnosza cenne, istotne wartosci dla dziedziny nauk o zdrowiu oraz

majg charakter praktyczny.

Istotnym walorem rozprawy doktorskiej jest to, iz uzyskane informacje zawarte we
wnioskach uzasadniajg pilna potrzebg wdrozenia nowoczesnego systemu $wiadczenia ustug

farmaceutycznych w polskich aptekach.



Reasumujac

Przedtozona do oceny rozprawa doktorska przedstawia duza warto$é¢ naukowsa
1 praktyczng. Zostata bardzo dobrze wykonana. Na podkre$lenie zastuguje tez fakt, iz byly to
badania niezwykle pracochtonne i trudne w zakresie stosowanej analizy.

Stad tez rozprawe doktorska Pani mgr inz. Adrianny Pawelczak-Barszczowskiej

oceniam jako bardzo dobrg.

Uwagi recenzenta:

Recenzent nie wnosi uwag do ocenianej rozprawy.

Nie przedstawienie hipotez badawczych w niczym nie umniejsza waznosci rozprawy.
Proponuje wyda¢ niniejsza rozprawe w postaci monografii.

Gratuluj¢ Panu prof. zw. dr hab. n. med. dr h.c. Alfredowi Owocowi promotorstwa pracy,
oraz. Promotorowi pomocniczemu Pani dr n. ekon. Dorocie Raczkiewicz - Doktorantki i tak

wysoko ocenionej pracy.

Whiosek koficowy:

Przedstawiona do oceny praca doktorska upowaznia mnie do stwierdzenia, ze
Doktorantka opanowala warsztat badawczy, wykazal si¢ dociekliwoscia naukowa,
starannoscig w gromadzeniu materiatéw i wykonaniu analiz.

Niniejszag rozprawe kwalifikuje ze wzgledu na wysoka jej ocene, znaczenie
teoretyczne dla nauk o zdrowiu, jak i praktyczne, aktualno$¢ i potrzebe takich analiz —
zaliczam do grupy prac wyrdzniajgcych si¢ z tego zakresu.

Rozprawa odpowiada wszystkim warunkom przedstawionym w Ustawie o stopniach
naukowych. Dlatego proponuje Pani Dyrektor prof. nadzw. dr hab. n. med. Iwonie Bojar 1
Wysokiej Radzie Naukowej Instytutu Medycyny Wsi w Lublinie, o dopuszczenie Pani

mgr inz. Adrianny Pawelczak-Barszczowskiej, do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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