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Wedlug statystyk Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) od 1896 roku- kiedy odnotowano
pierwszy przypadek $mierci w wyniku wypadku drogowego zgineto na $wiecie ok. 35 min
0s0b. Obecnie na drogach wszystkich kontynentéw- wedlug danych Organizacji Narodéw
Zjednoczonych- ginie rocznie ok. 1,2 mln oséb (co 30 sekund jeden czlowiek), a 30-50 min
odnosi obrazenia. Wigkszo$¢ ofiar pochodzi z paristw rozwijajacych sie. Okoto 40 proc.
wszystkich zabitych stanowia dzieci i mlodziez. Najwiecej 0s6b w wypadkach drogowych
ginie w Chinach. Kazdego roku w krajach Unii Europejskiej na drogach $mieré ponosi ok.

40 tys. os6b a 3,5 mln zostaje rannych. Co trzeci obywatel UE w czasie swojego zycia
zostanie hospitalizowany z powodu uczestnictwa w zdarzeniu drogowym, a jeden na
dwudziestu obywateli Wspélnoty zginie, badz bedzie cigzko ranny w wypadku drogowym.
Calkowite koszty wypadkéw drogowych w Unii, szacowane sg na 160 mld euro rocznie, co



odpowiada mniej wigcej 2% PKB Wspolnoty. W Polsce roczne straty z tytutu kosztéw
wypadkéw drogowych przekraczajg 2% PKB- tyle warte sg zasoby, ktére Polska
bezproduktywnie traci na pokrywanie spotecznych i ekonomicznych kosztoéw wypadk6w
drogowych. W Polsce w ciagu ostatniej dekady znaczaco zmniejszyta sie zaré6wno liczba
wypadkéw drogowych, jak i liczba osdb, ktére w nich zginety lub zostaty ranne. Pomimo
tego daleko nam do poziomu bezpieczenistwa, ktore osiagnieto w krajach Europy Zachodniej.
Na poprawe bezpieczefistwa na drogach wptyw ma wiele czynnikéw, miedzy innymi
umiejetnosci kierowcéw, stan techniczny pojazdéw, czy infrastruktura drogowa, natomiast w
celu ograniczenia liczby smiertelnych ofiar tychze zdarzen konieczne jest rozpowszechnienie
umiej¢tnosci udzielania pierwszej pomocy wsréd jak najszerszych kregdw spoleczefistwa, a
przede wszystkim wsréd tych ktérzy moga tej pomocy udzieli¢ najszybciej, czyli kierowcow.
Mimo wprowadzonych w wielu krajach szkoleri dotyczacych zasad udzielania pierwszej
pomocy wsréd kierowcéw nadal tocza sig liczne dyskusje w jaki spos6b mozna te

umigjetnosci poprawic.

Przedstawiona przez mgr Andrzeja Stanistawa Dziedzica rozprawa doktorska dobrze

wpisuje sig¢ w nurt toczacej si¢ dyskusji.,

Praca doktorska ma typowy uklad, zawarta jest na 151 stronach wraz z zatacznikami, ma
posta¢ maszynopisu o formacie A-4, oprawionego w twarda oprawe. Lacznie w rozprawie
Autor zamiescit 5 tabel, 86 rycin (w tym 56 w tekscie, pozostate w aneksie) i 12 zdjeé, ktore
dobrze ilustruja przedstawione wyniki badar.

W pracy zostato wydzielonych 9 rozdzialéw o zréznicowanej objetosci 1 znaczeniu
merytorycznym. Sg to: ,, Wprowadzenie”, ktére zostalo podzielone na 8 podrozdziatéw,
»Procedura badawcza” z 6 podrozdziatami, ,,Wyniki”, w ktérych Autor wyodrebnit
5 podrozdzialow, ,,Dyskusja”, ,,Wnioski”, ,,Pi$miennictwo”, ,,Streszczenie™, summary” i
~Aneks”, na ktéry sklada si¢ 7 zatacznikéw. Cato§¢ poprzedzona jest ,, Wykazem skrotow”,

ktory zawiera 24 pozycje.

W rozdziale 1- Wstepie Autor przedstawit definicj¢ pierwszej pomocy, akty prawne
dotyczace tej problematyki, statystyki wypadkéw drogowych w Polsce w latach 2008- 201 7,
obserwowane nastgpstwa wypadkéw w przypadku udzielenia pierwszej pomocy lub jej braku,

oméwit zasady udzielania pierwszej pomocy, uregulowania prawne dotyczace tego tematu



obowigzujace w wybranych krajach Unii Europejskiej oraz zakres wiedzy i umiejetnosci w tej
dziedzinie.

W rozdziale 2- Procedura badawcza- Autor dobrze przedstawit gléwny cel badania, jakim
byta ocena poziomu umiejgtnosci udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkéw
drogowych wéréd kierowcéw zatrzymanych przez policje podczas rutynowej kontroli
drogowej. W celu realizacji gtéwnego tematu badawczego Doktorant sformutowat cztery cele
szczegotowe. Ponadio zaprezentowat dwa giowne problemy badawcze, cztery szczegblowe
oraz dwie hipotezy badawcze. W rozdziale tym Autor oméwit takze sposéb organizacii
badan, narz¢dzia i metody badawcze oraz zastosowane metody analizy statystycznej, ktore

byly wlasciwie dobrane.

W rozdziale 3- Wyniki, sktadajacym sie¢ z pieciu podrozdzialéw Doktorant
scharakteryzowat grupg badawcza ktorg stanowito 1316 kierowcoéw zatrzymanych po
popetnieniu wykroczenia drogowego, w ramach akeji ,,Nie boj sie ratowaé zycia innym”,
prowadzone] na obszarach wojewddztwa $wigtokrzyskiego i matopolskiego, biorac pod
uwage ich ple¢, wiek i miejsce zatrudnienia. Nastgpnie przedstawit informacje dotyczace:
udziatz powyzszych 0s6b w szkoleniach z zakresu pierwszej pomocy, zakresu ich wiedzy z
aspektéw prawnych dotyczacych zasad udzielania pierwszej pomocy, sposobéw okreslenia
stanu zdrowia 0sob poszkodowanych, metod prowadzenia resuscytacji krazeniowo-
oddechowej, sposobu uzycia automatycznego zewnetrznego defibrylatora oraz ewakuacji
poszkodowanego z auta, ktére uleglo wypadkowi. Nastgpnie Autor zaprezentowal wyniki
analiz dotyczacych gotowosci badanych os6b do udzielania pomocy poszkodowanym w
wypadkach komunikacyjnych oraz umiejgtnoscei udzielania tejze pomocy, a takze ich
motywacji. Ponadto przedstawit opinie badanych kierowcéw dotyczace jakosci szkoleni z
zakresu pierwszej pomocy oraz potrzeb zmian w tym zakresie. W rozdziale tym Autor
zweryfikowal takze swoje hipotezy badawcze.

W rozdziale 4- Dyskusja- Doktorant oméwit przedstawione we wezesnicjszym rozdziale
wyniki badarn oraz dokonat krytycznej analizy uzyskanych wynikéw w $wietle aktualnej
wiedzy. Autor z duzym znawstwem zestawit wyniki badan wlasnych z wynikami innych
badaczy oraz dostgpnymi danymi i informacjami dotyczacymi przedmiotu badari. Swiadczy to
o dobrym merytorycznym przygotowaniu Doktoranta, znajomosci pismiennictwa w tym
zakresie oraz o wlasciwym przygotowaniu do prowadzenia w przysztosci wiasnych

ciekawych programéw badawczych.



Rozdziat 5- Wnioski- zostal sformulowane w 6 punktach. S3 to trafne stwierdzenia

wynikajace z celéw i analizy uzyskanych danych.

Rozdzial 6- Pismiennictwo- to 152 pozycje (w tym 87 anglojezycznych), 11 aktow
prawnych i 13 Zrédel internetowych, ktore sa zebrane starannie, w zakresie wystarczajgcym

do uzasadnienia wyboru tematu badan.

W rozdziatach 7 i 8 Autor umiescit streszczenie rozprawy doktorskiej w jezyku polskim
oraz w jezyku angielskim. Streszczenie spelnia wymogi przypisane tej czeéci pracy. W pelni
prezentuje cele, zakres i wyniki pracy.

W rozdziale 10. Zalaczniki Autor umiescit spis rycin, spis tabel oraz zdje¢ umieszczonych,

w tescie, oswiadczenie kierowcy, 7 tabel, 5 rycin oraz kwestionariusze ankiety i wywiadu.

Z obowigzku recenzenta przedstawiam, kilka uwag, gléwnie o charakterze redakcyjnym.

e We wstgpie opis poprzedzajacy rycing 5 (str. 13, 14) nie odpowiada tresci ryciny.
Autor pisze ,,Z kolei najwyzsze wskazniki liczby rannych przypadajgcych na 100
wypadkéw stwierdzono w wojewodztwach: dolnoslaskim, lubuskim, 16dzkim,
pomorskim....”, podczas gdy z przedstawionej ryciny jednoznacznie wynika, ze
najwigksza liczba rannych byla w wojewddztwach: podlaskim, kujawsko-pomorskim i
lubelskim,

e Podrozdziat 2.6 jest niewlasciwie zatytulowany. Tytul podrozdziatu brzmi ,,Sposob
prezentacji wynikéw”, gdy tymczasem w tresci zawarty jest opis zastosowanych
metod analizy statystycznej, natomiast nie ma ani stowa o tym w jaki sposéb wyniki
53 prezentowane.

e W dwoch kolejnych podrozdziatach, a mianowicie w podrozdzialach 2,4 1 2,5 Autor
podaje te same informacje o organizacji badan, a ponadto niepotrzebnie powtarza je w
rozdziale Wyniki.

e W pracy Autor w wielu miejscach niezasadnie uzywa czasu terazniejszego, podczas

gdy w calej pracy powinien by¢ uzywany czas przeszly.

Przedstawione uwagi nie umniejszajg wartosci calej rozprawy doktorskiej, ktdra uwazam
za bardzo ciekawa. Wysoko oceniam ja, zaréwno pod wzgledem metodologicznym, jak i

technicznym. Ma ona wazne znaczenie poznawcze, poszerza wiedze dotyczgca problematyki



szkolen i umiegjgtnosci kieroweoéw w zakresie udzielania pierwszej pomocy, a sformutowane
przez Autora wnioski maja réwniez wymiar praktyczny.
W oparciu o oceng rozprawy doktorskiej stwierdzam, ze Doktorant wykazat sie

umiejetnoscig samodzielnego prowadzenia prac naukowych, doboru metod badawczych,

opracowywania wynikéw badan oraz trafnego doboru pismiennictwa do tematu badawczego.

Na podstawie dokonanej oceny siwierdzam, ze praca doktorska mgr Andrzeja Stanisiawa
Dziedzica odpowiada wymogom rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z
dnia 19 stycznia 2018 r. w sprawie szczegdlowego trybu i warunkéw przeprowadzania
czynnosci w przewodach doktorskich, w postgpowaniu habilitacyjnym oraz w postgpowaniu o
nadanie tytulu profesora, i w zwigzku z tym wnosze do Wysokiej Rady Instytutu Medycyny
Wsi im. Witolda Chodzki w Lublinie o dopuszczenie Doktoranta do dalszych etapéw

przewodu doktorskiego.

Dr hab. n. med. Lech Panasiuk
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