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Професионалната реализация на д-р Камбурова започва през 1995 г. като 

последователно работи като лекар – завеждащ здравна служба и специализант по 

педиатрия в УМБАЛ „д-р Георги Странски“-Плевен. 

От 1998 г. е избрана за асистент по управление на здравните грижи, а от 

2005 г. е гл. асистент  по социална медицина в МУ-Плевен.  

Хабилитира се и заема длъжността доцент през 2016 г. 

От 2021 г. е заместник-декан по учебната дейност и евроинтеграцията на 

факултет „Обществено здраве“, а от 2022 г. – ръководител на катедра „Социална 

медицина и здравен мениджмънт“ в МУ-Плевен. 

Във връзка с дисертационния труд представя 5 публикации в реферирани 

и специализирани научни издания и 11 научни съобщения от конференции в 

чужбина.  

Публикациите отразяват адекватно постановки от дисертационното 

изследване и са представени в пълен текст към документите за защитата. 

  

Актуалност на темата 

 Представеният от доц. д-р Мариела Камбурова дисертационен труд 

представлява значимо научно постижение, което е резултат на системни, 

последователни и целенасочени  научни изследвания в една недооценявана 

досега у нас научна област – здраве на мигрантите и ромския етнос. Безспорна е 

актуалността на дисертационния труд, който обобщава най-добрите световни 

практики за оптимизиране на здравноосигурителната система у нас и доказва 

както неблагоприятната рискова констелация и здравен профил на ромското 

население, така също и на мигрантите, непокрити с адекватни и ефективни 

здравни услуги.  

В светлината на Становището на Европейската асоциация по обществено 

здраве (EUPHA), че „Мигрантите и представителите на етническите малцинства 

(МЕМ) често изпитват сериозни неравенства както по отношение на тяхното 

здравословно състояние, така и по отношение на достъпа до качествени здравни 

услуги“ напълно приемам обединяването на двете изследвани групи като единен 

обект на проучването. 

 

Описателна характеристика и оценка на дисертационния труд 

Представеният за рецензия дисертационен труд, разработен от д-р 

Мариела Камбурова, е в обем от 373 страници, от които: Глава първа. 

Литературен обзор – 132 страници; Глава втора. Методика на собственото 

проучване - 24 страници; Глава трета. Резултати и обсъждане – 127 страници; 

Изводи, препоръки и приноси – 8 страници; Библиография – 28 страници; 

Приложения – 33 страници – 9 приложения. 
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Дисертационният труд е структуриран в оптимално съотношение и 

включва необходимите основни елементи на възприетата у нас и в МУ-Плевен 

структурата за представяне на дисертационен труд. Текстът е онагледен с 25 

таблици, 74 фигури и 3 снимки. Приложенията са 9: Въпросници за: здраве на 

мигрантите – обществени нагласи и предизвикателства пред здравната система 

на страната; за проучване на експертно мнение относно здравето на мигрантите 

в България; за набиране на информация, за проучване на социално-

икономически и здравен статус; за полустандартизирано интервю; за фокус 

група; за наблюдение на квартал; решения на Комисия по етика на научно 

изследователската дейност при МУ-Плевен (2 бр.) и разрешение за ползване на 

данни от Институт „Отворено общество“.  

Библиографският списък е актуален и изчерпателен и включва 366 

литературни източника, от които 68 на кирилица и 298 на латиница. Всички 

цитирани заглавия имат непосредствено отношение към проучвания проблем. 

 Глава първа: Литературен обзор е с приносен характер и представя 

изчерпателно здравните и социални неравенства и проблеми в двете обхванати 

групи – мигранти и роми, като разглежда и анализира последователно:  медико-

социални детерминанти и неравенства в здравето, миграцията на хора – 

световни, европейски и национални измерения, медицински и социални аспекти 

на здравето на мигрантите, ромският етнос – история, нагласи и интеграция, 

медико-социални проблеми и неравенства в здравето на ромското население, 

пандемията от COVID-19 – ефекти върху здравето на мигранти и роми. Като 

новаторско, и в крак с актуалните здравни предизвикателства, трябва да се 

отбележи обхващането и анализирането на предизвикателствата пред здравните 

и социални системи в хода на пандемията от COVID-19 и ефектите от 

предприетите мерки за предотвратяването й сред уязвими групи от населението, 

каквато безспорно е ромския етнос в България. 

 Извеждането на междинни изводи, които логично водят до формулирането 

на изводите от литературния обзор и целта на проучването, намирам за особено 

подходящо и структуриращо възприемането на представената информация. 

 Глава втора: Методика на собственото проучване представя подробно и в 

дълбочина комплексността на методологията на проучването.  

Целта е формулирана изчерпателно и обхваща комплексността на 

изследвания обект на проучването, като постигането на целта се осъществява 

чрез поставените 8 задачи. 

 Формулирани са адекватни и реалистични пет хипотези на проучването. 

Задълбочено са описани използваните методи за анализ на количествени и 

качествени характеристики на изследвания проблем, като трябва да се отбележи 

многообразието от научно-изследователски подходи като: социологически 
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методи; качествени изследвания, вкл. COREQ - чек-лист за анализ и докладване 

на провеждането на фокус група; експертна оценка при изработване на кодове за 

анализ на качествени данни, вкл. софтуер генератор на облаци от думи, достъпен 

на: https://www.wordclouds.com/;  базирано в общността здравно изследване, 

клиничен метод. Използвани са адекватни статистически методи, като 

резултатите са богато онагледени с подходящи таблици и графични 

изображения. 

 Глава трета. Резултати и обсъждане – представени са задълбочено и в 

съответствие с поставените задачи, което улеснява систематизирането и 

възприемането им. 

 Проведени са три независими проучвания, които установяват негативните 

аспекти в здравния статус и  разпределението на здравните детерминанти сред 

хората в неравностойно положение, като се доказва ролята на миграцията и 

принадлежността към ромския етнос, като основни социални фактори, 

определящи всички аспекти на живота на МЕМ, вкл. тяхното здраве: 

- Широко разпространение на нездравословен стил и начин на живот сред 

ромския етнос; 

- Над две трети от обхванатите лица от ромски произход (66,0%) не са 

здравно осигурени, което води до необходимостта от директно заплащане при 

потребление на здравни услуги и ниско ниво на профилактика; 

- Обхванатите представители на ромския етнос описват ефектите от 

епидемията от COVID-19 и приложените противоепидемични мерки с 

ключовите думи/кодове: безработица, несигурност, полиция, дистанция, достъп, 

лекар, никаква работа, липса, помощ, болести, мизерия, глад, като у тях 

преобладава чувството: страх; 

- Над 80% от анкетираните представители на обществото и  почти всички 

специалисти, обхванати в проучването категорично заявяват необходимостта за 

предоставяне на здравни услуги на мигрантите, независимо от техния правен 

статут, но и поставят под съмнение подготвеността на здравната ни система в 

това отношение; 

- Разработената и апробирана програма във факултет „Обществено здраве“ 

на МУ-Плевен за обучение по „Здраве на мигрантите и малцинствата“ е 

своевременен отговор на Становището на EUPHA по отношение на увеличаване 

на капацитета по проблемите на здравето на МЕМ у отговорните за 

разработването и прилагането на политиките в тази област. 

Формулираните 8 извода са логично следствие от резултатите, получени при 

извършения критичен анализ на медико-социалните аспекти на здравето на 

мигрантите и ромския етнос в България. 
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Дисертационният труд съдържа научни, научно-приложни и практически 

резултати, които представляват оригинален принос в науката и отговарят на 

изискванията на нормативната уредба за развитие на академичния състав на 

Република България, които горещо препоръчвам да бъдат популяризирани по 

подходящ начин. 

Напълно приемам оформените приноси на дисертационния труд: 5 с 

теоретично-познавателен и методичен характер, 2 с потвърдителен характер и 2 

с приложен характер, както и отправените препоръки към министерствата на 

образованието и здравеопазването, медицинските университети и факултетите 

по обществено здраве и предложените мерки за междусекторно сътрудничество 

за създаване, поддържане и укрепване на постоянно действащи екипи от 

специалисти от различни заинтересовани институции (ДАБ, МВР, МЗ, МТСП, 

МУ и др.) за разработване и прилагане на стратегически документи относно 

разрешаването на комплексните здравни проблеми на МЕМ, вкл. и чрез 

непрекъснато повишаване на квалификацията на специалисти от различни 

заинтересовани институции и политическо, икономическо и финансово 

подпомагане на процесите на интеграция на МЕМ в българското общество.   

Авторефератът, разработен на 72 страници, отразява много добре в стегнат 

и точен стил основните резултати от проведените проучвания и съдържа добре 

формулирани изводи и препоръки. 

Основните качества и достойнства на дисертационния труд са: 

- ясно, конкретно и точно формулирана цел, релевантни  задачи и  

комплексен подход към изучаването и анализа на проблема;  

- многоаспектност на проучванията и разнообразни методологични и 

иновативни подходи, които категорично гарантират достоверност и надеждност 

на резултатите; 

- получените резултати от изследванията формират широко и обхватно 

картината на състоянието, ефективността и качеството на изучаваните проблеми 

с подбрани статистически методи за анализ и проверка на достоверността на 

заключенията, отлично представени чрез 25 таблици, 74 фигури, 3 снимки и 9 

приложения, изискан и точен стил на изложение; 

- доц. Камбурова установява негативните аспекти в здравния статус и  

разпределението на здравните детерминанти сред хората в неравностойно 

положение, като миграцията и принадлежността към ромския етнос, които са 

основни социални фактори, определящи всички аспекти на живота на МЕМ, вкл. 

тяхното здраве. Установява недостиг на научна литература в България относно 

медико-социалните проблеми на МЕМ.  

- ясно формулирани изводи и препоръки, произтичащи от резултатите и 

съгласно Становището на Европейската асоциация по обществено здраве 
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(EUPHA) по отношение на здравето на мигрантите и етническите малцинства за  

необходимостта  да бъдат предприети  мерки  в: доболнична помощ, болнична 

помощ, висшите медицински училища, обществото и междусекторни действия 

за реформа, обучение и квалификация на медицинските специалисти.  

- достатъчно по обем и навременно публикуване по темата на дисертацията 

на резултатите от проучванията в достъпни за медицинската общност 

авторитетни научни списания . 

 

Заключение: 

Дисертационният труд на доц. д-р Мариела Камбурова е първият 

задълбочен и всеобхватен научен труд на актуални проблеми на здравната 

система в Р България в направление здравни проблеми на МЕМ, с новаторски 

дух, построен на много добра методологична основа. Приложените нови за 

българската изследователска практика подходи силно се отразяват както в 

анализа на резултатите, така и в интерпретацията и обобщаването им и показват 

посоката, в която трябва да се развиват научните изследвания в областта на 

съвременната специалност „Социална медицина и организация на 

здравеопазването и фармацията”. 

Получените резултати имат висока научна стойност и ясна практическа 

насоченост, която ако се използва от действащите здравни политици и 

ръководители би довела до действителна промяна и съществен напредък в 

реализацията на здравната реформа в България.     

Със своята актуалност, многоаспектност на съдържанието, прецизната 

методология и обобщения, както и с голямото значение за вземане на 

управленски решения, научният труд на доц. Камбурова напълно покрива 

изискванията за присъждане на научна степен „доктор на науките”.   

 

Напълно убедено препоръчвам на уважаемото Научно жури да оцени по 

достойнство дисертационния труд на  доц. д-р Мариела Стефанова Камбурова, 

дм и да й  присъди научната степен „доктор на науките” по научната 

специалност „Социална медицина и организация на здравеопазването и 

фармацията” 

 

 

20.07.2022 г.      Рецензент:  

Гр. София       (проф. д-р Ц. Воденичаров, дмн) 














