‘Opole, dn. 29.06.2020 r.
dr hab. inz. Katarzyna Hys, profesor uczelni

Wydzial Inzynierii Produkeji i Logistyki
Politechnika Opolska

RECENZJA

rozprawy doktorskiej mgra Piotra Wréblewskiego
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w publicznych podmiotach leczniczych,

napisanej pod kierunkiem prof. dr hab. Roberta Karaszewskiego
oraz promotora pomocniczego dr hab. Rafala Drewniaka, prof. UTP

1. Uwagi ogbline

Podstawe formalna do przygotowania recenzji stanowi pismo sporzadzone przez
dr hab. Jerzego Boehlke, prof. UMK, Dziekana Wydziatlu Nauk Ekonomicznych
i Zarzadzania Uniwersytetu Mikolaja Kopernika w Toruniu (z dnia 18.05.2020 r.)
powierzajace mi pelnienie funkcji recenzenta rozprawy doktorskiej mgra Piotra
Wréblewskiego pt. Uwarunkowania proceséw decyzyjnych w publicznych podmiotach
leczniczych, napisanej pod kierunkiem prof. dr hab. Roberta Karaszewskiego oraz
promotora pomocniczego dr hab. Rafata Drewniaka, prof. UTP. _

Recenzowana praca doktorska mieSci siec w dziedzinie nauk spolecznych
w dyscyplinie nauki o zarzadzaniu i jako§ci. Celem sporzadzonej opinii jest stwierdzenie
¢zy rozprawa, napisana przez mgra Piotra Wroblewskiego, spelnia warunki i wymagania
niezbedne do nadania stopnia doktora okreslone w Ustawie z dnia 14 marca 2003 r.
o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki
(Dz. U. 2016, poz. 882). Recenzja zawiera szczegblowo uzasadniona ocene dysertacji
w zakresie oryginalnego rozwiazania problemu naukowego, wykazywanej ogélnej wiedzy
teoretycznej Kandydata w dyscyplinie nauki o zarzadzaniu i jako$ci oraz umiejetnodci
do samodzielnego prowadzenia pracy naukowej przez Doktoranta.

W zwiazku z powyzszym, w recenzji dokonano oceny najwazniejszych aspektow
rozprawy doktorskiej w zakresie:

= oceny podjetej tematyki pracy oraz sformutowanego tytuhi rozprawy,
— przyjetej metodyki badan, w tym luka badawcza, problem badawczy, cele naukowe,
problemy szczegélowe, przyjete hipotezy oraz charakterystyka badanej populacji,

= struktury rozprawy i jej zawartosci merytorycznej ~ spostrzezenia i uwagi polemiczne.




Na koricu recenzji sformulowano ogdine uwagi, zalecenia oraz pytania skierowane
do Kandydata. Ponadto zawarto podsumowanie, a w nim ocene poszczegolnych
warunkow wynikajacych z ww. Ustawy. Recensje zakonczono konkluzja kwalifikacyjna,

2. Ocena podjetej tematyki pracy oraz sfermulowanego tytulu pracy

Dojrzalos¢ organizacyjna decydentéw, z jednej strony daje podstawy przewagi
nad firmami konkurencyjnymi i pozwala na wytyczanie trendow na danyrn rynku.
Z drugiej strony natomiast, czyni decydentéw. odpowiedzialnymi za rezultaty swej
aktywnosci, a tym samym nieustannie obliguje ich do coraz wickszego wysitku, celem
sprostania zmianom i adaptacji dzialalnosci organizacji do warunkéw rynkowych.

Tym samym, procesy podejmoxvaﬁia decyzji przez decydentéw stanowia
fundamentalng kwéstie; w Zérza,dzaniﬁ organizacja, ktére realizowane jest poprzez
WsZystkie jego funkcje, tj. planowanie, ofganizoWanie, motywo_wénie i kontrole kazdej
jej aktywnosci, niezaleZnie od poziomu w strukturze organizacyjnej firmy. Mimo,
pozornie tozsamej natury realizowanych proceséw oraz stosowanych mechanizméw
podczas podejmowania decyzji przez | 'd'écyde'ntti‘)‘“r, ﬂalezy‘ 'zau;WaZy(‘:, ze zaréwno
ich przyczyna, jak i rezultat moze wynikaé z réznorodnych okolicznosci. Do jednych
z elementarnych kwestii, ktéra nalezy tutaj rozpatrywaé, niewatpliwic nalezy rodzaj
organizacji oraz jej srodowisko, czy tez branza, w ktérej funkcjonuje.

W nawiazaniu do powyzszego, oceniajac wybér tematu i sformutowanie tytula
rozprawy., stwierdzam, 2Ze podjety temat w dysertacji ma duze znaczenie zaréwno
z punktu widzenia badad naukowych, jak izagadniefi praktycznych w zakresie
uwarunkowann procesdéw decyzyjnych. Tym samym, zdefiniowana problematyka
badawcza okreSlona przez czastkowe problemy badawcze m.in. zapotrzebowanie
na éwiadczenia medyczne, interesariusze systemu ochrony zdrowia, jego finansowanie
1 mnast. (s. 6-7) uwazam, ze jest odpowiednia dla rozprawy doktorskiej. Podobnie tytul
rozprawy - nalezy zaznaczyé, ze zdefiniowany jest poprawnie, zawiera bowiem
wskazanie na problem naukowy oraz jego kontekst.

W zwiazku z tym, podejmowans przez Doktoranta problematyke uwazam
za niezwykle istotng oraz aktualna z perspektywy zarzadzania organizacja, i co wazne —
jednoczesnie niewystarczajgco jeszcze rozpoznana. Natomiast temat roZprawy oraz jego
opracowanie daje mozliwos¢ do zmniejszenia Iuki poznawczej w badanym zakresie. Tym
samym uwazam, ze wyboér tej tematyki nalezy uznaé za trafny, a prowadzone badania -
za potrzebna inicjatywe badawcza.




3. Przyjeta metodyka badaii, w tym luka badawcza, problem badawczy, cele

naukowe, problemy szczegolowe, przyjete hipotezy oraz charakterystyka
badanej populacji ‘

Przyjeta przez Doktoranta metodologia realizacji badan zostala zasygnalizowana
we Wstepie pracy. Jednakze, w sposdb szczegdlny w catodci rozdziat pierwszy dysertacji
zostat poswiecony zagadnieniom metodycznym pracy. Analiza ich treSci wykazala pewne
niedoskonalosci, na ktére, jako recenzent, zobowiazana jestem wskazad.

We Wstepie Doktorant, zgodnie ze sztuka, podjal sie zagadnienn zmierzajacych
_do uzasadnienia wyboru tematu pracy. Takie postepowanie jest prawidiowe, jednak
analiza tre§ci wykazala pewne nieprawidlowosci. W glownej mierze, jak stwierdzil
Doktorant, podstawa wyboru tematu bylo doswiadczenie zawodowe Autora (s. 9).
Oczywiscie, zainteresowania oraz doswiadczenie zawodowe Doktoranta, stanowig
niezwykle cenna wartod¢, jednakze - praca naukowa polega przede wszystkim
na wiarygodnym 1 obiektywnym rozpoznaniu danego zagadnienia w §rodowisku
naukowym. Co oznacza, Ze nalezy wskaza¢ w sposob precyzyjny argurﬁentacjc,
dotyczaca uzasadnienia wyboru tematyki pracy, osadzona w chronologicznym
rozpoznaniu problematyki, badz jej elementéw, przede wszystkim na podlozu
teoretycznym, uwiarygodnionym poprzez wskazanie publikacji naukowych (lub
wykazanie ich braku) odzwierciedlajacych rezultaty prowadzonych  badan
we wskazanym zakresie na arenie mi¢dzynarodowej. Stanowi to obiektywny dowdod
na to, %e rozpoczete badania maja charakter naukowy i wynikaja ze zidentyfikowanej
luki naukowej. Doktorant, w prowadzonym wywodzie, ograniczyl sie do argumentacji
wlasnej, nie popartej dowodami obiektywnymi (s. 9). Wprawdzie uzyl zwrotéw: ,luka
w wiedzy”, ale wylacznie w znaczeniu ogélnym, bez jakiejkolwiek argumentacii (s. 21)
oraz ,luka w obszarze nauki”, ktére odnidst do uzyskanych rezultatéw w konklugjach
koncowych (,Przeprowadzone badania 1 zaprezentowane wyniki wypehily luke
w obszarze nauki w zakresie zarzadzania publicznymi podmiotami leczniczymi
eliminujac elementy niepewno$ci zwiazane zachodzacymi procesami decyzyjnymi
w publicznych podmioctach leczniczych”, s. 261). Sytuacja taka nieco zadziwia, poniewaz
sam Doktorant napisal, ze ,ujawnienie brakéw i bledéw w danym rodzaju wiedzy [...]
stanowi element badan naukowych” (s. 17).

Podobnie, niedoskonato$ci dostrzegam w kwestii zdefiniowania problemu
badawczego, ktory okreslony zostal w sposéb rozproszony (np. rosnace zapotrzebowanie
na §wiadczenia medyczne, finansowanie systemu ochrony zdrowotnej, brak dostepnosci
do swiadczenl medycznych i nast., s. 6-7). Autor wskazuje na jego czesci, przy czym nie
definiuje ostatecznie problemu badawczego, ktorego rozwiazania zamierza sie podjac.

Inaczej wyglada sprawa celu badawczego. Doktorant stwierdza, ze celem
dysertacji jest_zidentyfikowanie uwarunkowar procesu decyzyjnego w _publicznych
podmiotach leczniczych.,, co [jak pisze dalej] powinno umozliwié okreslenie stopnia
oddziatywania tych czynnikéw na decydenta, w trakcie podejmowania przez niego




decyzji w ramach okreSlonego problemu decyzyjnego, sytuacji problemowej (s. 20,
s. 265). Cel ten jest wazny, aktualny i dosé¢ klarowny, jednak nie sposéb nie zauwazycd,
ze Autor powtarza te frazy, jednak nie w kazdym miejscu w taki sam sposéb -
co wymaga korekty w przyszlosci. W odréznieniu od wskazanego celu dysertacii,
Doktorant w swojej pracy sformulowal ponadto gléwny cel naukowy, ktérym jest
naukowe, metodyczne irealne rozwigzanie problemu baa‘awézego polegajqcego
na identyfikacii uwarunkowar procesu decyzyjnego _w  publicznych podmiotach
leczniczych oraz analiza zachowar_podmiotéw leczniczych dzialajacych w warunkach
konkurengji rynkowej, w obszarze zdefiniowanym jako rynek ustug medycznych (s. 7,
s. 14). O ile, co do pierwszej czedci -~ panuje pelna zgodnosé miedzy tymi
stwierdzeniami, to drugie sformulowania budza pewien niepokéj, gdyz roznig sie
od siebie.

Dalej, w pracy Autor wymienia sze§¢ probleméw szczegdlowych, ktore sa wazne
1istotne z perspektywy przyjetego celu badari. Niemniej jednak, po raz kolejny zachodz
tutaj pewien dysonans poznawczy, gdyz Doktorant uzywa zamiennie takich zwrotow,
jak: pytania problemowe, tezy czy tez problemy szczegdlowe (s. 21). Co do zasady,
pojecia te powinny zostaé okreslone w sposéb jednoznaczny i nie budzacy watpliwosci.

Hipotezy wymienione zostaly w. nastepnej kolejnosdci. O'ile, zakres hipotez jest
ambitny i zgodny z 'przyj@tyrﬁ celem pracy, jednak i tutej dostrzegam pewna
niedoskonato$¢. Brak jest wyrdinienia hipotezy gléwnej i oddzielenia jej od hipotez
pomocniczych, co ma to swoje konsekwencie w prowadzonym postepowaniu
badawczym.

W .dalszej czeSci, opisane zostaly metody, narzedzia i procedury badawcze.
Wymieniony zakres w tym obszarze, co nalezy podkresli¢, jest obszerny i zroznicowany,
poniewaz Autor wykorzystuje metody ilosciowe, jak i jakosciowe. Uwazam, ze ich opis
jest podstawowy (s. 23-24). Chociaz, wyjatek stanowi tutaj charakterystyka pakietu
XLSTAT, ktory zostal wykorzystany wspélnie z MS Excel, w celu gromadzenia,
przetwarzania informacji 1 analizy danych. Z zalem jednak odnotowuje brak
dofaczonego kwestionariusza ankiety oraz kontekstowego kwestionariusza ankiety,
ktére stanowié mialy dowody na opracowanie autorskiego narzedzia badawczego przez
Doktoranta. Ich zawarto$¢ oraz szezegdlowe tresci mozna wnioskowaé jedynie
na podstawie opisu dolaczonego do charakterystyki wynikéw badaf zawartych
W empirycznej czedci pracy.

| na koniec tej czedci recenzji, musze odniesé sic do zawartej w rozdziale
metodycznym charakterystyki badanej proby, a takze argumentacji Autora dotyczacej
uzasadnienia zagadnienia reprezentatywnosci przeprowadzonych badan.
Na podkreslenie zastuguje liczba jednostek - spélek medycznych, na terenie ktorych
przeprowadzone zostaly badania (szpitale, szpitale specjalistyczne, specjalistyczne
centra regionalne, czy tez ZOZ). Wskazuje to na duie zaangazowanie Autora oraz
determinacje w realizacje badan (s. 9-10). Niemniej jednak, uzasadnienie zagadnienia
reprezentatywnos§ci przeprowadzonych badan oraz charakterystyka badanej préby -




w moim odczuciu sa dalece niewystarczajace i obnizaja warto§é metodyczna pracy
(s. 18-20). '

Reasumujae, Doktorant podjal si¢ analizy zjawiska o bardzo zlozonej naturze,
ktére nalezy uznaé za aktualne i jednoczesnie wazne poznawczo. Identyfikacja
problematyki badawczej, sposéb jej ujecia w zdefiniowanym celu oraz problemach
szczegblowych 1 przyjetych hipotezach, jak rowniez dobér metod badawczych, zaréwno
o charakterze ilosciowym, jak i jakos$ciowym, tworza, prawidlowe podstawy metodyczne
dla realizacji recenzowanego zamierzenia naukowego, mimo niedoskonalosci
zastosowanych opisow, co potwierdza elementarne kwalifikacje Doktoranta w zakresie
umiejetnosci do samodzielnego prowadzenia pracy naukowe;j.

4. Struktura rozprawy i jej zawarto$é¢ merytoryczna - spostrzezenia i uwagi
polemiczne

Struktura rozprawy

Generalnie struktura rozprawy jest prawidiowa i odzwierciedla jej uklad
teoretyczno-empiryczny. Formalna strona pracy nie budzi wiekszych zastrzezen.
Dysertacja sformatowana jest poprawnie, rysunki i tabele sporzadzone zostaly w sposob
wlasdciwy (odstepstwa zostang wskazane w dalszej czesci opinii). Wywod prowadzony jest
W sposob Zrozumiaiy.

Recenzowana rozprawa zawiera 320 stron tekstu, ktére zostaly podzielone
pomiedzy wstep, cztery rozdzialy i zakonczenie. Ponadto w pracy zamieszczone zostalo:
piec¢ zalacznikoéw, literatura oraz inne zrodla, spis tabel, rysunkéw i wykreséw. Calosé
pracy domyka streszezenie napisane w jezyku angielskim. Uklad pracy jest poprawny.

W bibliografii zestawiono 220 pozycji literaturowych obejmujacych publikacje
w jezyku polskim (149 pozycji) i angielskim (36 pozycgje), sposrod ktérych znalazio sie
184 monografii oraz artykuléw naukowych, a takie 35 innych zrédet i publikacii
majgcych swe Zrodta wzasobach internetowych. Generalnie dla prowadzonych
rozwazan wskazana bibliografia jest poprawna, jednakze w mojej opinii powinna zostaé
rozszerzona o przeglad wspolczesnej literatury Swiatowej. Najstarsza publikacja w spisie
pochodzi z roku 1971, a najnowsza z roku 2018 (nie dotyczy to innych zrodel). Ponadto
pewna watpliwos¢ budzi sens cytowania przez Autora niektérych pozycii literaturowych
{np. 1, 16, 53, 69, 95, 153, 175). Niestety musze takze zauwazyc, ze wykaz bibliografii
obnaza niestarannoé¢ zapiséw Autora przejawiajacy sie z biednych zapisach,
pominigciu istotnych danych, czy tez przyporzadkowaniu do niewlasciwego spisu
(np. pozycje literatury nr: 19, 64, 66, 80, 95, 117, 118, 170).

Zawartosé¢ merytoryczna poszczegdlnych rozdzialéw ~ spostrzezenia i uwagi polemiczne

Przyjety przez Doktoranta porzadek poruszanych zagadnienn w tresci pracy
generalnie jest wiasciwy i wynika z kolejnosci prowadzonych badafi. Chociaz pewnym
zaskoczeniem dla mnie byla przyjeta przez Autora kolejnosé prezentowanych tresci —




Doktorant rozpoczal bowiem swa prace od rozdzialu metodycznego, ktéry z reguly
stanowi sktadnik pracy umieszczony bezposrednio przed empiryczna czescia dysertacji,
poniewaz wszystkie informacje w nim zawarte ich wlasnie dotycza. Niemniej jednak,
kolejnosc ta nie wplywa w zaden sposdb na ocene zawartodci pracy, a ukltad taki uznaje
za prawidltowy.

Wstep pracy, ze wzgledu na zawarto§¢ merytoryczna, zastosowany porzadek
ilogike wypowiedzi oceniam za poprawny. Przedstawione zostaly tutaj takie kwestie,
jak: geneza pracy, nakreslone zostaly czastkowe problemy badawcze, cel gléwny
dysertacji oraz struktura pracy. |

W rozdziale pierwszym dysertacji Doktorant skoncentrowal sie na prezentacji
metodyki przeprowadzonych badan. Problematyka zasygnalizowana we Wstepie pracy,
zostala tuta; w sposédb szbzegélny rozszerzona 1 uzupelniona o kwestie takie, jak:
problemy szczegolowe, hipotezy oraz zastosowane w badaniach metddy, techniki,
narzedzia 1 procedury badawcze. Jest to rozdzial kluczowy z punktu oceny dysertacji,
poniewaz na podstawie analizy jego tredci przeprowadza si¢ ocene warsztatu
metodycznego Autora. Tym samym, podejmuje sie ocene dotyczaca Jego umiejetnodci
do samodzielnego prowadzenia pracy naukowe;.

Kolejne dwa rozdziaty, ftj., rozdziél drugi i trzeci, stanowi czes$ci pracy
o charakterze teoretyczn&poznaﬂvczym’. PierWsZy"z Wymienioriybh, zawiera elementy
analizy teoretycznej niezbednej do charakterystyki natury decyzji 1 procesdw
decyzyjnych podejmmvanych przez decydentéw w organizacjach. Doktorant w sposdb
szczegolny podal sie tutaj rozwazania kwestii dotyczacych procesu podejmowania
decyzji, psychologicznej teorii decyzili - oraz specyfiki procesu decyzyjnego
uwzgledniajacego specyfike publicznych podmiotéw leczniczych. Natomiast rozdzial
trzeci dotyczy zagadnien takich, jak: system ochrony zdrowia (wraz ze specyfika rynku
ushug medycznych), interesariusze z perspektywy podejmowanych decyzji zarzadczych,
rachunek ekonomiczny i rola jaka odgrywa na rynku badanych ushig, ograniczenia
proceséw decyzyjnych oraz marketingowe ujecie systezhu ochrony zdrowia. Tym samym,
treéci rozdzialéw analizy teoretycznej ukazuja ogélna wiedze teoretyczna Kandydata
w dyscyplinie nauki o zarzadzaniu i jakosci.

Ostatni rozdzial pracy - rozdzial czwarty — stanowi wartoéé dodana do teorii
'poprzez prezentacje rezultatéw badad dla zdefiniowanego celu badawczego niniejszej
pracy. Autor, zaprezentowal wyniki badan, ktére pozwoelily na identyfikacje
uwarunkowan procesdéw decyzyjnych dla ushug medycznych. W szczegdlnodci, podjal sie
odpowiedzi na pytania dotyczace oceny czynnikéw wplywajacych na ryzyko w procesie
decyzyjnym, barier ograniczajacych swobode procesu decyzyjnego oraz oddzialtywania
zakresu 1 warunkow kontraktowania na ushugi zdrowotne. Ponradto Autor przeprowadzit
analizy wplywu interesariuszy zewnetrznych na te decyzje z perspektywy oddzialywania
organu zalozycielskiego, wykorzystania rachunku ekonomicznego oraz oddzialywania
pozostatych grup interesariuszy na proces podejmowania decyzji w publicznych
podmiotach leczniczych. W efekcie przeprowadzonych badan empirycznych Doktorant




opracowal model przebiegu procesu decyzyjnego z uwzglednieniem czynnikéw
wystepujacych w otoczeniu uwzgledniajacego uwarunkowania ustug medycznych
swiadczonych w publicznych podmiotach leczniczych. Nalezy tutaj podkreslic
przeprowadzong przez Doktoranta interesujaca analize danych oraz zastosowane miary
statystyczne. Co, tym samym stanowi podstawe pozytywnej oceny dysertacji w zakresie
oryginalnego rozwiazania problemu naukowego.

Na koficu pracy znajduje si¢ Zakoriczenie, ktére zawiera podsumowanie
przeprowadzonych badai w odniesieniu do probleméw szczegblowych zawartych
w rozdziale pierwszym pracy. Narracja prowadzona w tej cze$ci jest poprawna. Autor
nie wskazal jednak na ograniczenia badéﬁ, a dalsze kierunki badan zostaly zaledwie
dostrzezone,

Mimo wykazanych usterek i niedoskonalych zapiséw sporzadzonych przez
Doktoranta, zakres przeprowadzonych badafi, sposdb ustalania uwarunkowan
proceséw  decyzyjnych w  publicanych podmiotach leczniczych, upowaznia
do stwierdzenia, ze praca spelnia w spos6b podstawowy wymagania dysertacji i stanowi
oryginalne rozwiazanie problemu naﬁkowego przez Kandydata, a tym samym stanowi
wklad w dyscypline nauki o zarzadzaniu i jako§ci.

5. Ogdlne uwagi, zalecenia oraz pytania do Kandydata

Ogdlne uwagi i zalecenia

Po zapoznaniu si¢ z tredcig dysertacji zdefiniowalam nastepujace ogélne uwagi

i zalecenia:

— Nalezy wyeliminowaé¢ niedoskonatosci i brak precyzji w zapisach (niespojnosé
w formulowaniu celu pracy — cel pracy vs cel dysertaciji, s. 7 vs s. 14 vs s. 20).

- Brakuje rysunkéw (np. nr 4, 5, 6, na ktére Autor powoluje sie w rozdziale
plerwszym, s. 31). '

— Praca powinna zostaé poprawiona pod wzgledem jezykowym, stylistycznym,

ortograficznym i logicznym. Fascynujacy, w pewnym sensie jest styl wypowiedzi

Kandydata, ktéry jest wladciwie niepowtarzalny. Doktorant ma sklonnosé

do przedwczesne] oceny, z reguly intuicyjnej, ktéra nie jest potwierdzona dowodami

naukowymi. Taki styl w wigkszo&ci obnaza niewiedze niz ukazuje wiedze Doktoranta

w przedmiotowej pracy ~ jako recenzent nie moge tego nie zauwazyé. Skrajnym

przyktadem takich wypowiedzi Kandydata sg nastepujace fragmenty:

a) ,Uwzgledniajac powyzsze mozna stwierdzi¢, Ze rozprawa doktorska speinia
stawiane wymagania w zakresie oryginalnego i realnego rozwigzania problemu
naukowego, opartego na badaniach wlasnych autora” (s. 14).




b) ,W calym procesie badawczym, jako materialne narzedzie badawcze
wykorzystywano  komputer wraz z oprogramowaniem, ktory  stuzyt
do przechowywania danych oraz do napisania pracy.” {s. 11, s. 24).

¢) ,Dokonujac pewnej konstatacji, w ocenie autora dezyderatu, teren badan,
pojmowany jako rozmiar proby zapewnia istotnosé statystyczna uzyskiwanych
wynikéw, réwniez sam sposdb doboru préby nie prowadzi do powstania btedu
statystycznego. Dlatego, pozwala to na uzycie stwierdzenia, ze wchodzace w skiad
terenu badan siedem podmiotéw leczniczych, oraz pozostajacych w ich sktadach
39 respondentéw jest reprezentatywna dla celu prowadzonych badan, co pozwala
na uogolnianie wnioskéw z proby badawczej, zapewniajac wilasciwy poziom
istotnosci i ufnodci (prawdopodobieristwo prawdziwos$ci wynikéw badania)?s”,
Dzieki temu mozna stwierdzi¢, ze wykorzystane kryteria doboru, stanowig
wystarczajaca probe statystyczng pozwalajaca uzyskaé pewﬁa wiedze, takze o
niebadanych podmiotach?®”. (s. 20). -

a) ,W prowadzonych badaniach procesy poznania opa:rto na analizie, dedukcii,
syntezie, indukcii, przeciwstawianiu, poréwnywaniu, dowodzeniu, uzasadnianiu,

uogolnianiu jak réwniez na wnioskowaniu®. (s. 262). Zwazywszy, ze dedukcja i

indukcja odzwierciedlaja, skrajnie rdézne procesy poznania myslowego, czy
Doktorant stosowal je jednoczednie? Prosze polaczyé 1 wskazaé kazdy ten zableg
myslowy z konkretnym etapem realizowanych badafi.
Obszerne tabele zawarte na co najmniej dwoch stronach pracy powinny mieé
powtdrzone nazwy na kazdej kolejnej stronie oraz wiersz nagiowkowy, a tego w pracy
brakuje (np. tab. 9, s. 201-202 i nast.).
W calej pracy stosowane sa rézne style jezykowe — zamiennie stosowana jest forma
osobowa oraz bezosobowa wypowiedzi — nalezy to usystematyzowaé (np. s. 11
inast.).
Zaznaczam jednakze, Ze wymienione uwagi oraz spostrzezenia maja charakter
pomocniczy 1 nie maja, wpinu na pozytywna oceneg calej pracy.

Pytania do Kandydata

Niemniej jednak, po lekturze przedstawionej do recenzji dysertacji, zwracam sie

z prosbg do mgra Piotra Wréblewskiego o ustosunkowanie sie do nastepujacych kwestii:

1. W pracy zdefiniowal Pan cztery hipotezy badawcze (s. 22}, w jakim miejscu w pracy
dokonat Pan ich falsyfikacji? I jaki jest rezultat tych proceséw? .

0. Jakie uwarunkowania procesu decyzyjnego zidentyfikowal Pan w publicznych
podmiotach leczniczych oraz w jakim stopniu oddzialywuja one na decydentéow?
Prosze o syntetyczne zestawienie.

3. Prosze oméwié strukture autorskich kwestionariuszy, ktore zostaly wykorzystane
przez Pana do badan, scharakteryzowaé poprawnie badana probe oraz okreslic
wiarygodnosé pomiaru. '




4. Prosze wyjasni¢, jakiej skali pomiarowej uzyl Pan w badaniach
kwestionariuszowych. Prosze ja nazwac i przyporzadkowaé do rodzajow, zgodnie
z istniejaca nomenklatura metodyczna. Wprawdzie w opisie metodyki badan
wymienit Pan skale Likerta, ale przyjeta skala w badaniach empirycznych rézni sie
od oryginalu (por. s. 24 vs ss. 192-198, i nast.).

5. Czy i w jaki spos6b weryfikowana byla poprawnoéé kwestionariusza ankiety oraz
kontekstowego Lkwestionariusza ankiety? W opisie metodyki nie ma bowiem
zapisu/opisu dotyczacego badan pilotazowych, czy tez wykorzystania metody
delfickiej (i innych) w celu weryfikacji autorskiego narzedzia.

6. W koncowej czesci pracy, zaprezentowal Pan teoretyczny model procesu
podejmowania decyzji w publicznych podmiotach leczniczych - co byto przyczyna,
konstrukeji tego modelu, z ktérego celu pracy to wynika? (s. 258-260).

7. Prosze omowi¢ ograniczenia przeprowadzonych badan.

Podsumowanie

Ocena dysertacji w zakresie oryginalnego rozwiaqzania problemu naukowego

Z uwagi na zaprezentowane wyniki badan iloéciowo—jakoéciowyéh stanowigcych
nowa wiedze w badanym zakresie uznaje treici, zawarte w rozdziale czwartym,
za oryginalne oraz wnoszace wartoi¢ do nauki. Przeprowadzona analiza oraz
zastosowana metodyka badad, mimo wskazanych niedoskonato$ci, pozwolila
Doktorantowi na realizacje celu glownego dysertacji. Dodatkowsa warto$é stanowi,
zaprezentowany przez mgra P. Wrboblewskiego, teoretyczny model procesu
podejmowania decyzji w publicznych podmiotach leczniczych, mimo okolicznosci jego
prezentacii.

Generalnie, prace badawcze, przygotowano z rozmystem. Zaprojektowano tez dla
nich oryginalne narzedzia badawcze, umozliwiajace przeprowadzenie badan
empirycznych. Uzyskane wyniki badaf zostaly opracowane iopisane, a ich analiza
zostala przeprowadzona za pomoca narzedzi wykorzystywanych do analizy statyczne;j,
co umozliwilo naukowe podejscie do rozpoznawanego zjawiska. Do oryginalnych
osiagnie¢ naukowych recenzowanej pracy nalezy zaliczy¢ przede wszystkim realizacje
celow badawczych i sformulowanie wnioskéw oraz rekomendacji koncowych
na podstawie uzyskanych wynikéw analiz i przeprowadzonych badan empirycznych.

Ocena ogédlnej wiedzy teoretycznej Kandydata

Prowadzone przez mgr P. Wroblewskiego rozwazania systematyzujace ogélng
wiedze dotyczaca mechanizmow i proceséw podejmowania decyzji przez decydentéw
w warunkach publicznych podmiotéw leczniczych oceniam jako poprawne i wiagciwe
dla naukowego rozpoznania problematyki w warstwie teoretycznej., W tym miejscu




nalezy rowniez podkreslic logike wypowiedzi. Tre§¢ opracowania poktywa sie z jej
tytutem i celem badawczym, a przedstawione w dysertacji wyniki przeprowadzonych
badan empirycznych na tle ukazanych rozwazan teoretycznych, wskazuja na posiadanie
przez Doktoranta znajomosdci poruszanej problematyki w zakresie objetym tematem
rozprawy, jak i ogblnej wiedzy teoretycznej w dyscyplinie nauki o zarzadzaniu i jakosei.

Ocena przygotowania do prowadzenia pracy naukowef

Generalnie, prace nalezy uznac za zrealizowana w sposéb poprawny. Niezwykle
waznym aspektem jest wiedza zawodowa i doéwiadczenie Doktoranta w problematyce,
ktérej rozwazania sie podjal. Jednoczesnie realizacja sformulowanego celu badan
pozwolila Autorowi na poglebienie wiedzy teoretycznej oraz empirycznej, ktdéra miata
bezposrednie przelozenie na umicjetnosé prowadzenia pracy naukowej przez Doktoranta
w przysztosci. Przy czym, w tym aspekcie podkresli¢ nalezy w szczegdlnoci:

- oryginalnj, wazny i aktualny problem badawczy,

- wystarczajacy dobdr materiatu do analizy zagadnienia pod wzgledem teoretycznym

w podjetym obszarze badawczym, '

-~ opracowanie autorskich narzedzi badawczych,

— opracowanie tedretycznego modelu procesﬁ ﬁddejmowania decyzjl w publicznych
~ podmiotach leczniczych,

— analiza danych uzyskanych w przeprowadzoﬁych badaniach empirycznych.

Wskazane elementy potwierdzaja zdolnoéé i umiejetnosé prowadzenia pracy naukowej

przez Doktoranta na podstawowym poziomie.

Konkluzja kwalifikacyjna

Przedlozona do oceny rozprawa doktorska mgra Piotra Wroblewskiego
pt. Dwarunkowania proceséw decyzyjnych w publicznych podmiotach leczniczych,
napisana pod kierunkiem prof. dr hab. Roberta Karaszewskiego oraz promotora
pomocniczego dr hab. Rafala Drewniaka, prof. UTP jest praca naukowa i spelnia na
poziomie podstawowym wymagania stawiane dysertacjom zapisane w Ustawie z dnia
14 marca 2003 r. o stopniach i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie
sztuki (Dz. U. 2016, poz. 882) oraz Rozporzadzeniu MNiSW z dnia 19.01.2018 r.
w sprawie szczegdlowego trybu warunkéw przeprowadzania czynnosci w przewodach
doktorskich, postepowaniu habilitacyjnym oraz w postepowaniu o nadanie tytuha
profesora (Dz. U. 30.01.2018, poz. 261}. Tym samym, wnioskuj¢ o dopuszczenie
mgra P. Wréblewskiego do dalszych etapéw postepowania w przewodzie doktorskim.
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