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Recenzja

rozprawy doktorskiej mgr Jarostawa Swierkota pt. MODEL SYSTEMU ZARZADZANIA
PROCEDURAMI MEDYCZNYMI W SZPITALU PUBLICZNYM NA PRZYKLADZIE
WOJEWODZTWA SLASKIEGO

1. Ocena formalna

Rozprawa doktorska mgr Jarostawa Swierkota zatytutowana ,,Model systemu zarzadzania
procedurami medy¢znymi w szpitalu publicznym na przyktadzie wojewodztwa $laskiego” zostata
napisana pod kierunkiem Prof. dr hab. Zbigniewa Makiely w Dabrowie Gorniczej i przedstawiona
do recenzji w 2019 r. Praca liczy 3 18 stron. Rozwazania zawarte W rozprawie zostaty ujete w szes¢
rozdziatdow. Zasadnicza czgS¢ rozprawy jest poprzedzona Wstepem, W ktérym przedstawione
zostato uzasadnienie podjecia tematu, cele pracy, zostaty sformutowane hipotezy, zarysowana
zostata metoda weryfikacji hipotez, w tym metoda badan bezposrednich. Omdéwiona zostala tres¢
poszczegdlnych rozdziatéw. Rozprawe kofhczy 7Zakonczenie. Rozwazania zawarte w rozprawie
oparte zostaly na bogatej literaturze krajowej, a takze literaturze zagranicznej. Przedstawione
zostaly spisy tabel i rysunkow.

Struktura pracy jest prawidiowa jednakze nie wypetni kompletna. Praca zawiera zar6wno
cze$é teoretyczna jak i empiryczna jednakze cze$é metodyczna zostata opisana W sposob do$¢
ograniczony. Pominigte zostaty informacje z zakresu przyjetej metody badawczej, narzedzia
badawczego czy doboru jednostek do badaf. Jednakze mozna stwierdzi¢, iz Doktorant opanowat

wypelni podstawy pisania prac promocyjnych.

2. Ocena wyboru tematu, celow i hipotezy
Podjgty temat wpisuje sig w wazny we wspotczesnej nauce i ¢zgsto podejmowany problem
paradygmatu systemowego. Przy czym Doktorant zwraca szczegblng uwage w swoich badaniach

na bardzo istotny problem implementacji modelu systemu zarzadzania okre$lonymi procedurami



w organizacji. Ttem do rozwazan jest w tym przypadku rynek podmiotow medycznych, ktory
charakteryzuje si¢ niezwykle specyficznymi cechami w zakresie podejmowanych procedur
medycznych, a ktére Autor rozprawy prawidlowo zidentyfikowat i przedstawit. Po analizie tresci
rozprawy niewielkie watpliwos¢ budzi tytul, gdyz sugeruje on, iz praca bedzie pisana z
perspektywy odmiennosci funkcjonowania sytemu zarzadzania procedurami w jednostkach
szpitalnych wojewddztwa $laskiego na tle innych wojewddztw, a tymczasem gtéwnie dotyczy to
zakresu geograficznego doboru jednostek do badan. Lepszym rozwigzaniem bytoby pominiecie
,ha przyktadzie wojewddztwa $laskiego” w tytule.

Uzasadniajac podjeta tematyke w rozprawie Doktorant w sposéb ograniczony wskazuje
gtéwne przestanki podjecia tematu. Zwraca on gtéwng uwage na brak opracowan naukowych jak
i wynikow badan w zakresie systemu zarzadzania procedurami medycznymi ogélnie. Autor, jako
podmiot badari, wybrat szpitale funkcjonujgce w obszarze publicznego sekfora ustug medycznych.
Pozostaje zatem pytanie czy wyodrebnienie tylko tej jednej kategorii podmiotow nie jest
zawezeniem analizy czy problem nie dotyczy wszystkich jednostek szpitalnych?

W pracy Doktorant okreslit cel gtéwny i szereg celow szczegétowych. W ramach celdéw
szczegdlowych znajduja si¢ cele o charakterze teoriopoznawczy, metodyczny i empiryczny co
powinno zosta¢ rozgraniczone. Cel gtéwny rozprawy nie oddaje w petni problematyki zawartej w
tytule i tresci pracy. Autor oprécz identyfikacji modelu systemu zarzadzania procedurami dokonat
opisu struktury, instrumentéw i funkcjonowania zidentyfikowanego modelu. Pozostate cele
rozprawy zostaty sformutowane prawidtowo i sa konsekwencja przyjgtego problemu badawczego.

Nastepnie Doktorant postawit hipoteze gtoéwna i sze$¢ hipotez czastkowych w pracy.
Hipoteza gtéwna odnosi si¢ do poprawy skutecznosci procesu zarzadzania szpitalem publicznym.
Pozostaje to w sprzecznosci z przyjetym celem i metodyka badawcza opracowania gdzie Autor
koncertuje si¢ na identyfikacji i opisie, a nie badaniu wplywu modelu systemu zarzadzania
procedurami medycznymi na skuteczno$¢ zarzadzania szpitalem publicznym. Hipotezy czastkowe
takze nie koresponduja z celami szczegétowymi i réwnocze$nie ¢zg$¢ z nich stanowi zatozenia, a
nie hipotezy badawcze.

Na wysoka ocene zastuguje wybor tematu opracowania jak réwniez obszar badawczy.
Tematyka ta, jak podkresla sam Autor, jest bardzo aktualna i szczegolnie istotna dla sektora
ochrony zdrowia w Polsce. Podkresli¢ nalezy takze fakt, iz badania bezposrednie zostaty

przeprowadzone w sposob rzetelny.



3. Ocena merytoryczna tresci pracy

Przed przystapieniem do oceny merytorycznej warto podkresli¢ wysoka rangg gospodarcza
podjetej problematyki dotyczaca zarzadzania jednostkami medycznymi, zachodzacych zmian w
realizowanych koncepcjach i podejsciach do ich zarzadzania, a takze analizie skutecznosci 1
efektywnosci realizowanych proceséw zarzadczych. Wynika to z faktu, iz szpitale publiczne
funkcjonuja w turbulentnym otoczeniu w warunkach bardzo ograniczonych $rodkéw finansowych.
Rezultatem takiego stanu rzeczy sg problemy finansowe wigkszosci placowek i koniecznosé
poszukiwania bardziej efektywnych metod zarzadzania. Recenzowana rozprawa niewatpliwie
stanowi wazne przedsiewziecie naukowe, tym bardziej, ze w pewnym stopniu ma ona charakter
interdyscyplinarny, gdyz traktuje analizowany problem nie tylko z punktu widzenia
ekonomicznego, ale i spotecznego.

Doktorant rozpoczal rozprawe od zaprezentowania, na postawie szczegétowej analizy
literatury, teorii systeméw, systemow zarzadzania procedurami medycznymi, istoty i metod
budowania modelu systemu zarzadzania procedurami medycznymi w szpitalu publicznym i istoty
funkcjonowania samej jednostki szpitalnej jako systemu organizacyjnego. Autor wykazat sie
bardzo dobra znajomoscia polskiej literatury przedmiotu, w mniejszym jednak stopniu przedstawit
wspotczesny dorobek zagranicznych badaczy tej problematyki. Niewatpliwym atutem jest
wykazanie przez Autora luki badawczej, czyli braku danych i rekomendacji w zakresie
zarzadzania procedurami medycznymi w obszarze funkcjonowania polskich, publicznych
jednostek medycznych.

W rozdziale pierwszym Doktorant przestawit ogdlng teorig systemow w badaniu i
doskonaleniu organizacji. Istota tego rozdziatu byta analiza pojgcia system, prezentacja problemu
naukowego w konwencji ogdlnej teorii systeméw. Na podkresienie zastuguje fakt, iz Autor
wykazat, iz wspétczesne problemy naukowe moga by¢ rozwigzywane za pomocy zasad
paradygmatu systemowego. Rozdziat drugi rozprawy dotyczy analizy pojecia ,,szpital publiczny”
i jego cech. Autor przedstawit szpital publiczny jako organizacja, ktora moze by¢ rozpatrywana w
ujeciu statycznym przez skladniki, ktére w danym czasie maja charakter staty, oraz ujgciu
dynamicznym, przez skiadniki, ktore ulegajg zmianom w czasie. Rownoczesnie po przez pryzmat

podejécia systemowego opisal podsystem zarzadzania i wykonawczy szpitala.
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Rozdziat trzeci pracy zostal poswigcony koncepcji zarzadzania procedurami medycznymi
w szpitalu. Autor dokonat szczegbtowego przegladu definicji systemu zarzadzania szpitalem,
klasyfikacji systemow zarzadzania wskazujac rownoczesnie na wyzwania zwigzane z ujgciem
definicyjnym omawianego  pojecia. Wskazat czynniki makrootoczenia warunkujace
funkcjonowanie catego sektora. W sposob czytelny i rzetelny wyjasnit pojecie procedury
medycznej réwnoczesnie odnoszac je do koncepcji produktu w ujeciu marketingowym. Rozdzial
koficza rozwazania dotyczace struktury systemu zarzadzania procedura medyczng w szpitalu
medycznym.

Kolejny rozdziat Doktorant poswiecit teoretycznemu modelowi systemu zarzadzania
procedurami medycznymi w szpitalu. Opisal proces modelowania jako jeden z instrumentow
formutowania teoretycznego modelu zarzadzania szpitalem. Autor opisat modelowanie jako
metode, ktéra stanowi jedng z giéwnych koncepcji badawczych uzywanych w metodologii nauk o
zarzadzaniu, jak rowniez stanowi narzedzie zarzadzania szczegdlnie organizacjami
gospodarczymi. Rozdzial koficza rozwazania na temat wskazan metodycznych budowania 1
formutowania teoretycznego modelu systemu zarzadzania procedurami medycznymi co daje
podstawe do analiz przeprowadzonych w kolejnych rozdziatach.

Rozdzial pigty ma charakter metodyczno-empiryczny. Staba strong rozdziatu jest brak
szczegoiowej metodyki przeprowadzonych badan empirycznych. Autor wyjasnia, iz skontaktowat
si¢ z 105 szpitalami funkcjonujgcymi na terenie $laska, jednakze nie ma informacji o kryterium
doboru tych jednostek, jak zbudowane byto narzgdzie w ktory proszono o udostepnienie informacji
publicznej, brakuje takze opisu samej metody badawczej i jej zakreséw, co dato podstawe do
pozyskania danych analizowanych w dalszej szczgsci opracowania. W rozdziale mozna znalez¢
przeprowadzony proces identyfikacji procedur medycznych w badanych podmiotach, jak réwniez
identyfikacje i opis struktury systemu wykonawczego zarzadzania procedurami medycznymi.
Stanowi to silna strong rozdziatu.

W rozdziale ostatnim Doktorant dokonat identyfikacji i opisu teoretycznego modelu
systemu zarzadzania procedurami medycznymi W szpitalu medycznym na podstawie
przeprowadzonych badan. Choé oceniam bardzo wysoko zaproponowany model, ktory zostat
skonstruowany poprawnie z punktu widzenia metodologicznego, to chciatabym zwrécié uwage, iZ
bez jego weryfikacji empiryczne] trudno jednoznacznie okresli¢ na tym etapie o jego skutecznosci

i efektywnosci co autor deklaruje we wnioskach i rekomendacjach dotyczacych jego



wykorzystania. Otwiera to przed Autorem opracowania nowy obszar badawczy o bardzo istotnych
walorach utylitarnych.

W Zakoficzeniu Doktorant stara rozliczy¢ sie z celami i hipotezami przedstawionymi we
Wstepie. Zaktada pozytywna weryfikacje wszystkich hipotez szczegbtowych bez wskazania
szczegdtowego wnioskowania. W szczegélnosci dotyczy to zatozen o efektywnosci realizowanego
rhodelu zarzadzania procedurami medycznymi. Autor w sposéb szczegotowy omawia realizacjg
celéw opracowania odnoszac si¢ do poszczegélnych rozdziatow. W opracowaniu brakuje
powigzania pomiedzy przyjetymi celami i hipotezami szczegbtowymi, a okreslong metodyks ich
weryfikacji. Na koniec nalezy zauwazy¢ takze brak odniesienia wynikéw badan do specyfiki
catego rynku medycznego, tj. czy rekomendacje te odnosza sig wylgcznie do jednostek publicznych

czy prywatnych tez o czym Doktorant pisze w pierwszej czgsci pracy.

4. Konkluzja koncowa
Biorac pod uwage powyzsze analizy przedstawiona do recenzji rozprawg doktorska oceniam
dobrze. Ocene te uzasadniajg m.in.:

a) Wazny, aktualny z punktu widzenia teorio-poznawczego i aplikacyjnego problem
naukowy.

b) Dobrze dobrana podstawa zrédtowa pracy. Doktorant umiejetnie wykorzystat literaturg
przedmiotu, dane ze statystyk oraz badaf wiasnych bezposrednich.

¢) Mimo weze$nie nadmienionych niedociagnigé Doktorant zastosowal podstawowy aparat
metodyczny gidwnie obejmujacy metodyke systematycznego przegladu literatury
prowadzaca do ustalenia luki badawczej oraz hipotez, metody badawczej, ktéra pozwolita
na konkretyzacje przedmiotu badan i modelu badawczego.

d) Wskazanie na ograniczenia zwigzane z przeprowadzonymi badaniami, umiejgtnos¢
interpretacji uzyskanych wynikéw, dociekliwo$¢ badawcza oraz zdolnos$¢ do trafnego
wskazania kierunkéw dalszych badan,

e) Przyjecie i zrealizowanie wiasnej koncepcji budowy modelu zarzadzania procedurami
medycznymi.

Biorac pod uwage powyzsze stwierdzam, Ze rozprawa doktorska mgr Jarostawa Swierkota
spelnia wymagania stawiane przez Ustawg o stopniach i tytule naukowym i moze zostac

dopuszczona do publicznej obrony.




