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Recenzja rozprawy doktorskiej

mgra Jana M. Janiszewskiego pt. ,Lean management w szpitalnych podmiotach
leczniczych w Polsce.” (ss. 253).

Podstawa wydania opinii jest art. 13 ust. 1 Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (tekst jedn. Dz.U. z 2017r.
poz. 1789), pismo Pani prof. dr hab. Marii Aluchny - Przewodniczacej Rady Naukowej Dyscypliny
Nauki o Zarzadzaniu i Jakosci, Szkoly Glownej Handlowej w Warszawie oraz przedlozona praca
doktorska Pana mgra Jana M. Janiszewskiego pt. ,,Lean management w szpitalnych podmiotach
leczniczych w Polsce.”

Uwagi wst¢pne

Przedlozona do oceny rozprawa doktorska mgra Jana M. Janiszewskiego pt. ,,Lean
management w szpitalnych podmiotach leczniczych w Polsce.” zostala napisana pod
opieka naukowa Pani Prof. dr hab. Krystyny Poznanskiej. Praca podejmuje wazny, aktualny i
niezwykle zlozony problem zastosowania koncepcji/narzedzi lean management w szpitalnych
podmiotach leczniczych funkcjonujgcych w Polsce.

Oceniana rozprawa ma charakter teoretyczno-empiryczny i sklada sie z 253 stron
tekstu, obejmujgcych: wstep, 5 rozdzialow, wnioski i zakoficzenie oraz spisy bibliograficzne,
spisy tabel, rysunkow, wykresow i zdje¢, a takze 2 zalaczniki. Praca zostala bogato
zilustrowana 33 tabelami, 18 rysunkami, 32 wykresami oraz 5 zdjeciami. Autor wykorzystal
bogaty zbiér materialéw bibliograficznych obejmujacych lgecznie 295 réznorodnych zrodet
obejmujgcych publikacje (opracowania zwarte i artykuly naukowe) oraz akty normatywne i
zrodia internetowe - co w istotny sposob wzbogaca spostrzezenia Doktoranta o wnioski
plynace z podjgtych szerokich studiow literaturowych.

Ocena rozprawy doktorskiej winna by¢ przeprowadzona z uwzglednieniem kilku
zasadniczych kryteriow, do ktorych zaliczy¢ nalezy, m.in.: wage/zasadno$é podejmowanego
tematu, umiej¢tnos¢ postrzegania badanych zjawisk (co znajduje swoje odzwierciedlenie w
formulowanych celach badan, ich zakresie czy postawionych hipotezach lub pytaniach
badawczych), sposob prowadzenia wywodu (w tym: metodyka oraz dobdr i kompletnosé

argumentow), wartos¢ wnioskéw wyprowadzonych na podstawie przeprowadzonych badan,
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nowos¢ (oryginalnosc¢) zastosowanego podejscia badawcezego i uzyskanych wynikow, uktad 1
konstrukcja pracy.
Sadze, ze oceniana praca speinia w okreslonym zakresie przywolane powyzej kryteria.

Do niektorych z nich odniosg si¢ w dalszej czgsci recenz;ji.

Ocena zasadno$ci podjetej problematyki badawczej

Podjeta problematyka badawcza jest wazna, niezwykle zlozona i wieloaspektowa. O
jej wadze przesadzaja z pewnoscig problemy funkcjonowania, z ktérymi borykaja si¢
szpitalne podmioty lecznicze w Polsce, obserwowane od szeregu lat, jak réwniez nowe
wyzwania systemu opieki zdrowotnej wynikajace ze zmian szeroko pojetego otoczenia, w
szczegblnosei spolecznego i technologicznego. Szpitalne jednostki medyczne petnig kluczows
role w systemie opieki zdrowotnej. Ich funkcje s3 wieloaspektowe i obejmuja szeroki zakres
dziatan, ktére majg na celu zapewnienie kompleksowej opieki medycznej pacjentom, od
ratowania zycia i leczenia chorob, po rehabilitacjg, edukacje i badania naukowe. Dzigki temu
stanowig one fundament systemu ochrony zdrowia, bez ktorego efektywna opieka nad
pacjentami bylaby niemozliwa. Sprawne i efektywne funkcjonowanie tego typu jednostek jest
wazne nie tylko z uwagi na role jaka jednostki te pelnig w spoleczenstwie, ale rowniez biorac
pod uwage zwigkszajace si¢ zapotrzebowanie na ustugi medyczne begdace m.in. skutkiem
starzenia si¢ spoleczenstwa.

Jak wiadomo sytuacja ekonomiczna szpitalnych jednostek medycznych w Polsce jest
trudna i wymaga pilnych dzialan majacych na celu stabilizacj¢ finansow, poprawe
efektywnosci zarzadzania oraz zwigkszenie inwestycji. Wséréd powszechnie odczuwanych
problemoéw i wyzwan przed ktorymi stoja szpitalne jednostki lecznicze w Polsce wymieni¢
mozna m.in.: niedofinansowanie, zadluzenie, wysokie koszty operacyjne funkcjonowania,
braki kadrowe, trudnosci w procesie inwestowania w infrastrukturg, zlozone procedury
administracyjne i biurokracje. Wszystko to sprawia, ze bez systemowych reform i wsparcia
finansowego ze strony panstwa, a takze zmian w sposobach zarzadzania, szpitalne placowki
lecznicze mogg mie¢ coraz wigksze trudnosci w zapewnieniu odpowiedniej jakosci opieki
zdrowotnej. Bardzo silnie odczuwana jest zatem potrzeba doskonalenia sposobow zarzadzania
szpitalnymi podmiotami leczniczymi w Polsce, gdyz moze to mie¢ kluczowe znaczenie
zarbwno dla poprawy efektywnosci funkcjonowania, jakosci $wiadczonych ustug

medycznych oraz stabilnosci finansowej tych placowek.




Cho¢ szeroko pojeta problematyka zarzadzania r6znego rodzaju jednostkami opieki
medycznej jest szeroko opisywania zarowno w $wiatowej jak 1 krajowej literaturze
przedmiotu, to nadal pozostaje niedostatecznie rozpoznana z uwagi na swoja zlozonosc¢ i
wicloaspektowos¢. Ponadto niezmiernie istotnym w tym przypadku jest uwzglednienie
specyfiki funkcjonowania takich organizacji wynikajacej z ich usytuowania w systemie opieki
zdrowotnej okreslonego kraju, w tym szeregu czynnikow determinujgcych stopien jego
rozwoju oraz potrzeby i mozliwosci wystgpujagce w danym kraju. W szczegdlnosci nadal
istotnym wyzwaniem dla badaczy pozostaje identyfikacja najskuteczniejszych metod i
koncepcji zarzadzania tego typu organizacjami w Polsce oraz odpowiednie zaprojektowanie
procesu ich implementacji czy doskonalenia. Biorac pod uwage fakt, ze koncepcja lean
management jest znana i z duzym powodzeniem stosowana w roznego rodzaju
przedsi¢gbiorstwach nalezy przypuszczaé, ze moze by¢ ona z powodzeniem zastosowana
rowniez w szpitalnych jednostkach leczniczych, o czym $wiadczy¢ moga przyklady
zastosowan w wybranych tego rodzaju podmiotach w kraju i na $wiecie. Taka logika
myslenia, dodatkowo wsparta szerokim przegladem literatury przedmiotu, stala u podstaw
poszukiwania przez Doktoranta luki badawczej, ktoéra Autor dysertacji z powodzeniem
odnalazl. W pelni zgadzam si¢ z przyj¢ta optyka postrzegania wskazanej problematyki
badawczej i wyrazam opinig, ze wskazany przez Autora pracy problem badawczy jest wazny
zarowno z naukowego jak i praktycznego punktu widzenia. Problem zastosowania koncepcji
lean management w szpitalnych jednostkach leczniczych w Polsce jak dotad nie zostal
dostatecznie  rozpoznany. W  szczegélnosci brak  kompleksowych  opracowan
uwzgledniajacych kontekst analiz empirycznych stawiajacych w centrum uwagi kwesti¢
identyfikacji i oceny zastosowania koncepcji lean management w szpitalnych podmiotach
leczniczych w Polsce.

7 tego powodu uzasadnione i potrzebne jest dalsze rozpoznawanie wskazanej
problematyki. Tego rodzaju prace badawcze przyczyniaja sie bowiem do rozpoznania
zarowno skali jak i zasadnosci wdrazania lean management w badanych podmiotach biorge
pod uwage kontekst ich funkcjonowania w systemie ochrony zdrowia w Polsce.

W zwiazku z powyzszym podjety przez Autora temat badan nalezy uznaé za
zlozony, wazny i w pelni uzasadniony. Recenzowana praca wypelnia w pewnym zakresie
istniejaca w tym przypadku luke, wzbogacajgc wiedze na wspomniany temat.

Reasumujac stwierdzi¢ nalezy, ze problematyka badawcza podjeta przez Doktoranta

jest aktualna, niezwvkle zlozona i wazna zarowno z poznawczego (naukowego). jak i




praktycznego punktu widzenia. Z tego wzgledu postawiony problem, moze stanowié
przedmiot badan prowadzonych w ramach rozprawy doktorskiej.

Ocena zawarto$ci merytorycznej rozprawy

Oceniana rozprawa doktorska dotyczy problematyki zastosowania koncepcji lean
management w szpitalnych podmiotach leczniczych funkcjonujacych w Polsce. Jako glowny
cel pracy Autor wskazal: .,...identyfikacje i oceng zastosowania koncepcji lean management
w szpitalnych jednostkach leczniczych w Polsce™ (s. 6).

Realizacja przyjetego glownego celu pracy sklonita Doktoranta do wyznaczenia 10-ciu
celow szczegotowych, ktore Autor pogrupowal uwzgledniajae ich charakter na 4 kategorie, tj.
teoriopoznawcze, metodyczne, empiryczne i aplikacyjne.

W zakresie celow teoriopoznawczych pracy wskazano nastgpujace cele (s. 6):

e (l: Ocena zasadnosci wdrozenia koncepcji lean management w szpitalnych

podmiotach leczniczych w kontekscie funkcjonowania systemu ochrony zdrowia w
Polsce.

e (2: ldentyfikacja wiedzy oraz stanu badan naukowych w obszarze implementacji

koncepcji lean management.

o (3: Ildentyfikacja narzedzi lean management oraz obszarow ich zastosowania w

szpitalnych podmiotach leczniczych.

W zakresie metodycznym Autor wskazat 1 cel, ktérym byla koncepitualizacja i eksplikacja
problemu i przedmiotu badan (C4). (s.7).

Z kolei cele empiryczne pracy obejmowaly nastgpujace (s.7):

o (5 Okreslenie poziomu wiedzy polskich menadzeréow podmiotow leczniczych na

temat zastosowania koncepcji lean management w szpitalach w Polsce.

o (.6. Okreslenie obszarow w szpitalnych podmiotach leczniczych, w ktorych

stosowana jest koncepcja lean management.

o (C7: Omowienie przypadkow implementacji koncepcji lean management w

szpitalnych podmiotach leczniczych.

o (8 Identyfikacia motywéw, korzysci i barier implementacji koncepcji lean

management w szpitalnych podmiotach leczniczych.

e (9. Identyfikacja poziomu marnotrawstwa w szpitalnych podmiotach leczniczych.
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Ponadto Doktorant wyznaczyl wazny cel aplikacyjny pracy, tj. CI0 , Opracowanie
rekomendacji dla menadzerow szpitalnych podmiotéw leczniczych dotyczgcych sposobu
implementacji koncepcji lean management.

Wyznaczone liczne cele szczegdtowe pracy sklonily Autora do poszukiwania odpowiedzi
na sformulowane pytania badawcze, obejmujace (s.7):

1. Jaka jest znajomosc¢ koncepcji lean management i stosowanych narzedzi wsrod

menedzerow szpitalnych podmiotéw leczniczych?

2. W jakich obszarach stosowana jest koncepcja lean management w szpitalnych

podmiotach leczniczych w Polsce?

3. Jakie byly motywy rozpoczecia dzialan zwigzanych z wdrozeniem lean management?

4. Jakie sq korzysci implementacji koncepcji lean management?

3. Jakie sq bariery implementacji koncepcji lean management?

6. Jaki jest dominujgcy poziom marnotrawstwa zidentyfikowanego w szpitalnych

podmiotach leczniczych ?.

Zaréwno glowny cel pracy, jak i cele szczegdlowe oraz pytania badawcze zostaly
sformutlowane poprawnie, sa logicznie powigzane z podjeta problematyka badawcza i
zidentyfikowang lukg badawczg.

Jakos$¢ prowadzonych badan i formulowanych na ich podstawie wnioskéw determinowana
jest zastosowang metodyka. Omowienie podstaw metodycznych krotko zaprezentowano we
wstepie oraz szczegdlowo omoéwiono w rozdziale 4-tym rozprawy. Zastosowane przez Autora
podejscie badawcze ma charakter solidnych badan ilo$ciowo-jakosciowych zrealizowanych z
wykorzystaniem wybranych metod i samodzielnie opracowanych narzedzi badawczych oraz
wnioskowania indukcyjno-dedukcyjnego.

Proces badawczy zostal podzielony na 3 etapy, obejmujace:

e przygotowanie do badania na bazie szeroko zrealizowanych studiow
literaturowych (w tym analiz¢ bibliograficzng w oparciu o 3 wybrane bazy
bibliograficzne);

e badania pilotazowe zrealizowane z wykorzystaniem IDI w oparciu o samodzielnie
przeprowadzony scenariusz wywiadu (zalacznik nr 1) oraz

e badania wlasciwe przeprowadzone z wykorzystaniem danych pozyskanych w
badaniu ankietowym realizowanym technikg CAWI w oparciu o autorski
kwestionariusz ankiety. Dla potrzeb analiz statystycznych Doktorant postuzyl sie

wybranymi prostymi metodami analizy opisowej oraz analizg w oparciu o 7-

stopniowa skale Likerta.




Zaréwno dobor metod badawczych, jak i proby badawczej zostal wlasciwie omowiony i
uzasadniony, a zastosowane podej$cie metodyczne bez watpienia jest adekwatne dla potrzeb
realizacji celow pracy.

Struktura ocenianej pracy, na ktorej zasadniczg czes$¢ sklada sig: wstep, pig¢ rozdzialow,
oraz wnioski i zakonczenie, jest podporzadkowana przyjetej koncepcji i celowi badan, co
sprawia, ze nie budzi zastrzezen. Tres¢ pracy charakteryzuje si¢ logiczna konstrukcja
wynikania i pozwala czytelnikowi w fatwy i zrozumialy sposob zapoznac si¢ z przyjeta przez
Doktoranta koncepcjg postrzegania problematyki badawczej oraz sposobu jej eksploracji.

Rozdzialy pierwszy i drugi stanowig swoiste wprowadzenie do podj¢tej problematyki
badawczej. W tej czesci pracy omowiono bowiem podstawowe zagadnienia zwigzane z
organizacja i funkcjonowaniem systemu opieki zdrowotnej w Polsce oraz kwestie teoretyczne
zwigzane z koncepcja lean management. Na bazie szerokich studiow literatury oraz analizy
danych Ministerstwa Zdrowia i wynikoéw badan wtéormnych w pierwszym rozdziale
scharakteryzowano system zdrowia oraz jego reformy realizowane w Polsce po roku 1989.
Na tym tle Autor zdefiniowal i oméwil rolg oraz dzialalno$¢ szpitali w systemie zdrowotnym,
zidentyfikowal glowne problemy funkcjonowania tych podmiotéw oraz na bazie analiz
wtérnych omowil postrzeganie systemu ochrony zdrowia w Polsce.

Rozdzial drugi z kolei poswigcono omdwieniu najistotniejszych podstaw teoretycznych
koncepcji lean management na tle rozwoju nauk o zarzadzaniu i jakosci, zwracajgc uwage na
genezg, zasady i sposoby implementacji tej koncepcji oraz dokonujgc przeglagdu wybranych
najczesciej stosowanych instrumentow stuzacych jej realizacji wraz z prezentacjg przykladow
zastosowania w roznych jednostkach leczniczych na swiecie.

Dokonujac oceny tej czesci pracy podkresli¢ nalezy, Zze przyjeta przez Autora koncepcja
rozpatrywania okreslonych zagadnien jest logiczna, oparta o wnikliwe analizy literatury
przedmiotu oraz wnioskowanie indukcyjno-dedukcyjne i shuzy okreslonej wstepnej
konceptualizacji i operacjonalizacji podjetego problemu badawczego, co jest dzialaniem
niezwykle istotnym z punktu widzenia poprawnos$ci prowadzenia badania naukowego i
formulowania wnioskow w oparciu o osiggnigte wyniki. Zadanie to Doktorant zrealizowat
poprawnie, wykazujac wiedz¢ w zakresie dyscypliny naukowej w obszarze, ktérej
rozpatrywany jest problem badawczy. Ponadto przeprowadzone na tym etapie analizy
pozwolily na realizacje wyznaczonych celow teoriopoznawczych pracy.

Rozdzial trzeci, poswigcony implementacji koncepcji lean management w podmiotach
leczniczych, ma charakter teoretyczno-empiryczny. Wychodzac od teoretycznego

zdefiniowania poj¢cia lean healthcare, zidentyfikowano motywy i bariery implementacji tej




koncepcji. Nastgpnie zaprezentowano opisywane w literaturze przedmiotu przyklady
stosowania wspomnianej koncepcji w jednostkach ochrony zdrowia w Polsce. Dzialania te
daly Doktorantowi podstawe do przygotowania i1 przeprowadzenia badan pilotazowych,
ktorych gléwnym celem bylo wstepne rozeznanie problematyki zastosowania lean
management w szpitalnych podmiotach leczniczych. Wyniki uzyskane w badaniu
pilotazowym Autor dysertacji wykorzystal m.in. dla potrzeb konstrukcji narzedzia
badawczego w formie kwestionariusza ankiety niezbednego do przeprowadzenia badan
wlasciwych.

Rozdzial czwarty rozprawy ma charakter metodyczny i zostal poswigcony omoéwieniu
autorskiej koncepcji zaprojektowanych badan empirycznych. Na podkreslenie zastuguje fakt,
ze Doktorant szczegélowo zaprezentowal wszystkie wymagane elementy warstwy
metodycznej pracy, tj. omowil cel i przedmiot badan, opisal poszczegblne etapy procesu
badawczego oraz zastosowane narzedzia i metody oraz scharakteryzowal probe badawcza.
Dzigki temu czytelnik nie ma najmniejszych watpliwosci zarbwno odnosnie sposobu doboru
metod badawczych, jak i samego procesu realizacji badan. W tym miejscu pragne podkreslié,
ze w mojej opinii wybér metod badawczych, konstrukcja narzedzi badawczych oraz sposob
realizacji badania s3 w pelni uzasadnione i poprawne z punktu widzenia realizacji celow
pracy, co z kolei potwierdza umiejetnosci Doktoranta w zakresie samodzielnego
zaprojektowania oryginalnej procedury badawczej i jej praktycznej realizacji.

Rozdzial pigty ma charakter badawczy i1 zostal po$wiecony prezentacji wynikéw badan
empirycznych dotyczacych stosowania koncepcji lean management w szpitalnych podmiotach
leczniczych w Polsce. Zaprezentowane w tym miejscu wyniki badan i sformutowane wnioski
potwierdzily realizacj¢ wszystkich celéw empirycznych rozprawy i daly odpowiedz na
postawione pytania badawcze. I tak, w pierwszej kolejnosci Autor podjgt probe poszukiwania
odpowiedzi na pierwsze i drugie pytanie badawcze, tj. dotyczace znajomos$ci wspomnianej
koncepcji 1 obszarow stosowanych narzgdzi lean management w badanych jednostkach
(punkty 5.1 i 5.2). W dalszej czgsci pracy Doktorant zaprezentowal wyniki identyfikacji
motywow 1 korzysci stosowania okreslonych instrumentéw lean management w badanych
podmiotach (punkty 5.3 i 5.4), co wigzalo si¢ z odpowiedzig na trzecie i czwarte pytanie
badawcze. Rozdzial piaty rozprawy konczy analiza zwiazana z identyfikacja poziomu
marnotrawstwa w wybranych szpitalach (pkt 5.5), tj. dotyczaca poszukiwania odpowiedzi na
ostatnie ze sformutowanych pytan badawczych.

Dokonujac oceny warstwy empirycznej pracy stwierdzi¢ nalezy, ze podjete analizy sg

bardzo szczegélowe i wielowatkowe. Dokonanie wskazanych prac badawczych bylo



zadaniem wymagajacym i zlozonym, ktére przyniosto niezwykle cenne i interesujace od

strony poznawczej wyniki. ZarOwno zastosowang metodyke, jak 1 sam sposob

przeprowadzenia badania oraz zaprezentowania wynikow oceniam pozytywnie.

Zasadniczg czg$¢ pracy doktorskiej mgr Jana M. Janiszewskiego zamyka zakonczenie i
wnioski stanowigce z jednej strony reasumpcje¢ nadrzedna w odniesieniu do uzyskanych
wynikow badan w kontekscie postawionych pytan badawczych oraz realizacji celow
empirycznych pracy, a z drugiej strony zestawienie najwazniejszych rekomendacji, ktore
Autor sformutowal w oparciu o uzyskane wyniki badan, co z kolei stanowi realizacje celu
aplikacyjnego jaki zostal w pracy zalozony. Podkresli¢ nalezy, ze Autor wykazuje
odpowiednig dyscypling intelektualng w zakresie formulowanych uogdlnien i wnioskow
szczegbtowych, ktére mieszczg si¢ w obszarze uzyskanych wynikéw (tzn. nie wykraczaja
poza nie). Ostateczne konkluzje formulowane sa w sposob ostrozny uwzgledniajac
ograniczenia badawcze, jakie wynikaja z zastosowanego podejscia metodycznego i zakresu
uzyskanych wynikéw badan. Swiadezy to o duzej $wiadomosci naukowej Autora, ktory jest
dociekliwy, ale jednoczesnie uzmyslawia sobie fakt, iz uzyskane wyniki badan (notabene
niezwykle interesujace i cenne poznawczo) nie pozwalaja dokona¢ uogoélnien na calg
populacje szpitalnych podmiotow leczniczych w Polsce.

Podsumowujgc opini¢ na temat pracy doktorskiej mgr Jana M. Janiszewskiego nalezy
stwierdzi¢, ze przedstawiona do oceny dysertacja stanowi niezwykle interesujace studium
teoretyczno-empiryczne, a do gléwnych waloréw pracy zaliczam:

1. podjecie tematu waznego, aktualnego i niezwykle zlozonego, ktory jak dotad nie
zostal dostatecznie eksplorowany w literaturze przedmiotu, w szczegélnosci nie
zostal szeroko oméwiony w literaturze polskiej

2. zaprojektowanie oryginalnej metodycznej koncepcji badania dla potrzeb podjetego
problemu badawczego, wyznaczajjcej niezbe¢dny zakres problemowy analizy oraz
uwzgledniajacej Konstrukcj¢ okreslonych narzedzi badawezych i dobdr
odpowiednich metod badan,

3. przeprowadzenie w sposob prawidlowy oryginalnych badan empirycznych w
zakresie podjetej problematyki badawczej,

4. przedstawienie szeregu istotnych wnioskéw o charakterze teoriopoznawczym,

5. sformulowanie interesujacych wnioskéw i rekomendacji o charakterze praktycznym
zaréwno na poziomie makro tj. skierowanych do kreujgcych polityke i
zarzgdzajacych systemem ochrony zdrowia w Polsce, jak i mikro tj. do menedzeréw

réznego szczebla zarzadzajacych szpitalnymi podmiotami leczniczymi w kraju.
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Ocena formalnej strony pracy

Odnoszac si¢ do oceny formalnej strony pracy nalezy podkresli¢, ze dysertacja zostala
napisana poprawnym jezykiem, a Autor przestrzega formalnych regul pisania prac
naukowych. Zauwazone bledy sa nieliczne i nie majg charakteru fundamentalnego. Dotycza
bowiem gtéwnie nielicznych omytek literowych wystepujacych w tekscie.

Zidentyfikowane drobne bl¢dy formalne w Zzaden sposéb nie obnizajg caloSciowo wysoce

pozytywnej oceny formalnej strony rozprawy.

Podsumowanie i wnioski koncowe

Reasumujac pragne wyrazi¢ jednoznacznie pozytywna opini¢ na temat rozprawy Pana

mgr Jana M. Janiszewskiego pt. ,Lean management w szpitalnych podmiotach
leczniczych w Polsce”.

Biorge pod uwage zasadnos$¢ podjetej problematyki badawczej, metodyke badan, ocene
merytoryczng oraz formalna pracy, stwierdzam, ze Autor posiada umiejetnosé
samodzielnego zaprojektowania i przeprowadzenia badan na réznych stopniach
abstrakeji naukowej, a oceniana rozprawa zawiera elementy skladajace si¢ na oryginalne
rozwigzanie problemu naukowego b¢dacego przedmiotem dysertacji, co jest podstawa do
ubiegania si¢ o nadanie stopnia naukowego doktora.

Ponadto stwierdzam, ze Doktorant wykazal si¢ stosowng wiedzg teoretyczng w
dyscyplinie naukowej Nauki o Zarzadzaniu i Jakosci.

Tym samym w_mojej ocenie spelnione zostaly wymogi okreslone obowiazujacymi

przepisami o stopniach naukowvch i tytule naukowym oraz o stopniach i tvtule w

zakresie sztuki.
Na tej podstawie , biorac pod uwage wszystkie wymienione walory pracy formuluje
wniosek do Rady Naukowej dyscypliny Nauki o Zarzadzaniu i Jako$ci Szkoly Glownej

Handlowej w Warszawie o przyjecie recenzowanej rozprawy doktorskiej mgra Jana M.

Janiszewskiego pt. ,,Lean management w szpitalnych podmiotach leczniczych w Polsce”

oraz o jej wyroznienie i dopuszczenie do publicznej obrony.
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