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Podstawg formalng tej recenzji jest pismo Pani Dziekan Wydziatlu Ekonomicznego
Uniwersytetu Gdanskiego dr hab. Moniki Bak prof. nadzw. UG z dn. 14.10.2019., zlecajaﬁ‘:e
sporzgdzenie recenzji sprawie nadania bgdz odmowy nadania stopnia doktora habilitowanego
nauk ekonomicznych Panu dr Michatowi Suchanek (zwanego dalej zamiennie ,,Kandydaten+”)
w zwigzku z pismem Centralnej Komisji ds. Stopni i Tytutéw z dn.10.09.2019 r. powierzajgcym
mi funkcje recenzenta w postepowaniu w sprawie nadania Kandydatowi stopnia doktoira
habilitowanego nauk ekonomicznych.

Merytoryczng podstawe recenzji stanowi przestana dokumentacja dorobku
naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego Kandydata, oraz zatgczone wybrane
publikacje. Nalezy podkresli¢, ze sposob przygotowania dokumentacji przez Kandydata jest
niekompletny, posiada braki formalne i w znacznym stopniu utrudnia ocene Jego dorobku’.

Jest to najgorzej w mojej karierze recenzenta przygotowany materiat dokumentacyjny.

Informacje wstepne ‘

Michat Suchanek nie wskazat absolwentem jakiej Uczelni jest, jaki kierunek i gdzie
ukonczyt, jaka byta tematyka pracy magisterskiej itp. Wiadomo jest natomiast (na podsta\iie
zatgczonej kopii dyplomu doktorskiego z 30 wrzesnia 2015 roku), ze jest doktorem nauk
ekonomicznych, ze rozprawe doktorskg ,Ekonomiczne uwarunkowania stabilnorci

podmiotowych struktur sektora ochrony zdrowia w Polsce” zrealizowat pod kierunki?m

1 Brak danych zyciorysowych zwigzanych ze szczegétami edukacyjnymi, z oéwiadczeniami wspé}autoréw
o wktadzie w poszczegdlne opracowania wspdlne, brak statystyki w zakresie cytowan.
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naukowym prof. dr. hab. Krzysztofa Marka Szatuckiego, recenzentami za$ byli: dr hab. Monika
Bak, prof. UG (obecnie dziekan Wydziatu) oraz prof. dr hab. Juliusz Engelhardt.

Swoje kompetencje zawodowe wykorzystuje w pracy dydaktyczno — naukowe;.
Dotychczas pracowat w szkotach wyzszych — w Uniwersytecie Gdarnskim (2012 - nadal), w
Katedrze Ekonomiki i Funkcjonowania Przedsiebiorstw Transportowych. Od 2015 do 2016 byt
pracownikiem inzynieryjno-technicznym Morskiego Instytutu Rybackiego — Panstwowego
Instytutu Badawczego w Zaktadzie Ekonomiki Rybackiej. Nie wskazat w dokumentaciji faktu
prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej, o ktérej Kandydat wspomniat w monografii
~Mechanizm rynkowy w opiece zdrowotne’ — wskazujgc, ze jest wspoiwtascicielem i

prokurentem w spotce $wiadczacej ustugi z zakresu telemedycyny.

Gtéwne osiggniecie naukowe

Gtéwnym osiggnieciem naukowym Kandydata jest monografia ,Decyzje transportowe
mieszkancow w zakresie codziennych podrézy a jakosé¢ zycia®, wydana przez Wydawnictwo
Uniwersytetu Gdanskiego w Gdarisku? w 2019 roku. W tek$cie recenzji bede zamiennie ta
publikacje nazywat ,Monografia”.

Tematyka jakosci zycia jest niezwykle obszernym przedmiotem badan
interdyscyplinarnych i niezwykle trudnym do zoperacjonalizowania po wcze$niejszych
zabiegach wysublimowania odpowiedniej substancji z poteznego pola badawczego i
konceptualizowania. To istotne ustalenie pozwala na sprecyzowanie tego, co i w jakim
zakresie oraz w jaki spos6b bedzie badane. Piszg o tym dlatego, ze w ciggu kilku ostatnich lat
realizuj¢ projekt badawczy w zakresie jakosci zycia w miescie, a jednym z efektéw byto
opublikowanie monografii wieloautorskiej dotyczacej jakosci zycia w rozmaitych odstonach —
w tym warunkowanych kwestiami psychologicznymi, architektonicznymi i urbanistycznymi,
zdrowotnymi, ekonomicznymi, demograficznymi czy zarzadczymi, a autorami byli
profesorowie — uznane w swoich dziedzinach wiedzy czy dyscyplinach naukowych autorytety®.
Powigzanie doprecyzowanej jakosci zycia z kwestiami wyboréw transportowych mieszkancéw
jest rowniez obarczone powaznym problemem wnioskowania — powigzania skutkdw
dokonywanych wyboréw z jakos$cig zycia, a jak wskazujg moje i moich wspdtpracownikéw
doswiadczenia, czgsto powigzanie otrzymanych wynikéw w zwigzki przyczynowo-skutkowe,

mimo otrzymanych dobrych charakterystyk statystycznych, nie jest takie jednoznaczne. W

2 |SBN: 978-83-7865-791-0.

Recenzentem wydawniczym wskazanej Monografii byt: dr hab. Grzegorz Dydkowski (KBN: ekonomia,
organizacja i zarzadzanie, specj. zarzadzanie logistyczne, zarzadzanie publiczne, logistyka, informatyka w
logistyce, ekonomika transportu).

3 Jakos¢ zycia w miescie, red. nauk. J. Szottysek, CeDeWu Warszawa 2018, 5.252. Wspomniana monografia
Kandydatowi nie byta znana.



kontekscie popularno — naukowym ta tematyka jest Swietnie zobrazowana w ksigzkach S.D.
Lervitta i S. J. Dubnera: Freakonomia. Swiat od podszewki®, oraz Super Freakonomia®.
Majgc swiadomos$¢ czyhajgcych putapek z zainteresowaniem przyjatem inicjatywe badawczﬁ
Kandydata, majgc duzg nadzieje na poszerzenie swojej wiedzy (a zatem i na zidentyfikowanif
potencjalnej luki teoretyczno-poznawczej), odnajdujgc w tym réwniez najistotniejszg
przestanke dla uzyskania stopnia doktora habilitowanego, tj. wniesienie istotnego wktadu w
rozwoj teorii ekonomii®. \
Kandydat wyznaczyt sobie jako cel badan i rozwazan natury teoriotworczej ,ustalenie, jaki‘rz
przestanki determinujg wybér przez podréznych okreslonego sposobu podrézy i w jaki sposob
wptywa to na ich poziom zdrowia (fizycznego i mentalnego), a takze jakos¢ zycia” (3.19
Monografii). Do tego celu prowadzg stosunkowo logicznie utozone przestanki, z ktorymi naleﬁy
jednak podjg¢ dyskusje. Kandydat wychodzi z zatozenia, ze w Swietle spotecznych interesow
ogétu udziat samochodu osobowego jako dominujgcego wspotczesnie w Polsce sposoqu
zaspokajania mobilnosci, pomimo rozmaitych zachet do korzystania z transportu zbiorowego,
jest niekorzystny, ale zapewne mozliwy do wyttumaczenia. To ttumaczenie — biorgc pod uwa&e
racjonalno$¢ postepowania homo oeconomicus - polega na uznaniu przez przecigtnego
cztowieka, ze samochod osobowy jest dla niego najlepszym $rodkiem transportu, mimo, ze M
tym samym czasie tenze cziowiek ma swiadomos$¢ negatywnego oddziatywania takiego
podrézowania na ,stan otoczenia fizycznego, a zatem de facto obniza jako$¢ zycia” (s‘.8
Monografii). Po pierwsze mam problem z zaakceptowaniem konstruktu homo oeconomicuslw
tej narracji. Powszechna krytyka tej juz stosunkowo dojrzatej koncepcii ,,cziowiel{(a
ekonomicznego” i zblizanie si¢ do pomystu ,czlowieka spotecznego”, uwzgledniajacego
kontekst psychologiczny i socjologiczny, jest w konteks$cie rozwazanych zaleznosci (mam tu
na mysli szeroko pojmowane decyzje podrézowe) jest w moim przekonaniu wtasciwszy, gdyz
cztowiek nie zawsze podejmuje decyzje, ktdére mieszczg sie w sztywnych kategoriai:h
ekonomicznej racjonalnosci 7 . Wielu teoretykdw wspdiczesnie uwaza, ze tradycyjn‘pe

pojmowanie modelu homo oeconomicus nalezy uznaé¢ za nieaktualne i nieprzydatne‘w

4+ Wydawnictwo Helion, Gliwice 2006ydawenictwo Znak, Krakéw 2011 \

5 Wydawnictwo Znak, Krakéw 2011

6 W mysl Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i ‘
tytule w zakresie sztuki w wersji z roku 2017 (Dz. U. 2017, poz. 1789), art. 16 ust. 1 zakre$la wymog
konieczny starania si¢ o nadanie stopnia naukowego doktora habilitowanego: ‘
Do postepowania habilitacyjnego moze zosta¢ dopuszczona osoba, ktéra posiada stopien doktora oraz osiJ]g-
nigcia naukowe lub artystyczne, uzyskane po otrzymaniu stopnia doktora, stanowigce znaczny wklad
autora w rozwdj okreslonej dyscypliny naukowej lub artystycznej oraz wykazuje sig istotnq aktywnosciq
naukowq lub artystycznq. ‘

7 To stanowisko legto tez (miedzy innymi) u podstaw mojego pomystu na wyodrebnienie z logistyki
logistyki spotecznej
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wyjasnianiu wspotczesnych decyzji ekonomicznych®. Podzielam poglady krytykéw tego

konstruktu. Po drugie — kategoria jakosci zycia, ktéra w celu monografii jest oddzielona od
kwestii zdrowia®. Tu Kandydat wigcej zaciecia wykazuje w kwestiach zdrowotnych — z
podziatem na zdrowie fizyczne i mentalne, wskazujgc z jednej strony ze ,dorobek nauk
medycznych udowadnia, ze sam brak choroby, czyli dobry poziom zdrowia fizycznego, nie
musi si¢ przektada¢ na wysokg jako$¢ zycia, zwtaszcza w ujeciu subiektywnym, jesli nie
towarzyszy mu dobre samopoczucie” (s. 8-9 Monografii), z drugiej za$ strony w sposéb
autokratywny stwierdza, ze ,0soby podrézujgce samochodem osobowym sg w wiekszym
stopniu narazone na otylo$¢, choroby ukfadu krgzenia czy cukrzyce i co do zasady
charakteryzujg si¢ gorszym poziomem zdrowia niz osoby podrézujace w sposéb, ktéry
zmusza ich do aktywnosci fizycznej, czyli z wykorzystaniem transportu zbiorowego czy
aktywnych form przemieszczania sig¢” (s.9 Monografii). To stwierdzenie jest bardzo
uproszczonym poglgdem, nawet zbyt uproszczonym, by uznac je za uzasadniong przestanke
podjecia badan naukowych. W tym miejscu nalezy podnie$¢ kwestie racjonalno$ci procesu
wydawniczego — ot6z, przed wydaniem ksigzki siegamy po opinie recenzentéw wydawniczych,
ktérzy powinni by¢ autorytetami w obszarach, poruszanych w recenzowanej ksigzce. Duzym
mankamentem tej ksigzki jest to, ze do recenzowania (jako drugiego recenzenta) nie powotano
specjalisty z dziedziny nauk o zdrowiu.

Wracajgc zatem do celu Monografii — Kandydat postanowit odkry¢ zaleznos¢ sekwenciji:
przestanka o wyborze sposobu podrézy --> poziom zdrowia (1) fizycznego, (2) mentalnego),
(3) jakos¢ zycia i wybra¢ te przestanki, ktére owe wybory determinujg (czyli wptywajg w
decydujgcy sposob).

Realizacja tego celu zmusita Kandydata do wyboru procedury badawczej. | tak, zostata
sformutowana ,gtéwna teza badawcza”’, zgodnie z ktérg Kandydat uznat, ze ,w Swietle
uznanych teorii i koncepcji wptyw transportu na jako$¢ zycia ludzi jest zdeterminowany
zarowno przez stan systemu transportowego, jak i decyzje uzytkownikéw transportu” (s.9
Monografi). Po pierwsze - teza jako element postepowania badawczego ma swoje

uwarunkowania '° ktére zmuszajg do konkretnej pracy badawczej i koncepcyjnej. Stad

8 Tu mozna przytoczy¢ wiele przyktadéw dyskusji naukowych, zaréwno w pismiennictwie krajowym, jak i
zagranicznym, np.: L. Wojcieska, Wspétczesna koncepcja homo socio-oeconomicus, Studia Ekonomiczne UE
w Katowicach, 2014; A. Horodecka, Homo oeconomicus, jako podstawa ekonomii - krytyka i alternatywy,
Prace Naukowe UE we Wroctawiu nr 347/ 2014; M. Rzeszutek, A. Szyszka, Od homo-oeconomicus do homo
realis: o pozytkach plynqcych z wiekszego otwarcia sie ekonomii na psychologig, Studia i Prace Kolegium
Zarzadzania i Finanséw, SGH w Warszawie, Zeszyt Naukowy 155; czy pochodzacy ze stycznia 2019 roku
artykut D.A. Urbina, A. Ruiz-Villaverde, A Critrical Review of Homo Economicus from Five Approaches, The
American Journal of Economics and Sociology, Vol. 78, Issue 1, January 2019, ss. 63-93

9 ,poziom zdrowia (fizycznego i mentalnego), a takze jakos¢ zycia” (5.9 Monografii)

10 Teza to twierdzenie zawierajace tre$¢ podstawowa dla jakiej$ dziedziny, zatozenie, ktére kto§ zamierza
udowodni¢. Teza to zdanie prawdziwe - nie prawdopodobne. Teza jest udowadniana zawsze przy
okreslonych zatozeniach, na podstawie ktérych jest przeprowadzany dowéd pozwalajacy teze odrzucié
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istotnym jest spojnos¢ i doktadnosé w precyzowaniu jej. Co to sg ,uznane” teorie i koncepcjeL?
Czy w tej tezie jest co$, co nie bytoby powszechnie znane? Teza jest czgsto utozsamioana |

problemem badawczym, zatem moze nalezy przyjg¢, ze problem badawczy ma na ceIE
sprawdzenie, czy faktycznie transport w miare swojego rozwoju jako systemu (np. poprzez

dostepnos¢ do rozmaitych jego rodzajow, poprzez jego koordynacje, warunki obstugowe| i

wiele innych czynnikéw, charakteryzujgcych dany system) i wskutek autonomicznych decyﬁji
podrézowych uzytkownikéw (np. czy w ogdle pojade, czym pojade, jak skonstruuje przejazdy
w ramach podrozy itd.) wptywa na jako$¢ zycia (w my$l przytoczonych wczesniej dywagat%ji
Kandydata o rozdzielnosci jakos$ci zycia od kwestii zdrowotnych, ktére co prawda wptywajg na
ta jakosc¢ zycia, ale jak wptywajg jeszcze nie wiemy, bo w ukladzie celu Monografii to jednak
oddzielne kategorie) i jak wptywa.

Temu celowi Kandydat przyporzadkowat 6 hipotez (s.9 in 10). Dla przypomnienia hipoteza to
inaczej przypuszczenie, niepewna wypowiedz, zatozenie badawcze, ktére ma na celu wyjasnic
okreslone zdarzenia i fakty lub przewidywac¢ wystgpienie nowych, sg stawiane dla odkry&ia
pewnych praw i uogdlnien''. Zaznaczone pochytym drukiem elementy konstytuujgce wymogi
stawiane wobec hipotez sugerujg, czy wrecz nakazujg, by hipotezy byty sformuiowaniaﬁi
dotyczgcymi takich zaleznosci, ktére nie sg znane, ktére majg walor impulsu dla poszukiwania
nowych zjawisk, zaleznosci, by w rezultacie odkrywaé prawde o otaczajgcym nas Swiecie.

Recenzja nie jest miejscem prowadzenia wyktadu z metodologii, wystarczy jednak, Ie

powotujgc sie na stosunkowo zwieztg prace E. Hajduka Hipoteza w badaniach spofeczny‘ h
(UZ, Zielona Goéra 2006) przywotam definicje hipotezy: ,hipoteza jest zdaniem opisujqcylm
oddziatywania zjawisk, zdarzen, cech na inne zjawiska, zdarzenia lub cechy, ktérego logiczng
warto$c¢ (prawdziwosc albo fatszywosc) ustalamy w badanych empirycznych”.
Nr | Hipoteza Moc hipotezy'? Uwagi — watpliwosci
1 | Wybor srodka transportu jest Silna lub $rednia | Skomplikowana - ztoZzona
uwarunkowany zaréwno — przydatna do konstrukcja hipotezy, kto
czynnikami obiektywnymi, jak czas | wyjasnien ze jest zwigzkiem koniunkcji |i
podrozy czy status spoteczno- wzgledu na jej alternatywy jest trudna do
ekonomiczny podréznego, jak tez | cechy jednoznacznej weryfikacji |
czynnikami subiektywnymi, |

badz jg przyja¢, formutujac twierdzenie, ktére ma istotne znaczenie dla danej dziedziny. Teza jest ‘
udowadniana na drodze dedukcji, natomiast hipotezy stanowig rozwinigcie i uszczegétowienie tezy, sa to
zatozenia przyjmowane odnosnie do tezy, hipotezy ulegajg falsyfikacji badz konfirmacji, moga by¢ T
potwierdzone lub nie.

11§, Stachak, Podstawy metodologii nauk ekonomicznych, Ksigzka i Wiedza, Warszawa 2006, .89 ‘

12 Staba moc hipotezy - dotyczy istnienia zjawisk lub zaleznos$ci; $rednia moc hipotezy - dotyczy kierunku
zaleznos$ci oraz warunku zajécia okreslonego zjawiska; silna moc hipotezy - gdy twierdzenia sa pewne,|a
warunki, ktére musza by¢ spetnione, sa zdefiniowane. W badaniach eksploracyjnych zazwyczaj sg
formutowane hipotezy stabej mocy, a w badaniach eksplanacyjnych - $redniej i silnej mocy.
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wynikajgcymi z jego postrzegania
istotnych cech $rodka transportu

2 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka | staba Jak determinuje? Warto
transportu determinuje poziom poznac site i kierunek
satysfakcji z realizowanej podrézy

3 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka | staba Jak determinuje? Warto
transportu determinuje poznac site i kierunek
indywidualny poziom zdrowia
fizycznego

4 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka | staba Jak determinuje? Warto
transportu determinuje poznac site i kierunek

indywidualny poziom
samopoczucia

5 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka | staba Jak determinuje? Warto
transportu stanowi istotny czynnik poznac site i kierunek
wyjasniajgcy subiektywnie
postrzegang jakos¢ zycia

6 | Sita i charakter powyzszych 22 Czy nalezy rozumie¢, ze 5
zaleznosci roznig sie w zaleznosci wczesniejszych hipotez
od ptci, wieku, miejsca bedzie rozstrzyganych
zamieszkania i poziomu dodatkowo w kontekstach
wyksztatcenia podréznego wymienionych w hipotezie

6?

Powyzsze 6 hipotez powinno ztozy¢ sie cato$ciowo na realizacje celu — czy na pewno
obejmujg one catos¢ celu? Nie wiem skad te hipotezy sie wziglty — czy wywiedziono je
dedukcyjnie z ,uznanych teorii i koncepcji”, czy tez indukcyjnie z obserwacji praktyki?'

Gtownym zrodtem pozyskania wiedzy dla weryfikacji hipotez sg informacje uzyskane od
losowo dobranej préby 1001 dorostych mieszkancow Polski, ktorzy wskazywali dane
metryczkowe (pte¢, wiek, wyksztatcenie, miejsce zamieszkania i status motoryzacyjny, stan
cywilny), odpowiadali na pytania dotyczace transportu (jako $rodek transportu najczescie;
wybierajg w przejazdach obligatoryjnych, cechy tego transportu - w ograniczonym zakresie,
mozliwe warianty, czas dojazdow), kwestie zwigzane ze zdrowiem fizycznym (wzrost, waga,
nadcisnienie, cukrzyca typu 2), zdrowiem mentalnym (smutek, rozdraznienie, niepokdj,
bezradno$¢, poczucie bardzo duzego wysitku ,przy wszystkim”, bezuzyteczno$é, hobby,
spotkania ze znajomymi), wreszcie kwestie statusu materialnego (liczba pokoi, liczba 0séb,
rodzaj zatrudnienia, $redni dochdd rozporzadzalny, liczba godzin pracy). Zaktadanie kafeterii
W znaczny sposOb ogranicza zasigg wydobywanej wiedzy i w przypadku ustalania zakresu
zalezne jest od wiedzy badacza w poczatkowym etapie, a to moze pociggaé za sobg fatalne
dla badan skutki. Dlatego przy uktadaniu ankiety warto zwracac sie do ekspertéw z prosbg o
porade — np. poprzez zastosowanie paneli dyskusyjnych, w ktérych mozna wyjawi¢ dodatkowg

wiedzeg. Spogladajgc na kafeterie choréb wymienione zostaty: nadcisnienie i cukrzyca typu 2,

13 Wigcej na ten temat w: K. Kucinski, Metodologia nauk ekonomicznych: dylematy i wyzwania, Difin,
Warszawa 2009, s. 95




powigzane z nimi czynniki ryzyka czyli otyto$¢ (wzrost/waga — BMI), tymczasem warto by#obg/
wymienié inne choroby uktadu krazenia (np. chorobe niedokrwienng serca), coraz czeéciéj
wystepujgce choroby uktadu oddechowego (np. Przewlekte choroby drog oddechowych m
przewlekta obturacyjna choroba ptuc oraz astma) czy tez choroby zmniejszajgce mobilnos¢
(choroba symulatorowa, SM, Parkinson). Wtedy dostalibySmy wigkszy zakres badania.
Podobnie ma sie rzecz ze stanem psychicznym — nie jestem przekonany, analizujgc ankieté,
ze respondenci kojarzg ich stan emocjonalny z podrozami — jesli to jest ich stan generalnié,
wowczas wigzanie tego stanu z podrézowaniem nie bedzie uprawnione. Wreszcie — wiazaniF
stanu zdrowia z zachowaniami komunikacyjnymi w moim przekonaniu jest duzym naduzyciem
— nawet, jesli wyniki ankiety statystycznie to uzasadnig. Nalezy pamigta¢, ze schorzenia slq
ze sobg powigzane w sposob patofizjologiczny, a nie statystyczny. |

Proba badawcza — to wazna przestanka dla wnioskowania. Zaprezentowane na s. 35 i 36
informacje dotyczgce zbadanej populacji nasuwajg szereg watpliwosci. Na s.36 Monogra‘fii
Kandydat napisat: ,struktura uzyskanej préby nie odbiega znaczgco od struktury populacji
mieszkancéw Polski”. Jest to stwierdzenie nieprawdziwe. Nie potrzeba dtugich poszukiwaI;,
by to stwierdzi¢ — wystarczy siegng¢ po Atlas demograficzny Polski, sygnowany przez GUé,
a pochodzgcy z 2017 roku. | tak, opisana na s. 35-36 struktura préby jest przeszacowaq‘na
(nachylona). Wg pici z proby wynika dla ogotu ze przewazajg mezczyzni (56%) w stosunku cFo
kobiet (44%), co w kontekscie wspotczynnika feminizacji ogétem (109 kobiet / 100 mezczyzn)
nie jest prawdziwg strukturg (nawiasem méwigc tenze wspoétczynnik dla miast wynosi 111/1 dO,
za$ dla wsi 107/100). Zaburzona zostata struktura wiekowa w badaniach — dorosli Jsa
grupowani w 10 letnich przedziatach wiekowych (kohorty dla urodzonych w latach), zas
najstarsi (pow. 59 lat) zostali zgrupowani w jedng grupe, co — uwzgledniajgc przecietne trwar]ie
zycia wg GUS w 2018 roku'* — w przypadku mezczyzn wyniosto 73,8 lat (74,2 lata w miastach),
a kobiet 81,7 lat obejmuje grupe powyzej 10 lat — w przypadku kobiet nawet powyzej 20 Igt.
Podobnie zaburzona jest struktura wyksztatcenia, ktéra — na dodatek — jest mocho
zroznicowana w grupach wiekowych. Wedtug miejsc zamieszkania réwniez liczba Iudno%oi

wiejskiej jest znacznie niedoszacowana w stosunku do faktycznej wielkosci. Ponadto,

wigczenie tej grupy do badan w kontekscie zachowan komunikacyjnych obligatoryjnych| w
sposdb oczywisty znieksztatca wyniki, jesli jest traktowana razem z ludnoscig oérodk&w
zurbanizowanych. \

|
Konstrukcja pracy jest logiczna i prowadzi czytelnika poprzez problematyke decyzji
transportowych (w teorii wyboru konsumenta), jako$¢ zycia mieszkancéw, nastepnie wiazj te

wie sfery, bada oddziatywanie decyzji transportowych na zdrowie i w rezultacie prowadzi do
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14 Trwanie zycia w 2018 r. Analizy statystyczne, GUS, Warszawa 2019




modelowania strukturalnego wptywu decyzji na jako$é zycia. Dwie pierwsze czesci majg
charakter teoretyczny, sg zebraniem w sposéb celowy (jak mniemam, nie zastosowano tu
metodyki systematycznego przegladu literatury'®) zrédet literatury, przygotowujgcy grunt do
rozwazan teoriotwérczych. W zakresie zachowan komunikacyjnych ustalono szereg
zachowan komunikacyjnych, dokonano ich analizy w kontekscie przytoczenia wynikéw badan,
nie znalaztem préb wyjasniania takich czy innych stwierdzen. Wnioski z badan sg logiczne i
odpowiadajg zdrowemu rozsadkowi. Druga cze$¢ dotyczy jakosci zycia mieszkancow. W
rozdziale 2.1. przeprowadzona zostata analiza (raczej catosciowa, chociaz nie uwzgledniajgca
szeregu publikacji krajowych) pojecia jako$ci zycia, przytoczony zostat model Allardta, szkoda,
ze Kandydat nie opowiedziat si¢ za tym rozumieniem jakosci, jakie przyjmuje w swoich
dociekaniach. W rozdziale 2.2. Kandydat dokonat ,pomiaru jakosci zycia” oceniajac na
podstawie danych pierwotnych kwestie statusu materialnego respondentéw i powigzanego z
tym sposobu przemieszczania sig. W rozdziale 2.3. (kilkustronicowym) Kandydat podjat
tematyke jakosSci zycia jako kategorii ekonomicznej, ale wyniki badan ankietowych, ktére by
wypetniaty merytorycznie tre$¢ tego rozdziatu, zostaty wstawione do rozdziatu 2.2. Rozdziat 3
dotyczy decyzji transportowych w powigzaniu z jakoscig zycia. W rozdziale 3.1. Kandydat,
powotujgc si¢ na (Zajgc, red. 2015:20-26) podaje informacje, ktéra ideologicznie jest Mu
potrzebna, ale niestety jest nieprawdziwa: ,w praktyce transport odpowiada za wigkszo$¢
generowanych w UE zanieczyszczen, przy czym w miastach za niemal 75% zanieczyszczen
odpowiada transport samochodowy” (s.74 Monografii). Tymczasem w dokumencie UE z 2018
r.nr 23 ,Zanieczyszczenie powietrza — nasze zdrowie nadal nie jest wystarczajgco chronione”
(dokument Europejskiego Trybunatu Obrachunkowego) znajdujemy nieco odmienne
informacje, w szczegélnosci takie, ze w obszarze PMyo transport drogowy odpowiada za 11%,
gdy ogrzewanie domowe za 42%, przemyst za 17%, rolnictwo za 15%, energia za 10%, inne
zrédta za 5%,; dla PM2s transport odpowiada za 11%, gdy ogrzewanie domowe az za 52%,
energia za 10% itd., transport przoduje w NOx — 39%, energia 31% itd., w SOy transport nie
bierze udziatu. Te rozwazania sg potrzebne by nawigzaé¢ do kwestii jakosci zycia, szczegélnie
spojnosci miedzy otoczeniem fizycznym i spoteczeristwem. W tym kontekscie faktycznie zty
stan otoczenia utrudnia bgdz wrecz uniemozliwia realizacje celéw warunkujgcych poczucie
jakosci zycia. Rozwazania w tej czes$ci koficzg sie dobrze znang konkluzjg o braku zalezno$ci
zachowan komunikacyjnych i stanu $rodowiska, mimo rosngcego dostepu do wiedzy o
zaleznos$ciach migdzy obu zjawiskami. W rozdziale ,decyzje transportowe a spoteczny wymiar
jakosci zycia” rozwazania rozpoczynajg sie od kwestii interakcji jakosci zycia i transportu w

kontekscie dostepnosci, mobilnosci, dobrobytu, jakosci stosunkéw spotecznych i zdrowia.

15 Np. Z. Mazur, A. Ortowska, Jak zaplanowaé i przeprowadzi¢ systematyczny przeglqd literatury, Polskie
Forum Psychologiczne, 2018, tom 23, nr 2, 5. 235-251; W. Czakon, Metoda systematycznego przeglgdu
literatury, Przeglad Organizacji 3/2011, s. 57-61




Przytoczona tu wiedza jest raczej powszechnie znana, jednak sekwencyjnie dobrze dobrang.
Rozdziat 4 - najbardziej dla mnie kontrowersyjny — dotyczy oddziatywania decyiji
transportowych na zdrowie. W rozwazaniach mieszajg sie rozmaite watki — zdrowie jatﬁo
zasob, jako stan, zdrowie indywidualne, publiczne, wszelkie zaleznosci miedzy zdrowiem a
wielkosciami ekonomicznymi, wreszcie kwestie wptywu zanieczyszczenia Srodowiska na
zdrowie. Brak opowiedzenia sie Kandydata za ktérym$ z pomystéw. Rozdziat 4.2. opisuie
wptyw decyzji transportowych na poziom zdrowia fizycznego. Na poczatku Kandydat stwierd#a
(przywotujgc pewnych autoréw), ze ,systemy transportowe jako jeden z istotnych elementér/v
$rodowiska fizycznego nie pozostajg bez wptywu na poziom zdrowia publicznego”. Gdyby
siegng¢ do klasyki transportu i rozumie¢ system transportowy zgodnie z pogladami \j/
Grzywacza i J. Burnewicza, czy A. Piskozuba, to wszystkie wymieniane podsysterﬁy
(techniczny, organizacyjny, ekonomiczno-prawny) z ich sktadowymi bez watpienia mogg miq?é
jaki$ wptyw na zdrowie publiczne, ale — jak podejrzewam, podobna zalezno$¢ moze dotycz%lc’:
w réwnym stopniu innych systeméw — np. edukacji, zdrowia, bezpieczenstwa publicznego.
Znajdywanie tu wspolnych determinant jest stosunkowo nietrudne, znajdowanie za$
uzasadnienia statystycznego — wielce prawdopodobne. Mylenie korelacji ze zwiazkiém
przyczynowym jest duzym i ciggle aktualnym problemem w nauce. W artykule R. Morock‘? i
B. Yeunga znajdujemy w konkluzji ich rozwazan nastepujgcg informacje: ,Korelacja nie jest
przyczyng, ale z pewnoscig jest wskazowkg. Doktadniej, korelacja jest koniecznym, ale nie

wystarczajgcym warunkiem przyczynowo$ci”'®

. W swoich rozwazaniach Kandydat, powotujgc
si¢ na ,wigkszosci badaczy” wskazuje na to, ze podrézowanie transportem zbiorowym r%a
lepszy wptyw na stan zdrowia poprzez zwigkszony wysitek fizyczny, zwigzany z podré#a.
Spedzanie czasu w samochodzie zwigksza otytos$¢, zas stanie w korkach — przyczynia sie do

zwigkszania cisnienia tetniczego krwi (wg. Publikacji z 1978 roku). Te przestanki upowaznity

Kandydata do zbadania wptywu wybieranego rodzaju transportu na zdrowie fizyczne, w
postaci otytosci, nadcisnienia tetniczego oraz cukrzycy typu 2. | tu mam wiele watpliwoéci‘ w
zakresie wnioskowania, a w zasadzie przyczynowosci zwigzkéw. Nie odnoszgc sie do danyr:h
statystycznych dotyczgcych czestotliwosci patofizjologicznie, nie statystyczny. Wystepowanie
cukrzycy typu 2 jest statystycznie istotnie zwigzane z dominujgcym $rodkiem transportu
wybieranym w podrézach codziennych. ,Relatywnie najczesciej wystepuje ona wsrod os&;b,
ktére podrézujg pieszo lub rowerem, najrzadziej wsréd podrozujgcych samochodém
osobowym” (s.108 Monografii). Podobnie wystapita zalezno$¢ dla nadcisnienia tetniczego:
srowniez w tym przypadku, statystycznie najczesciej wystepuje ono u oséb dojezdzajgcych do
pracy lub szkoty w sposdb aktywny” (s. 108 Monografii). O dziwo ,czestotliwosé wystepowaiwia

16 R. Morck, B. Yeung, Economics, History, and Causation, (April 17, 2010). Business History Review Vol.&S,
Issue 1; University of Alberta School of Business Research Paper No. 2013-230
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nadwagi nie zmienia si¢ statystycznie istotnie w zaleznosci od wyboru $rodka transportu w
codziennych podrézach” (s.108 Monografii). Te wyniki moim zdaniem nie sg uzasadnione
medycznie. Cukrzyca typu 2 wynika z postepujgcego uposledzenia wydzielania insuliny,
rozwijajgcego si¢ w warunkach insulinoopornosci. Tylko 50-60% przypadkéw stanowi tzw.
cukrzyca znana, a pozostate 40-50% cukrzyca nieznana (nierozpoznana)'’. W etiogenezie
cukrzycy typu 2 zasadniczg role odgrywajg dwa zjawiska: interakcja miedzy czynnikami
genetycznymi  (dziedziczeniem monogenowym lub wielogenowym) a czynnikami
$rodowiskowymi oraz réznie nasilone uposledzenie wydzielania insuliny i obwodowa
insulinooporno$¢'®. Cukrzyca tego typu w 20% przebiega bezobjawowo'®. Te informacje
powinny sktoni¢ Kandydata do zastanowienia sie nad dwoma rzeczami: po pierwsze — nie
wszyscy respondenci byli Swiadomi tego, ze chorujg na cukrzyce typu 2, po drugie — zwigzek
tego schorzenia z aktywnoscig ruchowg jest bezposredni, a systematyczny wysitek fizyczny
jest jedng z podstawowych metod leczenia, majgcg na celu zmniejszenie masy ciata i
opornosci tkanek obwodowych na insuline. Stanowi on tez jedng z najwazniejszych metod
zapobiegania cukrzycy typu 2, poniewaz zmniejsza ryzyko jej wystgpienia nawet do 60%2°.
Jak zatem odczytywac wynik badania w tym zakresie w kontekscie tytutu rozdziatu: ,wptyw
decyzji transportowych na poziom zdrowia fizycznego”? Czytajgc narracje Kandydata mozna
odnie$¢ wrazenie, ze mamy do czynienia z nastepujgcg sekwencjg zdarzen: decyzja
transportowa --> skutek zdrowotny, ale tez stan zdrowia --> decyzja transportowa. W
kontekscie drugiej zaleznosci wnioski dotyczgce cukrzycy mozna uznac za wiasciwe, ale nie
wynikajg one prawdopodobnie z zachowan komunikacyjnych, jako $wiadomie i dobrowolnie
podejmowanej decyzji o sposobie, lecz jako skutek zalecern medycznych. Nadci$nienie
tetnicze ma jeszcze bardziej skomplikowany charakter, wystepuje u 32% Polakéw (czesciej u
mezczyzn — 35% vs. 29%), wykrywalno$é wynosi 70%2'. Problem powigksza sie, gdy
wspdtistniejg inne choroby, np. Wspominana w tych badaniach cukrzyca typu 2. W zakresie
wysitku fizycznego chorzy ze Zle kontrolowanym lub ciezkim nadci$nieniem tetniczym powinni
unika¢ intensywnego wysitku fizycznego. Chorym z tagodnym i umiarkowanym nadci$nieniem
tetniczym zaleca sie codzienny, systematyczny wysitek o umiarkowanym natezeniu przez 30-
45 min%, Zatem i tu uwagi podobne do sposobu wnioskowania jak w przypadku cukrzycy. Jesli
jednak uznac, ze wykryte zaleznosci dotyczg zwigzku pomiedzy podejmowaniem decyzji

transportowej pod wptywem wiedzy o swoim schorzeniu i wskutek zaleceh medycznych, to nie

17 Interna Szczeklika 2018, Medycyna Praktyczna Krakéw 2018, s. 1463-1464
18 Tamze, s. 1465
19 Tamze, s. 1467

20 Tamze, s. 1473
21 Tamze, s. 434
22 Tamze, s. 450
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ma powodu do budowania jakichkolwiek modeli w tym zakresie. Nadwaga natomiast, jak sig
okazuje — nie ma istotnego zwigzku ani ze sposobem podrézowania, ani nie jest powodem do
wyboru takiego, bgdz innego pokonywania przestrzeni. Mozna zatem powiedziec, ze ta czeék
badan nie udata sie. Jeszcze bardziej kontrowersyjnie wypadt dla mnie rozdziat 4.3. ,,Wp#yW
decyzji transportowych na samopoczucie”. Tu raczej nie mamy powodu do zastanawiania sig
nad kolejnoscig zdarzen: decyzja transportowa -> samopoczucie. Kandydat stwierdza na
s.115, ze ,nie wystepujg statystycznie istotne réznice miedzy poziomem samopoczucia
prezentowanym przez uzytkownikdw poszczegdinych $rodkéw transportu”. ,,Osody
podrézujgce transportem publicznym charakteryzujg sie najgorszym poziome(n
samopoczucia, nawet przy silnym uwzglednieniu statusu spoteczno-ekonomicznego”. CzyiQy
to oznaczato, ze korzystanie z transportu publicznego zagraza zdrowiu mentalnemu? To
badanie nie wyszto miedzy innymi, a moze przede wszystkim dlatego, ze z ankiety nie wynika,
ze badamy symptomy dysfunkcji mentalnej generalnie, a nie w zwigzku z odczuciami
podrézowymi. Wszelkie kombinacje, jakie dodatkowo prowadzi Kandydat, nie majg wiekszeéo
sensu. Uwienczeniem pracy jest autorski model SEM dla zaleznosci miedzy decyzjg
transportowg z jakoscig zycia, zaprezentowany w rozdziale 5 — jest on zwigzany ‘z
przeprowadzonymi badaniami i wyjasnia te badania wtasnie pokazujgc, ze Kandydat un’Jie
takie modele budowac. ,Zebranie wynikow” to rodzaj podsumowania. Nie bede tu przypomin‘ai
czgstkowych wynikéw postepowania badawczego, nalezy jednak odnies¢ sie do weryfikaciji

hipotez, stopnia realizacji gtéwnej tezy badawczeji celu. | tak: 1

Nr | Hipoteza Efekt testowania wg | Efekt testowania wg
Kandydata recenzenta |

1 | Wybor srodka transportu jest Na podstawie Na podstawie [
uwarunkowany zaréwno czynnikami przegladu literatury | przeglgdu literatury
obiektywnymi, jak czas podrézy czy mozna uznac za mozna uznaéza |
status spoteczno-ekonomiczny uzasadniong stabo uzasadniong|

podroznego, jak tez czynnikami ‘
subiektywnymi, wynikajgcymi z jego |
postrzegania istotnych cech srodka |

transportu

2 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka Czesciowo Nie potwierdzona |
transportu determinuje poziom potwierdzona |
satysfakcji z realizowanej podrézy

3 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka Stabo potwierdzona | Nie potwierdzona |

transportu determinuje indywidualny
poziom zdrowia fizycznego ‘
4 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka Potwierdzona Nie potwierdzona |
transportu determinuje indywidualny
poziom samopoczucia |
5 | Decyzja w zakresie wyboru $rodka Potwierdzona Nie potwierdzona |
transportu stanowi istotny czynnik |
wyjasniajgcy subiektywnie postrzegang |
jakos$¢ zycia




Kandydat uwaza, ze ,zrealizowane badanie pozwolito na ustalenie, jakie przestanki
determinujg wybor przez podréznych okreslonego $rodka transportu i w jaki sposob ta
decyzja wptywa na ich poziom zdrowia i jako$¢ zycia” (s. 144 Monografii). Otéz nie podzielam
tej opinii Kandydata, w szczegélnosci nie wykazat w jaki sposéb decyzje podrézowe wptywajg
na poziom zdrowia i jako$¢ zycia.

Podsumowujgc opinig¢ o Monografii nalezy podkresli¢, ze mimo ciekawego tematu i duzego
zakresu badann Kandydatowi nie udat sie zrealizowaé jednoznacznie zatozonego celu.
Zapewne do podejmowania takiego tematu nalezatoby stworzyé interdyscyplinarny zespét,
taczacy wiedze z tak odlegtych od siebie dziedzin jak ekonomia i nauki o zdrowiu. Dobér préby
mozna byto zrobi¢ w bardziej celowy sposéb, postugujac sie strukturg wiekowg polskiego
spoteczenstwa losowa¢ w grupach wiekowych wg PESEL, podobnie z picig — PESEL
informacje o pici zawiera w sobie. W badaniu wykluczono osoby nie posiadajgce telefonu — to
kolejne ograniczenie. Te i inne, wymienione w recenzji przyczyny powoduja, ze samo
wnioskowanie nie moze by¢ rozpowszechnione poza zbadane 1001 oséb. Procesy
wnioskowania, mimo, ze oparte o rozbudowany aparat statystyczny, w moim przekonaniu sg
niejednoznaczne i niepewne. Statystyka bowiem nie zastgpuje rozsgdku. Nieudolnie
skonstruowane hipotezy $wiadczg albo o braku do$wiadczenia w ich konstruowaniu, albo o
brakach refleksji w podejmowanej tematyce, lub o obu przyczynach razem. W narracji
naukowej przytoczono wiele tresci ogdlnie znanych i mimo logicznego wigzania w spéjna
narracje, nie udato si¢ w potgczeniu z obserwacjami statystycznymi rozwingé teorii. Brak
jednoznacznego stanowiska Kandydata w wielu podstawowych kwestiach — w zakresie
przyjecia konkretnego pojmowania podstawowych poje¢ — np. jako$¢ zycia. Czym ze ona jest
dla Kandydata, czy jakim$ konglomeratem ztozonym z wielu czynnikéw / zmiennych plus
elementy zdrowia fizycznego i psychicznego, czy tez jakie$ inne stanowig wktadu w rozwdj
teorii. Jak zrozumiatem to chodzi o jakis taki konstrukt wyciggajgcy z konglomeratu czynnikéw
konstytuujgcych jako$¢ zycia elementy zdrowotne na zewngtrz. Medycy jako$¢ zycia
rozumiejg inaczej. Takie podejScie spowodowato ryzykowng procedure badania zdrowia
fizycznego w niezwykle waskim i mato uzasadnionym wycinku (brak informacji dlaczego takie
nieprawidtowosci zdrowotne wybrano), oraz dotozenie do badania pytan o stan emocjonalny,
ktory jest zazwyczaj dtugotrwaty w kontekscie choroby, a nie ksztattuje sie pod wptywem
systematycznych podrézy. Dobér kwestii medycznych do badan przy braku zweryfikowania
sensownosci tychze badan przez przedstawiciela nauk o zdrowiu lub medycyny spowodowat,
ze na etapie badan, a potem recenzji wydawniczej, ten obszar nie zostat rzetelnie oceniony i
poddany fachowej interpretacji. W tej ksigzce Kandydat zaprezentowat siebie jako
niedoswiadczonego badacza, ktéremu brak refleksji naukowej, a niezgodne z rozsgdkiem i
wiedzg naukowg wyniki prébuje na site ttumaczy¢ niedoskonato$cig narzedzi badawczych lub
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|
|
nierzetelnoscig odpowiedzi. Wnioski o charakterze generalnym sg na poziomie na tyl%
0golnym, ze nie nadajg sie do wdrazania bez doprecyzowania i wyeliminowania sloganow (nﬁ.

wniosek sformutowany przez Kandydata: ,decyzje transportowe majg dalekosiezny wptyw n

jako$¢ zycia, co rodzi réwniez okreslone konsekwencje z punktu widzenia praktyki
gospodarczej. Uwazam, ze kreowanie wspoétczesnej polityki transportowej w dobip

obowigzywania doktryny zrbwnowazonego rozwoju powinno odbywac sie z poszanowanieniri

zrozumieniem tych zaleznosci. Przeprowadzone na potrzeby pracy badania mogg stuzy¢ jakp

podwaliny do stworzenia koncepciji polityki transportowej, w ktorej skutki decyzji transponow¢j
|

w kontekscie jakosci zycia sg odpowiednio zmierzone i wycenione”). Jeszcze raz powtorze, -

nie odnalaztem wktadu w rozwdj dyscypliny (w zasadzie jakiegokolwiek wktadu), co jeét
najpowazniejszym mankamentem tej Monografii. Ksigzka nie spetnia zatem wymogow tzw.

rozprawy habilitacyjnej i w tym kontekscie nie oceniam jej pozytywnie. j

|

Pozostate osiggniecia naukowe ‘
Kandydat dotgczyt do wniosku 16 prac, cze$é z nich anglojezycznych. W znakomidej
wigkszosci odnoszg sie one do szeroko rozumianych probleméw transportowyc‘h,
funkcjonowania podmiotéw sektora medycznego oraz srodowiskowych. W dominujgcej czeéci
sg pisane we wspotautorstwie i nie majg charakteru stricte naukowego. Nie oznacza to mojego
negatywnego stosunku do doniesien pozanaukowych, lecz w tej recenzji doszukuje sie
wartosci Kandydata w kontekscie tworzenia nauki. Nie znajgc pracy doktorskiej, ale sgdzag z

tematu rozprawy czes¢ artykutdow napisana zostata w oparciu lub nawigzujgc do tejze

rozprawy. Tego dotyczy pozycja ,Teoria chaosu w badaniach funkcjonowania podmiotz?w
gospodarujgcych” (sfinansowana ze $rodkéw Rektora UG w ramach konkursu Pa
wyrozniajgce sie prace doktorskie), prawdopodobnie takze zaprezentowane pozosta{el 4
prace, sygnowane na rok 2015 byly napisane nie po doktoracie, ktéry datowany jest na JBO
wrzesnia 2015 roku, a wczesniej. Do grona tych publikacji zaliczam réwniez dwie publika#je
napisane we wspotautorstwie z prof. K. Szatuckim, promotorem rozprawy doktorskiej. Sg obe
napisane na dobrym poziomie merytorycznym, poddane w procesie publikowania recenzjdjm,
oraz opublikowane w dobrych wydawnictwach krajowych. Pozostate z 2015 roku o&az
formalnie z 2016, lecz bedgca rezultatem konferencji TranSopot 2015 formalnie réwniez ﬁie
powinienem zaliczy¢ do osiggnig¢ po doktoracie. Niemniej nawet jesli uznac tg pozycjeiza
kwalifikowalng (mam na mysli Use the Economic and Econometric Analysis in the Finanl:ial
Standing Diagnosis of Haulage Enterprises, Case Study: Trans Polonia SA) to jestJ to
publikacja o przecigtnej wartosci naukowej, zas$ uzyte w tytule studium przypadku de faEto
takim zdarzeniem (studium) nie bylo. Pozostate prace dotyczg lat 2016-2019. Zdecydowana
wigkszos$¢ to race wspotautorskie, napisane z jednym bgdz dwoma wspotautorami, czest‘ z

samodzielnymi pracownikami nauki. Swiadcza one o szerokich zainteresowaniach Kandydbta
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oraz o umiejetnosci nawigzywania wspétpracy w tym obszarze, niestety nie dajg wiedzy na
temat wktadu merytorycznego do tych prac. To przy ocenie najwiekszy problem — brak
podpisanych oswiadczen przez wspétautoréw to nie tylko powazny brak formalny, ktéry w
zasadzie powinien spowodowac, ze prace wspdtautorskie nie sg oceniane z punktu widzenia
oceny kompetencji Kandydata. Podane w autoreferacie szacunki (Kandydat pisze: , méj udziat
procentowy szacuje¢ na: 50%", niekiedy 70%)nie pozwalajg nadto na okreslenie czego ten
udziat dotyczy — czy koncepcji, a moze opracowania statystycznego, lub zaptacenia za
publikacje? Zwrocitem uwage na artykut Reeingineering taricucha dostaw w polskim sektorze
ochrony zdrowia z dwoch powoddéw — po pierwsze — napisany jest samodzielnie, po drugie —
prawdopodobnie z duzg wiedzg na temat rozwigzan telemedycznych, o ile informacja o
doswiadczeniach praktycznych Kandydata (wspdtwiasciciel i prokurent w spotce $wiadczacej
ustugi z zakresu telemedycyny) sg nadal aktualne. Autor stawia teze, ze w Polsce mozliwe
jest zwigkszenie efektywnos$ci proceséw pomocniczych w podmiotach ochrony zdrowia na
drodze zwigkszenia rotacji zapasow, zmniejszenia kosztéw pracy i magazynowania. Jak
rozwigzat problem sam Autor? Na poczatek napisat fragment o sektorze ochrony zdrowia w
badaniach ekonomicznych, pézniej dokonat charakterystyki tancuchéw dostaw w sektorze
ochrony zdrowia, gdzie na podstawie literatury zachodniej konstatowat, ze dwa obszary —
system magazynowy i system zarzgdzania zapasami majg spory potencjat reengineeringu.
Nastepnie zajat si¢ rozwigzaniami telemedycznymi w medycznym taricuchu dostaw, w ramach
ktorych wskazuje na analizowane w literaturze zachodniej wykorzystanie, nawiasem méwigc
nie powigzane z obszarami praktycznego oddziatywania na magazynowanie i sterowanie
zapasami. W podsumowaniu Autor zapomniat o tezie, jakg sam skonstruowat. Zwrdcitem
rowniez uwage na monografi¢ ,Mechanizm rynkowy w opiece zdrowotnej”, wydany w Texterze
we wspofautorstwie z M. Jaworzynskg i P. Szetelg. Nie wiem ktéry z rozdziatéw zostat
napisany przez Kandydata, czy moze Jego wkiad jest we wszystkich czesciach. Nie wdajgc
si¢ w szczegotowg ocene moge stwierdzié, ze cel i tzw. hipotezy (ktére w moim przekonaniu
nie sg hipotezami?*, a stwierdzeniami ogélnie znanych pogladéw) zostaty zrealizowane
zdaniem autoréw, gdyz w rozdziatach oni tg tematyke rozwazali. Niestety nie znajduje w
rozdziatach bezposredniego odniesienia sie do tych hipotez, ani w kontekscie tresci, ani
stwierdzen. Moze w rozdziale drugim w koncu odnajdujemy nawigzanie do hipotezy 2, ale nie
jest ono w postaci wnioskéw z catego rozdziatu, a wybranymi cytowaniami konkretnych
autoréw, na dodatek umieszczonymi kolejno za sobg. Stad mozna zada¢ pytanie — po co caty

rozdziat, gdy hipoteze 2 mozna ,wykazac¢” cytujgc po kolei : I. Rudawska, P. Biatynicki-Birule,

23 H1: specyficzna charakterystyka ustugi zdrowotnej sprawia, Ze obrét nimi nie podlega klasycznemu
mechanizmowi rynkowemu; H2: na rynku ochrony zdrowia wystepuje szereg odksztatcen od klasycznych
rynkéw débr i ustug, ktére skutkuja niesprawno$ciami mechanizmu rynkowego; H3: droga do
usprawnienia mechanizmu rynkowego w opiece zdrowotnej jest poddanie sektora rozlegtym
przeksztatceniom podmiotowym i rynkowym.
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\
A. Kozierkiewicz, M. Wojne i C. Sowade. Podobnie ma sie rzecz z trzecim rozdzia#erﬁ.
Reasumujgc, ksigzka jest ciekawa jako zbior oddzielnych informacji, na sitg stworzoné
hipotezy miaty jej nada¢ charakter naukowy, proces weryfikacji tychze hipotez nie jesit
naukowy, w zasadzie jest nieznany (chyba po prostu uznaniowy) i nie mozna odnalez¢ w te“j
ksigzce wartosci naukowej. |
Warto$¢ naukowa Kandydata moze by¢ oceniona na podstawie uznania érodowiskoweg?,
ktére wyraza sie w postaci uznania dla Jego dorobku naukowego. Takg miarg jest réwniqz
wspoétczynnik cytowan. Otdz, tu osiggniecia Kandydata sg wyjgtkowo mizerne, plasujg go
na poziome rozpoczynajgcych swojg kariere naukowg pracownikow. | tak, zazwycz@j
najkorzystniej wypadajg naukowcy w Scholar Google. Kandydaci do stopnia doktora
habilitowanego w tym obszarze majg okoto 150-300 cytowan. Tymczasem w dniu 15 grudnia
2019 roku Kandydat mégt sie pochwali¢ raptem 13 cytowaniami, wspotczynnikiem Hirscha 2,
H10 - 0, wytgczajgc autocytowania — posiada 8 cytowan, wspoétczynnik Hirscha nadal wynosi
2. W bazie Web Of Science (WOS) 3 cytowania — indeks 0, w BazEcon 4 cytowania, indeks
Hirscha 1, posiada 1 publikacje w Scopusie. Nalezy zatem stwierdzi¢, ze rozpoznawalnoéé
Kandydata jako naukowca jest bardzo niewielka, jego wplyw na ksztaitowanie nauki|—
praktycznie zerowy. Gwoli uczciwo$ci mozna powiedzieé, ze trudno czekiwaé szybkich

cytowan, skoro mamy do czynienia z nowym dorobkiem — lecz w takiej sytuacji moze naleﬁy
\
\

wstrzymac sie z wnioskiem na jakis$ czas? Przeciez od doktoratu minety raptem 4 lata.

Kandydat uczestniczyt w okresie po doktoracie w 13 konferencjach krajowych, wygiaszajéc
13referaty (w tym 3 w jezyku angielskim). W autoreferacie Kandydat wskazat na to, ze w 1
konferencji miedzynarodowej w Szczecinie zabierat gtos w dyskusji, podobnie w 3 imprezar:h
krajowych. Jego konferencje miedzynarodowe, ktére wskazat w autoreferacie to kolejpe
edycje TranSopot, w ktérych byt ponadto cztonkiem komitetu organizacyjnego.Ponaqto
uczestniczyt w szeregu przedsiewzig¢ badawczych. — 3 w ramach projektow s}uzacwch
rozwojowi mtodych naukowcow, 73 w ramach Horyzont 2020 jako wykonawca. |
Pozostate osiggniecia w pracy dydaktycznej, opiece nad studentami tudziez cztonkostwo w
towarzystwach naukowych nie majg w kontekscie tej oceny szczegolnego znaczenia — sg w
normie. Kandydat wymienia rowniez opieke nad doktoratami — w dwoch przypadkach jest
promotorem pomocniczym. Jest takze autorem ekspertyz, ttumaczen, opinii dla sgdu w

sprawach karnych. \

\

Konkluzja \
W artykule opublikowanym w Organizacji i Kierowaniu w grudniu 2016 roku napisatem,
cytujgc J. Struzyne: ,Naukowym — w moim przekonaniu — jest dziatanie zmierzajqce!do

wzbogacenia wiedzy w dyscyplinie naukowej, w ktérej prowadzimy badania. Nauka w
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odrdznieniu od wiedzy potocznej powinna dostarczy¢ ,bogatszej’ wiedzy o $wiecie, oczekuje
si¢ od niej rozwigzywania probleméw ,niebanalnych” i waznych z punktu widzenia czysto
poznawczych potrzeb ludzi, jak i praktyczno — zyciowych. Takich pomystéw na to, jak mozna
wzbogacac wiedze jest wiele — poczawszy od uwzglednienia w badaniu nowego, dotychczas
nieuwzglednionego przez innych badaczy czynnika, sktadnika, fragmentu a nawet catego
przedmiotu badan, dodawanie elementéw lub cafych fragmentéow do konstrukcji
rozpowszechnionych rozwigzan teoretycznych, wzbogacanie nowych i rozwijanie dopiero
rodzacych sie idei, fgczenie wiedzy ze swojej dziedziny z wiedzg innych teorii, budowanie
nowej teorii na fundamencie innych teorii"?*. Prof. Jan Wiktor w niedawno opublikowanym
artykule ,Recenzja osiggnig¢ naukowych w postepowaniach awansowych — miedzy jakoscig
oceny a formalizmem rozstrzygnieé¢ Ustawy 2.0"%° omawiajgc kwestie znacznego wkiadu w
rozwoj danej dyscypliny naukowej i znacznej aktywnosci naukowej zwrocit uwage na synonimy
deskryptora osiggnigcia ,znaczny” — znaczacy, duzy, istotny, powazny, doniosty.

Zastanawiajgc sig kim ma by¢ doktor habilitowany mozemy przewrotnie zada¢ pytanie: czy
wystarczy, jak w przypadku doktoratu, napisa¢ prace i poddac jg ocenie? Otdéz, w moim
najgtebszym przekonaniu — nie wystarczy. Zaréwno nowa ustawa 2.0, jak i stara z 2003 roku
konieczno$¢ wytworzenia znacznego dorobku w postaci osiggnie¢ naukowych, a wedtug
nowych uwarunkowan dodatkowo wykazywac sie istotng aktywnoscig naukows, realizowang
w wigcej niz jednej uczelni, instytucji naukowej, w szczegdélnosci zagranicznej. Tego drugiego
elementu od Kandydata nie wymagamy. Doktor habilitowany to samodzielny pracownik
naukowy — swoimi kompetencjami przewyzszajgcy doktora nauk, ktéry po obronie doktoratu
wykazat, ze umie identyfikowa¢ problemy o charakterze naukowym, umie prowadzié¢
samodzielnie badania naukowe i dzieki temu te problemy umie nie tylko ciekawie rozwigzywac
(jak tego oczekiwaliSmy w doktoracie), ale tez identyfikujac luki teoretyczne umie je skutecznie
wypetnia¢ nowg, naukowg trescig. Rozumie istote nauki, naukowosci, ma $wiadomos$é
naukowg i samoswiadomos$¢, ktéra pozwala mu nie tylko krytycznie spoglgdaé na dzieta
cudze, ale przede wszystkim — na wtasne. To osoba, ktéra wkraczajgc w $wiat samodzielnych
pracownikdw nauki ma juz za sobg okreslony, ceniony przez $rodowisko dorobek. Czy
Kandydat spetnia te cechy? W moim przekonaniu — nie? Czy ma szanse spetnic¢ je — zapewne
tak.

Najpierw — dla przypomnienia — dlaczego wedtug mnie Kandydat nie spetnia wymogow by
otrzymac¢ stopiern naukowy doktora habilitowanego: nie spetnia podstawowego wymogu
znacznych osiggnie¢ naukowych. Temu wymogowi nie sprostata ksigzka Decyzje

transportowe mieszkancow w zakresie codziennych podrézy a jako$c zycia, jak réwniez

24 ], Szottysek, Putapki pracy naukowej. Refleksje metodyczne, OiK Warszawa 2016
25 ]. Wiktor, Recenzja osiqgnie¢ naukowych w postepowaniach awansowych - miedzy jakosciq oceny a
formalizmem rozstrzygnie¢ Ustawy 2.0, E-mentor 2019, nr 1(78)
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wskazane przez niego dodatkowo inne publikacje. Ta pierwsza ze wzglgdu na szereg

niedociggnie¢ i nieprawidiowosci, tudziez brak wktadu teoretycznego, pozostate ze wzgledL
na niejasny udziat w nich Kandydata, zas samodzielne za nienaukowy charakter. Brak Mu E—
co mozna sadzi¢ z lektury Monografii — umiejetnosci prezentowania wiasnych postaw‘i
pogladow. i

Na czym polegajg szanse Kandydata w przysztosci — na tym, ze prawdopodobnie je#t
pracowity, ma zdolnos¢ do stosunkowo dobrego pisarstwa zaréwno popularyzujgcego, jak}‘ i
praktycznego. Jest sprawnym kierownikiem i wykonawcg projektéw badawczych oraz

pozyskuje partnerow do wspotpracy naukowej.

Biorgc pod uwage oceng monografii ,Decyzje transportowe mieszkancow w zakresie
codziennych podrozy a jakos¢ zycia”, ogolng oceng dorobku naukowego ocenianego na
podstawie Ustawy z dnia 14 marca 2003 o stopniach naukowych i tytule naukowym or#z
stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. z 2003 r. nr 65, poz.5 z pdzniejszymi zmiananhi)
stwierdzam, ze wniosek dr Michata Suchanka nie spetnia wymogéw istotnych osiqgni#é
naukowych, zatem wnioskuje o nie nadanie Mu stopnia doktora habilitowanego. Wnios#ak

kandydata jest zdecydowanie przedwczesny.

Katowice, 15 grudnia 2019 .
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rof. dr hab.in ;
Jacek SZOLTYSEK ‘
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