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Ocena osiagniecla naukowego oraz caloksztaitu dorobku naukowego
1 dziptalnoscl dydaktycznej dr n. ekon. Miry Lisieckiej-Bietanowicz
ANO [nONo2-5320-51] 2.2 (4] z postgpowaniem o nadanie stopnia doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu

Opinia opracowana na podstawie decyzji Rady Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego ~ Uchwata 275/2022 z dn. 22 pasdziernika 2022, w sprawle powotania peinego
sktadu Komisji Habilitacyjne] dr n. ekon, Miry Lisieckiej-Bietanowicz.

Dane osobowe i rozwé} zawodowy

Dr n. ekon. Mira Lisiecka-Blefanowicz jest absolwentkg Akademii Wychowania
Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach. W roku 1996 uzyskata tytut zawodowy
magistra rehabilitacji ruchowej. W ramach ksztatcenia podyplomowego w roku 2000 odbyta
szkolenie na audytora wiodacego systeméw zarzadzanla jakoécla wg norm ISO serii 9000, w
2002 uzyskata tytut specjalisty H stopnia w zakresie rehabllitacji ruchowej oraz w 2017 roky -
tytut specjalisty w dziedzinie zdrowia publicznego.

Wating czesé¢ aktywnosci zawodowe] Kandydatki stanowi wspétpraca w roli audytora ze
$rodowisklem certyfikujacym systemy jakoscl ustug zdrowotnych, w szczegéinosei z
Jednostkg TUV NORD Polska certyfikujaca systemy, personel | wyroby (2002 — 2006) oraz od
2006 roku z jednostka PAJ CERT certyfikujacq systemy, wyroby i personel braniowy
systemdw zarzgdzania jakoscig i aspektéw Srodowiskowych.

Habilitantka systematycznie podnosita swoje kwalifikacje zawodowe uczestniczac w
kursach specjalistycznych | szkoleniach w tym m.in. ukoficzyta szkolenie podyplomowe nt.:
»Managing Diversity and Inciusion” Workshop®, by CIPD Training, on 5th of October 2018,
Gibraltar oraz szkolenie e-learningowe pt. ~»Korupcja w administracji publicznej”.

Dziatalno$é naukowo-badawcza

Doswiadczenie w pracy naukowo-badawczej | dydaktycznej Habllitantka nabywata
bedac zatrudniona w latach 1996-1988 w Centralnym Szpitalu Klinicznym S$lgskiej Akademii
Medycznej w Katowicach - aktualnie $lgskim Uniwersytecie Medycznym (SUM), nastepnie w
latach 1998 - 2007 w Instytucie Fizjologli | Patologii Stuchu w Warszawie.

Habilitantka, w roku 2001, uzyskata stopiei - doktora nauk ekonomicznych w
dyscyplinie ekonomia nadany uchwaty Rady Wydzlatu Ekonomii Akademii Ekonomicznej im.
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Karola Adamieckiego w Katowicach, dnia 25 paidziernika 2001 roku, na podstawie rozprawy
doktorskiej pt. ,Wczesna rehabilitacja lecznicza w systemie prewencji rentowe] Zaktadu
Ubezpieczeri Spotecznych”. Promotor: prof. zw. dr hab. Lucyna Frackiewicz.
Recenzenci: prof. dr hab. Cezary Wiodarczyk oraz prof. dr hab. Aldona Fraczkiewicz
— Wronka.

Od 2004 roku do chwili obecnej jest zatrudniona w Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym, w Zakfadzie Profilaktyki Zagrozen Srodowiskowych, Alergologii i Immunologii
Wydziatu Nauki o Zdrowiu.

Ocena dorobku naukowego

Catkowity dorobek naukowy dr n. ekon. Miry Lisieckiej — Bietanowicz obejmuje 33
publikacje oryginalne opublikowane w pelnej wersfi, w tym 12 w czasopismach
posiadajgcych wspétczynnik wplywu. IF tacznie za te prace wynosi 20,934, MEIN 924.
Dorobek publikacyjny uzupenia 1 opis przypadku w czasopismie nie posiadajgcym IF, MEiN
13pkt. tgczna punktacja dorobku publikacyjnego wynosi 1F=22,591 MEiN=1106 pkt., w tym
za prace pogladowe: IF 1,657, MEiN 169 pkt. Liczba cytowart w bazie Web of Science wynosi
13bez autocytowari = 11, Indeks Hirsha 2. Liczba cytowart w bazie Scopus = 23, bez
autocytowan = 18, indeks Hirsha 3.

Przed uzyskaniem stopnia doktora nauk ekonomicznych, dorobek publikacyjny
Kandydatki obejmuje 6 publikacji w czasopismach o zasiegu krajowym, ktéry uzupemia 6
rozdziatéw w podrecznikach bez IF —fgczna punktacja wynosi 10 pkt. MEIN.

Po uzyskaniu stopnia doktora n. ekonomicznych dorobek naukowy stanowi 12 prac
oryginalnych opublikowanych w peine] wersji w czasopismach posiadajgcych wspétczynnik
wplywu IF. taczna punktacja dorobku publikacyjnego w tym okresie wynosi IF=20,934; MEIN
726 pkt. Kandydatka opublikowata takie, po doktoracie, 15 prac oryginainych w
czasopismach nie posiadajgcych wspétczynnika wplywu, MEIN = 198 pkt. W dorobku
Habilitantki znajduje sig ponadto 1 opis przypadku opublikowany w czasopiémie nie
posiadajgcym IF, MEIN 13 pkt. Dorobek ten uzupetnia jedna praca pogladowa opublikowana
w czasopiémie z IF 1,657; MEIN 100 pkt. oraz pieé prac pogladowych w czasopismach nie
posiadajacych IF, MEIN 69 pkt. Znaczacqa cze$€ aktywnoséci publikacyjnej stanowi
opracowanie 38 rozdzlaléw w podrecznikach, z ktdrych 8 ma zasieg miedzynarodowy; w
wiekszosci sq to publikacje pokonferencyjne. Ponadto Habilitantka jest pierwszym autorem
jednej monografii i wspétautorka w 3 innych o tematyce poswieconej zarzadzaniu jakoécig
zdrowia oraz certyfikowaniu i audytowaniu systeméw zarzadzania jakoscig produktéw. Jest
redaktorem dwdch monografli z zakresu zarzadzania jakoécig i doskonalenia ustug w
ochronie zdrowia. W dorobku publikacyjnym posiada takie 4 publikacje o charakterze
dydaktycznym i popularno-naukowym.

Ocena zasadniczego osiggniecla naukowego Habilitanta pt. ,Doskonalenie ustug
zdrowotnych $wiadczonych w procesie leczenia choréb o charakterze przewlektym na
przykiadzie alergologii oraz psychiatrii®.



Przedstawione przez dr. n. ekonomicznych Mire Lisiecky-Bietanowicz do oceny
osiggnigcie naukowe pt. ,Doskonalenie uslug zdrowotnych $wiadczonych w procesie
leczenla choréb o charakterze przewleklym na przykladzie alergologii oraz psychiatrii”
sklada sig z 8 prac o tacznym wspétczynniku wplywu IF 11,79 i liczbie punktéw MEIN = 486
pkt. Cykl stanowi ple¢ prac oryginalnych (facznle: IF 10,137, 305 pkt. MEIN), jeden opis
przypadku (MEIN 70 pkt.) i dwie prace pogladowe (facznie IF = 1,657, 111 pkt. MEIN). taczny
IF dia prac naukowych, w ktérych Panl Mira Lisiecka-Bietanowicz jest pierwszym autorem
wynosi 7,111,

Zasadnlcza czg$¢ aktywnosci naukowe] Habilitantki, stanowigca przedstawione do
oceny osiggnigcle naukowe skoncentrowana jest wokét identyfikacji czynnikéw
organizacyjnych wptywajjcych na jakos¢ ustug zdrowotnych $wiadczonych w zakresie choréb
przewleklych oraz doskonalenia organizacyjnych aspektéw jakoéci ustug zdrowotnych w
placéwkach swiadczacych ustugi zdrowotne na rzecz os6b przewlekle chorych alergologicznie
oraz psychicznie,

Tematyka prac naukowo-badawczych Habilitantki stanowiacych Jej gléwne
osiggnigcie Jest aktualna i wpisule sie w zakres rozwigzywanla wainych probleméw
medycznych | ekonomicznych w ochronie zdrowia. Habilitantka uzasadnia przyjecie choréb
alergologicznych i psychicznych, jako choréb odniesienia, z perspektywy badan wiasnych i
doswiadczenia wyniesionego ze wspélpracy z osfrodkami naukowymi i podmiotami
leczniczymi w kraju i za granica.

Prace wchodzgce w skiad osiggniecia naukowego:

1. Lisiecka-Biefanowicz M, Wawrzyniak Z. Healthcare model with use of information and
communication technology for patients with chronic disease. Annals of Agricultural and
Environmental Medicine. 2016;23(3):462-467. IF 0,829 ; MEIN 20 pkt.

W artykule przedstawiono giéwne czynniki wplywajgce na postawy i zachowania
pacjenta z chorobg przewlekla w organizacjach ochrony zdrowia. W sformutowanej, przez
Habilitantke, koncepcji systemowego rozwigzania majacego zapewni¢ zorientowang na
potrzeby chorego realizacle wielokierunkowych dziata, zwraca sig uwage na wykorzystanie
technologii informacyjno-komunikacyjnych, ktére moga odgrywaé decydujacy role o
efektywnosci opieki nad chorym.

W modelu tym uwzgledniajac szczegblowq analize $rodowiska iycia, w tym
warunkéw 2ycia przewlekle chorego, organizacje i dostepno$é do Swiadczen ochrony
zdrowia, jak i opieki pozamedycznej oraz czynniki spoteczne i emocjonaine z uwzglednieniem
przyjetego i przestrzeganego systemu wartoéci mozna zbudowat, zdanlem autoréw, wydolny
system opieki jeéli zapewniona zostanie sprawna wymiany informacji.

2. Krzych-Faita E, Lisiecka-Blelanowicz M, Furmariczyk K, Piekarska B, Wojas O,
Samolifiski B. Organizational model for the management of patients with chroni¢ allergic
conditions. Advances in Dermatology and Allergology. 2019;36(3):339-345. IF 1,361; MEIN
70 pkt.



Na podstawie przeprowadzonego badania ({n=9370) z wykorzystaniem
zwalidowanych kwestionariuszy ECRHS i ISAAC, zaproponowano model rozwigzan
organizacyjnych w oparciu o powierzenie edukatorowi zdrowia roli koordynatora procesu
opieki nad pacjentem doroslym z choroby przewlekla o podtozu alergicznym.
Koordynowanie dziatah, w tym aktywnosci edukacyjnych prowadzonych na rzecz pacjenta
dorostego przez edukatora zdrowia moie byt realizowane m.in. poprzez wdroenie
odpowiednich zasad profilaktyki drugo- i trzeciorzedowej w celu poprawy jakoéci zycia
pacjenta z przewlekly choroby alergiczng. Autorzy podkresiajg role czynnikéw spofeczno-
ekonomiczaych procesu chorobowego takich jak $rodowisko Zycia pacjenta, elementy
organizacji proceséw opieki nad pacjentem czy charakterystyki jednostki chorobowej, ktére
wplywajj na przebieg choroby przewlekiej o podfoiu alergicznym.

3. Krzych-Falta E, Lislecka-Bletanowicz M, Furmadficzyk X, Dziewa-Dawidczyk D,
Stréiek ), Wojas O, Raclborski F, Tomaszewska A, Samoliski B. Prevention of perennial
allergic rhinitis in the conception of coordinated healthcare in Poland. Archives of Medical
Science. 2021. DOI: 10.5114/a0ms/110155. IF=3,31; MEIN 100 pkt.

Badaniami objeto 18 617 respondentdw, z czego w wyniku doboru losowego 4 783
osoby zostaly zakwalifikowane uczestnictwa w badaniu (w tym pacjenci uczuleni na
Dermatofagoides pteronyssinus i Dermatophagoides farinae). W badaniu wykorzystano
kwestionariusze ECRHS i ISAAC z wykorzystaniem techniki wywiadu wspomaganego
komputerowo (Computer Assisted Personal Interviewing (CAPI} i osobistego asystenta
cyfrowego (Personal Digital Assistant - PDA). W pracy przedstawiono ocene czestodci
stosowania profilaktyki widrnej przewleklego caforocznego alergicznego nieiytu nosa w
kontekicie przyjetych rozwligzah zarzadzania procesami diagnostyczno-leczniczo-
terapeutycznymi w zakresie opieki nad pacjentem obcigzonym przewlektymi chorobami
alergicznymi w modelu Koordynowanej Opieki Zdrowotnej (KOZ). Analiza uzyskanych
wynikéw uprawnia do zwrécenia szczegblnej uwagi na koniecznoéé wdroienia dziafan
profilaktycznych w ramach koordynowane] opieki zdrowotnej. Autorzy upatruja mozliwosci
poprawy sytuacji pacjent6éw z alergiami catorocznymi w realizacji skierowanych do tej grupy
0sbb szeroko zakrojonych i powszechnie dostepnych dziatari edukacyjnych.

4. Lisiecka-Biefanawicz M, Biechowska D, Clanciara D. Functioning of the various
forms of mental health care in Poland in the years 2010-2013. Organizational, economic
and financial aspects. Psychiatria Polska. 2018;52(1):143-156. IF 1,311; MEIN 15 pkt.

W pracy przedstawiono system opieki psychiatrycznej i poziom finansowania
$wiadczeri gwarantowanych opieki psychiatrycznej | leczenia uzaleinieh w stosunku do
wszystkich naktadéw na opieke zdrowotng w latach 2003-2013. Wykazano zasadnoié
tworzenia Centréw Zdrowia Psychicznego (CZP) w modelu opieki psychiatrycznej, zgodnie z
celami przyjetymi w Narodowym Programie Ochrony Zdrowia Psychicznego (NPOZP). W
strukturze centréw powinny znaleZ¢ sie przynajmnie]j cztery rodzaje podmiotéw: stacjonarny
oddziat catodobowy, poradnia zdrowla psychicznego, oddziat dzienny i zespét leczenia
$rodowiskowego. Przedstawione rozwigzania mialy na celu pomniejszenie roli catodobowe]
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opieki szpitalnej na rzecz form otwartych i Srodowiskowych w tym m.in. do stworzenia CZP,
co wymagato m.in. zmian w przepisach prawa.

5. Lislecka-Bietanowicz M. Ocena realizacji strategli na rzecz poprawy jakoécl
zdrowia psychicznego w Polsce. Problemy Jakodcl. 2018;50(4):24-30. MEIN 11 pkt. (praca
pogladowa)

W pracy Habilitantka zawarta ocene propozycji rozwigzah na rzecz poprawy jakosci
zdrowia psychicznego w Polsce. Przyjeta strategia Narodowego Programu Zdrowia (NPZ) na
lata 2016-2020 oraz strategia ochrony zdrowia dia obszaru zdrowia psychicznego zapisana w
Narodowym Programie Ochrony Zdrowia Psychicznego (NPOZP) na lata 2017-2022 nie stata
sie gwarantem tworzenia Centréw Zdrowia Psychicznego {CZP). Autorka badata rozwigzania
na szczeblu powiatu. W badanym powiecie w roku 2017 podjeto wysitek wdrozenia modelu
opleki Srodowiskowej, w ktérym zaplanowano stworzenie Centrum Zdrowia Psychicznego
(CZP). Z uwagi na brak finansowania ze strony wiadz centrainych nie zrealizowano tego
modelowego rozwigzania. Pemimo, iz podjety problem jest wainy i uzupeinia cykl publikacji
to wigczenie pracy, ktéra jest pracy pogladowq do gléwnego osiggniecia naukowego jest w
mojej opinii niezasadne. W opisie osiggniecia naukowego Habilitantka moze wskazywa€ inne
prace z wykazu dorobku publikacyinego.

6. Lisiecka-Bletanowicz M, Blechowska D, Orlowska E, Molenda B. The prevalence
of depression in children and adolescents under 18 years of age treated for mental
disorders in Poland between 2005 and 2016. Archives of Medical Science. 2020;1-10.
IF=3,318 ; MEIN 100 pkt.

Ze wzgledu na wysokg czestos¢ wystepowania depresji w populacji polskich dzieci i
miodziety do lat 18 oraz wyniki analizy danych Instytutu Psychiatrii | Neurologii w
Warszawie, Habilitantka | wspéfautorzy wskazujg, Ze otwarty model leczenia powinien
stanowi¢ obecnie wiodgcq drogg ochrony zdrowia w tej grupie pacjentéw. W pracy
wykazano ie ryzyko zachorowania na depresjg Jest wyisze u dzleci | mtodzleiy mieszkajacych
na obszarach miejskich, nit u ich réwiesnikéw zamieszkujgcych obszary wiejskie oraz u
dziewczat i kobiet w wieku ponizej 18 lat. Analiza ta i wnioski stanowlg istotny wklad do
nauki i praktyki kliniczne]. Wyzwaniem jest natomiast opracowanie optymalnego modelu
psychiatrii $rodowiskowej ukierunkowanego na specyficzne potrzeby dzieci i mtodziety.

7. Lisiecka-Biefanowicz M, Lislecka K. Lean healthcare in hospital emergency
department. Case study. Zeszyty Naukowe. Organizacja | Zarzadzanie / Politechnika $lgska.
2020;143:123-133. MEIN 70 pkt.

Praca wpisuje si¢ w zakres wiodgcych kierunkéw zainteresowari naukowych, tj.
doskonalenia organizacyjnych aspektéw realizacji ustug zdrowotnych, jakkolwiek stanowi
Jednostkowy opis przypadku dotyczacy jednego ze Szpitainych Oddziatéw Ratunkowych
(SOR). W przeprowadzonym badaniu, z wykorzystaniem elementéw metody Lean Service
wykazano istniejgce moiliwoéci skrécenia czasu oczekiwania pacjentéw na éwiadczenia
medyczne w SOR. Dowiedziono, Ze ju nastgpny pacjent przyjety do SOR po wdrozeniu
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dziatan doskonalgcych bedzie oczekiwat krécej na $wiadczenie w stosunku do pacjenta tego
Oddziatu przyjmowanego przed podjeciem zaproponowanych przedsigwzigé. Wykazano, ze
waine i potrzebne jest ksztattowanie myélenia i kultury jakosci, kultury Lean Service in
Healthcare wséréd pracownikéw SOR-6w, co moie stanowi¢ wkiad do dalszego
wprowadzania dziatah doskonalacych i skrécenia czasu oczekiwania chorych w badanym
SOR.

8. Lisiecka-Biefanowlcz M. Measurement of health care services in long-term
residential mental health care institutions. (Pomiar ustug zdrowotnych w placéwkach
psychiatryczne] diugoterminowej opieki stacjonarnej). Psychiatria Polska. 2021; 55(1):
101-112 PL ISSN 0033-2674 {PRINT), ISSN 2391-5854 (ONLINE) www.psychlatriapolska.pl
DOlhttps://doi.org/10.12740/PP/109988. IF 1,657; MEIN 100 pkt. (praca pogladowa)

W pracy wskazano mozliwosci wplywania na procesy ksztattowania jako$é ustug
zdrowotnych — m.in. poprzez ich pomiar - w organizacjach $wiadczacych ustugi zdrowotne na
rzecz 0s6b chorych psychicznie, ktére to ustugi s realizowane w ramach diugoterminowej
opieki stacjonarnej. Zaproponowano wykorzystanie Zespotowej Skali Funkcjonowania
Pacienta (zsfp) w celu uzyskaniza zobiektywizowanego, poréwnywalnego opisu
funkcjonowania pacjentéw dokonanego przez czionkéw interdyscyplinarnych zespotw
terapeutycznych w katdym' z oddziatbw diugoterminowe] stacjonarnej opieki
psychiatrycznej. Stosowanie skali umoiliwia obiektywizacje zmian zachodzacych w
funkcjonowaniu pacjenta oraz poréwnywanie ich w odstepach czasu. W sposéb posredni
moie byé uiywana do monitorowania przebiegu choroby oraz oceny efektywnosci pracy
zespolu terapeutycznego.

Podsumowujgc ocene cyklu publikacfi, moina stwierdzi¢, iz wyniki prac naukowo-
badawczych bedacych podstawg publikacji stanowigcych zasadnicze oslggnigcie naukowe
Habilitantki wnoszg istotny wkiad do doskonalenia metod rozwoju systemu ochrony zdrowia
w zakresie organizacji opieki zdrowotnej nad osobami z chorobami przewlektymi i majq
charakter aplikacyjny mogac przyczynié sig do zwigkszenia jakodci udzielanych $wiadczef) i
realizacji potrzeb | oczekiwafi pacjentéw z przewleklymi chorobami alergologicznymi i
psychiatrycznymi.

Uniwersalna wartoé¢ rekomendowanych przez Habilitantke zmian systemowych
dotyczy usprawnienia przeplywu informacji i dostepu do petnych wektorédw danych
medycznych (w okre§lonych specjalno$ciach medycznych) uzyskanych przy wykorzystaniu
nowoczesnych systeméw Informatycznych 1 narzedzi petnej oceny profilu funkcjonowania
zdrowotnego i spolecznego z uwzglednieniem interakcji ze $rodowisklem i moiliwosciy
monitorowania zmian zachodzgcych zaréwno w procesie przebiegu choroby, stanu zdrowia
pacienta jak i w jego najblizszym otoczeniu. Wyrdiniajagcym sie osiggnigciem wiasnym
Habilitantki jest opracowanie wyznacznikéw relacji pacjenta z otoczeniem z zastosowaniem
informatycznych technologii komunikacyjnych.



Cho¢ nie we wszystkich pracach, stanowigcych wiodace osiggniecie naukowe,
Kandydatka jest pierwszym autorem, to moina przyjaé, iz wniosta istotny wktad w powstanie
publikacji, od opracowanla koncepcfi badah, Ich zaplanowania i realizacji, poprzez
wspéludziat w opracowaniu i interpretacji wynikéw oraz sformulowania wnioskéw
poznawczych i aplikacyjnych. Pomimo, iz zwraca uwage niski procentowy wkiad w powstanie
pracy nr 2 (Krzych-Fatta et al. 2019) — 15%, to uczestnictwo w opracowaniu koncepcji
projektu, wnioskowaniu i sformutowaniu kierunkéw przysztych badar uzasadnia zaliczenie
jei do osiagnigt naukowych Hablilitantki. Podobnie charakter wkiadu koncepcyjnego
uzasadnia zaliczenie do wiodgcego osiggnigcia naukowego pracy nr 3 (Krzych-Fatta et al.
2021) przy udziale 22 % Habilitantki. W przekazanej mi dokumentacji stwierdzitam brak
oéwiadczenia jednego z dziewieciu autoréw, podczas gdy suma udziatdw o$miu oséb,
ktérych oswiadczenia byly dostepne wynosi 96%.

Wkiad Kandydatki w rozwdj nauk medycznych i nauk o zdrowiu, obejmuje koncepcje
wykorzystania peinej analizy potrzeb i oczekiwar os6b chorych przewlekle w doskonaleniu
jakosci Swiadczen zdrowotnych | wprowadzaniu zmian systemowych w ochronie zdrowia, co
Jest zgodne z biopsychospotecznym modelem opieki zdrowotnej. Habilitantka wykazata, iz
zwigkszenie jakosci Swiadczer | skutecznosci leczenia oséb z chorobami przewleklymi jest
moiliwe tylko w warunkach sprawnego organizacyjnie systemu, w ktérym zaréwno proces
diagnostyczny jak i leczniczy opierajy sie na wielokierunkowej analizie aktualnych,
kompleksowo zgromadzonych danych i wprowadzeniu nowatorskich metod koordynacji
postgpowania. Waine znaczenle w catoksztalcle proponowanego doskonalenia
organizacyjnych aspektéw jakodci ustug zdrowotnych w placéwkach $wiadczacych ustugi
zdrowotne na rzecz oséb przewlekle chorych psychicznie ma zwrécenie uwagi na
zabezpieczenie szczegdinych potrzeb, zwigzanych z wiekiem, w opiece psychiatrycznej dzieci
i miodziety. Zwrécenle uwagl na znaczenie zwigkszenia $wiadomosci potrzeb u chorych w tej
grupie wiekowej oraz zwiekszenle akceptacji spotecznej zaburzeri psychicznych istotnie
przyczynia sig do pelnego wykorzystania wszystkich kierunkéw dziatahh dla zabezpieczenia
ukierunkowanych $wiadczen zdrowotnych i wprowadzenia mechanizméw organizacyjnych
zwiekszajacych ich dostepnosé.

Podobnle Habilitantka wykorzystujac swoje kompetencje w zakresie znajomoéci
metod oceny wplywu opieki zdrowotnej na pacjentéw z chorobg przewlekig w cefu poprawy
ich warunkdw Zycia wigczyla sie w opracowanie propozycji obszardéw poprawy i doskonalenia
Jakosci $wiadczenia ustug zdrowotnych w chorobach o charakterze przewlektym w
alergologii. Wspdluczestniczyta w  opracowaniu  nowoczesnego modelu  opieki
koordynowanej i wijczenia edukatora zdrowia w system opieki przewlekle chorych z
niezytem alergicznym nosa i astmg oskrzelowg.

Postulat koncepcji, w ktérej przewlekle chory jest podmiotem kompleksowego,
holistycznego postgpowania w systemie ochrony zdrowia, a system zorientowany jest na
zidentyfikowane potrzeby pacjenta jest rekomendowany w wielu specjalnoséciach, od wielu
lat, w tym takie w rehabilitacji medycznej. Wkiad Habilitantki w rozwéj takiego podejécia
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wynikajacy z podjecia indywidualnych oraz zespotowych bada w zakresie doskonalenia
proceséw i organizacji $wiadczenia ustug w systemie ochrony zdrowia moze prowadzi¢ do
zmniejszenia ograniczer aktywnosci spofecznef | poprawy jakodci Zycia chorych. Na wysoka
ocene zastuguje promowanie indywidualnego tj. spersonalizowanego planu leczenia z
udziatem koordynatora, ktéry w giéwnej mierze jest edukatorem chorego podnoszacym
$wiadomos¢ wiasnej choroby i wiasnych potrzeb zdrowotnych ale i znajomoéé moiliwoéci
jakie oferuje system ochrony zdrowia.

Analiza pozostalych prac oryginalnych, nie wchodzacych w sktad cyklu publikacji
stanowlacych wiodace osiggniecie naukowe Habilitantki, opublikowanych po uzyskaniu
stopnia doktora nauk ekonomicznych wykazuje, 2e zainteresowania naukowe s3 spéjne | w
wigkszoéci realizowane w ramach wspétpracy z innymi o§rodkami naukowymi.

Kierunki badari bedace podstawg pozostalych publikacji i wktadu Habilitantki w
rozwdj dziedziny nauk medycznych i nauk o zdrowiu, dyscypliny nauk o zdrowiu oraz praktyki
klinicznej:

e Dosonalenie rozwigzai organizacyjnych w procesie terapeutycznym oséb przewlekle
chorych na choroby alergiczne.

- Habilitantka jest wsp&tautorem publikacji wnoszgcych wartoéci poznawcze i
aplikacyjne dotyczace opracowania organizacyjnych | klinicznych standardéw postepowania
oraz weryfikacji standardéw dotychczas stosowanych w pilelegniarstwie alergologicznym.
Wizieta udzlat w opracowaniu standardéw postepowania organizacyjnego w wykonywania
Punktowych Testdw Skérnych (PTS} oraz przeprowadzania immunoterapii alergenowe] {ITA).

- W analizie wybranych czynnikow ryzyka na proces rozwoju przewlekiych choréb
alergicznych takich jak alergiczny niezyt nosa i astma oskrzelowa wskazano przebieg porodu,
liczbe porodéw oraz role czynnikéw genetycznych.

e Doskonalenie systemu komunikowania w relacji: lekarz-pacjent przewlekle chory

- Wprowadzenie specjalistycznych szkoleh w zakresie skutecznej komunikacji
farmaceutéw jako ,o0séb pierwszego kontaktu terapeutycznego” z pacjentem przewlekle
chorym w procesie zwiekszania kompetencji i roli farmaceuty w farmako-edukacji pacjenta
obcigionego alergicznym niezytem nosa.

Kolejny kierunek dziatalnoSci naukowo-badawcze] jest $cifle powigzany z
zasadniczymi zainteresowaniami naukowymi Kandydatki dotyczacymi doskonalenia ustug w
zakresie ochrony zdrowia i wspéipracg w zespole eksperckim w zakresie dobrych praktyk w
pielegniarstwie alergologicznym.

» Raport zdarzern niepoigdanych jako narzedzie oceny ryzyka oraz poprawy kultury
crganizacyjnej pracy w systemie ochrony zdrowia.

W obszarze zainteresowat naukowo-badawczych Habilitantki obejmujacym
implementacje systemdw, metod i narzedzi zarzadzania jakoscia w organizacjach ochrony
zdrowia znajdujq sie publikacje, ktére powstaty w ramach wspdipracy w zespole audytoréw
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zwigzanych z branig ochrony 2drowia oraz wizytatoréw Centrum Monitorowania Jakosci w
Ochronie Zdrowia, ktére dotyczg m.in.:
- zharmonizowanego systemu zarzgdzania jakoscig w ochronie zdrowia: wymagania dla
certyfikacji wg normy ISO 9001:2000 i dla akredytacji wg standarddéw CM)
- zarzgdzania jakoscia relacji w organizacjach ochrony zdrowia
- projakoSciowego zarzgdzania w organizacjach ochrony zdrowia
- kompetencji w certyfikowaniu i audytowaniu systemdw zarzadzania jakoscia
produktéw
- integrowania systemow zarzadzania w organizacjach ochrony zdrowla
- wykorzystania metod i narzedzi zarzgdzania jako$cig ustug w podmiotach
leczniczych
- badafi skutecznoéci znormalizowanego systemu zarzadzania jako$ciy ustug
zdrowotnych
- podejécia procesowego oraz pomiaru ustugi jako podstawy zapewnienia
bezpieczeristwa oraz zarzadzania Jakosciq w obszarze ustug zdrowotnych.

» Organizacyjne oraz terapeutyczne rozwigzania ukierunkowane na pomoc osobom z
zaburzeniami narzqdu stuchu to odrebny zakres badafi, w ktérych wspétuczestniczyta
Habilitantka.

Podsumowujac, nalely stwierdzié, I publikacje znajdujqce sig@ w dorobku Kandydatki
majq istotne znaczenie dla rozwoju dyscypliny nauk o zdrowiu, organizacyjnych i klinicznych
standardéw postepowania oraz optymalizacji metod projakosciowego zarzadzania w
organizacjach ochrony zdrowia.

Pani Mira Lisiecka-Bietanowicz, w okresie po uzyskaniu stopnia naukowego doktora nauk
ekonomicznych, w znacznym stopniu powiekszyta swéj dorobek naukowy, zaréwno pod
wzgledem iloSciowym, Jak i JakoSciowym. Realizowane przez Kandydatke kierunki badan s3
powigzane ze sobgy, a opublikowane wyniki wnoszg znaczgce warto$ci poznawcze
i aplikacyjne.

Inne oslagniecla naukowo-badawcze | udziat w projektach zreallzowanych we wspétpracy z
innyml o$rodkaml naukowymi

Habilitantka byta cztonkiem zespotéw badawczych w nastepujacych projektach:

s ,Telediagnostyka w zastosowaniach alergologicznych | fonlatrycznych”- zrealizowany w
latach 2005 - 2008 we wspéipracy Politechniki Warszawskiej oraz Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego.

e . Poprawa bezpieczefistwa i warunkéw pracy”, etap ||, dofinansowanego w zakresie stuib
panistwowych przez Ministerstwo Pracy i Polityki Spoteczne] w latach 2008-2010. Numer
zadania 85.07 ,Opracowanie metody oceny efektywnoéci proceséw
elektromagnetoterapeutycznych w leczenlu narzadéw ruchu (badania modelowe i
jako$ciowe)” — Gtéwny wykonawca.



s ,Pomiar wynikéw organizacyjnych w jednostkach sektora ochrony zdrowia”- w ramach
wspétpracy z Katedra Zarzadzania Przedsigbiorstwem Uniwersytetu Ekonomicznego w
Katowicach — Kierownik projektu.

¢ ,lean Management w Ochronie Zdrowla”/,Lean in Health Care” (LMOZ.Grant naukowo-
badawczy NCBIiR (2015-2018) w ramach Programu INNOWACIE SPOLECZNE, IS-
2/200/NCBR/2015 — cztonek Komitetu Sterujgcego i uczestnik.

» Profilaktyka probleméw zdrowia psychicznego i poprawa dobrostanu psychicznego
spoteczefistwa” Narcdowy Program Zdrowia (NPZ) na lata 2016-2020 - Cel operacyjny 3,
realizowany we wspdipracy z Instytutem Psychiatrii i Neurologii w Warszawie,
kontynuowany w latach 2021-2025.

Uczestnictwo w programach europejskich i innych programach migdzynarodowych

e w programie europejskim: ,Deinstytucjonalizacja szansy na dobrg zmiang: projekt
horyzontalny”, 0§ priorytetowa IV, Dziatania: 4.1 Innowacje spoteczne. WIEDZA EDUKACIA
ROZWOJ. Realizowany przez Uniwersytet Kardynata Stefana Wyszyfiskiego w Warszawie -
SL2014: POWR.04.01.00-00-D208/17.

* w projekcie ,Women’s Mentorship Programme” od 2018 roku - MENTOR (expert) w
rzadowym programie Ministry of Equality, HM Government of Gibraltar, Gibraltar.

Staie naukowe

+ w Instytucie Psychiatrii i Neurologii w Warszawie (17.08.2020- 25.09.2020 - 6 tyg.
e w Gibraltar Health Authority and St. Bernard’s Hospital, Gibraitar (17.05.2021-
25.06.2021) - 5 tys.

s Pobyty w zagranicznych ofrodkach badawczych w ramach wspdtpracy z Centralnym
Instytutem Ochrony Pracy — Parfistwowym Instytutem Badawczym {(CIOP- PIB): w
Macedonii {2006} oraz w Japonii (2009, 2010).

Osiagnigcia dydaktyczne, organizacyjne oraz popularyzujace nauke lub sztuke

Habilitantka od 1997 roku prowadzita zajecia dydaktyczne w réznych uczelniach. Aktualnie
realizuje wyktady oraz seminaria i ¢wiczenia z przedmiotéw ,Zarzadzania jakosciy®,
JZarzadzania jakodcia w ochronie zdrowia”, ,System zarzadzania jakosciy”, ,Ocena ryzyka
projektéw w obszarze zdrowia publicznego” oraz ,Rynek kapitalowy” w WUM. Byta
wykfadowca m.in, w Szkole dla Chorych na Astme przy Klinice Pneumonologii w Centralnym
Szpitalu Kiinicznym SLAM w Katowicach, na studiach podyplomowych “Zarzadzanie w
ochronie zdrowla” i "Menedzer jako$ci” organizowanych przez Kolegium Zarzgdzania
Akademil Ekonomicznej w Katowicach, z zakresu zarzgdzania jako$cig w ochronle zdrowla na
Wydziale Zarzadzania Uniwersytetu Warszawskiego oraz na kursach podyplomowych m.in.
,Nowoczesne zarzadzanie zasobami ludzkimi”. Prowadzita takie zajecla z podstaw
zarzadzania organizacja w Polsko-Japoriskiej Wyisze] Szkole Technik Komputerowych w
Warszawie. Brata takie udziat w ksztatceniu podyplomowym lekarzy z zakresu zdrowia
publicznego w CMKP.
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Jest promotorkg 22 prac dyplomowych na studiach magisterskich, w tym 21 prac na
Wydziale Nauk o Zdrowiu WUM oraz jednej na studiach niestacjonarnych na kierunku
Zarzadzanie w zakresie Zarzadzania Ochrong Zdrowia na Wydziale Zarzgdzania Uniwersytetu
Warszawskiego. Byta takie promotorka jednej pracy dyplomowej na studiach pierwszego
stopnia.

Habilitantka jest opiekunem sekcji ,Jako$€ w ochronie zdrowia” Studenckiego Kofa
Naukowego Manageréw Zdrowia przy Zaktadzie Profilaktyki | Zagrozefi Srodowiskowych,
Alergologii i Immunologii WUM. W dziafalnosci dydaktyczne] odnosi sukcesy. Promuje
uczestnictwo studentéw w badaniach naukowych. Byla opiekunem grantu studenckiego
JJakos$¢ ksztatcenia na kierunku ratownictwo medyczne a umiejetnosci wykorzystywane w
pracy w systemie Pafistwowego Ratownictwa Medycznego”, NZC/NM1/12/12.

Uczestnictwo w miedzynarodowych lub krajowych konferencjach naukowych lub udziat
w komitetach organizacyjnych konferencji:

e Habilitantka wyglosita 11 doniesied naukowych, w tym 5 na miedzynarodowych
konferencjach naukowych i 6 na konferencjach krajowych.

e Byta czlonkiem Komitetu Naukowego i Organizacyjnego trzech konferencji
og6inopolskich o tematyce zwigzane] z doskonaleniem jakosci éwiadczert w obszarze
ochrony zdrowia (2007, 2008, 2010) .

e Cztonkiem komitetu Naukowego dwéch konferencji studenckich ,Zdrowie publiczne —~ico
dalej?” (2012, 2016).

e Czlonkiem Komitetu Naukowego i Organizacyjnego konferencji ,Lean Management w
Ochronie Zdrowia”, Warszawski Uniwersytet Medyczny, 2016.

Otrzymane nagrody i wyréinienia

Medal Komisji Edukacji Narodowej (2016), Srebrny Krzyz Zastugi (2017), nagroda
dydaktyczna indywidualna pierwszego stopnia Rektora Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego (2017), wyréznienie Ministra Zdrowia za ukoiczenie specjalizacji w dzledzinie
zdrowia publicznego i zloZenia Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w dziedzinach
majgcych zastosowanie w ochronie zdrowia z najlepszym wynikiem w 2017 roku.

Whiosek koficowy

Po zapoznaniu sle z przedstawiong mi do oceny dokumentacja w sprawie nadania
dr n. ekon. Mirze Lisieckiej-Bietanowicz stopnia doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki o zdrowiu, oraz po analizie catoksztattu
dorobku naukowego, dydaktycznego i organizacyjnego, stwierdzam, ie zaréwno osiagniecia
naukowe Kandydatki po uzyskaniu stopnia doktora nauk ekonomicznych, jak
i opublikowane wyniki badafi zawarte w cyklu prac przedstawionych, jako zasadnicze
osiagniecle naukowe Habilitantki stanowlg Istotny wkiad do rozwoju dzledziny nauk
medycznych i nauk o 2drowiu w dyscyplinle nauki o zdrowiu.
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W $wietle powyisze] oceny dokonarh Kandydatki, ktére w mojej opinii wypeiniajq
wymogi Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiszym i nauce (Dz.U. 2021 r.,
poz. 478, z pbin. zm.) wnoszg do Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego o nadanie drn.ekon. Mirze Lisieckiej-Bietanowicz stopnia
doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w dyscyplinie nauki
0 zdrowiu,
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