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Recenzja
osiggnie¢ naukowych oraz aktywnosci naukowej
w postepowaniu habilitacyjnym Pana dr Sebastiana Sikorskiego
W zwigzku z powotaniem mnie w sktad komisji w postgpowaniu habilitacyjnym Pana
dr Sebastiana Sikorskiego i wyznaczeniem funkcji recenzenta, ponizej przedstawiam
recenzj¢ w zakresie spelnienia przez Habilitanta ustawowych warunkéw do nadania stopnia

doktora habilitowanego, okreslonych w art.219 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o

szkolnictwie wyzszym i nauce (tekst jedn. Dz. U. z 2022 r., poz.574 ze zm.).

I. Pan dr Sebastian Sikorski ukonczyt studia magisterskie na kierunku prawo na
Wydziale Prawa Uniwersytetu w Biatymstoku w 2001 r. Stopien naukowy doktora nauk
prawnych w zakresie prawa uzyskal na podstawie uchwaly Rady Wydzialu Prawa
Uniwersytetu w Biatymstoku z dnia 1 lipca 2008 r. na podstawie rozprawy doktorskiej pt.:
»Charakter prawny gwarancji bankowej w $wietle kauzalnoci czynnosci prawnych”. W
latach 2009-2014 zatrudniony byt na stanowisku adiunkta w Prywatnej Wyzszej Szkole
Businessu, Administracji i Technik Komputerowych w Warszawie. Réwnolegte od 2013 r. do
2015 r. zatrudniony jako adiunkt w Wyzszej Szkole Przedsigbiorczosci w Warszawie, a w
latach 2015-2018 - na stanowisku adiunkta w Zakladzie Prawa i Administracji, Wydziat
Administracji i Nauk Spotecznych Politechniki Warszawskiej. Od 2018 r. jest adiunktem w
Katedrze Prawa Administracyjnego i Samorzadu Terytorialnego WPiA UKSW w Warszawie.

II. W dniu 20 wrzeénia 2021 r. dr Sebastian Sikorski wystapit z wnioskiem o
przeprowadzenie postgpowania w sprawie nadania stopnia doktora habilitowanego,
przedstawiajac jako osiggniecie naukowe, bedgce podstaws ubiegania sie o nadanie tego
stopnia, monografie ,.Administracja ochrony zdrowia w Polsce — miedzy Swiadczeniem a
reglamentacjq”, Wyd. Wolters Kluwer 2021, ss.549, ISBN 978-83-8223-795-5.
Recenzentami wydawniczymi monografii byli prof. dr hab. Wiodzimierz Wiodarczyk i dr
hab. Iwona Sierpowska, prof. SWPS.

W niniejszym postgpowaniu oceni¢ nalezy spetnienie przez Habilitanta warunkdw
okreslonych w art.219 ust.1 pkt 2 i pkt 3 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (pkt

1 ust.1 tego artykutu: posiada stopien doktora, jest udokumentowany dyplomem).



Zgodnie z art.219 ust.1 pkt 2 stopnieni doktora habilitowanego nadaje sie osobie, ktéra
posiada w dorobku osiggniecia naukowe stanowigce znaczny wkilad w rozwdj okres$lonej
dyscypliny, w tym co najmniej: a) 1 monografie naukowg wydang przez wydawnictwo, ktore
w roku opublikowania monografii w ostatecznej formie byto ujete w wykazie tzw.
ministerialnym lub b) 1 cykl powigzanych tematycznie artykutébw naukowych
opublikowanych w czasopismach naukowych lub w recenzowanych materiatach z konferencji
migdzynarodowych, ktére w roku opublikowania byly ujete w tzw. wykazie ministerialnym,
lub c¢) zrealizowane oryginalne osiggniecie projektowe. Pkt 3 wskazuje dodatkowo wymoég
wykazania si¢ istotng aktywnoscig naukowa w wiecej niz jednej uczelni, instytucji naukowe;
lub instytucji kultury, w szczeg6lnosci zagraniczne;.

Odnoszgc powyzsze ustawowe wymagania do postepowania w sprawie dr Sebastiana
Sikorskiego, ocenie podlega wskazana przez Habilitanta monografia naukowa. Monografia ta
wydana zostala przez wydawnictwo znajdujace si¢ w wykazie tzw. ministerialnym
(wydawnictwo Wolters Kluwer). Pozostaje zatem odpowiedZz na pytanie czy jest to
osiagnigcie stanowigce znaczny wkiad w rozwdj dyscypliny: nauki prawne. Moja odpowiedz
jest pozytywna, co uzasadniam ponize;.

Monografia ma charakter teoretyczno-prawny. Przedstawione w niej zostaly
zagadnienia ukazujagce administracje ochrony zdrowia w zakresie dziatah w dwoch
plaszezyznach: §wiadczacej i reglamentacyjnej oraz funkcje $wiadczacg i reglamentacying tej
administracji. Mozna juz powiedzie¢, ze monografia wypetia luke w zakresie publikacji
naukowych na temat administracyjnoprawnych zagadnien ochrony zdrowia. Temat jest
niewatpliwie ciekawy i istotny z punktu widzenia naukowego. Zauwazyé tez trzeba, ze jest to
temat trudny do kompleksowego przedstawienia, a zarazem aktualny i wazny z punktu
widzenia kazdego obywatela, co dodatkowo podnosi walor pracy.

Przy ocenie pracy okre$lonej jako osiagni¢cie naukowe bardzo wazny jest przede
wszystkim cel pracy oraz sformufowana hipoteza (hipotezy), ktéra poddana zostaje
weryfikacji w toku dalszych rozwazan i prowadzonych analiz naukowych. Jest to w zasadzie
standardem dla monografii naukowych. Habilitant stawia we wprowadzeniu hipoteze, ze
kluczowymi funkcjami w ochronie zdrowia jest funkcja reglamentacyjna i $wiadczaca,
wykonywane przez administracje reglamentacyjng i $wiadczacy, ktére sa zbyt czesto
analizowane odrgbnie. Uznatl tez, ze konieczne jest zbadanie czy funkcje te sa obecnie
wystarczajgce do opisania aktywnosci administracji w ochronie zdrowia. Stad powyzsza

hipoteza zostaje poszerzona o mozliwo$¢ i celowo$é wyodrebnienia jeszcze innego rodzaju



administracji, na przyktad w zwigzku z rosngcym znaczeniem tworzenia i utrzymywania
infrastruktury w ochronie zdrowia.

Zakreslajgc pole badawcze Habilitant stawia pytania badawcze: na ile wypracowana w
doktrynie prawa administracyjnego kategoria pojeciowa funkcji jako narzedzia badawczego
Jest nadal przydatna i na ile adekwatnie opisuje wspotczesng ochrone zdrowia w Polsce; jak
zostal prawnie okreslony zakres $wiadczefh w ochronie zdrowia; ktére $wiadczenia i dlaczego
zostaly ujete w katalogu tzw. $wiadczen gwarantowanych i jak ksztattuje sie prawnie ich
dostgpnos¢; czy klasyczna forma zaktadu publicznego odpowiada zadaniom wspélczesnych
podmiotéw leczniczych. W tresci pracy powyzsze problemy badawcze rozwija w kolejnych
rozdziatach, a poprzez analiz¢ materiatu badawczego odpowiada na postawione pytania.

Do rozwinigcia okreslonych celow badawczych zastosowal, jako podstawowsg, metode
formalno-dogmatyczng.  Uzupelniajagco, w waskim zakresie, wykorzystat metode
komparatystycznoprawna, nawiazujac glownie do doktryny niemieckiej i francuskiej przy
wypracowywaniu siatki pojeciowej. W zakresie wystarczajacym do rozwiniecia zakre$lonych
celow badawczych, Habilitant wykorzystat tez metode prawno-historyczng, pozwalajaca na
zasygnalizowanie ksztaltowania si¢ administracji ochrony zdrowia w Polsce. Stosujac metode
dogmatyczng Habilitant odnidst si¢ réwniez do dogmatyki w nowej nauce prawa
administracyjnego, stanowiacej uzupetnienie tradycyjnej metody dogmatyczne;.

Poza nielicznymi odniesieniami do siatki pojeciowe] i wystepujgcych modeli ochrony
zdrowia w innych panstwach, nie ma w monografii analiz prawnoporéwnawczych.
Rozwazania skupiajg si¢ wytacznie na rozwigzaniach polskich. Habilitant podkre§la to we
wprowadzeniu, wyjasniajgc, ze  jest to podyktowane tym, ze rozwigzania prawne
poszczegolnych panstw w tym zakresie roznig si¢ i sa trudno poréwnywalne. Wystepuja
pewne rozwigzania modelowe, ale maja one charakter hybrydowy.

Zaprezentowane plaszczyzny badawcze przedstawione zostaly w  S-ciu
rozbudowanych rozdziatach, podzielonych na mniejsze jednostki redakcyijne. Struktura pracy
odpowiada, co do zasady, przyjetej klasycznej systematyce rozpraw naukowych. Ta
zasadnicza czg8¢ pracy poprzedzona jest spisem tresci, po ktérym jest wykaz skrotow i
wprowadzenie. Prace konczy podsumowanie i bibliografia sktadajaca sic z wykazu literatury,
aktow prawnych, orzecznictwa, dokumentéw urzedowych, raportéow NIK i zrédet
internetowych. Kazdy z rozdzialéw konczy sie wnioskami stanowigcymi niejako zwiezle

podsumowanie rozwazan prezentowanych w rozdziatach.



We wprowadzeniu, zgodnie z przyjetymi zasadami, Habilitant okreslit przedmiot i cel
pracy, przyjete metody badawcze i przedstawit strukture pracy. Zakreslajac pole badawcze,
zawart tu hipoteze i pytania badawcze, ktore znalazty rozwiniecie w dalszej tresci pracy.

Rozdziat pierwszy dotyczy teoretycznego przedstawienia administracji publicznej: jej
definicji, funkcji, rodzajow i siatki pojeciowej. Zostat tu zaprezentowany przeglad literatury
naukowej na powyzsze tematy (s.27-144). Jak wyja$nia Habilitant, zaprezentowana w tym
rozdziale siatka pojeciowa doktryny bedzie w dalszej czesci ,,naktadana” na obszar badawczy
dotyczacy ochrony zdrowia. Jest to rozdziat catkowicie odtwoérczy, bedacy przegladem
stanowisk doktryny na temat administracji publicznej. Nie wykluczajac koniecznosci takiego
rozdziatu, uwazam, ze bez szkody dla dalszych analiz méglby on by¢ znacznie skrécony.

Kolejny rozdziat ma charakter przegladu historycznego dotyczacego ksztattowania
si¢ systemu ochrony zdrowia (s.145-204). Habilitant rozpoczyna ten przeglad od okresu I
Rzeczypospolitej i zaborow, poprzez okres migdzywojenny, PRL-owski — do reform tego
systemu w latach 1998-2004 i utworzenia Narodowego Funduszu Zdrowia. Niewatpliwie
przedstawienie rysu historycznego systemu ochrony zdrowia potwierdza teze, ze bez
przesztosci nie ma przysztoéci, bez znajomosci kolejnych zmian i reform wynikajgcych
najczeSciej ze zmian ustrojowych i politycznych panstwa trudno jest oceni¢ trafno$é
rozwigzan aktualnych i wycigga¢ wtasciwe wnioski.

Rozdzial trzeci (5.205-260) dotyczy regulacji prawa miedzynarodowego, unijnego
oraz postanowien konstytucyjnych odnoszacych si¢ do ochrony zdrowia, a gléwnie struktury
organizacyjnej i zasad udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w  ujeciu
administracyjnoprawnym. Odniesienie do tych regulacji Habilitant ogranicza w zasadzie do
wymienienia konwencji ONZ oraz Rady FEuropy, zwrécenia uwagi na postanowienia
traktatowe UE i wymienienia dyrektyw unijnych dotyczacych ochrony zdrowia. Te ostatnie
akty wymienione zostaty w rozbudowanych przypisach. Prezentujac regulacje Konstytucji z
1997r. Habilitant na wstepie dokonat systematyki praw dotyczacych ochrony zdrowia,
wyodrgbniajac dwie grupy: pierwsza zwigzana jest z art.68 Konstytucji gwarantujagcym prawo
do ochrony zdrowia i finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkéw publicznych,
prawo do szczegolnej opieki zdrowotnej dzieci, kobiet i 0séb niepetnosprawnych, oraz
zobowigzujagcym panstwo do zwalczania chordb epidemicznych; druga grupa dotyczy norm
wspoltksztattujgcych konstytucyjne gwarancje ochrony zdrowia (zasada sprawiedliwo$ci
spolecznej, nakaz zapewnienia ochrony $rodowiska, zasade niezbywalnej godnosci

czlowieka, zakaz dyskryminacji). W tej cze$ci pracy zwrécit tez uwage na prawo ochrony



zdrowia jako publiczne prawo podmiotowe, przedstawiajac poglady doktryny na temat.
Szerszej analizie poddat pierwsza, wskazang wczesniej grupe praw konstytucyjnych.

Scistym rozwinigciem tematu zakreslonego tytutem pracy sa rozdziaty czwarty i piaty.
Rozwazania zawarte w tych rozdzialach pozwalaja Habilitantowi na weryfikacje
przedstawionej we wprowadzeniu hipotezy i odpowiedzi na pytania badawcze. Rozdziat
czwarty zatytulowany zostal ,,Wspolczesna administracja publiczna w systemie ochrony
zdrowia w Polsce”. Administracj¢ reglamentacyjng w zakresie ochrony zdrowia ukazal
poprzez system organow tej administracji i ich zadania. Te zagadnienia poprzedzit
wyjasnieniem podstawowych pojeé: ochrona zdrowia, zdrowie, $wiadczenie zdrowotne czy
system ochrony zdrowia. Zastuguje tu na podkreSlenie, Zze Habilitant analizuje tez
rozwigzania wprowadzane w zwigzku z  epidemia COVID-19, nie bojac si¢ uwag
krytycznych. Prezentujgc, w oparciu o analize materialu normatywnego, zadania
poszczegolnych organéw administracji rzadowej, podkreslit szczegélnag role ministra
wlasciwego do spraw zdrowia. Zaprezentowal tez zadania przypisane samorzadowi
terytorialnemu oraz samorzadom zawodowym. Zwraca tu uwage, ze system ochrony zdrowia
wraz z wyznaczeniem zadan podmiotow funkcjonujacych w jego obrebie, ukazuje
administracje regulacyjng i reglamentacyjna.

W dalszej czgsci tego rozdzialu Habilitant ukazuje wspolczesny system ochrony
zdrowia w ujeciu administracji $wiadczacej realizujacej $wiadczenia zdrowotne bedace
zadaniami publicznymi. Swiadczenia te analizuje z perspektywy wewnetrznej struktury
organizacyjnej podmiotu udzielajacego $wiadczen i trybu udzielanych §wiadczen. Analizie
poddane zostaly odpowiednie normy zawarte w ustawie o dziatalnosci leczniczej, ktéra jest
kluczowym aktem prawnym dla systemu ochrony zdrowia oraz ustawie o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych. Habilitant siega tez uzupelniajgco
do innych aktéw normatywnych, ktorych przepisy dopetniajg zakres udzielanych $wiadczen
zdrowotnych i okre$lajg podmioty $wiadczace. Zwraca uwage, ze w strukturze podmiotow
leczniczych funkcjonuja tez podmioty niepubliczne réwniez finansowane ze $rodkéw
publicznych. Na tym tle dokonuje rozwazan na tle prywatyzacji zadaf publicznych,
dokonujgc rowniez przegladu stanowisk doktryny w tym zakresie.

Ukazujac system wspotczesnej administracji $wiadczacej Habilitant uznaje, ze nie do
przyjecia w $wietle racjonalnego dzialania tego systemu jest sytuacja, gdy caly ciezar
Swiadczen zdrowotnych kosztochtonnych i gorzej wycenianych musi udzwigna¢ publiczna

czg8¢ sytemu, a podmioty prywatne wybieraja sobie tylko $wiadczenia najbardziej



dochodowe. Wniosek ten stuszny, jednak zostat do$¢ ogdlnie uzasadniony przez pryzmat
swiadczef zdrowotnych w czasie epidemii COVID-19.

Habilitant uzasadnia tez postulat wyodrebnienia w zakresie ochrony zdrowia
administracji infrastruktury z podkre§leniem znaczenia nieruchomosci oraz infrastruktury
informatycznej. Zagadnienia na ten temat rozwija tez w nastepnym rozdziale i w
podsumowaniu.

Rozdzial pigty ,.Zakres swiadczeri opieki zdrowotnej realizowanych w ramach
administracji Swiadczqcej oraz formy dziatania administracji publicznej w ochronie zdrowia”
jest dopetniajgcym rozwinigciem zagadnien dotyczacych administracji  $wiadczacej
zaprezentowanych we wczesniejszym rozdziale. Habilitant przedstawit zasady finansowania
tych $wiadezefi w kilku wyodrebnionych modelach —systemu ochrony zdrowia, podajac
jednoczesnie przyktady panstw, w ktorych poszczegdlne modele sg widoczne. Oczywiscie
szeroko omawia model ubezpieczeniowy funkcjonujgcy w Polsce i jego finansowanie. Na tle
tej prezentacji stawia postulaty precyzyjnego okreslenia zadan samorzadu terytorialnego w
ochronie zdrowia ze wskazaniem Zrodet finansowania. Habilitant uzasadnia powyzsze tym, ze
samorzad jest organem tworzacym podmiot leczniczy, ktéry udziela na danym terenie
Swiadczen, natomiast o S$rodkach decyduje NFZ. Postuluje tez zwiekszenie udziatu
administracji samorzagdowej w ksztaltowaniu polityki zdrowotnej. Habilitant podkresla, ze
system ochrony zdrowia funkcjonujacy obecnie w Polsce, mimo systematycznego wzrostu
nakladoéw, wcigz nie jest wystarczajaco efektywny i boryka sie z wieloma problemami.
Wystepuje dysproporcja miedzy zakresem $wiadczen gwarantowanych a naktadami
finansowymi na ich kontraktowanie przez NFZ. Postuluje wprowadzenie dodatkowych zrodet
finansowania w postaci oplat, nawet symbolicznych, za okreslone $wiadczenia oraz
dodatkowych ubezpieczen zdrowotnych systemowo uregulowanych. W koncu stawia pytanie
bez odpowiedzi: dokad zmierza polski system ochrony zdrowia i jaka jest jego wizja.

Kolejny segment rozwazaf w tym rozdziale skupia si¢ na formach dziatania
administracji publicznej w ochronie zdrowia, przyjmujagc podstawowy w prawie
administracyjnym  katalog tych form: akt normatywny, akt administracyjny, dzialania i
czynno$ci dwustronne i wielostronne, takie jak umowy, porozumienia, dziatania spoteczno-
organizacyjne, czynnosci materialno-techniczne. Podaje przyktady okreslonych dziataf
organdéw wykonujacych zadania z zakresu ochrony zdrowia w kazdej z wymienionych form
dziatania. Wskazuje tez na formy dziatania, ktore okresla jako trudne do sklasyfikowania,
podajgc przyktad poradnictwa wykonywanego przez pielegniarki dotyczacego zaprzestania

palenia tytoniu, jednak zagadnienia tego nie rozszerza. Mozna tu z Habilitantem



polemizowa¢, gdyz podany przyktad dziatania zaklasyfikowa¢ nalezy do czynnosci
faktycznych administracji.

W podsumowaniu Habilitant dokonuje skrétu zaprezentowanych w poszczegodlnych
rozdziatach tresci, podkreslajac przejaw realizacji funkcji reglamentacyjnej i $wiadczace;
administracji ochrony zdrowia. Skomasowat tu wnioski de lege lata i postulaty de lege
Jerenda wynikajace z analizy poszczeg6lnych zagadnien oraz zweryfikowat hipoteze zawarta
we wstepnej czgsci pracy.

Przedstawione w wyniku badan naukowych tre§ci pozwalajg na wydanie pozytywne;
oceny catosci pracy. Habilitant prawidlowo i wnikliwie przeprowadzit analize zagadnien
prawnych z uwzglednieniem pogladéw doktryny i stanowiska prezentowanego w
orzecznictwie sagdéw administracyjnych, Sadu Najwyzszego i Trybunatu Konstytucyjnego, a
takze rozwigzan unijnych i migdzynarodowych. Postuguje sie terminologia przyjeta w prawie
administracyjnym, prowadzony wywod jest zrozumiaty, odniesienia do pogladéw doktryny i
orzecznictwa prawidlowo dokumentowane w przypisach. Nie boi si¢ przedstawia¢ whasnych
propozycji rozwigzan, nawet gdy sa one dyskusyjne, oraz wskazywaé na niedoskonato$ci
obowigzujacych przepisow prawnych. Niewatpliwym walorem monografii jest tez ocena
dziatan administracji w dobie pandemii COVID-19.

Uwazam, ze dokonana w monografii analiza prawno-dogmatyczna oraz préba
odpowiedzi na postawione we wstepie pytania ma znaczenie nie tylko poznawcze i istotne dla
teorii prawa (nie tylko administracyjnego), ale réwniez zawiera wiele watkéw majacych
warto$¢ praktyczng. W niektérych miejscach pracy zabrakto jednak proby podsumowania
czy oceny prezentowanych pogladéw doktrynalnych z zakresu prawa administracyjnego
(dotyczy to zwlaszcza rozdziatu pierwszego i ostatniego pkt.2).

Waznym aspektem kazdej pracy naukowej jest warsztat naukowy. Ta strona nie budzi
zastrzezen. Habilitant wykorzystat w sposob uzasadniony i prawidtowy liczna literature
przedmiotu, w tym literatur¢ zagraniczng oraz orzecznictwo sadowe i orzecznictwo TK.
Odwotanie si¢ w do dorobku judykatury $wiadczy o tym, Ze Habilitant zna prezentowana
problematyke réwniez na gruncie stosowania prawa.

Strona formalna pracy réwniez nie budzi zastrzezen.

W podsumowaniu wskazanego przez Habilitanta osiagnigcia naukowego stwierdzam, ze
monografia stanowi w sumie rzetelng prezentacj¢ i naukowa analize administracyjnoprawna
zagadnienia dotyczacego administracji ochrony zdrowia w Polsce ukazanej poprzez pryzmat
jej dziatan wiladezych (reglamentacyjnych) i $wiadczacych oraz ukazanie funkcji §wiadczacej

i reglamentacyjnej. Rzetelnie dokonana w niej zostata tez analiza materiatu normatywnego



stanowigcego podstawe prawna dziatan tej administracji. Jest to ksigzka nowatorska, w
ktérej Habilitant zwraca réwniez uwage nie tylko na funkcje administracji w zakresie ochrony
zdrowia ale rowniez na tworzacg si¢ administracje infrastruktury bardzo widoczng w ochronie
zdrowia, zwlaszcza w okresie pandemii COVID-19. Po sposobie prezentaciji widaé znajomogé
nie tylko problematyki ochrony zdrowia, ale rowniez i innych zagadnien prawa
administracyjnego.

Problemy badawcze zostaty przez Habilitanta wlasciwie diagnozowane i wyjasniane z
uwzglednieniem dorobku doktryny i judykatury, a formutowane wnioski i postulaty —
przemyslane i logiczne. Prace mozna zatem uznaé bezsprzecznie za znaczacy wklad
Habilitanta w rozwdj nauk spotecznych, w dyscyplinie nauki prawne. Tym samym spetnia on
wymagania okreslone w art.219 ust.1 pkt 2a ustawy — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.

III. Dorobek naukowy Habilitanta obejmuje, wedlug zalgczonego wykazu, oprocz
powyzszej monografii, rowniez opracowania zamieszczone w monografiach wieloautorskich
1 artykuly naukowe (w tym we wspolautorstwie). Sposréd 13 opracowan zamieszczonych w
monografiach wieloautorskich, 8 jest napisanych we wspétautorstwie. Rowniez sposrod 8
artykutow naukowych opublikowanych po uzyskaniu stopnia doktora, 3 sa napisane we
wspofautorstwie. Udzial Habilitanta w tych opracowaniach zostat potwierdzony
stosownymi o$wiadczeniami wspoétautorow. Habilitant w swej tworczoéei prezentuje
zagadnienia z zakresu prawa administracyjnego regulujgcego systemowo ochrone zdrowia
(np. Wybrane problemy zwigzane z funkcjonowaniem Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej, dla ktorego organem tworzqcym jest jednostka samorzqdu terytorialnego
[w:] Finansowanie zadan publicznych stuzacych zaspokajaniu  potrzeb wspdlnot
samorzadowych, Warszawa 2016; Analiza prawna dopuszczalnosci udzielania $wiadczer;
zdrowotnych na zasadach komercyjnych przez SPZOZ [w:] Komercyjne $wiadczenie ustug
medycznych przez szpitale publiczne, Warszawa 2017; Zasady udzielania $wiadczer
zdrowotnych na rzecz 0séb bezdomnych, ,,Ekonomia Spoteczna” 2017, nr 2) oraz zagadnienia
wyznaczajace drugie pole badawcze: e-zdrowie, w tym telemedycyna i sztuczna inteligencja
jako elementy innowacji technicznych, technologicznych i spotecznych i ich regulacja prawna
(np. Telemedycyna w stanie pandemii [w:] Internet. Cyberpandemia, Warszawa 2020;
Sztuczna  inteligencia  w  medycynie — nowe wyzwamie w obszarze regulacji
administracyjnoprawnej [w:] Innowacje w ochronie zdrowia. Aspekty prawne, Warszawa
2019 (we wspotautorstwie)). Cze$¢ z publikacji jest poklosiem referatow wyglaszanych na

konferencjach naukowych, opublikowanych w opracowaniach wieloautorskich. Na podstawie



lektury publikacji mozna powiedzie¢, ze zainteresowania naukowe Habilitanta skupiaja sie
wokot zagadnien szeroko pojetej ochrony zdrowia.

W dorobku Habilitanta jest tez 10 artykutéw popularyzujacych nauke publikowanych w
»Gazecie Prawnej” lub na stronach internetowych Prawo.pl.

Informacja zawarta w wykazie o liczbie cytowan publikacji wnioskodawcy wskazuje
liczbg 9; informacja o posiadanym indeksie Hirscha -2 i informacja o liczbie punktéw
MNiSW - 461,81 pkt, w tym 68,28 publikacje w czasopismach.

IV. Przepisy ustawy wskazuja dodatkowo wymog wykazania sie istotng aktywno$cig
naukowg w wigcej niz jednej uczelni, instytucji naukowej lub instytucji kultury, w
szczegOlnosci  zagranicznej. Przepisy nie okreslaja co nalezy rozumieé przez tak
sformutowany wymoég. Na podstawie przedlozonego autoreferatu mozna uznaé, ze
aktywnoscig takg bedzie czynny udziat Habilitanta w konferencjach naukowych krajowych,
migdzynarodowych i zagranicznych (wykaz w zatgczeniu do wniosku) organizowanych nie
tylko przez macierzysta uczelnig¢, ale réwniez przez inne o$rodki naukowe, a takze
wspolpraca z Uniwersytetem w Biatymstoku — Wydziat Prawa, Politechnika Warszawska
(Wydzial Administracji i Nauk Spotecznych) i Szkotg Gtéwng Handlowa w Warszawie. Byt
tez wspolorganizatorem lub organizatorem konferencji organizowanych przez Wydzial
Prawa i Administracji UKSW w Warszawie i Politechnike Warszawska.

Habilitant aktywnie uczestniczy rowniez na posiedzeniach Rady Naukowej przy Ministrze
Zdrowia; wzigt tez czynny udziat w konferencji naukowej 26.05.2021r. w Brukseli.

Brat udzial w projektach badawczych: realizowanych w ramach konsorcjum kilku
podmiotéw krajowych (projekt w realizacji) ,,Wdrazanie koncepcji Smart Villages w
Wojewddztwie Mazowieckim™ jako koordynator zespotu; projekcie finansowanym przez
MNiISW jako kierownik projektu (projekt zrealizowany w 2019r.) »~Innowacje w ochronie
zdrowia. Aspekty prawne, ekonomiczne i organizacyjne”; badania statutowe — Politechnika
Warszawska ,,Paristwowe Ratownictwo Medyczne” (projekt zrealizowany); grant MNiSW
2008-2011 (projekt zrealizowany) ,,Struktura organizacyjno-prawna funkcjonowania opieki
zdrowotnej w Polsce z uwzglednieniem determinantow socjologicznych”.

Brak jest w wykazie wskazania na aktywno$¢ naukowa Habilitanta w zagranicznej
instytucji naukowej lub uczelni. Nie ma tez wskazania by odbyt on staze naukowe w
zagranicznych instytucjach naukowych. Nie uczestniczyt réwniez w programach europejskich

lub innych programach miedzynarodowych.



Dos¢ bogaty jest wykaz obrazujacy wspotprace Habilitanta z otoczeniem spotecznym i
gospodarczym: prowadzenie wykladow, szkolen, seminariow eksperckich w  wielu
instytucjach na tematy dotyczace szeroko rozumianej ochrony zdrowia..

W podsumowaniu uwazam, ze wykazana aktywno$é naukowa krajowa spehia
wskazany wymog ustawowy.

V. Biorac pod uwage oceng osiagnigé naukowych i aktywnosci naukowej Pana dr
Sebastiana Sikorskiego, w tym przedstawiona monografi¢ wskazang jako tzw. rozprawe
habilitacyjng, uwazam, ze spelnia on warunki ustawowe do uzyskania stopnia doktora
habilitowanego. Wskazane przez niego osiggnigcie naukowe (monografia: Administracja
ochrony zdrowia w Polsce — miedzy §wiadczeniem a reglamentacja) stanowi znaczny wktad
W rozw¢j nauk prawnych, a ponadto wykazat si¢ on aktywnoscig naukowsg, ktora moze by¢

uznana za istotng.

Prof. b. Elzbieta Usa

Rzeszow, 31. 03. 2022 r. M
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