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Podsumowanie – elementy od dawna 
głoszone a niedostatecznie realizowane  

• Budowanie i odbudowywanie zasobów (finanse i kadry)

• Przezwyciężenie słabości struktury instytucjonalnej zarządzania 
publicznego w ochronie zdrowia (ograniczenia dobrego rządzenia); 
informacje i badania, przywództwo, kompetencje, sposób 
podejmowanie decyzji, koordynacja,

• Wprowadzenie (uporządkowanie) jasnych i akceptowalnych reguł 
rozwiązań systemowych: jednoznaczność zadań, określona 
odpowiedzialność, wskazane źródła finansowania,

• Poprawa funkcjonowania i wdrożenie nowych technologii w głównej 
instytucji prewencji chorób zakaźnych – inspekcji sanitarnej. 



Funkcje zdrowotne ochrony zdrowia  

Zdrowie publiczne Opieka zdrowotna Rehabilitacja Opieka długoterminowa

Rozwijanie 

i utrzymanie potencjału zdrowia
Przywracanie zdrowia Podtrzymywanie zdrowia i opieka



Funkcje medyczne ochrony zdrowia  



Podsumowanie – nowe elementy 

• Wzrost odpowiedzialności za zdrowie w systemie rozszerzonego zdrowia publicznego; 
określenie roli innych podmiotów nie tylko medycznych; edukacja, samorząd lokalny, 
pomoc społeczna i polityka rodzinna, pracodawcy  

• Koncepcja  podstawowego zabezpieczenia zdrowotnego 
➢wymiar finansowy – podstawa do określenia zakresu współpłacenia
➢wymiar organizacyjny – zakres odpowiedzialności lokalnej > samorządu terytorialnego 

i POZ 

• Nakłady na ochronę zdrowia w planie odbudowy = problem inwestycji infrastrukturalnych 
oraz wzrostu nakładów na B+R 

• Edukacja i oświata zdrowotna
➢wprowadzenie przedmiotów o zdrowiu do placówek edukacyjnych, 
➢promocja zdrowia > promocja zdrowego stylu życia i przeciwdziałanie infodemii, 

odpowiedzialna rola mediów,
➢zdrowie w systemach wsparcia rodziny. 

• Raporty (raport) z pandemii Covid-19

• Zdrowie w UE – Union for health


