[opis]

W monografii ,System ochrony zdrowia w Polsce" autorzy skoncentrowali sie na wybranych,
najczesciej ocenianych, aspektach dziatalnosci systemu ochrony zdrowia. Kluczem do zrozumienia
podjetych rozwazan, jest problematyka jakosci, efektywnosci, dostepnosci i bezpieczenstwa
zdrowotnego. Sg to kategorie, ktdre stanowig o pozycji rankingowej polskiego systemu ochrony
zdrowia, ponadto znajdujg odzwierciedlenie w diagnozie systemu scharakteryzowanej w
Swiadomosci spoteczne;j.

Ksigzka zwraca uwage na istotny problem rdéznicy celéw uczestnikéw systemu. Autorzy przedstawili
to jako swoistego rodzaju gre intereséw politycznych, spotecznych i ekonomicznych.

Warto podkresli¢, iz prezentowana monografia stanowi faktyczng, a nie tylko deklarowang prébe
potgczenia wiedzy teoretycznej i praktyczne;.
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