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WSTEP

Zdrowie jest wartos$cig autoteliczng i nadrzedna w stosunku do po-
zostatych warto$ci, wiec jej zapewnienie staje sie gwarantem rozwoju
zaréwno jednostki, jak i catego spoteczenstwa. Tylko zdrowe i ciesza-
ce sie dobra jako$cig Zycia spoleczenstwo moze prowadzi¢ efektywna
polityke gospodarczg i tworzy¢ wspélna wartos¢ dodana. Nie sposéb
rzecz jasna w tak dynamicznym, zglobalizowanym, a jednoczesnie
pelnym nieréwnosci $wiecie méwic o jednej definicji zdrowia i na
jej podstawie konstruowa¢ ramy dla bezpieczenstwa zdrowotnego.
Czynniki zwigzane z réznicami o podtozu kulturalnym, religijnym,
jak réwniez wynikajace z poziomu gospodarczego nie pozwalaja na
wyksztalcenie wspélnych dla calego $wiata norm. To, co w krajach
trzeciego $wiata bedzie stanowi¢ warto$ciowa polityke zdrowotng,
w krajach rozwinietych stanie sig jej podstawa. Konieczne zatem jest
pochylenie si¢ nad pytaniami dotyczacymi zdrowia, bezpieczenstwa
zdrowotnego i polityki zdrowotnej prowadzonej w zglobalizowanym,
a jednoczes$nie tak zréznicowanym $wiecie.

Skupienie si¢ na holistycznym ujeciu tematu winno sta¢ sie prio-
rytetem polityki na gruncie zaréwno krajowym, jak i miedzynarodo-
wym. Podejmujgc rozwazania dotyczace zdrowia i bezpieczernstwa
zdrowotnego, nalezy pamietac, ze musi to by¢ szeroka i transdyscy-
plinarna podréz, gdyz obu tych poje¢ nie sposéb zamknaé¢ w ka-
tegoriach monolitu i stanu — zawsze beda one wielowektorowym
procesem. Konglomerat zlozony z ptaszczyzny fizycznej/biologicz-
nej, spolecznej i duchowej stanowi dzis o jakosci zycia jednostek
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i calych spoleczenstw. Zdrowsze spoleczenistwo, czyli borykajace sie

z mniejsza liczba choréb i majace swobodny dostep do profilaktyki,
moze osiagnac wieksza efektywno$¢ gospodarcza, co przeklada sie

na zwiekszenie srodkéw przeznaczanych na kwestie zdrowotne, a to

z kolei znéw podnosi jako$¢ swiadczonych ustug zdrowotnych. Tak
nieskoniczenie rozwijajacy sie proces stanowi o ciaglym wzroscie

poziomu zycia i jakosci zycia obywateli. Dlatego istotne staje si¢ po-
chylenie nad problematyka zdrowia, bezpieczenstwa zdrowotnego

i efektywnej polityki zdrowotnej, ktérej zagwarantowanie winno sta¢

sie jednym z najwazniejszych zadan zaréwno panstwa, jak i wspol-
pracujacego $wiata.

Niniejsza monografia sklada sie z czterech rozdziatéw, wzajemnie
zaleznych, ale jednak traktujacych o réznych kwestiach. Taki podziat
zdaniem autoréw bedzie najbardziej czytelny dla przysztych od-
biorcéw, zaréwno studentéw, jak i os6b zainteresowanych tematem
i pragnacych poszerzy¢ wiedze w zakresie bezpieczeristwa zdrowot-
nego. Po kazdym rozdziale autorzy zdecydowali si¢ umie$ci¢ biblio-
grafie, co ulatwi odszukanie literatury pozwalajacej poszerzy¢ wiedze.

Pierwszy rozdzial stanowi wprowadzenie do dalszych rozwazan
podejmowanych w monografii. W dynamicznie rozwijajacym sie
$rodowisku zabiegiem niezbednym, umozliwiajacym wlasciwe zrozu-
mienie tresci i juz na wstepie jej uporzadkowanie, jest operacjonaliza-
cja pojec i wprowadzenie czytelnika w omawiany obszar. W rozdziale
omoéwione zostaly kwestie zwiazane ze zdrowiem jako wartos$cia
podstawowg, autoteliczna i nadrzedna, obejmujaca i zdrowie, i Zycie
cztowieka. Ten antropocentryczny charakter zdrowia w p6Zniejszych
rozwazaniach poszerzony zostanie o sektory, na ktére zdrowie ma
wplyw i z ktérymi buduje bezpieczenstwo. Odejscie od definiowania
zdrowia jedynie w obszarze nauk medycznych i przejscie do bardziej
holistycznego rozumowania, wynikajace z postepujacej medyka-
lizacji i ekonomizacji, zmusza do ciaglego redefiniowania pojecia
i przedmiotu badania. Wyjscie poza sfere czysto biologiczng, defi-
niowang gtéwnie w kontekscie ,braku choroby’, i przejécie w strone
modelu M. Lalonde’a, faczacego w rozumieniu zdrowia zaréwno
sfere fizyczna (biologiczng), jak i psychospoleczng, emocjonalna,
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poznawcza itd., otwiera coraz szersze przestrzenie do zdefiniowa-
nia. Polaczenie zdrowia z jakoscia zycia prowadzi do nadania temu

pojeciu zupetnie nowych granic. Wreszcie zdrowie rozumiane jako

proces, a nie jako okreslony stan wymusza stworzenie nowych ram

chociazby dla prowadzonej polityki zdrowotnej, realizowanej nie

w sposdb sektorowy (jak bywalo dotychczas), ale jako element sp6j-
nej, wspotzaleznej calosci. Pochylenie sie nad zaleznosciami polityki

zdrowotnej od réwnoleglych polityk: ekonomicznej, spotecznej, so-
cjalnej pokazuje jeszcze szerszy i zfozony obraz podejmowanego za-
gadnienia. Koricowym tematem poruszonym w rozdziale pierwszym

sa kwestie zwigzane z coraz bardziej dynamicznym (powodowanym

miedzy innymi pandemia koronawirusa) rozwojem telemedycyny

i e-medycyny. Rozwdj ten otwiera przed bezpieczenstwem zdrowot-
nym caly szereg zaréwno szans, jak i wyzwan. Obejmuje to chociazby

koniecznos¢ przeprowadzenia wlasciwych dziatan legislacyjnych,
jak i odpowiedniej kampanii spotecznej pozwalajacej na szeroka

spoleczna akceptacje trendu (zaréwno w $rodowiskach lekarzy, jak

i pacjentéw). Element ten jest niezwykle wazny i winien stanowic

podstawe szerokiej dyskusji akademickiej i spotecznej. Rozdziat ten,
wprowadzajac w problematyke podejmowang w publikacji, porzad-
kuje podstawowe kwestie, scala je i przedstawia szerszy, wykraczajacy

poza kwestie medyczne, obraz.

Rozdzial drugi niniejszej publikacji traktuje o historii nauk me-
dycznych i ewolucji pojecia ,zdrowie”. Przesledzenie drogi rozwoju
medycyny, jej pojmowania, rodzenia sie¢ jej kolejnych gatezi daje
pelny obraz procesu, jaki przez stulecia przeszta i z jakim sie zmierzy
w przysztosci. Pokrétce oméwiona jest przysiega Hipokratesa, ktorej
tre$¢ — cho¢ historia niosla ciggle zmiany — w swym fundamencie
pozostaje tozsama. Sledzac dzieje rozwoju medycyny, warto zwrécié
uwage na idee, ktére towarzyszyly starozytnym medykom, a ktére,
wciaz zywe, odkrywamy na nowo w dzisiejszym $wiecie. I cho¢ po-
siadamy narzedzia niedostepne 6wczesnie, to istota myslenia o czto-
wieku i jego zdrowiu czesto pozostaje tozsama. W rozdziale drugim
przyblizona zostala tez kwestia bezpieczenstwa epidemiologicznego,
nabierajaca dzi$, w czasie pandemii, nowego ksztaltu i charakteru.
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W czasie szerzgcej sie epidemii konieczne jest zwrdcenie szczegdlnej
uwagi na zagadnienia epidemiologiczne, ktére w globalnym i nie-
zwykle mobilnym $wiecie sprawiaja wyjatkowe problemy. Pandemia
koronawirusa doskonale pokazala braki i nowe wyzwania, przed
ktérymi staje wspolczesna epidemiologia, realizujaca sig, co istotne,
w zglobalizowanym, pelnym wspélizaleznos$ci §wiecie.

W rozdziale trzecim przedstawione sa kwestie zwigzane z prawem
do zdrowia i prawem do ochrony zdrowia. Analiza legislacji w kon-
tekécie bezpieczenstwa zdrowotnego jest niezwykle istotna dla pelnej
znajomosci praw przynaleznych cztowiekowi. Prawo ochrony zdro-
wia, cho¢ sformulowane zostato stosunkowo pdzno, dzis zaliczane
jest do podstawowych praw czlowieka. Warto przesledzi¢ jego ewo-
lucje, a takze obszary, w ktérych sie pojawia, np. w kontek$cie prawa
do czystej wody. Szerokie zrozumienie tych tresci staje sie konieczne,
poniewaz w zmieniajacym si¢ §rodowisku naturalnym, zmierza-
jacym do katastrofy, powietrze i woda moga niebawem stanowic
jeden z priorytetéw prowadzonej polityki zdrowotnej. W rozdziale
omoéwione zostaly regulacje o charakterze miedzynarodowym, wpro-
wadzone przez ONZ i Unie Europejska. Zasygnalizowano réwniez
kwestie prawa do zdrowia w konfliktach zbrojnych, co stanowi do-
pelnienie podejmowanych tresci.

Czwarty rozdzial, zamykajacy niniejsza monografie, zawiera
prezentacje polskich regulacji zwiazanych ze zdrowiem. Autorzy
zdecydowali sie na ujecie tego tematu w osobnym rozdziale, aby
wyodrebni¢ rozpatrywane w nim sprawy krajowe. Skupiaja sie na
oméwieniu konstytucyjnego prawa do zdrowia, prawa do $wiad-
czen zdrowotnych w Rzeczypospolitej Polskiej, przedstawiaja zakres
przedmiotowy prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanej
ze §rodkéw publicznych. Rozdzial ten, przyblizajacy regulacje krajo-
we, zamyka problematyke bezpieczenstwa zdrowotnego.

Autorzy w monografii podjeli prébe analizy bezpieczenstwa zdro-
wotnego jako elementu istotnego w ksztaltowaniu bezpieczenstwa
wewnetrznego i miedzynarodowego, jednostkowego i spolecznego.
Celem prezentowanej pracy jest podkreslenie interdyscyplinarnego
charakteru poje¢ ,, zdrowie” i ,bezpieczenistwo zdrowotne”. Wskazanie
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czytelnikom podstawowej siatki poje¢ i podstaw prawnych ma uta-
twi¢ poruszanie sie¢ w skomplikowanej materii opisywanego zagad-
nienia. Jednocze$nie podjecie kwestii doprecyzowujacych znaczenie

ww. termindéw powinno przyczynic si¢ do skuteczniejszego rozwoju

wcigz mlodej dyscypliny naukowej, jaka jest nauka o bezpieczenstwie.
Nie bez znaczenia jest takze popularyzacja pojecia bezpieczenstwa

zdrowotnego, ktére powinno kojarzy¢ sie z edukacja zdrowotna
i swiadomym uczestnictwem czlowieka (jednostki) w ksztaltowaniu

postaw prozdrowotnych.

Niniejsza monografia bazuje przede wszystkim na metodzie stu-
dium przypadku, a takze na metodzie dogmatyczno-prawnej oraz
krytycznej analizie piSmiennictwa (w rozdzialach pierwszym i trze-
cim). Wybor tej metody dyktowany byl przede wszystkim obszer-
no$cia podejmowanego tematu i prébg stworzenia syntetycznego
obrazu bezpieczenistwa zdrowotnego. Dodatkowo praca opiera sie
na analizie systemowej aktéw prawnych, zaréwno polskich, jak i mie-
dzynarodowych. Monografia stanowi pogtebiony interdyscyplinarny
opis opierajacy sie na takich Zrédtach, jak: akty normatywne, litera-
tura polska i zagraniczna, publikacje internetowe, raporty i badania.
Warto zaznaczy¢, ze poddawana analizie literatura jest literatura
interdyscyplinarna, co umozliwia poznanie réznych koncepcji i mysli.
Uwzglednienie tresci tak dobranej literatury pozwolito w opinii au-
toréw na pelne przedstawienie podejmowanego tematu. Zalozenia
te mogly by¢ spetnione dzigki zastosowaniu metody monograficznej.

Praca udostepniana czytelnikom zdaniem autoréw moze sta¢ sie
przyczynkiem do podjecia szerokiej, transdyscyplinarnej dyskusji
w kregach zaréwno akademickich, jak i decydenckich, prowadzacej
do stworzenia efektywnej polityki zdrowotnej, ktéra umozliwi za-
pewnienie bezpieczenistwa zdrowotnego. Monografia koncentruje
sie na przedstawieniu definicji, opisie krétkiej historii rozwoju me-
dycyny i epidemiologii oraz analizie prawno-dogmatycznej — co
stanowi rame dla prowadzonych badan. Pandemia koronawiru-
sa z jednej strony uwidocznita wiele niedociagnie¢ systemowych,
zaréwno w kwestiach krajowych, jak i miedzynarodowych, z dru-
giej za$ otworzyla pole do szerokiej wspdtpracy miedzynarodowe;j
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zmierzajacej do osiggniecia wspdlnego dobra, jakim jest zdrowie.
Zasygnalizowana w pracy transdyscyplinarno$¢ podejmowanych
kwestii prowadzi do dyskusji, w ktérej powinni wzia¢ udziat przed-
stawiciele réznych dziedzin i sektoréw, aby wspoélnie doprowadzic¢ do
powstania wlasciwej strategii dla tak dynamicznego $wiata, w jakim
zyjemy. Trzeba pamietad, ze skok technologiczny, ktéry aktualnie
obserwujemy i w ktérym uczestniczymy, przyniesie wiele wyzwan
takze dla bezpieczenistwa zdrowotnego. Zrozumienie tego tematu
i szersza $Swiadomo$¢ obszaréw zwigzanych z bezpieczenstwem zdro-
wotnym pozwoli na lepsza i efektywniejsza wspoétprace. A rozwdéj
telemedycyny i e-zdrowia, napedzany postepujacymi procesami
digitalizacyjnymi, stanie si¢ szansa i wyzwaniem dla rozwijajacej sie
wciaz polityki zdrowotne;j.

Oddajemy w Panistwa rece monografie traktujaca o najwazniejszej
dla czlowieka wartosci, jaka jest zdrowie, bedace podstawa i gwaran-
tem zycia. Pozostajemy w nadziei, ze stanie si¢ ona przyczynkiem do
szerokiej dyskusji akademickiej i spotecznej oraz pozwoli na wspdlne
budowanie bezpieczenstwa zdrowotnego.



