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1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE 

Nazwa przedmiotu Prawo i ekonomika w ochronie zdrowia  

Kod przedmiotu*  

Nazwa jednostki prowadzącej 
kierunek 

Kolegium Nauk Medycznych  

Nazwa jednostki realizującej 
przedmiot 

Instytut Nauk o Zdrowiu, Zakład Dietetyki  

Kierunek studiów Dietetyka  

Poziom studiów Studia I stopnia 

Profil Praktyczny 

Forma studiów Niestacjonarne  

Rok i semestr/y studiów Rok III; Semestr VI 

Rodzaj przedmiotu Ogólny/obowiązkowy 

Język wykładowy Język polski 

Koordynator dr Ewelina Rabiej  

Imię i nazwisko osoby 
prowadzącej / osób 
prowadzących 

 

* opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce 

 
1.1.Formy zajęć dydaktycznych, wymiar godzin i punktów ECTS  

 

Semestr 

(nr) 
Wykł. Ćw. Konw. Lab. Sem. ZP Prakt. 

Inne 
(jakie?) 

Liczba pkt. 
ECTS 

VI 10        2 

 
 

1.2. SPOSÓB REALIZACJI ZAJĘĆ   
 

X  ZAJĘCIA W FORMIE TRADYCYJNEJ (W PRZYPADKU KONIECZNOŚCI PRZEJŚCIA NA NAUCZANIE ZDALNE – Z 

WYKORZYSTANIEM PLATFORMY MS TEAMS)  

☐ ZAJĘCIA REALIZOWANE Z WYKORZYSTANIEM METOD I TECHNIK KSZTAŁCENIA NA ODLEGŁOŚĆ 
 

1.3  FORMA ZALICZENIA PRZEDMIOTU  (Z TOKU) (EGZAMIN, ZALICZENIE Z OCENĄ, ZALICZENIE BEZ OCENY) 
 
WYKŁAD: ZALICZENIE Z OCENĄ  

 
2.WYMAGANIA WSTĘPNE  

STUDENT POWINIEN POSIADAĆ PODSTAWOWĄ WIEDZĘ Z ZAKRESU EKONOMII ORAZ UMIEJĘTNOŚĆ ANALITYCZNEGO 

MYŚLENIA I WYCIĄGANIA WNIOSKÓW. 

 
  



3.CELE, EFEKTY UCZENIA SIĘ , TREŚCI PROGRAMOWE I STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE 
 

3.1 Cele przedmiotu 
 

C1  
Zapoznanie studentów z zagadnieniami dotyczącymi problematyki prawnej i ekonomicznej w ochronie 
zdrowia. 

C2 
Zrozumienie przez studentów ekonomicznego kontekstu podejmowania decyzji w ochronie zdrowia 
oraz specyfiki zarządzania finansami w ochronie zdrowia. 

C3 
Zapoznanie studentów z kluczowymi problemami prawno-ekonomicznymi oraz wskazanie związku 
pomiędzy organizacją i finansowaniem ochrony zdrowia a jakością opieki zdrowotnej w kontekście 
obowiązujących rozwiązań. 

 
3.2 Efekty uczenia się dla przedmiotu 

 

EK (EFEKT 

UCZENIA SIĘ) 
TREŚĆ EFEKTU UCZENIA SIĘ ZDEFINIOWANEGO DLA PRZEDMIOTU  

ODNIESIENIE DO 

EFEKTÓW  

KIERUNKOWYCH 1 

EK_01 Student zna i rozumie organizację ochrony zdrowia w Polsce 
oraz podstawowe prawne i ekonomiczne uwarunkowania 
prowadzenia działalności leczniczej, w tym działalności 
zawodowej dietetyka.  

K_W01 
K_W02 

EK_02 Student komunikuje się z otoczeniem wykorzystując 
specjalistyczną terminologię z zakresu prawa i ekonomiki 
ochrony zdrowia.  

K_U01 

EK_03 Student jest przygotowany do myślenia i działania w sposób 
przedsiębiorczy, uwzględniając prawno-finansowe aspekty 
prowadzenia działalności leczniczej w Polsce.  

K_K07 

 
3.3Treści programowe  
 

A. Problematyka wykładu  
 

Treści merytoryczne 

Wprowadzenie do przedmiotu: definicja prawa, źródła prawa, ekonomika ochrony zdrowia - koncepcja 
współczesnej ekonomiki zdrowia według Williamsa; syntetyczne mierniki oceny stanu zdrowia – QALY, 
DALY, PYLL, HALE; analizy ekonomiczne w ochronie zdrowia. 

Rynek w ochronie zdrowia. Popyt, podaż, równowaga rynkowa, mechanizm rynkowy, „niewidzialna ręka 
rynku”. Rynek świadczeń zdrowotnych – możliwości i ograniczenia, interwencjonizm państwowy.    

Systemy organizacji i finansowania ochrony zdrowia: model Beveridge’a, model Bismarcka, model 
rezydualny, model Siemaszki. Syntetyczna ocena funkcjonowania systemów ochrony zdrowia – Euro 
Health Consumer Index. 

Ewolucja systemu ochrony zdrowia w Polsce. Zasady systemu powszechnego ubezpieczenia 
zdrowotnego, konstytucyjna gwarancja prawa do ochrony zdrowia. 

Regulacje prawne prowadzenia działalności leczniczej w Polsce oraz zasady finansowania podmiotów 
leczniczych.  

Mechanizmy finansowania świadczeń zdrowotnych: budżet globalny, system kapitacyjny, płatność za 
procedurę medyczną, płatność za osobodzień, płatność za hospitalizację, płatność za jednostkę 
chorobową, zwrot kosztów rzeczywistych, Jednorodne Grupy Pacjentów. System podstawowego 
szpitalnego zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej. 

Narodowe rachunki zdrowia, wydatki publiczne i niepubliczne na ochronę zdrowia w Polsce, rola państwa, 
samorządów i organizacji pozarządowych w finansowaniu ochrony zdrowia. 

 
1 W przypadku ścieżki kształcenia prowadzącej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzględnić również 
efekty uczenia się ze standardów kształcenia przygotowującego do wykonywania zawodu nauczyciela.  



Prawa pacjenta, regulacje wykonywania zawodów medycznych, system informacji w ochronie zdrowia, 
zdrowie publiczne.  

 
 
 

3.4 METODY DYDAKTYCZNE 
 

WYKŁAD Z PREZENTACJĄ MULTIMEDIALNĄ. 
 
4. METODY I KRYTERIA OCENY 
 

4.1 SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTÓW UCZENIA SIĘ 
 

SYMBOL EFEKTU 
METODY OCENY EFEKTÓW UCZENIA SIĘ 

(NP.: KOLOKWIUM, EGZAMIN USTNY, EGZAMIN PISEMNY, PROJEKT, 

SPRAWOZDANIE, OBSERWACJA W TRAKCIE ZAJĘĆ) 

FORMA ZAJĘĆ 

DYDAKTYCZNYCH  
(W, ĆW, …) 

EK_01  TEST ZALICZENIOWY  W 

EK_02 TEST ZALICZENIOWY W 

EK_03  TEST ZALICZENIOWY, OBSERWACJA W TRAKCIE ZAJĘĆ  W 

 
4.2 WARUNKI ZALICZENIA PRZEDMIOTU (KRYTERIA OCENIANIA) 
 

TEST ZALICZENIOWY – OCENA 3,0 WYMAGA UZYSKANIA 51% MAKSYMALNEJ ILOŚCI PUNKTÓW. 

 
 
5. CAŁKOWITY NAKŁAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIĄGNIĘCIA ZAŁOŻONYCH EFEKTÓW W 

GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS  
 

Forma aktywności 
Średnia liczba godzinna zrealizowanie 

aktywności 

Godziny kontaktowe wynikające planu z studiów 10 godz. W 

Inne z udziałem nauczyciela 
(udział w konsultacjach) 

2 godz. 

Godziny niekontaktowe – praca własna studenta 
(przygotowanie do testu zaliczeniowego) 

38 godz.  

SUMA GODZIN 50 

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTÓW ECTS 2 

* NALEŻY UWZGLĘDNIĆ, ŻE 1 PKT ECTS ODPOWIADA 25-30 GODZIN CAŁKOWITEGO NAKŁADU PRACY STUDENTA. 
 
 
6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU 

 

WYMIAR GODZINOWY - 

ZASADY I FORMY ODBYWANIA PRAKTYK  - 

 
7. LITERATURA 
 

LITERATURA PODSTAWOWA: 
1. SYGIT B., WĄSIK D., PRAWO OCHRONY ZDROWIA, DIFIN, WARSZAWA 2016. 
2. SUCHECKA J., EKONOMIA ZDROWIA I OPIEKI ZDROWOTNEJ, WOLTERS KLUWER, WARSZAWA 2016. 
3. GOLINOWSKA S., OD EKONOMII DO EKONOMIKI ZDROWIA, PWN, WARSZAWA 2015. 

LITERATURA UZUPEŁNIAJĄCA:  

1. Rabiej E., Transformacja systemu ochrony zdrowia w Polsce – w drodze do zrównoważonego rozwoju, 

„Studia Biura Analiz Sejmowych. Finansowanie zadań publicznych w Polsce”, nr 4(52)/2017. 



2. Rabiej E., Ocena finansowego wymiaru działalności leczniczej – narzędzia badawcze i dylematy 

metodyczne (w:) Analiza finansowa przedsiębiorstw wybranych sektorów ze szczególnym 

uwzględnieniem zagrożenia upadłością, W. Lichota, E. Rabiej, R. Pitera, CeDeWu, Warszawa 2021, s. 

13-80.  

3. Getzen Th. E., Ekonomika zdrowia. Teoria i praktyka, PWN, Warszawa 2000. 

4. Paszkowska M., Polski system ochrony zdrowia, Difin, Warszawa 2020. 

 

 

 

Akty prawne: 

1. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 

publicznych. 

2. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej. 

3. Ustawa z dnia 11 września 2015 r. o zdrowiu publicznym. 

4. Ustawa o z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi.  

5. Ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia. 

6. Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. 

7. Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaźników ekonomiczno-

finansowych niezbędnych do sporządzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej 

samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej, Dz. U. z 2017 r., poz. 832. 

 
AKCEPTACJA KIEROWNIKA JEDNOSTKI LUB OSOBY UPOWAŻNIONEJ 
 

 


