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http://www.stockmotionfinder.com/preview/index.php?content_id=2105569&content_provider=rubberball&page_src=http://www.rubberball.com/search_detail.php?id=SH_058&content_type_selector=dv
http://www.stockmotionfinder.com/preview/index.php?content_id=2105564&content_provider=rubberball&page_src=http://www.rubberball.com/search_detail.php?id=SH_053&content_type_selector=dv
http://www.stockmotionfinder.com/preview/index.php?content_id=2105569&content_provider=rubberball&page_src=http://www.rubberball.com/search_detail.php?id=SH_058&content_type_selector=dv
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Konsumpcja zdrowia i ochrony zdrowia
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Pozostata konsumpcja

Kwestia inwestowania w zdrowi€ model Grossmana




Ochrona zdrowia i gosppdasta

aSOKIFYATY ANRBYIRISYAlI FTAYlIYasg 2

%Nk RUO2 FAY|lyazél yA  Mechanizm LyadeddzO2r HNRYLI RI RO
finansowania finanse

t Ni SRaAtoA2 B2t 2RI G1A 05T 92 NBRYywi DR OSyidN: {ye& €do NI nF
pracodawcy o L2T NERYAS | lokalne
LIS (oo T Mi1orrRia 2024anT12fpasirtSoys Jyadedades
OMOWE, pracownicy ' ubezpieczenia »| publiczne lub agencje

ubezpieczenia

—>

aLR 0SSO yS3az

A 4

{10FR1A R2olBB2f yS32
ubezpieczenia

Prywatne firmy
ubezpieczeniowe for
— 3 | profiti nonfor-profit

v

MedicalSaving#\ccounts

m— LyadeddOes JyiSaNdz2nos
»LAz2y262 LIOFJYALE A
. - AL ROI SyA2RI g0t yLI®

- ~ [
hLJOF e oSl Ligl NBRYA HMO

v




Ochrona zdrowia |

gosppdaska

Schemat struktury finansowania ochrony zdrowia
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cenotworca niczone lub wswoim | tyczne w krotkim
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Produkt | g1 o | eapitala | PMC | ermera
Sol fizjologiczna 44905 0815 554 0,98
Gumowe podklad- 23,755 0905% 264 0,96
ki na kule
Para kul 103,655 8355 124 0,92
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