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I Abstract
Ecological Public Health

Public health thinking requires an overhaul, a return to and modernization around ecological principles. Ecological Public Health thinking, outlined
by Tim Lang and Geof Rayner, fits the twenty-first century’s challenges. It integrates what the authors call the four dimensions of existence: the ma-
terial, biological, social and cultural aspects of life. Public health becomes the task of transforming the relationship between people, their circum-
stances and the biological world of nature and bodies. These transitions are Demographic, Epidemiological, Urban, Energy, Economic, Nutrition,
Biological, Cultural and Democracy itself. By analyzing the theory and practice of public health last two or three centuries, the authors showed an
evolution in thinking about public health. The term ‘ecological public health” characterizes times in which everything is important, when it comes
to health and well-being. The challenge for policy makers is one of navigating this complexity to deliver better health and greater equality in health.

Stowa kiwczowe: ekologiczne zdrowie publiczne, ekosystem, model zdrowia publicznego, transformace
Key words: ecological public health, ecosystem, model of public health, transitions

Rzeczywisto$¢ XXI wieku wymusza na nas wpro-
wadzenie gruntownych zmian w mysleniu o zdrowiu
publicznym. Zadania tego podj¢li si¢ Tim Lang i Geof
Rayner?, nakreslajac pie¢ gtéwnych modeli zdrowia
publicznego, z ktérych najbardziej odpowiednim dla na-
szych czasdw okazuje si¢ model ekologicznego zdrowia
publicznego, taczacy materialne, biologiczne, spoteczne
i kulturowe aspekty zdrowia. Model ten uwzglednia takze
wiele transformacji, ktére zachodzity w ostatnim czasie.

Analizujac teori¢ i praktyke zdrowia publicznego
ostatnich dwoch trzech wiekdw, autorzy pokazali ewolu-
cj¢ w sposobie myslenia na temat zdrowia publicznego.
W trudnych ekonomicznie czasach zdrowie publiczne
przestalo by¢ politycznym priorytetem, a w zwiazku
z tym postep zdrowotny i spoteczny zostal powaznie
spowolniony. Poprawa zdrowia publicznego powinna
wigc si¢ sta¢ sercem definicji postgpu. W opinii publicz-
nej to wlasnie zdrowie publiczne jest pojeciem istotnym
ze wzgledu na dobro spoleczenstwa, lezacym u podstaw
ekonomii zdrowia.

Zapomniany ekosystem

W dobie zmian klimatycznych coraz bardziej istotny
staje si¢ zwiazek czlowieka z ekosystemem, od ktdrego
ostatecznie zalezy ludzkie zdrowie. Lang i Rayner zasta-
nawiajg si¢ wigc, dlaczego nowoczesne zdrowie publicz-
ne omal zapomniato o tym podstawowym potaczeniu, od
ktoérego si¢ wywodzi. Potaczenie zdrowia ludzi i ekosy-
stemow zastuguje bowiem na to, aby by¢ teraz w centrum
polityki.

Dziedzina, jaka jest zdrowie publiczne, powstala
w XVIII wieku, politycznie zostata okreslona w XIX
wieku 1 dopracowana w wieku nastgpnym, czgsto byta
redukowana do starych poje¢é dotyczacych warunkow
sanitarnych lub tez nowszych — dotyczacych opieki me-
dycznej czy edukacji zdrowotnej. Aby pokazaé, czym jest
zdrowie publiczne, autorzy przytaczaja definicje z 1920
roku autorstwa Charlesa Edwarda Winslowa, profesora
zdrowia publicznego Szkoty Medycznej Uniwersytetu
Yale. Definicja ta uwzglednia takie elementy, jak pro-
mowanie zdrowia, zapobieganie chorobom czy wczesna
diagnozg, podkresla takze znaczenie mechanizmow spo-
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tecznych, zapewniajacych jednostce odpowiedni poziom
zycia, jednak Lang i Rayner zastanawiaja sig, czy po nie-
mal stu latach jest ona nadal aktualna. Co prawie stulet-
nia definicja moze bowiem powiedzie¢ o eskalacji zmian
klimatycznych, o ponad 7-miliardowej populacji lub
o masowym konsumpcjonizmie, ktory jest ksztattowany
przez globalne media, lub globalnym wspdotwystepowa-
niu glodu i otylosci czy tez o chorobach niezakaznych
(cywilizacyjnych, dietozaleznych)?

Liczne transformacje wyzwaniem dla zdrowia publicznego

Ksztatt wspotczesnego zdrowia publicznego formu-
lowat si¢ przez stulecia. Teorie zdrowia publicznego
ewoluowaly wraz ze zmianami spoteczno-kulturowymi
i ekonomicznymi. Kazdy z etapow teoretycznych cha-
rakteryzowat si¢ odmiennymi paradygmatami, metodami
badawczymi i praktykami prewencyjnymi®. Dopiero na
poczatku XX wieku termin ,,zdrowie publiczne” zaczat
opisywac to, co rzeczywiscie mOowi nam sama nazwa,
czyli zdrowie spoteczenstwa. W istocie, zdrowie pub-
liczne méwi o ksztattowaniu warunkéw umozliwiajacych
odpowiedni rozwdj zdrowia. Dzisiaj zdrowie publiczne
musi uwzglednié 1 o$mieli¢ si¢ przeksztalei¢ wielkie tren-
dy Iub przemiany, ktore zaszty juz w XXI wieku. Przezy-
wamy wiele transformacji, na ktore musi dziata¢ zdrowie
publiczne: transformacje demograficzne, epidemiolo-
giczne, urbanistyczne, energii, ekonomiczne, zywienio-
we, bioekologiczne, kulturowe i demokratyczne. Tylko
poprzez uwzglednienie wszystkich przemian zdrowie
publiczne odzyska istotne znaczenie spoteczne. Niektore
z tych przemian sa dobrze udokumentowane w dziedzinie
zdrowia publicznego, w szczegolnosci zmiany demogra-
ficzne i epidemiologiczne. Niektdore zaczynaja dopiero
by¢ potwierdzane, na przyktad transformacja urbanizacji
lub dostaw zywnosci, ktéra powoduje zmiany zywienio-
we, co si¢ przyczynia do powstawania chorob niezakaz-
nych. Inne z kolei, takie jak zmiany dotyczace energii
(np. przejscie z paliw kopalnych na zrédta odnawialne),
dopiero zaczynaja miesci¢ si¢ w zakresie kompetencji
zdrowia publicznego. Podobnie psychologiczny wplyw
wspotczesnej reklamy, mediow oraz internetowych mani-
pulatorow w dziedzinie kultury wymaga pilnego podjecia
dziatan przez zdrowie publiczne. Dhugoletnie dazenie do
demokracji jest kolejng problematyczna przemiana, ktora
zdrowie publiczne musi uwzglednié. Autorzy zadaja wigc
pytania: Jaki inny system da rzeczywiste zaangazowanie
w ksztattowanie si¢ spoteczenstwa i bedzie odpowiedni
dla swiata, w ktérym tak wiele 0oséb doswiadcza poczucia
wyobcowania w zyciu?, Jak jeszcze mozna przeformuto-
wac¢ myslenie na temat zdrowia psychicznego, spoteczne-
go wykluczenia i nierownosci w zdrowiu?

Niestety, zbyt czgsto zdrowie publiczne jest mylone
z opieka zdrowotna. Do 2018 roku Stany Zjednoczone
beda wydawac 344 miliardy dolaréw rocznie na leczenie
otytosci, co bedzie stanowi¢ 21% wszystkich wydatkow
na opieke zdrowotna [1]. Inna kalkulacja zaktada, ze do
2048 roku wszyscy dorosli Amerykanie beda otyli lub
z nadwaga [2]. Taka gospodarka i spoleczenistwo musza
dostownie zawali¢ si¢ pod wlasnym cigzarem. W $wie-

cie, w ktorym bez myslenia o zdrowiu konsumujemy
nadmiar kalorii, w $wiecie, w ktorym bakterie zaczy-
naja by¢ odporne na znane nam antybiotyki, zdrowie
publiczne potrzebuje nowego, lepszego modelu. Model
ten powinien podkresla¢ zaleznos¢ ludzkiego zdrowia
od kompleksowych proceséw biologicznej adaptacji
i gwaltownych socjoekonomicznych zmian. Niedopaso-
wanie ludzi do warunkéw zyciowych staje si¢ bowiem
istotnym wyzwaniem dla zdrowia publicznego. Wedlug
Langa i Raynera wymaga to kompleksowego myslenia
ekologicznego, dlatego autorzy proponuja ekologiczne
zdrowie publiczne jako model na miar¢ XXI wieku.

Historyczne spojrzenie na zdrowie publiczne

Lang i Rayner w swoim artykule przedstawiaja krotka
histori¢ zdrowia publicznego i jego podstaw filozoficz-
nych, zaczynajac od czaséw wiktorianskich. Angielski
reformator spoteczny, Edwin Chadwick (1800-1880),
traktowat zdrowie w kategoriach kosztow i korzysci.
Jego mentorem byt autor filozoficznej koncepcji utyli-
taryzmu — Jeremy Bentham, dla ktorego celem polityki
spolecznej bylo zapewnienie ,,najwigkszego szczgscia
najwigkszej liczbie ludzi”. Najprawdopodobniej dla
Chadwicka szczgscie byto zbyt $miatg aspiracja, uwazat
bowiem, ze zdrowie publiczne oznacza po prostu mnigj
zgonow i chorob wsréd meskich cztonkéw gospodarstw
domowych, co przynosi dlugotrwate korzysci finansowe
ptynace do kasy panstwa. Jego amerykanski nasladowca,
Lemuel Shattuck w 1850 roku promowat jednak nowy
cel zdrowia publicznego, czyli zycie w doskonatym zdro-
wiu. Ostatecznie Chadwick glosil szerszy poglad na te-
mat zdrowia, ktdre to — jak twierdzit — plynie z poziomu
populacji do jednostki, a nie odwrotnie. Przygotowat on
raport dotyczacy warunkow sanitarnych populacji pracu-
jacej w Wielkiej Brytanii, w ktorym wykazat, ze wiek
chorych korelowat z przynaleznoscia do klas spotecz-
nych, a gtéwne przyczyny chorob i epidemii to zanie-
czyszczenie powietrza, brud, zaggszczenie ludnosci, brak
kanalizacji i czystej wody. Poglady Chadwicka przy-
czynily si¢ do wydania w 1848 roku pierwszej ustawy
o zdrowiu publicznym. Akt ten wprowadzil nowe zawo-
dy medyczne, m.in. stanowisko urzg¢dnika do spraw zdro-
wia, ktorym powinien by¢ lekarz odpowiednio przygoto-
wany w zakresie zdrowia publicznego. Wynikalo z tego
upodobanie, ktore traktowato zdrowie publiczne jako
dziedzing, zadanie, zbidr interwencji oraz zbidr przepi-
sow prawnych i technologii, prowadzone przez profesjo-
nalistow. Polityczny pragmatyzm, oportunizm oraz wiara
w rownowagg sit to cechy historii zdrowia publicznego.
Przyktadowo zakaz palenia w londynskim metrze byt
konsekwencja pozaru na stacji King’s Cross w 1987
roku, ktory spowodowat smier¢ 31 osdb. A wspominany
weczesniej Winslow zauwazyt, ze gdyby programy medy-
cyny szkolnej, wprowadzone w 1894 roku w Bostonie,
byty okreslane nie jako funkcja policyjna majaca na celu
wykrycie przypadkow chorob zakaznych, ale gdyby za-
proponowano w tym czasie zorganizowanie przychodni
leczacych za darmo choroby wsrdd dzieci szkolnych,
propozycja ta zostataby prawdopodobnie potraktowana
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jako socjalizm w najbardziej niebezpiecznej postaci [3].
Dowodzi to, ze poparcie zdrowia publicznego wymaga
politycznego obycia, a nie polityki opartej na faktach.

Pie¢ modeli zdrowia publicznego

Zbyt czesto decydenci polityczni traktuja zdrowie
publiczne tylko w kategoriach biomedycznych i spotecz-
nych. Komisja do Spraw Spotecznych Determinantow
Zdrowia WHO przypisuje na przyktad zdrowie publicz-
ne spotecznym podstawom. Lang i Rayner rozwingli
dotychczasowe zatozenia i przedstawili nie dwa, lecz
pig¢ gtownych modeli zdrowia publicznego, opartych
na roznych ideach i tradycjach (Tabela I). Zrozumienie
kazdego modelu pozwoli wyjasni¢ mozliwosci w unowo-
czes$nianiu dziedziny zdrowie publiczne.

Pierwszym opisywanym modelem jest model sanitar-
no-srodowiskowy, wywodzacy si¢ z ruchu sanitarnego,
ktorego podstawe stanowita teoria miazmatyczna. Glo-

sita ona, ze przyczyna takich chordb, jak cholera, dzuma
czy ospa, jest ,,morowe powietrze”, spowodowane choro-
botworczymi miazmatami, ktore wydobywaja si¢ z wne-
trza ziemi. Metoda walki z zagrozeniami jest zatem hi-
giena, poprawa warunkow sanitarnych pracy i bytowania
ludzi*. Inng teorig wykorzystujaca ten model byta teoria
zaktadajaca wystgpowanie czynnikow, ktore przenosza
si¢ migdzy ludzmi w bezposrednim kontakcie, a takze za
posrednictwem jedzenia, powietrza lub wody®. Teorie te
przyczynity si¢ do powstania nowych zawodow, takich
jak inspektor sanitarny, urbanista czy nawet projektant
ulicy.

Drugim modelem jest model biomedyczny, ktdéry ma
dwie postacie — pierwsza koncentruje si¢ na jednostce in-
dywidualnej, druga na catym spoteczenstwie (np. popula-
ryzacja szczepien od poczatku XIX wieku czy tworzenie
publicznych laboratoriow zdrowia). Ostatnimi czasy
zwrdcono szczegdlng uwage na wersje spersonalizowa-
na. W 1950 roku Stany Zjednoczone wydawaty jedynie

Sanitarno-srodowi-

Spoleczno-beha-

Techniczno-ekono-

Ekologiczne zdro-

niezdrowe produkty

uzaleznienia

skowy Biomedyczny wioralny miczny wie publiczne
. Glownym czynni- | Zdrowie zalezy od
. L Poprawa zdrowia . . rOWIym czynm owle za'ezy O
Srodowisko jest Zdrowie zalezy od | kiem rozwijajacym | udanego wspot-
, . . wymaga zrozu- . . , . Lo
Glowna idea zagrozeniem dla .. wiedzy i wzorcow | zdrowie jest wzrost | istnienia $wiata
. mienia przyczyn . ; .
zdrowia . . zachowania ekonomiczny przyrody i spote-
biologicznych . . .
i wzrost wiedzy czenstwa

Zagrozenia wynika- Niewiedza, brak . .

. . . . o Niedopasowanie
Przyczyny zlego |jace ze $wiata: brud, |Fizjologiczne spotecznego wspar- | Niskie dochody crtowieka do
stanu zdrowia niski poziom higieny, | nieprawidtowosci | cia, spolecznego i standard zycia rodowiska

Inzynieria, wysoka

Dwa nurty: pierw-
szy koncentrujacy

Kampanie infor-
macyjne, rozwoj

Rozwdj naukowy,

Analiza systemow
w celu zarzadzania

prawa kanalizacji,

dyczne, $rodki

zmiany zachowania,

niczne, poprawa

Gléowne metody _}a;l;osci ;:: {(;durl;tvc::lve isrlfina Ji;(i:]is;?e umiejetnosei zdro- | upowszechnianie flrzcilning;g;ﬁ:;z_
lice%:(l:jor-llovganie ’ dru?ivna caiyrjr; wotnych, marketing | wiedzy Z(}i’rowego srodowi-
spoteczenstwie spoleczny ska naturalnego
. Antykoncepcja, -
Czysta woda, po- Statystyki me- psychologiczne Produkty higie-

Ewolucyjne mysle-

Kamienie milowe | prawodawstwo znieczulajace, . rolnictwa, narodo- | nie przenikajace do
. . . . kampanie infor- . . .
kontrolujace palenie | przeciwbakteryjne . we ubezpieczenie | nauki
. . . macyjne dotyczace
tytoniu leki, szczepienia HIV/AIDS zdrowotne
f;;noljsi ;1@ pOJedy_n- Koszt; rea 7 Ingerejn.cja pz?nstwa, Diusotermi
Yy, ograni anie ktj | pomniejszenie goterminowa,
proaktywny; . . . .

czony wplyw na e zdrowia do czynni- | Przewrotne skutki | wymaga zmian
Glowna krytyka |nowoczesne choroby g a‘sc I;in a kéw poznawcezych, | wzrostu gospodar- | systemowych, mata

cywilizacyjne spo- ; ion}g;pcje — pomniejszanie czego rola indywidualne-

wodowane stylem e kulturalnych deter- go wysitku

zycia, np. otytos¢ minantow

Gléwnie postrzegane w coraz wu;kszyrg Partnerstwo pub- Zwigkszenie

jako majace zasto- stopniu koncentruje | Wiaczone do liczno-prywatne $wiadomosci na
Aktualny status J . . si¢ na predyspo- konsumpcjonizmu T, .

sowanie w krajach . . | spoteczna odpowie- | temat zmian $rodo-
modelu . . zycjach genetycz- | np. poprzez ,.teori¢ . s ) . .

rozwijajacych sig; ] . . dzialnos¢, wspolne | wiskowych w skali

mata widocznosé nych; medycynie | kuksafica wartosci makro

spersonalizowanej

Tabela 1. Charakterystyka modeli zdrowia publicznego.
Zrédio: G. Rayner, T. Lang, Ecological public health: reshaping the conditions for good health. Earthscan/Routledge, 2012 [4].
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Sanitarno-
-$rodowiskowe

Techniczno-
-ekonomiczne

Spoteczno-
-behawioralne

Rysunek 1. Ekologiczne zdrowie publiczne na tle wezesniejszych modeli.

Zrédlo: Opracowanie wlasne napodstawie: T. Lang, G. Rayner, Ecological public health: the 21st century s big idea?. ,, BMJ” 2012; 345:

e 5466.

4,4% PKB na ochrong zdrowia, w 2009 juz 17,4%, nato-
miast w 2040 roku prawdopodobnie wydatki te wzrosna
do poziomu okoto 29% [5]. Pomimo coraz wigkszych
naktadéw i rozwoju technologii medycznych nie potra-
fimy poradzi¢ sobie z chorobami niezakaznymi (takimi
jak otylos¢), ktdre przyczyniaja si¢ znaczaco do wzrostu
wydatkow na ochrong zdrowia.

Powyzszy przyktad jest uzasadnieniem powstania
trzeciego modelu zdrowia publicznego, czyli modelu
spoteczno-behawioralnego. Nie jest on wymystem cza-
sow wspodtczesnych, wiadey starali si¢ bowiem wplywaé
na zachowanie swoich obywateli z powodow zdrowot-
nych od wiekdéw. Obecnie model ten jest przeznaczony
gtdéwnie do rozwiazywania wtasnie chordb niezakaznych.
Badania przeprowadzone przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia pokazaty, ze Coca-Cola wydaje wigcej pienig-
dzy na marketing napojow bezalkoholowych, niz wynosi
caty dwuletni budzet WHO [6]. Zwolennicy tego modelu
uwazajq wigc, ze zdrowie publiczne powinno nasladowac
metody komercyjne, takie jak marketing spoteczny lub
modng ostatnio ,,teori¢ kuksanca” (nudge theory, teoria
tagodnych sugestii), wedtug ktorej nalezy wplywac na
zachowania spoleczne w stusznych sprawach (np. zwigk-
szenie liczby 0sdb oddajacych krew czy dawcdw szpiku
kostnego) poprzez proste wskazowki lub wykorzystu-
jac réwiesnikéw oraz wplywowych ambasadorow (np.
celebrytéw), ktorzy zacheca do dziatan na rzecz dobra
publicznego®.

Czwarty model zostal okreslony przez autordéw jako
techniczno-ekonomiczny. Tutaj zdrowie publiczne zalezy
od dwoch procesow: wzrostu gospodarczego 1 wzrostu
wiedzy. Wzrost gospodarczy podnosi standardy Zzycia,
co z kolei przyczynia si¢ do poprawy stanu zdrowia.
Noblista z ekonomii, Robert Fogel, nazywa ten trend
ewolucja techno-fizjologiczna™. Wedlug Langa i Ray-
nera w rzeczywistosci nie ma automatycznego zwiazku
migdzy wzrostem gospodarczym i wzrostem wiedzy
a poprawa zdrowia publicznego. Zwiazek ten by¢ moze
istnieje w pewnym stopniu, jednak zdrowie publiczne za-
lezy przede wszystkim od innych czynnikdw, takich jak
wiedza 1 zamoznos¢, a takze instytucji, przepisow prawa
czy odpowiedniego poziomu demokracji.

Kazdy z powyzszych modeli ma swoje zastugi,
jednakze gtdownie skupiajg si¢ one na samym czlowie-
ku, marginalizujac ekosystemy. Dlatego tez autorzy
przedstawiaja piaty model, ktory wygrywa ze swoimi
poprzednikami, a mianowicie ekologiczne zdrowie pub-
liczne. Model ten z jednej strony skupia si¢ na §wiecie
biologicznym (z obawy o zwigkszanie np. opornosci
na antybiotyki), z drugiej — na powigzaniach pomigdzy
zanieczyszczeniem przemyslowym, zuzyciem energii,
toksycznoscia a ich wptywem na cztowieka i nature. Za-
leta myslenia ekologicznego jest ztozona (kompleksowa)
teoria, ktora staje si¢ kluczowym elementem w obliczu
nowoczesnych koncepcji zdrowia (Rysunek 1).

Kompleksowosc ekologicznego zdrowia publicznego

Dla niektérych ekologiczne myslenie oznacza model
spoteczno-ekologiczny (wtasciwie ekologiczny model
Urie Bronfenbrennera® rozciagnigty na zdrowie pub-
liczne), jednakze pomniejsza to biologiczne powigza-
nia z ekologia, a przeciez sam termin ,,ekologia” zostat
wprowadzony przez Ernsta Haeckela, ucznia Darwina.
Dla autoréw potgga myslenia ekologicznego jest jego ak-
ceptacja kompleksowych i wielowarstwowych polaczen.
W pierwszej wygloszonej prezentacji na temat ekologicz-
nego zdrowia publicznego John Hanlon powiedziat, ze
zdrowie publiczne musi si¢ zaja¢ biologicznym, material-
nym, spotecznym i kulturowym wymiarem cztowieka,
jego zycia i srodowiska fizycznego.

Sita ekologicznego modelu zdrowia publicznego jest
to, ze, po pierwsze, opiera si¢ na pozostatych modelach
ije integruje. Po drugie, formutuje nowoczesne myslenie
o ztozonosci 1 dynamice systemu. Po trzecie, ekologiczne
zdrowie publiczne ma na celu zbudowanie wiedzy jako
ciaglego zaangazowania intelektualnego. To oznacza da-
zenie do spotecznych wartosci, uwzgledniajac role grup
interesu i debatg w spoteczenstwie, a nie tylko w za-
mknietych krggach naukowych. Po czwarte, uwzglednia
ewolucyjne perspektywy w takich sprawach, jak zywie-
niowe niedopasowanie do reakcji biologicznych. Wresz-
cie jest to interdyscyplinarny model majacy wielu akto-
row. Dowodzi to, ze zdrowie publiczne wymaga dziatan
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Fizyczna i energetyczna
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np. ogrzewanie, energia,
woda, mineraty, budynki,
system transportu.

Wymiar
MATERIALNY

Biofizjologiczne procesy
zyciowe, od poziomu
mikro do makro, a takze
caty ekosystem, np.
rosliny, zwierzeta, ludzie
i ich fizjologia.

Wymiar
BIOLOGICZNY

Wymiar
KULTUROWY

Idee i samoswiadomos¢;
Swiadomos¢ spoteczna;
pokazuje, w jaki sposéb
mys$lg ludzie.

Rysunek 2. Cztery wymiary ludzkiej egzystencyi.

Wymiar
SPOLECZNY

Uwzglednia relacje
miedzyludzkie; pokazuje,
w jaki sposob jest
zorganizowana
spotecznos$¢; jakie sg
interakcje miedzy ludzmi
i instytucjami, w ktérych
dziatajg.

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie: T. Lang, G. Rayner, Ecological public health: the 21st century s big idea?, ,, BMJ” 2012, 345:

e 5466.

na wielu frontach i obejmuje argument znany juz w XIX
wieku — dzialania dotyczace zdrowia publicznego wyma-
gajq zaangazowania catego spoleczenstwa w zdrowie.

Autorzy uwazaja, ze w XXI wieku ekologiczne zdro-
wie publiczne musi si¢ zaja¢ czterema wymiarami egzy-
stencji. Sa to: (1) wymiar materialny — fizyczna i ener-
getyczna infrastruktura istnienia (materia, energia, woda),
czynniki, od ktorych zalezy zycie, (2) wymiar biologiczny
— biofizjologiczne procesy zyciowe oraz caly ekosystem
(wszystkie gatunki roslin i zwierzat, a takze mikroorgani-
zmy), (3) wymiar kulturowy, opierajacy si¢ na normach
spotecznie sankcjonowanych i uznawanych jako korzyst-
ne z punktu widzenia indywidualnej osoby, rodziny czy
grupy wspolnotowej; pokazujacy, w jaki sposob ludzie
mysla; odnoszacy si¢ do swiadomosci wspolnego dziedzi-
ctwa kulturowego, (4) wymiar spoleczny uwzgledniajacy
relacje migdzyludzkie; pokazujacy, w jaki sposob jest zor-
ganizowana spotecznos¢ oraz jakie sa interakcje migdzy
ludZzmi i instytucjami, w ktérych dzialaja (Rysunek 2).

Wspolczesnie zdrowie publiczne wymaga wielopo-
ziomowych dziatan, koordynowanych nie tylko przez
panstwo, lecz takze przez sektor prywatny, handel i spo-
feczenstwo obywatelskie. Specjalisci zajmujacy si¢ zdro-
wiem publicznym musza teraz w wigkszym stopniu niz
wcezesniej zaangazowac si¢ w materialny, biologiczny,
spoteczny i kulturowy poziom egzystencji, aby zdrowie
publiczne stato si¢ bardziej efektywne.

Zdrowie publiczne musi odzyska¢ zdolnos¢ i cheé
zajmowania si¢ kompleksowo réznymi dzialaniami. Wy-
maga to aktywnego udziatu spoleczenstwa, a takze no-
wego potaczenia interwencji i dziatan, ktore przyniesie
zmiany i ztagodzi determinanty zdrowia; lepiej dopasuje
publiczne i prywatne wybory, pozwalajac tym samym
osiagng¢ zdrowie w wymiarze globalnym, gospodar-

czym, spotecznym i ludzkim. Osoby zawodowo zajmu-
jace si¢ zdrowiem publicznym musza mysle¢ i dziataé
ekologicznie, jesli chca pomdc przeksztatci¢ warunki
umozliwiajace rozwdj zdrowia.
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