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Zdravotníctvo: externality (PE:očkovanie; NE: šírenie nákazy), zmiešaný statok, obmedzená konkurencia, redistribúcia (bohatí-chudobní; zdraví-chorí)

Asymetrická informácia: poskytovateľ/producent má „viac“ informácie ako spotrebiteľ

Následky: adverse selection, supplier induced demand (vyvolaná spotřeba), moral hazard 

Riešenia: a/ adverse selection: povinné poistenie,…. (principal-agent problém)
b/ vyvolaná spotřeba – regulácia
c/ morálny hazard – povinné poistenia, poplatky


Metabolické poruchy: diéty, sú diétne potraviny liek?, „wicked problem“
· Lump sum dávka (kto bude dávať)
· Relatívna dávka
· Cenová regulácia
· Priame poskytovanie (prehlásenie za liek)

VŠ vzdelávanie: financovanie. Problém: redistribúcia pre chudobných (štipendiá) a pozitívna externalita (dotácia)

E-government (governance): zníženie byrokratických nákladov (prípadne pozitívne externality). Limit: digital divide, cybersecurity, privacy

Účasť vo volbách (public choice): costs/benefits (rational voter theory)
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Funkcie štátu  Príčina/y  Nástroj  

Distribučná  Sociálna  nerovnosť  Dávky  

Alokačná  Kolektívne statky,  externality,  nedostatočná  informácia,  monopol  KS: produkcia/  financovanie   Ex: dane,  dotácie,  regulácie   Inf: produkcia, regulácia   Mon: regulácia,  produkcia  

Stabilizačná  Makro   

Právny štát  Ochrana práv   
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