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Monitoring of life quality, especially of people’'s health condition is a decisive factor in
establishment of priorities of social development. The WHO has introduced the quantitative
index referred to as the Human Development Index — HID which takes into consideration
three factors: medium length of life at birth, education and life standard. We found out, that
HDI closely correlates with the healthy life expectancy and it is the index of probability of
death at the age between 15 - 60 years. At the same time, it is also the index of probability of
death of children below 5 years of age. There are also combined indices, e.g. social capital set
from a bigger number of parameters, but its establishment often runs into the lack of reliab-
le information. We suggest using the HDI to quantify the health dimensions of life quality,
which enables to compare the life quality in single countries and its time trend can be studied

well.

Monitorovanie kvality Zivota zbavené subjektivne-
ho ,pocitového” hodnotenia je rozhodujuce pri volbe
priorit rozvojovych stratégii kazdej krajiny. Zdravotny
stav obyvatelstva je azda najvyznamnejsim indikdtorom
kvality Zivota. V poslednych rokoch vychadza z tohto
axiomu aj Organizdcia spojenych narodov (OSN)
a Svetova zdravotnicka organizdcia (WHO), ktoré vypra-
covali objektivne ukazovatele kvantifikujice zdravotné
dimenzie kvality zivota. Medzi zdravim populdcie, kva-
litou Zivota a jej pozitivnym rozvojom existuju tesné
vztahy: ¢im je clovek zdravsi a vzdelanejsi, tym vacsie
md predpoklady na dosiahnutie vy$sej kvality zZivota,
a stcasne rast kvality zivota sposobeny rastom ekono-
miky a vzdelanosti je spojeny so zlepSovanim zdravot-
ného stavu jedincov i spolocnosti.

Na kvantifikaciu kvality Zivota a rozvoja spolocnosti
sa v sticasnosti pouziva index ludského rozvoja (v anglo-
saskej literatire Human Development Index — HDI),
umoznujici medzindrodné porovnanie kvality Zivota
v jednotlivych krajinach alebo oblastiach. Pri jeho ur-
covani sa vychddza z troch najvyznamnejsich dimen-
zii Zivota:

- zdravie a dlhy Zivot (ako kritérium sa berie ocakéva-
na dlzka zivota pri narodeni),

— wvzdelanie (miera gramotnosti - 2/3 vahy a kom-
binovand miera zapisu na zdkladné, stredné

a vysokeé skoly - 1/3 vahy),

- zivotnd uroven (hruby domadci produkt na obyvate-
la v parite kipnej sily).

Cielom tohto prehladu nie je detailny opis vypoctu
HD], ale prezentovanie poslednych dostupnych vysled-
kov pre eurdpske krajiny (WHO, 2005a,b). Tab. 1. uva-
dza hodnoty indexu Iudského rozvoja (HDI) v rozpati
0 - 1, ako aj nadej na roky zdravého Zivota (Health Ad-
justed Life Expectancy — HALE) osobitne pre muzov
a zeny vo vacsine eurdpskych krajin.

¢ Index ludského rozvoja (Human Development
Index — HDI). Najvyssie hodnoty tohto indexu dosa-
huju, podla ocakdvania, obyvatelia krajin s tradicnym
demokratickym zriadenim, ktoré lezia v severnej
a strednej Eurdpe. Po nich nasleduju obyvatelia Statov
leziacich na brehoch Stredozemného mora. Umieste-
Visegradskej Stvorky. Slovensko sa zaradilo medzi po-
baltské postsovietske krajiny a predbehlo iba Bulhar-
sko, Rumunsko a tri slovanské postsovietske staty (Bie-
lorusko, Rusko a Ukrajinu).

* Nddej na roky zdravého zivota (Health Adjusted
Life Expectancy — HALE) je novy, iba v poslednych
rokoch zavedeny ukazovatel. Nahradil casto pouziva-
nu ocakdvami dizku zZivota pri narodeni, teda je to ukazo-
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1. Tesna korelacia medzi ocakavanou dlzkou Zivota muzov plnom zdravi

(HALE) Indexom ludského rozvoja (HDI)

vatel, ktory odrdza celkovu Struktiru
amrtnosti populdcie - zahfnajdci
amrtnost vsetkych vekovych skupin,

deti, dospievajucich, dospelych i sta-
rych 0sob. Na druhej strane vsak uka-
zovatel ocakavand dlzka Zivota pri naro-
deni nezahfna zdravotny stav populé—
cie. Novy ukazovatel HALE pri
narodeni uddva o¢akdvand dizku zivo-
ta adjustovanui na morbiditu, nie na
mortalitu. Inymi slovami, udava pocet
rokov, ktoré ma clovek nadej prezit
v ,plnom zdravi” (WHO, 2005c).
Pomerne tesna je korelacia medzi
ocakavanou dlzkou zivota muzov
v plnom zdravi (HALE) a indexom Iud-
ského rozvoja (HDI). Vztah je vysoko
preukazny a dokazuje, ze pomocou
HDI mozno odhadnut nadej na roky
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Tab. 1. Index Iudského rozvoja (HDI) a nadej na roky zdravé-
ho Zivota (HALE) muZzov a Zien v eur6pskych krajinach r. 2002

Krajina HALE

HDI muzi Zeny
Norsko 0,956 70,4 73,6
Svédsko 0,946 71,9 74,8
Belgicko 0,942 68,9 73,3
Holandsko 0,942 69,7 72,6
Velka Britania 0,936 69,1 72,1
Svajciarsko 0,936 71,1 75,3
Finsko 0,935 68,7 73,5
Rakusko 0,934 69,3 73,5
Francuzsko 0,932 69,3 74,7
Nemecko 0,925 69,6 74,0
Spanielsko 0,922 69,9 75,3
Taliansko 0,920 70,7 74,7
Grécko 0,902 69,1 72,9
Portugalsko 0,897 66,7 71,7
Ceska republika 0,868 65,9 70,9
Estonsko 0,853 59,2 69,0
Polsko 0,850 63,1 68,5
Madarsko 0,848 61,5 68,2
Litva 0,842 58,9 67,7
SLOVENSKO 0,842 63,0 69,4
Lotyssko 0,823 58,0 67,5
Bulharsko 0,796 62,5 66,8
Rusko 0,795 52,8 64,3
Bielorusko 0,790 56,6 64,9
Rumunsko 0,778 61,0 65,2
Ukrajina 0,777 54,9 63,6

Zdroj: WHO, 2005a

zdravého zivota obyvatelov v danej kra-
jine. Vztah medzi ocakdvanou dlzkou
zivota zien v plnom zdravia HDI je eSte
tesnejsi (r =0,947, P =0,000). Asi 90 %
o¢akdvanej dlzky Zivota Zien v plnom zdravi mozno vy-
svetlit faktormi, ktoré sa pouzili na vypocet HDI (!).

0,98

¢ Pravdepodobnost timrtia vo veku 15 — 60 ro-
kov (Probablity of Dying /per 1000/ betwen Ages 15
and 60 Years / Adual Mortality Rates) je dalsi novy
indikator, ktory zavadza WHO (2005c¢). Jeho ¢isel-
na hodnota vyjadruje pravdepodobnost, Ze 15-roc-
na osoba zomrie skor, nez by dosiahla 60 rokov. Iny-
mi slovami, tento ukazovatel vyjadruje pravdepo-
dobnost dumrtia v najproduktivnejSom veku. Zistili
sme, ze medzi indexom ludského rozvoja (HDI)
a tymto ukazovatefom existuje v Eurdpe Statisticky
vysoko preukazny negativny vztah (u muzov i zien
sa korela¢ny koeficient priblizuje hodnote 0,8, p =
0,0000). Je to pochopitelné, pretoze umrtie vo veku
15 - 60 rokov znamena nielen tazku stratu pre rodi-
nu, ale aj pre celd spoloc¢nost. Pre ruskych muzov
sa hodnota HDI pohybuje okolo 0,5, ¢o znamend, Ze
iba polovica 15-rocnych ruskych chlapcov ma nadej
dozit sa 60 rokov (!).

* Pravdepodobnost timrtia dietata v nizsom veku
ako 5 rokov (Probablity of Dying /per 1000/ under Age
5 Years/Under — 5 Mortability) je dal$im novym in-
dikdtorom, ktory zaviedla WHO (2005c¢). Vyjadruje po-
cet umrti do 5 rokov veku na 1 000 zivo narodenych
deti. Tab. 2 uvddza stdty s velmi nizkou, strednou a ex-
trémne vysokou pravdepodobnost’ou Limrtnosti detf do

v Eurépe av Amerlke, najvyssie dosahuje v Afrike.
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Umiestenie Slovenska je velmi dobré,
najma v porovnani s USA a Polskom,

s prihliadnutim na vysoky pocet rom- 22

2. Nelinearny nepriamy vztah medzi hodnotou HDI a pravdepodobnostou
umrtia deti do veku 5 rokov

skych deti v SR. Vzhladom na Zivotny Albansko

Styl romskych komunit je v nich dmrt-
nost deti ovela vyssia ako u majority.
Je pravdepodobné, ze umrtnost deti
majoritného obyvatel’stva (Slovékov
a Madarov) je uz na drovni Anglicka
alebo Ceska. Po tspesnej integracii
Roémov by sa aj celkova stredna dlzka
zivota v SR mierne zvysila. Index HDI
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vplyv romskej populdcie, su prijatel-
né.

HDI ma vyhodu, ze ho mozno lahko
stanovit pre rozne krajiny. Poskytuje uzitocnu informa-
ciu o priemernyjch zdravotnyjch dimenzidch Zivota v danom
State. Na druhej strane je nepouziteIny na hodnotenie
zdravotnych dimenzii minorit, v pripade Slovenska rom-
skej populdcie, pretoZe nemdme dostatok relevantnych
udajov pre vypocet HDIL

Existuju aj iné, zloZitejsie ukazovatele kvality Zivo-
ta. Sociolégovia zdoraznuju vyznam socidlneho kapitd-
Iu pre kvalitu fudského Zivota a zdravie. Socidlny kapi-
tdl zahfna desat faktorov:
socialny gradient,
stres,
vcasné obdobie zivota,
spolocensku izoldciu,
pracovné podmienky,
nezamestnanost,
spoloc¢ensku podporu,
zavislost od alkoholu, nikotinu a drog,
zlozenie stravy,
dopravu.

Detailnejsi rozbor vplyvu tychto faktorov na ludské
zdravie mozno ndjst v nasich prehladoch (Ginter, 2001a,
2001b). Sociolégovia zdoérazruji najma pozitivny vplyv
solidarity medzi vSetkymi ¢lenmi multietnickej spoloc-
nosti a, naopak, silny negativny vplyv socidlnej izoldcie.
Endokrinolégovia povazuju za mimoriadne vyznamnu
ulohu stresu. Ekolégovia a environmentalisti kladd do-
raz na Cistotu ovzdusia, vody a pody. Z praktického hla-
diska sa vsak zda byt uzitocnejsi sice jednoduchsi
a zjednodusujuci index Tudského vyvoja (HDI), ktory

index ludského rezvoja (HDI)

Tab. 2. Pravdepodobnost timrtia deti do 5 rokov vo vybra-
nych krajinach r. 2003

Pocet deti

s pravdepodobnostou
umrtia do veku 5 rokov na
tisic zivo narodenych deti

Krajina

Singapur, Japonsko, Norsko,
Svédsko, Finsko

Cesko, Dansko, Spanielsko,
Franctizsko, Nemecko, Belgicko,
Slovinsko, Taliansko, Juzna Kérea
Velkd Britania, Izrael, Rakusko,
Portugalsko, Holandsko, Kanada,
Australia, Grécko, Irsko, Novy
Zéland

Kuba, Malajsko, Chorvatsko

SLOVENSKO, USA, Spojené
emiraty, Polsko

Cile, Litva, Madarsko

4

8

9

Kuvajt, Macedonsko, Lotyssko,
Srbsko

Uruguaj, Bulharsko, Sri Lanka,
Libya, Rusko

Rumunsko, Ukrajina, Jamajka,
Kolumbia, Venezuela, Albansko

12-14

15-17

20-21

Brazilia, Salvador, Filipiny, Cina 35-37

Mali, Somalsko, Libéria,
Afganistan, Angola, Niger

Zdroj: WHO, 2005¢
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mozno lahko vy¢islit pre kazdu krajinu. Je poteSiteIné,
ze jeho hodnota v poslednych rokoch pre Slovensko stu-
pa (WHO, 2005b).

Monitorovanie kvality Zivota, najmd zdravotného
stavu obyvatelstva je rozhodujtce pre stanovenie prio-
rit rozvoja spolo¢nosti. WHO zaviedlo a pouziva ako
kvantitativny ukazatel tzv. index ludského rozvoja (HDI),
ktory berie do uvahy tri faktory: strednu dlzku Zivota
pri narodeni, vzdelanie a Zivotnu droven. Zistili sme,
ze HDI tesne koreluje s nadejou na dlzku zdravého
zZivota a je ukazovatelom pravdepodobnosti imrtia vo
vekovom intervale 15 - 60 rokov. Stcasne je aj ukazo-
vatelom pravdepodobnosti umrtia deti do veku 5 ro-
kov. Existuju aj zlozitejsie ukazovatele, napr. socidlny
kapitdl, ktory vychddza z vacsieho poctu parametrov,
ale jeho stanovenie naraza casto na nedostatok spo-
lahlivych informacii. Odportcame, aby sa na kvantifi-
kdciu zdravotnych dimenzii kvality Zivota poZzival HDI,

Foto: www. quality of life.com

ktory o. i. umoznuje porovnat jednotlivé krajiny a jeho
¢asovy trend mozno dobre sledovat.
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