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OCHRONA ZDROWIA JAKO FORMA INWESTYCJI
W KAPITAL LUDZKI

Celem artykulu jest wykazanie, Zz¢ ochrona zdrowia stanowi forme¢ in-
westycji w kapital ludzki. 1 fakt ten powinien by¢ uwzgledniony przy
dokonywaniu wydatkow ze $rodkéw publicznych.

1. INWESTYCJE W KAPITAL LUDZKI

Kapital ludzki to: ,,zaséb wiedzy, umicjetnosci, zdrowia, sity i energii
witalnej zawarty w danym czlowicku/spoleczenstwie!. Zagadnicnic kapitatu
ludzkicgo, inwestycji w czlowicka? i wplyw kapitatu ludzkicgo na rozwoj
spoleczno-ckonomiczny podejmowany jest przez wielu ckonomistow. Kon-
cepcja kapitatu ludzkiego jako czynnika wzrostu gospodarczego i postgpu
technicznego byla obecna od poczatku w nowozytnej literaturze ckonomicz-
nej. Nicktorzy ckonomisci wiaza ja z 1. Fiszerem lub z pracami W. Pet-
teyego. Jednak szczegblne znaczenie w rozwoju koncepeji kapitatu ludzkiego
posiadaly pracc T. W. Schultza (Investment Capital oraz G. S. Beckera
(Human Capital). Znaczenie kapitabu ludzkicgo w tzw. teoriach wzrostu
endogenicznego wigze si¢ wspolezesnic m. in. z R. Lucasem, P. Romerem,
R. Solowem?.

Na temat zaleznosci migdzy rozwojem ekonomicznym i dobrobytem kraju
a poziomem nakladéw na czowicka istnicje wicle pogladow, gdzie podnosi
si¢ Scista zalezno$¢é migdzy wydatkami na spoleczenstwo a tempem wzrostu

* Dr, adiunkt w Katedrze Finansoéw Przedsigbiorstw Akademii Ekonomicznej w Poznaniu.

'S, R. Domanski, Kapital ludzki i wzrost gospodarczy, PWN, Warszawa 1993; s. 19.

2. Wierzbicki, Inwestycje w czlowieka oraz ich efektywno$é, ,Pozmanskie Roczniki
Ekonomiczne”, 1973, t. XXVI, s. 185-199.

3D. Granicwska, Kapital ludzki jako cel strategiczny polityki spolecznej, Warszawa
1999, s. 9.
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gospodarczego®*. Zasadniczo jednak w ckonomii panuje do$¢ powszechne
przeckonanie, ze kapitat ludzki stanowi dzi§ najwaznicjszy czynnik wzrostu
gospodarczego, za§ inwestycje stuzace jego powigkszaniu w rownym stop-
niu determinuja przewage — badz jej brak — konkurencji poszczegdlnych
krajow w wymianic mi¢gdzynarodowej. I im wyzsze naklady na czlowicka,
jego wyksztalcenie, wicdzg, ochrong zdrowia, tym szybszy rozwdj gospo-
darczy?.

Inwestycje w kapital ludzki to dzialania podnoszace jakos$¢ ludzkich
zdolnofci, ktore to przez powigkszanie zasobéow w ludziach wplywaja na
przyszly pienigzny i fizyczny dochod®. Inwestowanic w czlowicka, w kapital
ludzki tzn. zdrowie, wiedzg, umicjetnosei i talenty ludzi nic tylko pomnaza
bogactwo kraju i przyspicsza postgp cywilizacyjny dzigki pomnozeniu ich
zdolnosci do pracy, ale samo jest samoistnym bogactwem i celem sklada-
Jacym si¢ na spoleczng i indywidualng funkcj¢ uzyteczno$ci. 1 w zwiazku
z powyzszym, wiclu ckonomistow wyraza poglad, ze podstawowym kierun-
kiem dziatan rozwoju ckonomicznego powinny byé¢ inwestycje w czlowie-
ka/kapital ludzki, majace na cclu podnoszenic jakosci ludzkich zdolnosci.

Inwestycje w kapital ludzki sa jednak procesem zaleznym od zjawisk
makrockonomicznych i od strategii gospodarczej rzadow, ale zawsze reali-
zujacym si¢ o tyle, o ile dokonuje si¢ je w indywidualnych osobach. Do-
konuje si¢ je za$ o tyle, o ile inwestycje w czlowicka w ludzi przybicrajace
konkretng posta¢ nakladow materialnych i nakladow czasu przetworzone
zostang w zasoby zdrowia, energii, wiedzy i umicjetnosci skladajacych sig
na ten kapital. Wigcej edukacji i nauki to podstawowy postulat teorety-
czny koncepcji kapitatu ludzkicgo, a wigcej nakltadow na te cele to glowna
jej dyrektywa praktyczna’. Oczywiscie, poziom wyksztalcenia (zasob wiedzy
technicznej, ckonomicznej i organizacyjnej), kreatywno$¢, umicjetno$é
innowacyjnego myslenia wplywaja obecnic na tworzenic nowych technologii,
produktow czy ustug, od ktorych to w coraz wigkszym stopniu wspol-
czeSnie zaleza wydajno$é, konkurencyjnos¢ i efektywnos$é. Umicjetnosci
tych nie mozna byloby jednak uruchomi¢ bez potencjalu zdrowotnego
spoleczenstwa®.

*V. Korporowicz, Dostep do ustug medycznych jako element rozwoju spoleczno-eko-
nomicznego, [w:] Wzrost gospodarczy i rozwij spoleczny jako paradygmaty wspélezesnosci, red.
J. Osinski, SGH w Warszawie, Warszawa 2003, s. 289.

*D. Graniewska, op. cit., s. 9.

¢S. R. Domanski, op. cit., s. 19.

7 Kapital ludzki. Stan i perspektywy. Raport nr 27, Rada Strategii Spoteczno-Gospodarczych
przy Radzie Ministrow, Warszawa 1998, s. 86 i 258-259.

V. Korporowicz, op. cit., s. 288.
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2. ZDROWIE JAKO FORMA KAPITALU LUDZKIEGO

Znaczenic zdrowia wynika nic tylko z faktu, Ze stanowi czy tez jest
traktowane jako dobro konsumpcyjne, ale takze jest forma kapitatu ludz-
kicgo, ktora wzmacnia wyniki ckonomiczne zardwno na indywidualnym jak
i na makrockonomicznym poziomic®. Model popytu na dobro zwane ,,dob-
rym zdrowiem” zaproponowal M. Grossman'®, wedlug ktorego zdrowic moze
by¢ traktowane jako trwaly zasob kapitalowy, ktory wytwarza pewien cfekt,
a mianowicic ,zdrowy czas”. Zasob ten podlega deprecjacji w miarg upltywu
czasu i moze by¢ powigkszany lub odnawialny przez odpowiednie naklady''.

Niewatpliwie, zdrowic wplywa na wyniki eckonomiczne zardéwno w sposob
bezposredni, jak i posredni. Sposob bezposredni przejawia si¢ we wplywie
na produktywno$¢ pracownikow. Zdrowi pracownicy sa zasadniczo bardzicj
fizycznic i psychicznie silnicjsi niz ci dotknigei chorobami lub niepelno-
sprawnoScig. Poza tym, rzadzicj sa nicobecni w pracy z powodu choroby
swojej, czy tez czlonkéw rodziny. Wplyw po$redni zdrowia przejawia sig
w tym, iz poprawa zdrowia powoduje wzrost zwrotu z innych form kapitatu
ludzkiego jak edukacji i do$wiadczenia zawodowego'?, czyli prowadzi do
optymalnego uzycia kapitalu zainwestowanego w ksztalcenie®. Zdrowe dzieci
uczeszezajy regularnic do szkoly, co tym samym wplywa na to, z¢ uzyskuja
lepsze wyksztaleenie, a jako doroéli lepsze zarobki., Rowniez, zdrowi pracow-
nicy o wysokim wskazniku oczekiwanych lat zycia maja mozliwo$¢ zdobycia
wickszego do$wiadcezenia zawodowego'®. Poza tym, zdrowic jako forma
kapitatu ludzkicgo ma wplyw réwniez na bezpo$rednic inwestycje zagranicz-
ne, ktore przyczyniaja si¢ do obnizenia bezrobocia, zaklocajacego realizacie
podstawowych funkcji rodziny a szczegélnie funkcji ekonomicznej. W kon-
tek$cic jakosci kapitalu ludzkicgo jest to problem bardzo istotny, gdyz
minimalizujc lub wrecz uniemozliwia odpowicdnic naklady rodzin na wy-
ksztalcenic dzieci's. Dlatego tez rozwdj gospodarczy jest niemozliwy bez
zdrowego i sprawnic funkcjonujacego spoleczenstwa, ktore posiada umicjet-
nos¢ adaptacji do zmieniajacych si¢ warunkow zycia.

Zdrowic podobnic jak edukacja jest forma kapitatu ludzkiego 1 jest
fundamentalnym warunkiem dla rozwoju ekonomicznego. Paradygmat, ktory

9 M. Alsan, D. E. Bloom, D. Canning, The Effect of Population Health on Foreign
Direct Investment, NBER Working Paper No.10596 June 2004, s. 1.

©M. Grossman, On the Concept of Health Capital and The Demand for Health,
»Journal off Political Economy” 1972, vol. 80, no 2, March/April, s. 233 i n.

'S R. Domanski, op. cit., s. 25.

2 M. Alsan, D. E. Bloom, D. Canning, op. cit, s. 1 in.

3 S R. Domanski, op. cit., s. 24.

4 M. Alsan, D. E. Bloom, D. Canning, op. cit, s. 1 in.

D. Graniewska, op. cit., s. 15.
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ilustruje rys. 1 wskazuje na kierunki rozwoju zdrowia, jak i wydatki na
zdrowie, ktore nie tylko bezposrednio prowadzy do dobrobytu spoleczenstwa,
alc takze do wzrostu gospodarczego. Migdzy innymi z rys. |
wynika, ze zdrowic wzajemnic oddzialuje z dochodem - bezposrednio poprzez
produktywno$¢ pracownikéw i poérednio poprzez wplyw zdrowia na in-
westycie w kapital ludzki i materialny. Wedlug tego paradygmatu istnicje
wicle sposobow oddzialywania — interwencji politycznej na system'6, Po-
twicrdza to zatem fakt, zc wazna jest $wiadomos¢, jak i postrzeganie
nakladow na opickg zdrowotna jako nakladéw o charakterze bezposrednio
rozwojowym'”.

Technologie biomedyczne
Sposoby antykoncepcji
Klimat, geografia,

Polityka ochrony Srodowiska

DOCHOD
Zmiany technologii Oszczednosei rzadowe
Warunki handlowe Stopy procentowe

Klimat
Geograficzne bariery handlu

Rys. 1. Zdrowic i dochod — nowy paradygmat
Zrodto: D.Bloom, D. Canning, Health as Human Capital and Its Impact on Economic
Performance, ,;The Geneva Papers on Risk and  Insurance” 2003, vol. 28, No 2, April,
s. 311-312.

Kazdy czlowick, juz w momencie urodzenia, jest wyposazony w okreslony
kapital zdrowia. Jednak od tego momentu kapital ten ulega ciaglej deprec-
jacji. W celu utrzymania kapitatlu zdrowia na odpowiednim poziomie nalezy
w nicgo inwestowa¢. Forma inwestycji w kapitat zdrowia bedzie zarowno
korzystanic z ustug medycznych, jak i odpowicdnic odZywianic, dziatania
poprawiajace kondycj¢ fizyczna, poprawg warunkow Zycia i pracy, ksztal-
towanie zdrowego srodowiska, zdobywanic wyksztalcenia itp. Ksztaltowanic
kapitalu zdrowia z jednej strony odbywa si¢ w wyniku dziatan podejmo-

16 D. Bloom, D. Canning, Health as Human Capital and its Impact on Economic
Performance, ,The Geneva Papers on Risk and Insurance” 2003, vol. 28, no 2, April,
s. 311-312.

Y Kapital ludzki, Stan i perspektywy..., s. 15.
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wanych przez jednostke (troska o wlasne zdrowic) a z drugiej zalezy od
dziatan zbiorowych. Wynika to z faktu, 7c nawet najwigksze zaangazowanic
Jednostki w poprawg, utrzymanic czy ochrong zdrowia ma ograniczony
wplyw na jej kapitat zdrowia, ponicwaz wicle skladajacych si¢ na niego
czynnikow, czy tez majacych wplyw, znajduje si¢ poza kontrola jednostki'®.
Wskazuje to niewatpliwic na konicczno$é funkcjonowania w ramach systemu
ochrony zdrowia dwoch dziatow, tj. indywidualnej opicki zdrowotnej (czyli
stuzb medycznych) i zbiorowej ochrony zdrowia, czyli stuzb zdrowia pub-
licznego. Dlatego bardzo istotne jest formulowanic przez panstwo polityki
zdrowotnej uwzgledniajacej sferg indywidualnej opicki medycznej, jak i wiclo-
scktorowe dzialania sluzgce utrzymaniu zdrowia ogoétu ludnosci — dziatania
zdrowia publicznego'®. Szczegodlnie, 7e dzialania na rzecz zdrowia publicznego
$q uwazanc za najtanszq inwestycje w zdrowie spoérod form opieki zdrowot-
nej?’. Biorgce pod uwage czynniki wplywajace na zdrowie czlowicka, nalezato-
by spodziewaé si¢, Zze w zakresic prewencji najwigksze rezultaty mozna
osiaggna¢ w wickszej mierze dzigki prozdrowotnym zmianom w szeroko
pojetym stylu Zycia, a w drugicj kolejnosci dzigki prozdrowotnym zmianom
warunkow ckologicznych czlowicka?!,

Rynek ochrony zdrowia jest specyficzny a zabezpieczanie zdrowia czgsto
wymaga znacznego zaangazowania rzadu. Szczeg6lnie choroby infekcyjne
maja oczywisty wplyw zewnetrzny i kreuja publiczne zainteresowanie ich
kontrola, czy tez niepewno$¢ wystapicnia choroby. Jednakze stabosci rynku
sa powszechne w zakresic ochrony zdrowia, ubezpicczeniach i wystepuja
najczeScicj w wyniku réznic w poziome informacji pomigdzy ustugodawca
a ustugobiorca. Stad koniecznoéé regulacji rzadowych i interwencji rzadu
w zakresie ochrony zdrowia, w celu przezwycigzenia stabosci rynku jest dosé
rozpowszechniona??. Zasadniczym problemem w zakresic indywidualnej opie-
ki medycznej jest znalezienic rozwigzan, pozwalajacych na zapewnienic
rownego dla wszystkich dostgpu do $wiadczen medycznych z doskonaloscia
tych $wiadczen lub co najmnicj z jakoécia tych $wiadczen zgodna z ocze-
kiwaniami spoleczenstw poszczegdlnych panstw.

Jednakze problemem dyskusyjnym pozostaje, a w nicktorych krajach
staje si¢, skala odpowicdzialno$ci panstwa za zdrowie, glownie skala od-
powiedzialnosci finansowej — oraz formy finansowania bezpicczenstwa
zdrowotnego dla wszystkich. W literaturze przedmiotu panuje poglad

®S. Kantyka, Rynek ochrony zdrowia. Polityka spoleczna i gospodarcza, Akademia
Ekonomiczna im. Karola Adamicckiego, Katowice 1998, s. 179-180.

¥ ). Leowski, Polityka zdrowotna a zdrowie publiczne. Ochrona zdrowia w gospodarce
rynkowej, CeDeWu, Warszawa 2004, s. 60 i n.

20 J. Talon, Filozofia w medycynie, Wydawnictwo Lekarskic PZWL, Warszawa 2003, s. 57.

2 D. Bloom i D. Canning, op. cit., s. 304-315.

2 ). Leowski, op. cit., s. 60 i n.
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i przckonanic, 7¢ nic ma recepty uniwersalnej i w zwigzku z tym wszelkie
reformy powinny uwzgledniaé specyfike¢ dancgo kraju, gdyz kazdy kraj
rozni si¢ swym dziedzictwem Kkulturowym, historycznym i aktualnymi
warunkami spoleczno-ckonomicznymi czy politycznymi®?,

W chwili obecnej bez wzrostu nakladow niemozliwe bedzie wykorzystanic
nowych technologii w ochronic zdrowia czy tez zapewnicnic dalszego rozwoju
technologicznego, wplywajacego na jako$¢ ustug medycznych. Postgp cywi-
lizacyjny i technologiczny sprawia, ze pojawiaja si¢ coraz bardzic) nowoczesne
procedury diagnostyczne i lecznicze w medycynie, pozwalajjce na przy-
spieszenic tempa rozwoju nauk medycznych i wzrost efcktywnosci dzialan
medycznych, ale z drugicj strony rownocze$nic powodujace eskalacje kosztow
procedur diagnostyczno-leczniczych?.

Jednocze$nic na $wiccic zachodzi nie tylko transformacja demograficzna,
ale i epidemiologiczna. Wszystkic te procesy sa rownolegle, postgpuja sys-
tematycznie i dotycza wszystkich pafnstw oraz spoleczenstw. Transformacja
demograficzna utozsamiana jest zazwyczaj z przedluzeniem si¢ trwania zycia
czlowicka. Przedluzanic zycia zalezy od postgpu biomedycznego, jak i do-
stgpnosci $rodkow finansowych. Natomiast zachodzgce w $wiecie zmiany
sytuacji zdrowotncj wynikaja ze zmian w zakresic glownych zagrozen zdro-
wotnych, jakic niesic z¢ sobg rozwdj spoleczno-ckonomiczny. Zmiany w stru-
kturze chorobowosci wynikaja nie tylko z ckonomicznego, ale takze ze
spolecznego i kulturowego wymiaru przemian globalnych. Struktura przyczyn
uszkodzen zdrowia oraz przyczyny zgonow podlega istotnym i ciaglym
zmianom. Kazde kolejne pokolenic ma swoje odmicnne zagrozenia zdrowia
i zycia, inne uwarunkowania cywilizacyjne. Konsekwencja tego ewolucyjnego
procesu jest to, ze generuje on ci¢gle nowe priorytety w polityce zdrowotnej
panstwa, w zachowaniach spolecznych i indywidualnych oraz w strukturze
obcigzen ekonomicznych wynikajacych z koniccznosei rozwiazywania nowych
problemow?s.

Zmiany te implikuja dostosowywanic systemu do istnicjagcych w po-
szczegblnych panstwach warunkow spoleczno-ckonomicznych, czyli osiag-
nigtego poziomu rozwoju spoleczno-gospodarczego. Dlatego tez zmiany
w systemic ochrony zdrowia, czyli reformy, sa dokonywane wszedzie. Jednak
mozliwosci wzrostu nakladow na zdrowic w poszczegolnych panstwach,
szczegolnie w scktorze publicznym w skali, ktora bylaby dostosowana do
tempa zmian demograficznych i technologicznych sa rozne?®. Zdrowie jest
niewatpliwic kluczowym clementem dobrobytu czlowicka i poziomu zycia
(jakosci zycia). Bezposredni wplyw zdrowia na dobrobyt ludzi i ich szczgdcie

2 Ibidem, s. 41-42.

#J. Taton, op. cit., s.45.

¥ J. Leowski, op. cit., s. 41-42.

%D Bloom, 1. D. Canning, op. cit., s. 304-315.
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stanowi silng argumentacj¢ za wydatkami, w tym publicznymi, na zdrowie?”.
Jak takze fakt, ich wplywu na rozwéj gospodarczy danego panstwa?®,
Owszem, wzrost nakladoéw jest niezbedny, ale jednocze$nie powinny byé
podejmowanc dzialania zmierzajace do poprawy efcktywnoéci, ktora pozwoli
na zwigkszenic dostgpnosci do uslug medycznych przy ograniczeniu nad-
miernego wzrostu wydatkow.

3. ZDROWIE A FINANSE PUBLICZNE

Niewatpliwic caly wick XX stanowi $wiadectwo ,,wiclkiej transformacji”
spoleczenstw ku panstwu opickuiczemu, co wigzato si¢ z szybkim wzrostem
wydatkow publicznych. Uwarunkowania tego zjawiska w krajach rozwinig-
tych gospodarczo sq roznorodne a okreSlajac je najogélniej, mozna przyjaé,
z¢c byly one wyrazem postgpowej filozofii spoleczno-politycznej w fazie
ksztalcenia si¢ modelu panstwa opickunczego, modelu wspieranego mysla
ckonomicznyg J. M. Kcynesa. W krajach Europy Srodkowo-Wschodm'cj na
rozwoj polityki spolecznej a Scisle systemow $wiadezenia i spozycia spolecz-
nego wplywaly ustrojowe zasady panstwa socjalistycznego. Obecnie w Euro-
pic wyraznic rysujg si¢ tendencje, jak i dzialania, zmierzajace do ograniczenia
wydatkow publicznych na cele spoleczne?®, stajac si¢ takze wazng deter-
minanty (wyznacznikiem) przeksztalcen finansow publicznych w  Polsce.
Dlatego tez dokonujac jakiejkolwick transformacji finanséw publicznych
nalezy uwzgledni¢ fakt, ze zdrowie jest elementem kapitatu ludzkicgo.

W $wictle wezesnicjszych rozwazan oczywiste staje si¢ stwierdzenie, ze
kluczowym elementem nie jest to, czy dokonywanic wydatkow na zdrowie
jest wlasciwe czy tez nie, ale czy wydatki na zdrowic sa lepsze niz inne
formy inwestycji i wykorzystania publicznych §rodkoéw dostgpnych w krajach
rozwijajacych si¢. W praktyce jest tak, ze kazdy zloty zainwestowany w zdro-
wie nic moze by¢ wydany na zywno$¢ czy cdukacje lub drogi. W literaturze
przedmiotu podkresla sig, ze w krajach rozwijajacych si¢ inwestycje w zdro-
wic stanowia jedna z najlepszych form inwestycji. Podkresla si¢ takze, ze
lego typu inwestycje sa najbardziej cfektywnym — i kosztowo efektywnym
~ sposobem stymulacji ekonomicznego wzrostu i poprawy standardow zy-
cia’®, Z drugiej strony podkresla si¢ takze fakt, Ze poziom inwestycji w ka-
pitat ludzki, jak i sam sens tych inwestycji zwigzany jest jednak z mental-
noscia dominujacej klasy politycznej danego kraju. Stad wskazowke, czy

¥ Kapital ludzki, Stan i perspektywy..., s. 15.

D Graniewska, op. cit,, 5. 12-13 i 42.
#*D. Bloom, D. Canning, op. cit., s. 313-314.
D, Graniewska, op. cit., s. 103.
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tez ram¢ dla sensu akumulowania kapitatu ludzkicgo i zachowan prospolecz-
nych upatruje si¢ w chrzescijanskim systemic wartosci, z ktorym od wiekow
zwigzany jest postep wiedzy 1 cywilizacji ludzkicj®'.

PODSUMOWANIE

Ot6z, w warunkach kiedy to w Europic podejmowanc sg dzalania
zmierzajgce do ograniczenia wydatkow publicznych na cele spoleczne, be-
dacych obecnie wazng determinanty (wyznacznikiem) przeksztalcen finansow
publicznych w Polsce wazne jest, aby pamigtac i uwzglednic fakt, Zze zdrowie
jest elementem kapitatu ludzkiego. W chwili obecnej niezbgdny jest wzrost
naktadow na zdrowic przy jednoczesnym podejmowaniu dzialan majacych
na celu popraweg cfektywnosci. Konieczne jest zatem, zeby podejmujac decyzje
z zakresu wydatkow publicznych, opicra¢ si¢ takze na kryterium wplywu
cfektow ponoszonych wydatkow na zdrowic w poroéwnaniu do innych form
inwestycji na wzrost gospodarczy.

Justyna Roj

HEALTHCARE AS A FORM OF INVESTMENT IN HUMAN CAPITAL

The purpose of this paper is to present a problem of public [inance which appears from
the fact that the healthcare is a form of investment in human capital. In the first part of
paper, such terms as human capital, investment in human capital were presented. The second
part is devoted Lo the influence of human capital on the economic growth. In the third part,
the main determinant of public [inance (ransformation is presented. The essence of this paper
is conclusion that a such criteria as the influence of healthcare expenses effects comparing to
other forms of investment on the economic growth should be necessarily taken into account.

3 Ibidem, s. 103.



