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Dynamika plac w cyklu zycia a indywidualny stan zdrowia'

Streszczenie: Celem artykutu jest zbadanie relacji zdrowia i zatrudnienia oraz dynamiki
produktywnosci w cyklu Zycia, mierzonej poziomem indywidualnych wynagrodzen zgodnie
z podejsciem neoklasycznym. Analizujemy, jak ksztaltuje si¢ zatrudnienie i dynamika ptac
wedlug wieku dla o0séb z ré6znym stanem zdrowia w Polsce. Korzystajac z danych z Euro-
pejskiego Badania Dochodéw i Warunkéw Zycia (EU-SILC) z lat 2005-2009 pokazujemy,
ze pogarszanie sie stanu zdrowia z wiekiem ma charakter ptynny. Dla os6b w wieku naj-
wyzszej aktywnosci zawodowej stan zdrowia ma wyrazny zwiazek z prawdopodobienistwem
zatrudnienia. Jednak spadek zatrudnienia oséb w starszych grupach wieku wiaze si¢ raczej
ze spadkiem wskaznika zatrudnienia zaréwno wsréd osob dobrze, jak i Zle postrzegajacych
swoje zdrowie. Innymi slowy, zmiana struktury populacji pod wzgledem oceny swojego
stanu zdrowia ma niewielkie znaczenia dla spadku wskaznika zatrudnienia wraz z wiekiem.
Zwigzek stanu zdrowia z sytuacjg na rynku pracy jest jeszcze stabszy w przypadku oséb,
ktére pozostaja w zatrudnieniu. Gorszy stan zdrowia zwigzany jest z nizszymi wynagrodze-
niami (i tym samym nizsza produktywnoscia), ktére sa jednak skutkiem nizszego poziomu
wyksztalcenia i krotszego stazu pracy oséb deklarujacych zty stan zdrowia, a takze rodzaju
wykonywanych przez nie prac (zawdd, typ miejsca pracy). Sam wplyw zdrowia na dynamike
wynagrodzen w cyklu zycia jest bardzo maly. Na podstawie wynikéw przeprowadzonych
przez nas badan sugerujemy, ze z perspektywy zachodzacych zmian demograficznych i sta-
rzenia si¢ ludnosci obawy o wplyw stanu zdrowia na mozliwosci wydtuzania aktywnosci
zawodowej nie wydaja sie uzasadnione. Wiekszym wyzwaniem dla polityki pozostajg niskie
wskazniki zatrudnienia miodszych oséb o gorszym stanie zdrowia.
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Wprowadzenie

Zmiany demograficzne skutkujace znaczacym wzrostem udzialu w popula-
cji ogétem os6b starszych wywotujg dyskusje o ich znaczeniu dla rynku pracy
i niezbednym zwiekszaniu zatrudnienia w starszych grupach wieku oraz moz-
liwosci (konieczno$ci) podnoszenia ustawowego wieku emerytalnego, nawet do
70-75 roku zycia. W dyskursie publicznym czesto podnoszone sg argumenty,
ze stan zdrowia os6b starszych znaczgco obniza ich produktywno$é, najcze-
Sciej nie pozwalajac na zatrudnienie i/lub znaczaco zmniejszajac ich mozliwo-
Sci zarobkowe. Obawy te wskazujg na koniecznoéé zbadania, jak ksztaltuje sie
relacja poziomu zatrudnienia i wynagrodzen pracownikéw wedtug ich wieku
i stanu zdrowia. Badanie to pozwoli wykazaé, w jakim stopniu malejaca ak-
tywno$¢ w starszych grupach wieku zwigzana jest z pogarszajacym sie stanem
zdrowia oraz w jakim stopniu stan zdrowia przeklada si¢ na dynamike ptac
w cyku zycia. Sg to zagadnienia kluczowe dla rozwazan o barierach wzrostu
gospodarczego w przysztosci, jak i dla potencjalnie nizszych przyrostéw pro-
duktywnos$ci na skutek zmiany struktury wieku pracownikéw. Zagadnienia te
sg szczegblnie istotne z perspektywy Polski, gdzie postepujgce zmiany demogra-
ficzne sg szczegdlnie dynamiczne, a glebokie zmiany w systemie emerytalnym
w ostatnich latach znaczaco zmieniajg aktywno$¢ zawodowa oséb starszych
i strukture pracujacych wedlug wieku.

W artykule staramy si¢ odpowiedzie¢ na pytanie o wplyw stanu zdrowia na
produktywno$¢ i jej dynamike w cyklu zycia. W tym celu analizujemy profile
ptacowe pracownikéw wedtug wieku i stanu zdrowia, starajac sie odseparowaé
jego wplyw od ,klasycznych” determinant indywidualnych wynagrodzen. Pre-
zentujemy przeglad badan i analiz dotyczacych zagadnienia zalezno$ci wieku,
zdrowia i produktywnos$ci. Nastepnie opisujemy dane, ktére wykorzystujemy do
analizy oraz przyjete podejScie metodyczne badania. Przedstawiamy analize wy-
nikéw oszacowanych modeli. W koncowej czesci artykulu podsumowujemy wy-
niki i prezentujemy wnioski z badania dla polityki spoteczno-gospodarczej.

Przeglad literatury i tlo ekonomiczne

Indywidualna produktywnos$¢ pracownikéw jest trudno obserwowalna (a cze-
sto niemozliwa do bezposredniego zmierzenia). Z tego wzgledu przybliza sie ja
réznymi miarami. Na przyklad korzystajac z danych przedsigbiorstw o wytwa-
rzanej przez nie wartos$ci dodanej oraz strukturze zatrudnienia wedlug wieku
szacuje sie wktad pracownikéw do tgcznej produktywnosci wedlug wieku. Nie-
ktére badania dostarczajg danych o ,sygnatach” $§wiadczacych o wyzszej lub
nizszej (potencjalnej) produktywnosci, takich jak stan zdrowia czy fizyczna lub
intelektualna sprawno$é. Z perspektywy makroekonomicznej za wyznacznik
produktywnosci poszczegdlnych kohort czesto uznaje sie ich wskazniki zatrud-
nienia. Najpopularniejszg miarg jest jednak ptaca godzinowa danej osoby, ktéra
w $wietle teorii neoklasycznej odzwierciedla krancowa produktywnosé.
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Placa jest niedoskonatym przyblizeniem indywidualnej produktywnosci danej
osoby. Asymetria informacji na rynku pracy moze modyfikowaé optymalny kon-
trakty miedzy pracodawcg i pracownikami, zmniejszajac ptace oséb najmtodszych
w stosunku do ich rzeczywistej produktywnosci, a zwiekszajac wynagrodzenie
0séb starszych, z diuzszym do$wiadczeniem zawodowym [Lazear, 1979]. Ba-
dania empiryczne sa w tym obszarze niejednoznaczne (Skirbekk [2008]; Ours,
Stoeldraijer [2011] - przedstawiajg przeglad prac). Niektérzy badacze wska-
zuja, ze wéréd oséb mlodych wzrost ptac podgza za wzrostem produktywnosci,
natomiast wsréd oséb w wieku najwyzszej aktywnoSci zawodowej (prime-age)
zmiany plac nie nadgzajg za wzrostem produktywnosci — z tego wzgledu, koszt
pracy os6b starszych odpowiada ich wktadowi w produktywno$¢ firm [Cardoso,
Guimaraes, Varejao, 2011]. Na przyktad Hellerstein i in. [1999] wskazuja, ze do-
datnia zalezno$¢ wieku i plac odzwierciedla rosnaca z wiekiem produktywnosé,
natomiast Cataldi, Kampelmann i Rycx [2011] stwierdzaja, ze mlodzi pracow-
nicy sg wynagradzani ponizej swojej produktywnosci, a starsi — powyzej.

Réznorodno$é cech sktadajacych sie na indywidualng produktywno$é wymaga
oddzielnej ich analizy pod katem wplywu na zmiany wydajnosci z wiekiem. Do-
$wiadczenie zawodowe ro$nie wraz z wiekiem, zwigksza si¢ tez poziom kapitatu
specyficznego dla danego miejsca pracy (czy tez wykonywanego zawodu). Inwesty-
cje w kapitat ludzki najczeSciej dokonywane sg w na poczatku kariery zawodowe;j,
a statystyki pokazuja, ze dalsze doksztalcanie sie i zwiekszanie umiejetnosci dzieki
udziatowi w edukacji zaréwno formalnej, jak nieformalnej i pozaformalnej, doty-
czy bardzo niewielkiego odsetka oséb w Polsce, w przeciwienstwie np. do krajéow
skandynawskich [Debowski, Lis, Pogorzelski, 2010; OECD 1999; OECD, 2012].
Zalezno$¢ umiejetnosci kognitywnych (logicznego, kreatywnego, intuicyjnego
my$lenia) od wieku jest bardziej zlozona i silnie zalezy od cech indywidualnych
i miejsca pracy [Christian Gobel, Zwick, 2011]. Srednia produktywnoé¢ starszych
pracownikéw moze by¢ wyzsza z uwagi na rol¢ doswiadczenia zawodowego, spe-
cyficznych praktycznych umieje¢tnosei oraz ich lepszego dopasowania do miejsca
pracy. Z drugiej strony cze$¢ badaczy podkresla negatywny wplyw stanu zdrowia
(i np. zwigzanych z nim nieobecno$ciami w pracy), kondycji fizycznej i mentalnej
na zdolno$é¢ do pracy, co ich zdaniem przesadza o spadajacej produktywnosci
starszych os6b [Ng, Feldman, 2013; Shephard, 2000].

Z perspektywy empirycznej, wiekszo$¢ badan wskazuje, ze produktywnosé
wzrasta przez pierwsze 10 lat kariery zawodowej, dzigki edukacji ogélnej oraz
zdobywaniu do$wiadczenia praktycznego i osigga swoje maksimum w wieku
30-35 lat (cho¢ badania [Cardoso et al., 2011] wskazuja, ze jest to wiek 40-44).
Nastepnie produktywnos$¢ zaczyna maleé ok. 50 roku zycia [Skirbekk, 2008],
cho¢ niekoniecznie silnie [Gobel, Zwick, 2009]. Skala i sita spadku produk-
tywnosci silnie r6zni sie miedzy pracownikami, zalezac od ich kapitatu ludz-
kiego oraz charakteru pracy i wykonywanych w niej zadan?. Niektére umie-

2 Wiele prac koncentrowalo si¢ na udokumentowaniu malejacej wraz z wiekiem produktywno-
$ci dla wybranych zawod6w: nauczycieli akademickich i badaczy [Oster, Hamermesh, 1998]
oraz kierowcéw samochodéw wyscigowych [Castellucci, Padula, Pica, 2011].
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jetnosci, takie jak czytanie, czy umiejetno$¢ wspédlpracy, ulegaja deprecjacji
bardzo powoli, podczas gdy zdolnoéci kognitywne, procesy pamieciowe oraz
sprawno$¢ fizyczna pogarszajg sie z wiekiem znacznie szybciej [Verhaegen, Sal-
house, 1997; Avolio, Waldman, 1986; Par et al., 1999; Maitland et al., 2000].
Réznice w produktywnosci os6b miodszych i starszych sila rzeczy sa wyzsze
wérdd oséb o wysokich kwalifikacjach [Lovéasz, Rigd, 2013]. Co wiecej, tempo,
w jakim tracone sg umiejetnosci i kompetencje ulega przyspieszeniu z uwagi
na procesy zmiany technologicznej i szybkich zmian w wymaganiach wobec
pracownikéw [Keyfitz, 1984; Author, 2004], co w szczegdlnosci dotyczy pra-
cownikéw sektoréw nasyconych technologiami informacyjnymi [Bérsch-Supan
et al., 2005; Bertschek, Meyer, 2009; Boockmann, Zwick, 2004]. To zjawisko
moze by¢ jednak stereotypowym postrzeganiem produktywnosci starszych pra-
cownikéw [Dalen, Henkens, Schippers, 2013]. Lovasz i Rigé [2013] pokazali
takze na przyktadzie Wegier, ze procesy transformacji gospodarczych i glebo-
kich przeobrazen strukturalnych zwigkszaja relatywny spadek produktywnosci
0séb starszych, efekt ten jednak wygasa wraz z zakonczeniem okresu inten-
sywnych dostosowan.

Negatywna zalezno$¢ wieku i produktywnosci jest takze powszechna w per-
cepcji pracodawcéw oraz pracownikéw. Stereotypowo uwaza sie, ze osoby
starsze maja gorsze twarde kwalifikacje, dysponujg jednak przewaga w zakre-
sie kwalifikacji miekkich.

Relacja miedzy zdrowiem a produktywnoS$cig i zarobkami nie jest jedno-
stronna: z jednej strony lepsze zdrowie pozwala wydajniej akumulowaé ka-
pitat ludzki i wiecej pracowaé, przyczyniajac si¢ do wzrostu produktywnosci
i dochodu, ale z drugiej strony wyzsze dochody i produktywno$¢ pozwalajg
przeznaczaé wieksze $rodki na inwestycje w zdrowie. Pewne rodzaje negatyw-
nych szokéw zdrowotnych tylko czg¢éciowo moga by¢ zniwelowane naktadami
finansowymi, np. niepetnosprawno$¢ czy choroby przewlekte. Empiryczne ba-
dania potwierdzajg istotno$¢ wplywu zdrowia na produktywnosé. Po pierwsze
Sredni stan zdrowia w spoleczenstwie wyjasnia istotng cze$¢ wariancji w tem-
pie wzrostu gospodarczego mig¢dzy krajami [Arora, 2001], a powszechno$é
probleméw zdrowotnych (malaria, niedozywienie) jest silng bariera wzrostu
gospodarczego [Cole, Neumayer, 2007]. Na poziomie mikro Case, Fertig i Pa-
xson [2005] pokazali, ze doSwiadczenie choréb w dziecinstwie wyrazZnie obniza
dochody w cyklu zycia. Natomiast Schultz [1997] wykazal, Ze uczestnictwo
w programie dozywiania ma istotne pozytywne znaczenie dla p6zZniejszych za-
robkéw. Problemy zdrowotne w péZniejszym wieku rowniez obnizajg wyraznie
dochody [Luft, 1975; Schultz, Savedoff, 2000].

Pogarszajacy si¢ z wiekiem stan zdrowia negatywnie wplywa na indywidu-
alng sytuacje na rynku pracy, zmniejszajac prawdopodobienstwo utrzymania
pracy lub znalezienia nowej, moze takze prowadzi¢ do zmniejszonych zarobkéw
(z uwagi na np. czestsze przerwy w pracy z powodu zwolnien chorobowych).
Pogarszajace sie postrzeganie wlasnego stanu zdrowia jest takze jedna z najczest-
szych przyczyn wczedniejszej dezaktywizacji zawodowej [Bound, Schoenbaum,
Stinebrickner, Waidmann, 1999]. Jednocze$nie jednak zwigzek stanu zdrowia,
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wieku i produktywnosci nie jest oczywisty. Oczekiwanie pogorszenia sie stanu
zdrowia wraz z wiekiem dotyczy calej populacji (w szczegdlnosci starszych
kohort), nie oznacza to jednak negatywnej zaleznosci zdrowia i wieku w przy-
padku os6b w wieku produkcyjnym. Ng i Feldman [2013] cytujg wiele prac
wskazujacych, ze pogarszanie si¢ stanu zdrowia wraz z wiekiem dotyczy oséb
w wieku emerytalnym, a starsi pracownicy podejmujg dzialania majace na celu
minimalizowanie starzenia sie i inne wplywajace pozytywnie na ich zdrowie.
Autorzy ci wykorzystujac metaanalize wynikéw licznych badan i analiz wska-
zuja, ze starsi pracownicy pomimo stabszych klinicznych wskaznikéw zdrowia
(ci$nienie krwi, poziom cholesterolu, indeks masy ciala do wzrostu — BMI) nie
zglaszaja czestszych probleméw ze zdrowiem fizycznym oraz nie wykazujg tez
symptoméw pogarszanie sie zdrowia psychicznego. Zmiany zdrowotne naste-
pujace z wiekiem moga mie¢ wplyw na produktywno$é tylko pewnych grup
pracownikéw, ktérych obowigzki wyznaczajg wlasne tempo prac — te jednak
moga by¢ latwo usprawnione przez rozwigzania ergonomiczne i organizacyjne
w miejscu pracy [Shephard, 2000].

Jedno z wyzwan w obszarze badania zwigzkéw wieku, produktywnosci
i stanu zdrowia odnosi sie do mozliwosci rzetelnego pomiaru stanu zdrowia
danej osoby. Najczesciej badacze wykorzystujg dane ankietowe, w ktérych in-
formacje o stanie zdrowia majg charakter deklaratywny. Osoby niepracujgce
moglyby mieé tendencje do zgtaszania gorszego niz rzeczywisty stanu zdrowia,
zeby ,uzasadni¢” swojg bierno$¢ zawodowa. Leroux, Rizzo i Sickles [2010] po-
kazujg jednak, ze subiektywne i obiektywne oceny zdrowia sg zblizone.

Dane i metodyka badan

Dane

Cze$é prac dotyczacych zaleznosci wieku i produktywnosci wykorzystuje
dane z badan przedsiebiorstw, taczacych w sobie informacje o danej firmie
i jej pracownikach (w tym informacje o przychodach/zyskach firm, pozwala-
jace przybliza¢ produktywnos$é danego zespotu pracownikéw). Alternatywnag
metodg jest analiza danych ankietowych o osobach i przyblizenie ich produk-
tywnos$ci osigganymi indywidualnymi wynagrodzeniami, zgodnie z klasyczng
teorig ekonomii. Podejécie to wykorzystujemy w naszej analizie.

W opracowaniu wykorzystano dane z Europejskiego Badania Dochodéw
i Warunkéw Zycia (EU-SILC) z lat 2005-2009 (ankiety dotycza dochodéw z po-
przedniego roku, tj. lat 2004-2008). Badanie EU-SILC jest realizowane przez
krajowe urzedy statystyczne, ale opracowywane i koordynowane przez Eurostat.
W Polsce obejmuje probe ok. 6 tys. gospodarstw domowych rocznie.

Placa godzinowa zostala obliczona na podstawie danych o dochodach indy-
widualnych oraz o czasie pracy. Dochody z pracy zostaly obliczone jako suma
dochodéw brutto z pracy najemnej i samozatrudnienia. Liczba przepracowanych
godzin w ciggu roku zostata obliczona na podstawie podawanej $redniej liczy
godzin w tygodniu oraz liczby przepracowanych miesiecy w roku. Urlopy nie
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zostaly uwzglednione. Placa godzinowa zostata podzielone przez ptace $rednig
w kazdym roku, dzieki czemu prezentowane warto$ci moga by¢ interpretowane
jako procent $redniej ptacy w danym roku.

W badaniu EU-SILC subiektywne postrzeganie wlasnego zdrowia jest wy-
razone na 5-stopniowej skali, gdzie jeden oznacza zdrowie bardzo dobre, pieé
bardzo zle, a tréjka powinna byé oceng neutralng. Jest to skala porzadkowa,
przez co subiektywnego postrzegania zdrowia nie mozna przedstawié¢ jako
zmiennej ciaglej. Pozostale zmienne wykorzystane w analizie odpowiadajg de-
finicjom badania EU-SILC, z wyjatkiem zawod6éw. Wielkie grupy zawodéw zo-
staly pogrupowane w cztery kategorie zgodnie z Whelan, Maitre i Nolan [2011]:
niefizyczne wymagajace kwalifikacji, niefizyczne niewymagajace kwalifikacji,
fizyczne wymagajace kwalifikacji, fizyczne niewymagajace kwalifikacji.

Metody

W analizie wykorzystujemy regresje nieparametryczng, tj. estymujemy za-
leznosci miedzy zmiennymi y i w bez zalozeni co do jej postaci funkcyjne;j:

y=fw) +e

Funkcja f(w) jest przyblizana lokalnie przez wazone uSrednienie wartos$ci y
w sasiedztwie kazdej warto$ci w. Do konstrukcji wag wykorzystywane sg esty-
matory jadrowe z jadrem Epanehnikova (por. Cameron, Trivedi [2005, s. 311]).
Ze wzgledu na schemat wazenia wynikéw w badaniu EU-SILC przyjeto pie-
cioletnig szeroko$¢ okna estymacji (bandwith).

Modele semiparametryczne sg powszechnie stosowane w ekonomii
m.in. w przypadku sprawdzenia zalozen o homogenicznosci preferencji (por.
Hasan [2012]; Matzkin [1994]). Regresja semiparametryczna jest uogélnieniem
regresji liniowej w tym sensie, ze nastepuje rozluZnienie zatozenia o liniowo-
Sci relacji miedzy wybranymi regresorami a zmienng objasniang. Dzieki temu
unikane jest ,przeklenstwo wymiaréw” charakteryzujace modele catkowicie
nieparametryczne, a jednocze$nie kluczowa relacja nie ma wymagan specyfi-
kacji postaci funkcyjnej. Estymowana jest nastepujgca zalezno$é:

n
y:a0+2a]~xj +f(w)+e
j=1

Gdzie postaé funkcji flw) nie jest zawezana a priori. Postugujemy sie esty-
matorem Robinson [1988], zgodnie z implementacja Verdadi, Debarsy [2011].
Przystepne omoéwienie metod semiparametrycznych mozna znalezé réwniez
w Cameron i Trivedi [2005, s. 323]. W tym miejscu pokazemy podstawowe
kroki konstrukcji estymatora Robinson [1988]. W pierwszym kroku wyjSciowe
réwnanie jest przeksztalcane do nastepujacej postaci:

yv—E[yw]= Zn:aj (xj —E(xj|w))+8

j=1
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Wartosci oczekiwane E[y|w] oraz E(x;|w) sg szacowane za pomocg omo-
wionej wyzej regresji nieparametrycznej. Przy ich wykorzystaniu mozliwa jest
estymacja parametréw ¢; za pomocg klasycznej metody najmniejszych kwa-
dratéw. Nastepnie, dla otrzymanych wartosci parametréw a; szacowana jest
postaé funkcji f(w):

SO0 =ELywl=> a5 (x, — E( )
=

Stad otrzymujemy zaréwno oszacowania parametréw a;, jak i wykresy
funkcji flw). Jak pokazal Robinson [1988], tak otrzymany estymator jest nie-
obcigzony i zgodny, o tempie zbiezno$ci proporcjonalnym do pierwiastka li-
czebnosci proby (root-N-consistent), czyli takim, jak w przypadku estymatoréw
parametrycznych.

Dla sprawdzenia hipotezy o znaczeniu zdrowia dla wysoko$ci i dynamiki
produktywnosci oszacowanych zostalo 5 modeli: jeden, w ktérym uwzgledniony
zostal mozliwie najszerszy zbiér zmiennych objasniajgcych oraz cztery modele
dla podzbioréw zmiennych objasniajacych. Te cztery modele stanowig poziom
odniesienia dla omawiania wplywu zdrowia na dynamike wynagrodzen wzgle-
dem wieku. Pierwszy model zawiera tylko zerojedynkowe zmienne opisujace
rok badania. Drugi model zawiera dodatkowo tylko zmienng symbolizujaca
subiektywne postrzeganie zdrowia. Te dwa modele umozliwiaja poréwnanie
profili wieku i produktywno$ci bez wplywu innych zmiennych. Kolejne dwa
modele zawierajg wszystkie zmienne kontrolne poza zdrowiem, a réznig sie
tym, ze jeden zawiera réwniez staz. Ich zestawienie pokazuje, jaki jest wplyw
stazu pracy na badane profile, gdyz staz jest zmienng silnie zwigzang z wiekiem
i silnie oddzialujacg na profil. Ostatni model zawiera wszystkie zmienne kon-
trolne i dodatkowo zmienng zwigzang subiektywnym postrzeganiem zdrowia.
Zestawienie profilu z tego modelu razem z profilem wynikajagcym z modelu
ze wszystkimi zmiennymi, ale bez zdrowia, pozwala skwantyfikowaé wplyw
zdrowia na profile produktywnos$ci wedtug wieku.

Powyzsze modele zostaly oszacowane dla calej préby pracujacych, tgcznie
z samozatrudnionymi i rolnikami, zeby odda¢ ksztaltowanie si¢ produktywnosci
oraz godzinowych dochodéw z pracy w calej populacji. Dochody z samoza-
trudnienia i dochody rolnicze sg jednak trudno mierzalne, choéby ze wzgledu
na optymalizacje podatkowa. Dodatkowo, w przypadku dzialalnosci gospodar-
czej, dochody sa nie tylko wynikiem pracy, ale zawieraja réwniez premi¢ za
ryzyko. Ponadto relacja miedzy produktywnoscig a wynagrodzeniem moze by¢
silnie zaklécana w sektorze publicznym. Z tych powodéw wszystkie modele
oszacowano dodatkowo dla proby zawezonej do oséb pracujacych najemnie
w sektorach C-M (tj. przemysl, budownictwo i ustugi rynkowe). Wyniki dla tej
drugiej proby znajduja sie w aneksie.
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Wyniki

Postrzeganie stanu wlasnego zdrowia wedlug wieku

Na poczatku prezentujemy, jak ksztaltuje sie w populacji postrzeganie wlasnego
stanu zdrowia wedtug wieku. Wzglednie niewiele os6b uwaza swoéj stan zdrowia za
bardzo dobry — nawet wsréd najmlodszych oséb ich udzial nie przekracza potowy.
Ponad 90% pietnastolatkéw uwaza, ze ich stan zdrowia jest co najmniej dobry.
W wieku 40 lat juz tylko 19% oséb uwaza swoéj stan zdrowia za bardzo dobry;
spadek odpowiedzi wskazujacych na ,dobry” jest wolniejszy i stan ten deklaruje
nadal 73% odpowiadajacych w tym wieku. Udzial oséb, ktére postrzegaja swoje
zdrowie jako zle lub bardzo zte rosnie szybko od ok. 45 roku zycia, ale w wieku
60 lat nadal nie przekracza 30%. W starszych kohortach pogarszanie sie stanu
zdrowia wraz z wiekiem ma charakter ptynny. Okoto 75 roku zycia nadal nie
wiecej niz 50% ludzi okreSla swéj stan zdrowia jako zly (por. rys. 1).

Dla oséb w wieku prime-age stan zdrowia ma wyrazny zwigzek z prawdo-
podobienstwem zatrudnienia (por. rys. 1). Wskaznik zatrudnienia oséb w wieku
40 lat, ktére postrzegaja swoje zdrowie jako bardzo dobre, jest 4-krotnie wyz-
szy niz os6b o bardzo zlym stanie zdrowia. W przypadku deklaracji ,dobrego”
i ,ztego” stanu zdrowia réznica ta siega 40 pkt proc. Po 55 roku zycia wskazniki
zatrudnienia wyrazZnie malejg wsréd wszystkich oséb, niezaleznie od ich postrze-
ganej kondycji zdrowotnej. Sugeruje to, Ze to nie stan zdrowia odpowiada za
zmiany w poziomie zatrudnienia oséb po 50 roku Zzycia, wskaznik zatrudnienia
dla os6b w wieku 60 lat jest niski nawet wsréd tych, ktérzy uwazajg swoje zdro-
wie za bardzo dobre. Otoczenie instytucjonalne i istniejagce rozwigzania prawne
umozliwiajace wzglednie szybkie wycofywanie si¢ z rynku pracy sa najistotniejsza
determinantg obserwowanych trendéw [Ruzik-Sierdzinska, Magda, 2012].

Wyrazny zwigzek stanu zdrowia z szansami na rynku pracy jest duzo stab-
szy w przypadku oséb, ktére pozostajag w zatrudnieniu. Wydawacé by sie mogto,
ze stan zdrowia bedzie miat istotny wplyw nie tylko na to, czy kto§ pracuje, ale
takze na produktywno$¢ oséb pracujacych i tym samym ich ptace. Profile pta-
cowe (tj. wzgledna wysoko$¢ osigganych wynagrodzen w zalezno$ci od wieku) sg
jednak bardzo podobne dla wiekszos$ci oséb, niezaleznie od ich stanu zdrowia,
z wyjatkiem tych deklarujacych jego bardzo zly stan. Wéréd pozostalych pra-
cownikéw ptace wyraznie rosng do 30-35 roku zycia, p6Zniej dynamika wzro-
stu znaczgco spowalnia. R6znice w zarobkach oséb o réznym stanie zdrowia
wynikajg z réznic w ich dynamice wzrostu do 30 roku zycia (oraz wchodzenia
na rynek oséb z wyzszym wyksztalceniem). Wéréd oséb o dobrym i bardzo do-
brym stanie zdrowia widoczny jest wzrost $redniej ptacy w okolicach 50-55 roku
zycia, czyli w okresie najsilniejszych spadkéw zatrudnienia. Jest to prawdopo-
dobnie artefakt statystyczny, wynikajacy z opuszczania rynku pracy przez osoby
o nizszych wynagrodzeniach oraz szybszego pogarszania si¢ stanu zdrowia oséb
mniej zarabiajacych (ktérzy zmieniaja przynalezno$¢ do grup o gorszym dekla-
rowanym stanie zdrowia).
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Rysunek 1. Postrzeganie zdrowia wedlug wieku w Polsce
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Zrédto: EU-SILC 2006-2009, dane za lata 2005-2008, wyréwnane za pomoca metody kernel.

Rysunek 2. Wskazniki zatrudnienia wedlug subiektywnej oceny stanu zdrowia w Polsce
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Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych EU-SILC 2006-2009, za lata 2005-2008,
wyréwnane za pomocg metody wyréwnania wielomianowego.

Rysunek 3. Placa godzinowa wedlug wieku i subiektywnej oceny stanu zdrowia w Polsce
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie EU-SILC 2006-2009, wyréwnane za pomoca wyréwnania
wielomianowego. 100% odpowiada $rednim dochodom godzinowym w kazdym roku.
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Oszacowania modelu wplywu stanu zdrowia na place

Prezentacji wynikéw analiz ekonometrycznych dokonujemy koncentrujac
si¢ na pokazaniu wplywu stanu zdrowia na indywidualne place i wspotzalez-
no$ci z uwzglednionymi w modelach zmiennymi kontrolnymi (pte¢, poziom
wyksztalcenia, staz pracy, zawdd oraz sektor, w jakim operuje firma — praco-
dawca). Wyniki obrazujemy na rysunkach 5 i 6 oraz szczegélowo w aneksie.
Dodatkowo w aneksie prezentowane sg wyniki oszacowan dla préby ograni-
czonej do pracownikéw najemnych w wybranych sekcjach gospodarki, zgodnie
ze szczegblami przedstawionymi wyzej.

Podstawowe wyniki regresji (prezentowane w aneksie w tabeli 1) wskazujg
na ogélne tendencje wplywu réznych indywidualnych determinant na osig-
gane wynagrodzenia, zidentyfikowane juz w licznych pracach w literaturze
(np. Magda, Rycx, Tojerow, Valsamis [2011]). Kobiety osiggajg wynagrodzenia
przecietnie o 17% nizsze od mezczyzn, a osoby z wyzszym wyksztalceniem
o ponad 50% wyzsze niz osoby z wyksztalceniem podstawowym lub niepelnym
podstawowym. Pracownicy w zawodach niefizycznych, wymagajacych kwalifi-
kacji, zarabiajg przeci¢tnie o 30-45% wigcej, niz przedstawiciele pozostatych
grup zawodoéw (fizycznych i niefizycznych niewymagajacych kwalifikacji).

Rysunek 4 podsumowuje poszczegélne wyniki modeli nieparametrycznych.
Przedstawia on sumaryczne wyniki dla wszystkich oszacowanych modeli, wska-
zujac, ze wplyw analizowanych determinant na indywidualne ptace ma zna-
czenie przede wszystkim dla najmlodszych i najstarszych pracownikéw.

Rysunek 4. Placa godzinowa a wiek - dla wszystkich pracujacych
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Zrédlo: obliczenia wlasne na podstawie danych EU-SILC.
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Rysunek 5 koncentruje sie na uwzglednieniu wplywu wieku i stazu pracy
na indywidualne dochody z pracy. Kazdy rok pracy zwieksza wynagrodzenie
godzinowe o ok. 2,5%. Jednocze$nie wylaczenie efektu stazu pracy powoduje,
ze wynagrodzenie zaczyna zmniejszaé sie juz ok. 40 roku zycia. Uwzglednienie
innych determinant ptac (ple¢, wyksztalcenie, wykonywany zawéd, sekcja PKD,
w ktérej dziala przedsiebiorstwo) modyfikuje uzyskane wyniki. Po pierwsze,
widoczny staje si¢ wyrazny efekt zatrzymania wzrostu wynagrodzen dla oséb
w wieku 18-25 lat, kiedy wystepuje najwiekszy naptyw absolwentéw na rynek
pracy. Po drugie, w stosunku do analizy bez uwzglednienia jakichkolwiek
zmiennych kontrolnych, zdecydowanie maleje tempo spadku ptacy po 60 roku
zycia. Potwierdza to postawiong wcze$niej hipoteze o tym, ze obserwowane
zwolnienie tempa spadku ptacy w starszych kohortach jest wynikiem wigkszej
sktonnosci do wczesniejszego opuszczania rynku pracy wéréd oséb o nizszych
wynagrodzeniach. Dodanie do zmiennych kontrolnych informacji o stazu pracy
wskazuje na szybszy wzgledny wzrost placy w najmtodszych grupach wieku
oraz znacznie szybszy jego spadek juz po 45 roku zycia.

Rysunek 5. Placa godzinowa a wiek i dodatkowe zmienne kontrolne
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie danych EU-SILC.

Kolejnym etapem naszej analizy jest wlaczenie do regresji informacji o stanie
zdrowia (jako zmiennej obja$niajacej). Wyniki tej czes$ci prezentuje rysunek 6
(gbrny panel). Uwzglednienie tylko zmiennej opisujacej subiektywny stan zdrowia
wygladza wzrost wynagrodzenn wsréd oséb mtodych oraz powoduje opdznienie
spadku wynagrodzen po 45 roku zycia, sugerujac, ze cze$é tego spadku wynika
ze stanu zdrowia. Weryfikujemy to w kolejnym kroku (rys. 6, dolny panel), gdzie
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poréwnujemy wyniki oszacowan modelu uwzgledniajacego wszystkie zmienne
kontrolne (tagcznie ze zdrowiem i stazem) oraz modelu o analogicznym zestawie,
z wyjatkiem zdrowia. Wyniki te wskazujg jednoznacznie, Ze o ile stan zdrowia
ma wplyw na indywidualne zarobki, nie jest on duzy, gdyz istotna ich czes$é
determinowana jest przez inne czynniki (takie jak ple¢, poziom wyksztalcenia
i r6zne cechy wykonywanej pracy). Samo wlaczenie informacji o stanie zdrowia
w niewielkim stopniu wygladza dynamike wynagrodzen wedlug wieku.

Rysunek 6. Placa godzinowa a wiek i dodatkowe zmienne kontrolne
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie danych EU-SILC.

Na rysunku 7 prezentujemy, jak wygladaja analizowane zalezno$ci dla os6b
po 60 roku zycia. Z uwagi na znacznie mniejsze liczebnosci oséb pracujacych
w tych kohortach, nalezy je traktowaé z ostrozno$cig. Spadek indywidual-
nych ptac wéréd starszych pracownikéw, po uwzglednieniu wpltywu wszyst-
kich indywidualnych charakterystyk, w tym zdrowia i dlugosci stazu pracy,
jest wzglednie wolny.
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Rysunek 7. Przedzial ufnosci dla zaleznosci miedzy srednig placa godzinowa a wiekiem
w modelu M5, uwzgledniajacym wszystkie zmienne kontrolne
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie danych EU-SILC.

W aneksie prezentujemy powyzsze zalezno$ci dla ograniczonej préby oséb
pracujgcych — do pracownikéw najemnych i oséb pracujacych poza sektorem
rolnictwa a takze sektorem ustug nierynkowych. Pozwala to na unikniecie po-
tencjalnego zaburzenia wynikéw przez fakt, ze dochody oséb pracujacych na
wlasny rachunek (w szczeg6lnosci w rolnictwie) sg trudno mierzalne. W przy-
padku pracownikéw sektora ustug nierynkowych problemem moze by¢ pomiar
ich czasu pracy, co dotyczy przede wszystkim licznej grupy oséb pracujacych
w sektorze edukacji. Wyniki nie ulegajg istotnym zmianom, jednak w przypadku
préby ograniczonej do pracownikéw najemnych réznice w ptacach oséb o bar-
dzo dobrym a zlym i bardzo zlym stanie zdrowia sg wieksze.

Analizujac szczegétowe wyniki zaprezentowane w tabeli 1 w aneksie poka-
zujemy, ze wlaczenie zmiennych kontrolnych powoduje obnizenie oddziatywa-
nia zlego stanu zdrowia na indywidualne wynagrodzenia (w stosunku do stanu
bardzo dobrego) z 46% do 15%. Osoby o gorszym stanie zdrowia sg slabiej
wyksztalcone, pracujg w gorzej ptatnych branzach i zawodach. Kontrolujac
pozostale zmienne otrzymujemy oddzialywanie zdrowia poréwnywalne z 15 la-
tami stazu pracy, réznicy w zarobkach miedzy kobietami a me¢zczyznami lub
polowie tego, co daje wyzsze wyksztalcenie w stosunku do $redniego.

Na koniec przedstawiamy wyniki dekompozycji zmian wskaznika zatrudnienia
dla poszczegélnych kohort wedtug ich zglaszanego stanu zdrowia. Uwzglednia
ona intensywno$¢ zatrudnienia w poszczegdlnych grupach zdrowotnych oraz
struktur¢ populacji w podziale na subiektywny stan zdrowia. Pokazuje ona,
ze zmiany wskaznika zatrudnienia miedzy grupami wieku wynikaly przede
wszystkim ze zmian intensywno$ci zatrudnienia w poszczegdlnych grupach
zdrowotnych, a zmiany struktury populacji pod wzgledem stanu zdrowia prak-
tycznie nie mialy znaczenia.
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Rysunek 8. Dekompozycja zmian wskaznika zatrudnienia (w p.p.) miedzy kolejnymi kohortami
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie EU-SILC 2006-2009, za lata 2005-2009.

Podsumowanie i wnioski dla polityki

Zagadnienie zwigzku wieku, stanu zdrowia oraz produktywno$ci nabiera na
znaczeniu w $wietle zachodzacych zmian demograficznych i szybkiego starze-
nia sie ludno$ci. Zmieniajgca sie struktura wieku populacji na nowo ksztattuje
sytuacje na rynku pracy. Wymaga takze nowych dzialan w odpowiedzi na wy-
zwanie, jakim jest dalsza poprawa dobrobytu, do ktérej niezbedny jest wzrost
produktywnosci, ten natomiast jest nieoczywisty, majac na uwadze rosnacy od-
setek 0s6b po 60 roku zycia — wieku, w ktérym w ostatnich dekadach pracow-
nicy najczesciej wycofywali sie juz z rynku pracy. Jedno z kluczowych pytan
dotyczacych mozliwosci poprawy ich produktywnosci odnosi sie do kwestii
wplywu wieku na zdrowie, a zdrowia na wydajno$¢ pracy. Temu zagadnieniu
po$wieciliémy analize w tym artykule.

Przyjmujac zalozenie, ze indywidualne ptace odzwierciedlajg poziom pro-
duktywnosci pracownikéw, przeanalizowaliSmy, jak ksztaltujg sie profile ptac
wedlug wieku dla pracownikéw o réznym stanie zdrowia. Wyniki przeprowa-
dzonych badan pokazaly, ze wplyw zdrowia na dynamike indywidualnych ptac
jest zaniedbywalnie niski. Wynagrodzenia determinowane sg przez inne czyn-
niki, a w cyklu zycia na ich zmiany wptywa przede wszystkim zakumulowany
poziom kapitalu ludzkiego, dlugo$é stazu pracy oraz charakterystyki miejsca
pracy. Osoby deklarujace gorszy stan zdrowia osiagajg nizsze zarobki, ale wy-
nika to przede wszystkim z ich nizszego poziomu wyksztalcenia, krétszego
stazu pracy oraz faktu, ze czeSciej wykonujg gorzej ptatne prace w sekcjach,
w ktdérych przecigtne place sa nizsze.

Jednoczes$nie jednak wskazniki zatrudnienia wedlug wieku dla réznych
grup zdrowia réznig sie istotnie. Po pierwsze, sugeruje to istotny rozdzwiek
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w sytuacji oséb o gorszym stanie zdrowia — cze$¢ z nich nie jest w stanie
utrzymaé sie na rynku pracy i z niego wypada (zaré6wno do bezrobocia, jak
i biernosci zawodowej). Z drugiej strony, osoby, ktére nawet przy gorszym sta-
nie zdrowia pozostang w zatrudnieniu, radza sobie na rynku pracy wzglednie
dobrze. Po drugie, nizsze wskazniki zatrudnienia os6b o gorszym stanie zdrowia
i nizszych potencjalnych ptacach wyraznie wskazujg na role, jakg odgrywa oto-
czenie instytucjonalne, oferujace mozliwoé¢ wzglednie wezesnego wycofania sie
z rynku pracy, co optacalne bylo przede wszystkim dla oséb osiggajacych nizsze
dochody z pracy. Warto zauwazy¢, ze w kontekscie naszego badania mozliwo$é
wczesnego wycofywania sie na emeryture (zniesiona w 2009 r.) byla istotnym
czynnikiem moggcym przyczyniaé sie do nizszej produktywno$ci starszych pra-
cownikoéw, ktérzy zblizajac sie do wieku emerytalnego mieli nizszg motywacje
do angazowania sie w prace, w podnoszenie kwalifikacji i zdobywanie nowych
umiejetnodci, co przekladalo sie na ich potencjalne zmiany produktywnosci
(a tym samym na ryzyko utraty pracy i zarobkéw). Zmiany instytucjonalne,
jakie mialy miejsce w Polsce w 2009 r. (dokoniczenie reformy systemu eme-
rytalnego i de facto likwidacja wczeSniejszych emerytur) moga zmodyfikowaé
w przyszlosci profile produktywnosci i ptac w starszych kohortach.

W kontekscie zachodzacych zmian wazne pozostaje nietatwe pytanie o czyn-
niki wplywajace na zdrowie i produktywno$¢ (starszych) pracownikéw i dzia-
tania, jakie mogg ten potencjalnie ujemny wplyw zdrowia na indywidualne
szanse na rynku pracy niwelowaé. Badacze wskazujg na istotng role poli-
tyki chroniacej zatrudnienie i pracownikéw, obejmujacej zaréwno wsparcie
ze strony zwigzkéw zawodowych, jak i strategie organizacyjne na poziomie
przedsiebiorstw, w tym przede wszystkim dzialania na rzecz bezpieczenstwa
psychicznego [Dollard, Neser, 2013]. Sg takze badania wskazujace, ze miejsca
pracy przystosowane do oséb starszych oraz tworzenie zespotéw zlozonych
z pracownikéw w réznym wieku majg pozytywny wplyw na efektywnosé pracy
0séb starszych, podczas gdy polityka zmniejszajaca ich czas pracy czy tez spe-
cjalne szkolenia dedykowane starszym pracownikom okazaly sie nieskuteczne
w niemieckich przedsiebiorstwach [Gobel, Zwick, 2013].

Niejednoznaczno$é¢ wynikéw na temat skutecznych narzedzi wspierania
produktywnosci starszych kohort pokazuje ztozono$é zjawiska i wskazuje jeden
z obszaréw niezbednych dalszych badaf. Inne dotycza rozdzielenia analiz dla
mezczyzn i kobiet — majgc na uwadze zréznicowanie czynnikéw instytucjonal-
nych determinujacych ich sytuacje na rynku pracy (przede wszystkim nadal
znaczaco rézny wiek emerytalny) mozna przypuszczad, ze takze profile wieku
i produktywnosci bedg znaczaco réznily sie dla obu pici. Istotne wydaje sie takze
rozszerzenie analiz na inne kraje, w poréwnywalnym ujeciu metodycznym.



136 GOSPODARKA NARODOWA nr 4/2014

Bibliografia

Arora S. [2001], Health, Human Productivity and Long-Term Economic Growth, ,The Journal of
Economic History”, vol. 61, no. 3, Cambridge University Press, s. 699-749.

Cardoso A.R., Guimarées P, Varejao J. [2011], Are Older Workers Worthy of Their Pay? An Em-
pirical Investigation of Age-Productivity and Age-Wage Nexuses, ,De Economist”, vol. 159,
no. 2, s. 95-111.

Case A., Fertig A., Paxson Ch. [2005], The lasting impact of childhood health and circumstance,
,Journal of Health Economics, Elsevier”, vol. 24, no. 2, s. 365-389.

Castellucci F, Padula M., Pica G. [2011], The age-productivity gradient: Evidence from a sample
of FI drivers, ,Labour Economics”, vol. 18, no. 4, s. 464-473.

Cataldi A., Kampelmann S., Rycx F. [2011], Productivity — Wage Gaps Among Age Groups: Does
the ICT Environment Matter? ,De Economist”, vol. 159, no. 2, s. 193-221.

Cole M.A., Neumayer E. [2007], The impact of poor health on factor productivity: an empirical
investigation, ,Journal of Development Studies”, vol. 42, no. 6, s. 918-938.

Dalen H.P. van, Henkens K., Schippers J. [2013], Productivity of Older Workers: Perceptions of Em-
ployers and Employees, ,Population and Development Review”, vol. 36, no. 2, s. 309-330.

Debowski H., Lis M., Pogorzelski K. [2010], Ksztalcenie ustawiczne w czasie zmian, w: Zatrud-
nienie w Polsce 2008, red. M. Bukowski, CRZL, Warszawa.

Dollard M.E, Neser D.Y. [2013], Worker health is good for the economy: Union density and psycho-
social safety climate as determinants of country differences in worker health and productivity
in 31 European countries, ,Social Science & Medicine”, vol. 92, s. 114-123.

Gobel C., Zwick T. [2009], Age and productivity — Evidence from linked employer employee data,
ZEW - Centre for European Economic Research.

Gobel Ch., Zwick T. [2011], Age and Productivity: Sector Differences, ,De Economist”, vol. 160,
no. 1, s. 35-57.

Gobel Ch., Zwick T. [2013], Are personnel measures effective in increasing productivity of old
workers? ,Labour Economics”, vol. 22, s. 80-93.

Leroux J., Rizzo J., Sickles R. [2010], The role of self-reporting bias in health, mental health
and labor force participation: a descriptive analysis, ,Empirical Economics”, vol. 43, no. 2,
s. 525-536.

Lovész A., Rigé M. [2013], Vintage effects, aging and productivity, ,Labour Economics”, vol. 22,
s. 47-60.

Luft H.S. [1975], The Impact of Poor Health on Earnings, ,The Review of Economics and Statis-
tics, MIT Press”, vol. 57, no. 1, s. 43-57.

Magda I., Rycx E, Tojerow 1., Valsamis D. [2011], Wage differentials across sectors in Europe,
,Economics of Transition”, vol. 19, no. 4, s. 749-769.

Matzkin R.L. [1994], Restrictions of Economic Theory in Nonparametric Models, w: Handbook
in Econometrics, eds. R.F. Engle, D.L. McFadden, vol. 4, Amsterdam, North-Holland,
s. 2523-2558.

Ng TW.H., Feldman D.C. [2013], Employee age and health, ,Journal of Vocational Behavior”,
vol. 83, no. 3, s. 336-345.

OECD [1999], Training of Adult Workers in OECD countries, Employment Outlook.

OECD [2012], Better Skills, Better Jobs, Better Lives: A Strategi¢ Approach do Skills Policies,
OECD Publishing.



Maciej Lis, Iga Magda, Dynamika ptac w cyklu zycia a indywidualny stan zdrowia 137

Ours J.C., Stoeldraijer L. [2011], Age, Wage and Productivity in Dutch Manufacturing, ,De Econo-
mist”, vol. 159, no. 2, s. 113-137.

Robinson PM. [1988], Root-n-consistent semiparametric regression, ,Econometrica”’, vol. 56,
s. 931-954.

Ruzik-Sierdzinska A., Magda I. [2012], Sytuacja oséb starszych na rynku pracy w Polsce, ,Eko-
nomista”, nr 3.

Savedoff W., Schultz P. [2000], Earnings and the elusive dividends of health, Working paper In-
teramerican Development Bank.

Schultz T.P. [1997], Assessing the productive benefits of nutrition and health: An integrated human
capital approach, ,Journal of Econometrics”, vol. 77, no. 1, March, s. 141-158.

Shephard R.J. [2000], Aging and productivity: some physiological issues, ,International Journal
of Industrial Ergonomics”, vol. 25, no. 5, s. 535-545.

Skirbekk V. [2008], Age and productivity potential: A new approach based on ability levels and
industry-wide task demand, ,Population and Development Review”, vol. 34, s. 191-207, http:/
www.jstor.org/stable/10.2307/25434764

Verardi V., Debarsy N. [2011], Robinson’s Square root-of-n-consistent Semiparametric Regression
Estimator in Stata, ,The Stata Journal”, vol. 12, no. 4, s. 726-735.

Whelan Ch., Maitre B., Nolan B. [2011], Analysing intergenerational influences on income pov-
erty and economic vulnerability with EU-SILC, University College Dublin, Working Papers,
no. 201125.

Aneks

Tabela 1. Wyniki modeli dla préby pelnej (wszystkich sekcje oraz samozatrudnieni)

Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5

Zmienne objasniajace tylko rok | kontrolne bez | tylko stan | kontrolne | wszystkie
badania stazu pracy zdrowia | ze stazem | zmienne
Ple¢ kobieta -0,19 -0,18 -0,17
(0,01) (0,01) (0,01)
podstawowe 0,05 0,01 0,00
(0,06) (0,06) (0,06)
gimnazjalne -0,01 -0,06 -0,07
Wyksztatce- (0,08) (0,08) (0,08)
Efm(fszﬁ;“ srednie (ogdlne 0,25 0,19 0,18
brak wy- i zawodowe) (0,06) (0,06) (0,06)
ksztalcenia) | policealne 0,32 0,27 0,25
(0,06) (0,06) (0,06)
wyzsze 0,55 0,52 0,50

(0,06) (0,006) (0,006)
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Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5
Zmienne objasniajgce tylko rok | kontrolne bez | tylko stan | kontrolne | wszystkie
badania stazu pracy zdrowia | ze stazem | zmienne
niefizyczne -0,31 -0,30 -0,30
Zawéd niewymagajace (0,01) (0,01) (0,01)
(poziom kwalifikacji
odniesienia | fizyczne wymagajace -0,40 -0,40 -0,40
niefizyczne, | kwalifikacji (0,01) (0,01) (0,01)
Wymagajace | fi,vezne -0,46 -0,44 -0,43
kwalifikacji) niewymagajace (0,01) (0,01) (0,01)
kwalifikacji
zemvst 0,95 0,93 0,93
przemy (0,01) (0,01) (0,01)
budownictwo 0,83 0,81 0,81
(0,01) (0,01) (0,01)
0,73 0,71 0,71
handel (0,01) (0,01) (0,01)
hotele i restauracje 0,74 071 071
(0,02) (0,02) (0,02)
transport 0,96 0,93 0,93
PKD P (0,01) (0,01) (0,01)
(poziom posrednictwo 1,0 1,0 1,0
odniesienia | finansowe (0,02) (0,02) (0,02)
rolnictwo) 1 & 0,80 0,78 0,78
obsiiga tim (0,02) (0,02) (0,02)
administracja 0,99 0,96 0,96
publiczna (0,01) (0,01) (0,01)
edukacja L1 1,0 1,0
! (0,01) (0,01) (0,01)
zdrowie i pomoc 0,77 0,73 0,73
spoleczna (0,01) (0,01) (0,01)
ozostale 0,84 0,81 0,81
p (0,02) (0,02) (0,02)
-0,12 -0,03
dobry ’ ’
Stan (0,01) (0,01)
zdrowia -0,29 -0,09
tral
(poziom vy (0,01) (0,01)
odniesienia i ~0,46 -0,15
bardzo 2y (0,02) (0,01)
dobry) bardro ol -0,38 0,14
70 7y (0,05) (0,05)
Staz prac 0,016 0,016
pracy (0,001) (0,001)
. -0,0001 -0,0001
Staz pracy do kwadratu (0,00001) (0,00001)
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Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5
Zmienne objasniajgce tylko rok | kontrolne bez | tylko stan | kontrolne | wszystkie
badania stazu pracy zdrowia | ze stazem | zmienne
2006 0,02 0,03 0,02 0,03 0,03
(0,01) (0,01) (0,01) (0,01) (0,01)
Rok 2007 0,02 0,03 0,02 0,03 0,03
badania 0,01) (0,01) (0,01) (0,01) (0,01)
2008 0,05 0,05 0,04 0,05 0,05
(0,01) (0,01) (0,01) (0,01) (0,01)
R2 0,0005 0,38 0,02 0,38 0,38
Liczba obserwacji 55119 54511 55119 54122 54122

Uwaga: zmienna objasniana: logarytm naturalny placy godzinowej wyrazonej jako procent $redniej
ptacy; w nawiasach podano btedy standardowe oszacowan.

Tabela 2. Wyniki modeli tylko dla pracownikéw najemnych i bez sektoréw: rolnictwa
oraz uslug nierynkowych (sekcji L-Q)

Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5
Zmienne objasniajace tylko rok | kontrolne bez | tylko stan | kontrolne wszystkie
badania stazu pracy zdrowia ze stazem zmienne
. . -0,18 -0,16 -0,16
Ple¢ kobieta 0.01) 0,01) 0,01)
odstawowe 0.1 0,09 0,09
P (0,08) 0,08) 0,08)
Gimnazjalne -0,02 -0,04 -0,04
Wyksztalce- ! (0,09) (0,09) (0,09)
Eiﬁlff:z;"l? srednie (ogolne 0,28 0,25 0,25
i zawodowe) (0,08) (0,08) (0,08)
brak wy-
ksztalcenia) : 0,36 0,35 0,35
policealne (0,08) (0,08) (0,08)
Wyisze 0,55 0,56 0,55
Y (0,08) 0,08) 0,08)
niefizyczne -0,34 -0,33 -0,33
niewymagajace (0,01) (0,01) (0,01)
Zawod kwalifikacji
g‘;zil:sri‘;ma fizyczne 0,35 0,35 0,35
niefizyczne, wymagajace (0,01) 0,01) ©,01)
. kwalifikacji
wymagajace
kwalifikacji) | fizyczne -0,51 -0,48 -0,47
niewymagajace (0,01) (0,01) (0,01)
kwalifikacji
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Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5
Zmienne objasniajgce tylko rok | kontrolne bez | tylko stan | kontrolne wszystkie
badania stazu pracy zdrowia ze stazem zmienne
budownictwo 0,14 0,13 -0,13
(0,01) (0,01) (0,01)
-0,18 -0,17 -0,17
handel (0,01) (0,01) (0,01)
PKD hotele -0,14 -0,14 -0,14
(poziom i restauracje (0,02) (0,02) (0,02)
odniesienia 0,03 0,02 0,02
rolnictwo) | transport (0,01) (0,01) (0,01)
posrednictwo 0,14 0,15 0,15
finansowe (0,02) (0,02) (0,02)
obstuga firm ~0,12 0,11 ~0,11
& (0,01) (0,01) (0,01)
-0,08 -0,03
dobry (0,01) (0,01)
Stan
zdrowia neutralny -0,17 -0,08
(poziom (0,01) (0,01)
odniesienia i -0,23 -0,10
bardzo 2y (0,02) (0,02)
b bardzo zt -0,19 ~0,09
Y (0,07) (0,06)
Staz prac 0,025 0,025
pracy (0,001) (0,001)
. -0,0002 -0,0002
Staz pracy do kwadratu (0,00004) (0,00004)
2006 0,01 0,02 0,01 0,02 0,02
(0,01) (0,01) 0,01) (0,01) 0,01)
Rok 2007 0,02 0,03 0,02 0,04 0,04
badania (0,01) (0,01) (0,01) (0,01) (0,01)
2008 0,05 0,06 0,04 0,06 0,06
(0,01) (0,01) (0,01) (0,01) (0,01)
R2 0,001 0,21 0,01 0,23 0,23
Liczba obserwacji 30229 30206 30229 29995 29995

Uwaga: zmienna obja$niana: logarytm naturalny ptacy godzinowej wyrazonej jako procent $redniej
ptacy; w nawiasach podano bledy standardowe oszacowan.
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Rysunek 1. Produktywno$¢ a wiek — przedzialy ufnosci nieparametrycznej, czesci regresji
dla préby ograniczonej
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie danych EU-SILC.

Rysunek 2. Produktywno$¢ a wiek — przedzialy ufnosci nieparametrycznej, wyniki regresji
dla ograniczonej préby (tylko pracownicy najemni i bez sektoréw: rolnictwa
i uslug nierynkowych - sekcji L-Q - oraz z kwadratem stazu)
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Zrédto: obliczenia wlasne na podstawie danych EU-SILC.
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LIFE-CYCLE WAGE DYNAMICS
AND SELF-PERCEIVED HEALTH STATUS

Summary

The article examines the relationship between health, employment and productivity growth
within a person’s life cycle, as measured with the level of individual wages in line with
the neoclassical theory.

The authors proxy productivity with wages and analyze employment rates, wages and their
dynamics by age for people with different health status in Poland. Using nonparametric
methods and data from the European Survey on Income and Living Conditions (EU-SILC)
in 2005-2009, the authors show that poorer health is associated with lower earnings and
lower employment rates. Poorer health diminishes the probability of employment, the au-
thors say, but the declining employment rate at an older age is more closely connected
with falling employment within a health group than with a rising percentage of people in
poor health. Lower wages for persons with poorer health are mainly due to their lower
education and shorter work experience as well as their concentration in low-paid sectors
and occupations, Lis and Magda note.

The isolated impact of health on wage dynamics within a person’s life cycle is very small,
according to the authors. Moreover, the results of the study suggest that the decline in he-
alth is not the main driver of the observed slump in employment rates at older ages in Po-
land. The very low employment rates for younger people and those in poor health remain
a major challenge for labor market and social policy makers, the authors conclude.

Keywords: health, productivity, aging, life-cycle wage dynamics
JEL classification codes: 115, J11, J24




