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Agnieszka NOCKO  

 

Zróżnicowanie długości życia 
w zależności od płci i wykształcenia 

 
Streszczenie. W artykule opisano badanie umieralności i trwania życia w za-

leżności od płci i poziomu wykształcenia. Do oceny zjawiska zastosowano wskaź-
nik częściowego trwania życia osób w wieku od 30 do 69 lat (e30—69). Badanie 
przeprowadzono dla lat 2002 i 2011. W pierwszym jego etapie oszacowano, me-
todą Chianga, tablice trwania życia dla osób w wieku 30 lat i więcej według płci 
oraz czterech grup wykształcenia. Następnie obliczono parametr e30—69. Otrzy-
mane wyniki potwierdziły, że trwanie życia jest zróżnicowane zależnie od płci  
i wykształcenia. W przypadku osób z wyższym wykształceniem odnotowano dłuż-
sze trwanie życia niż w przypadku osób z wykształceniem niższym. W badanych 
latach obserwowano wydłużenie trwania życia osób w wieku 30—69 lat z wyjąt-
kiem kobiet z wykształceniem co najwyżej gimnazjalnym. W przypadku kobiet 
odnotowano mniejsze zróżnicowanie wartości oszacowanego parametru trwania 
życia pomiędzy najwyższym i najniższym wykształceniem niż u mężczyzn. 

Słowa kluczowe: trwanie życia, wykształcenie, nierówności społeczne, umie-
ralność, Polska. 

JEL: I24  

 

 

Od połowy lat sześćdziesiątych XX w. w wielu zachodnich krajach, a od 
dziewięćdziesiątych w Polsce i innych krajach Europy Środkowej i Wschodniej 
obserwuje się systematyczne wydłużanie trwania życia. Jednocześnie notowane 
są znaczne różnice, jeśli chodzi o stan zdrowia i poziom umieralności. Zarówno 
międzynarodowe, jak i polskie badania wskazują, że uwarunkowane społecznie, 
a więc niewynikające z przyczyn biologicznych, nierówności w stanie zdrowia 
są jedną z najistotniejszych przyczyn nadumieralności (Marek i in., 2012). Jed-
nym z ważnych czynników mających znaczny wpływ na trwanie życia i jego 
zróżnicowanie w populacji jest wykształcenie. 
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Zredukowanie nierówności w sferze zdrowia i umieralności stało się jednym 
z priorytetów polityki społeczno-zdrowotnej w wielu europejskich krajach. 
W Polsce podstawowym dokumentem poświęconym tej tematyce jest Narodowy 
Program Zdrowia (NPZ), w którym określono najważniejsze działania na rzecz 
poprawy zdrowia i związanej z nim jakości życia społeczeństwa. Do celów stra-
tegicznych NPZ na lata 2016—2020 zaliczono: wydłużenie życia Polaków, po-
prawę jakości życia społeczeństwa związaną ze zdrowiem oraz ograniczanie 
społecznych nierówności w tym zakresie.  

Głównym celem artykułu jest analiza umieralności oraz różnic występujących 
w trwaniu życia w Polsce zależnie od wykształcenia. W opracowaniu do oceny 
zróżnicowania trwania życia zastosowano wskaźnik częściowego trwania życia 
osób w wieku od 30 do 69 lat (e30—69). Ze względu na różnice w długości życia 
mężczyzn i kobiet analizy były prowadzone odrębnie dla każdej płci. Wyniki 
odnoszą się do lat 2002 i 2011 — wtedy przeprowadzono spisy powszechne  
i możliwe stało się uzyskanie danych o strukturze ludności według płci, wieku 
i wykształcenia.  
 

ZRÓŻNICOWANIE UMIERALNOŚCI W EUROPIE 
W ZALEŻNOŚCI OD WYKSZTAŁCENIA 

 
Wyniki analiz przeprowadzonych przez Europejskie Regionalne Biuro Świa-

towej Organizacji Zdrowia (WHO) wskazują, że życie Europejczyków się wy-
dłuża. Równocześnie zmieniają się rodzaje obciążenia chorobami i zwiększa 
oddziaływanie czynników, które warunkują zdrowie. Wydłużenie trwania życia 
nastąpiło głównie dzięki mniejszej częstotliwości występowania niektórych 
przyczyn zgonów, zmniejszeniu czynników ryzyka oraz poprawie warunków 
życiowych i społeczno-ekonomicznych (Europejskie Regionalne Biuro WHO, 
2013). Według danych Eurostatu1 średnia długość życia w Unii Europejskiej 
(UE) w 2015 r. wyniosła 83,3 roku dla kobiet oraz 77,9 dla mężczyzn. Notowa-
ne są jednak duże różnice w przeciętnej długości trwania życia pomiędzy kraja-
mi. W krajach zachodniej części Europy oraz Skandynawii życie trwa o kilka lat 
dłużej niż w Europie Środkowej. W porównaniu z krajami Europy Wschodniej 
różnica ta sięga nawet kilkunastu lat (Rutkowska, 2016). W 2015 r. najdłużej 
w Europie żyły kobiety mieszkające w Hiszpanii (85,8 roku) oraz Francji (85,5), 
najkrócej — w Macedonii (77,4) i Serbii (77,9), a spośród państw należących do 
UE — Bułgarki (78,2) i Rumunki (78,7). Wśród mężczyzn najdłuższe przeciętne 
trwanie życia odnotowano dla mieszkańców Islandii (81,2) oraz Liechtensteinu 
(80,9) — biorąc pod uwagę tylko kraje UE, najdłużej żyją Szwedzi (80,4) i Wło-
si (80,3), najkrócej zaś obywatele Litwy (69,2) i Łotwy (69,7). 

Polacy żyją coraz dłużej, jednak nawet o kilka lat krócej niż obywatele krajów 
plasujących się pod tym względem w czołówce. Dla Polek oszacowana wartość 
przeciętnego trwania życia w 2015 r. wyniosła 81,6 roku, a dla Polaków — 73,5. 

                      
1 http://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=demo_mlexpec&lang=en (dostęp 

29.03.2017 r.). 
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Nierówności pomiędzy poszczególnymi krajami w zakresie przeciętnego trwania 
życia są większe w przypadku mężczyzn niż kobiet. 

Społeczne nierówności w kwestii zdrowia, które przejawiają się m.in. w zróż-
nicowaniu oczekiwanego trwania życia, są bezpośrednio lub pośrednio spowo-
dowane przez czynniki społeczne, ekonomiczne i środowiskowe (Whitehead 
i Dahlgren, 2007). Badania prowadzone w wielu krajach potwierdziły, że wy-
kształcenie jest jednym z najważniejszych czynników wpływających na stan 
zdrowia i długość życia ludności (m.in. Kulhanova, Hoffmann, Eikemo, Me-
nvielle i Mackenbach, 2014; Leinsalu, Vågerö i Kunst, 2003; Leinsalu i in., 
2009; Olshansky i in., 2012; Shkolnikov i in., 2006; Steingrimsdottir i in., 2012; 
Valkonen, Sihvonen i Lahelma, 1997). Wyniki tych analiz wskazały na znaczne 
różnice w umieralności i trwaniu życia osób z wyższym wykształceniem w po-
równaniu z tymi, które zakończyły edukację na wcześniejszych etapach.  

Występowanie różnic w trwaniu życia w Europie w zależności od wykształ-
cenia potwierdzają także informacje prezentowane w bazie Eurostatu Life expec-
tancy by age, sex and educational attainment level 

2. Dostępne są tam dane z lat 
2007—2015 dotyczące przeciętnego trwania życia dla 19 krajów europejskich 
według płci, wieku oraz trzech grup wykształcenia zgodnie z klasyfikacją 
ISCED 20113. W pierwszej grupie znalazł się poziom 0—2, określany jako niski 
poziom edukacji, w drugiej — 3 i 4, nazywany średnim poziomem, a w trzeciej 
— 5—8, czyli wysoki poziom edukacji. 

Polacy w wieku 30 lat z wykształceniem wyższym mają przed sobą przecięt-
nie prawie 12 lat życia więcej niż ci z wykształceniem na niskim poziomie. 
W przypadku kobiet ta różnica wynosi niewiele ponad 5 lat.  

Największe różnice w trwaniu życia trzydziestolatków z wysokim i niskim 
wykształceniem odnotowano w przypadku mężczyzn dla Słowacji (14,4 roku),  
a w przypadku kobiet — dla Węgier (6,4) i Słowacji (6,3), zaś najmniejsze 
w przypadku mężczyzn dla Szwecji (4,0) i Włoch (4,4), a w przypadku kobiet 
— dla Grecji (2,4) i Szwecji (2,6). Ponadto zauważono, że im wyższe wykształ-
cenie, tym zróżnicowanie dalszego trwania życia jest mniejsze zarówno dla  
kobiet, jak i mężczyzn. Najmniejsze wartości przeciętnej długości życia odno-
towano dla osób z niskim wykształceniem. Trwanie życia ludności Polski, 
szczególnie z najniższym wykształceniem, znacznie odbiega od trwania życia 
mieszkańców krajów, dla których notowano największe wartości. W przypadku 
Polaków z niskim wykształceniem jest to ok. 11 lat mniej od Szwedów, nato-
miast Polki mają przed sobą przeciętnie o prawie 5 lat krótsze życie niż Portu-
galki. Przy najwyższym poziomie wykształcenia analogiczne różnice dla kobiet 
i mężczyzn wyniosły odpowiednio 2,3 i 3,3 roku.  

                      
2 http://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=demo_mlexpecedu&lang=en (dostęp 

29.03.2017 r.). 
3 Międzynarodowa Standardowa Klasyfikacja Wykształcenia (ISCED) jest stosowana w celach 

statystycznych na potrzeby porównań międzynarodowych. Do 2013 r. dane o poziomie edukacji 
i wykształcenia były klasyfikowane według ISCED 1997 (7 poziomów edukacji), a od roku 2014 
ujmuje się je zgodnie z ISCED 2011 (9 poziomów). http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php/International_Standard_Classification_of_Education_(ISCED). 
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Ź r ó d ł o: opracowanie własne  na podstawie danych Eurostatu.

Wykr. 1. PRZECIĘTNE DALSZE TRWANIE ŻYCIA MĘŻCZYZN W WIEKU 30 LAT
WEDŁUG WYKSZTAŁCENIA W POLSCE I WYBRANYCH KRAJACH
EUROPEJSKICH W 2015 R.
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Wykr. 2. PRZECIĘTNE DALSZE TRWANIE ŻYCIA KOBIET W WIEKU 30 LAT
WEDŁUG WYKSZTAŁCENIA W POLSCE I WYBRANYCH KRAJACH
EUROPEJSKICH W 2015 R.

Ź r ó d ł o: jak przy wykr. 1.
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O tym, jak duża jest skala nierówności społecznych w zdrowiu według wy-
kształcenia, świadczą wyniki badania, którym objęto wszystkie kraje UE. 
Stwierdzono, że powodują one dodatkowo ponad 700 tys. zgonów i ok. 33 mln 
przypadków zapadania na różne choroby w skali roku w porównaniu z hipote-
tyczną sytuacją, w której wskaźniki umieralności i zdrowia dla wszystkich były-
by takie jak dla osób z wyższym wykształceniem (Mackenbach, Menvielle, Jasi-
lionis i de Gelder, 2015).  
 

OPIS DANYCH I METODY ANALIZY 
 

Do analizy wykorzystano dane GUS dotyczące: 
 ludności według poziomu wykształcenia, płci oraz wieku z Narodowego Spi-

su Powszechnego Ludności i Mieszkań (NSP) 2002 oraz 2011; 
 zgonów według wykształcenia, płci oraz wieku osób zmarłych w latach 

2001—2003 oraz 2010—20124. 
Na potrzeby opracowania wykształcenie ludności oraz osób zmarłych przypo-

rządkowano do jednej z czterech grup: 
I — wyższe (poziomy 5 i 6 według klasyfikacji ISCED 1997); 
II — policealne (poziom 4C) oraz średnie (poziom 3A); 
III — zasadnicze zawodowe (poziom 3C); 
IV — gimnazjalne5 (poziom 2A), podstawowe ukończone6 (poziom 1), pod-

stawowe nieukończone oraz bez wykształcenia szkolnego (lub odpowia-
dająca kategoria dla danych o zgonach — niepełne podstawowe). 

Na potrzeby analizy jako oddzielną wyodrębniono grupę osób z wykształce-
niem zasadniczym zawodowym. Według klasyfikacji ISCED 1997 jest ono kla-
syfikowane jako średni poziom edukacji, jednak analiza przeciętnego trwania 
życia przeprowadzona na podstawie danych dotyczących umieralności męż-
czyzn na Węgrzech w latach 1992—2002 pokazała, że bardziej adekwatne jest 
agregowanie osób z wykształceniem zasadniczym zawodowym do niższego 
obowiązkowego poziomu wykształcenia niż ujmowanie ich w średnim poziomie 
edukacji (Mackenbach i in., 2015). W przypadku Polski wyodrębnienie tego 
wykształcenia pozwoli ocenić, do którego poziomu edukacji najwłaściwiej jest 
włączać osoby z wykształceniem zasadniczym zawodowym.  

Osoby, w przypadku których brakowało danych o wykształceniu zostały pro-
porcjonalnie rozszacowane do poszczególnych grup. Odsetek kobiet w wieku 
30—69 lat, dla których w NSP 2002 nie ustalono wykształcenia wyniósł 2,0%,  
a dla mężczyzn — 2,2%. Dane uzyskane na podstawie NSP 2011 charakteryzują 

                      
4 Aby zapewnić większe zbiory oraz wyeliminować wahania losowe, które mogły wystąpić 

w jednym roku, analizy prowadzono na podstawie danych o zgonach z trzech lat, w tym rok spi-
sowy uwzględniono jako środkowy (Mackenbach i in., 2015; Marek i in., 2012). 

5 Gimnazjalny poziom wykształcenia dostępny jest dla ludności według NSP 2011.  
6 W polskim systemie edukacji przed reformą ukończona szkoła podstawowa (8-klasowa) od-

powiadała poziomowi 2. 
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się większym udziałem osób o nieustalonym wykształceniu — 5,0% kobiet 
i 5,2% mężczyzn7.  

Dane dotyczące osób zmarłych charakteryzowały się niższym odsetkiem in-
formacji bez wzmianki o wykształceniu. W latach 2001—2003 w grupie osób 
w wieku 30—69 lat odsetek zmarłych kobiet, dla których nie notowano danych 
o wykształceniu wyniósł 0,7%, a dla mężczyzn — 1,0%. W przedziale czaso-
wym 2010—2012 udziały te wyniosły odpowiednio 1,5% i 1,9%.  

Badanie umieralności i trwania życia dla każdego analizowanego okresu zo-
stało przeprowadzone w dwóch etapach. W pierwszym oszacowano przekrojowe 
tablice trwania życia według wykształcenia i płci. Do ich wyznaczenia zastoso-
wano metodologię Chianga, opisaną m.in. przez Chianga (1979) oraz Prestona, 
Heuveline’a i Guillota (2001). Tablice trwania życia według grup wykształcenia 
i roczników szacowane były od wieku 30 lat. Taka granica wieku jest zazwyczaj 
przyjmowana w tego typu analizach i wynika z założenia, że większość osób 
w tym wieku zakończyła już edukację (Brønnum-Hansen i Baadsgaard, 2012; 
Nusselder i in., 2005; Shkolnikov i in., 2006, 2007).  

W kolejnym etapie analiz obliczono parametr e30—69, który w literaturze okreś- 
lany jest jako czasowe lub częściowe trwanie życia i oznacza średnią liczbę lat 
życia pomiędzy dwoma rocznikami. Uzyskane oszacowanie określa, ile lat 
z możliwych 40 przeżywają średnio osoby w danej grupie wykształcenia. 
Przyjmowanie ograniczenia dla górnej granicy wieku w analizach trwania życia 
według wykształcenia zalecane jest ze względu na znaczne różnice w strukturze 
edukacji osób w starszych grupach wieku, w których dominują jednostki 
z wykształceniem podstawowym lub niższym. Równie istotne jest pokazanie 
różnic w przedwczesnej umieralności osób według wykształcenia (Brønnum- 
-Hansen i Baadsgaard, 2012; Mackenbach i in., 2015; Shkolnikov i in., 2007; 
Stribu i in., 2010). 

Wartość parametru e30—69 obliczono korzystając z oszacowanych parametrów 
tablic trwania życia:  

 

 
x

kxx
kxx l

TTe 
  –

,  

 
gdzie:  
 

kxx TT , — łączna liczba lat, inaczej nazywana funduszem lat, którą mają do prze-
życia wszystkie osoby w wieku x oraz x+k ukończonych lat,  

xl   — liczba osób, które dożyły wieku x lat (Holzer, 2003). 
 
                      

7 Na tak znaczące różnice odsetka osób z nieustalonym wykształceniem pomiędzy danymi dla 
obydwu spisów mogła mieć wpływ metodologia. W 2002 r. NSP przeprowadzono metodą trady-
cyjną, a w 2011 — mieszaną, czyli z wykorzystaniem systemów informacyjnych administracji 
publicznej oraz danych zebranych w badaniu pełnym i reprezentacyjnym. 
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ANALIZA WYNIKÓW 

Uzyskane wyniki oszacowania trwania życia od 30 do 69 lat potwierdzają 
występowanie zróżnicowania w poziomie tego parametru w Polsce zarówno 
według wykształcenia, jak i płci. 
 

 
 
W 2002 r. wartość oszacowanego parametru e30—69 dla mężczyzn z wykształ-

ceniem wyższym wyniosła 38,0 lat, z policealnym i średnim — 36,8, a z zasad-
niczym zawodowym — 34,3. Najkrótsze trwanie życia w analizowanym prze-
dziale wieku oszacowano dla mężczyzn, którzy zakończyli edukację na pozio-
mie gimnazjalnym, wyniosło ono 32,6 roku. W 2011 r. zauważono niewielkie 
zwyżki tego parametru dla mężczyzn. Najdłuższe trwanie życia (38,4) dotyczyło 
tych z wyższym wykształceniem. Niższą o 1,4 roku wartość parametru e30—69 
obserwowano w przypadku mężczyzn z wykształceniem policealnym i średnim. 
Najmniejsze wartości zaobserwowano natomiast dla mężczyzn z dwóch najniż-
szych grup wykształcenia. 

Najwyższą wartość parametru (39 lat) w 2002 r. odnotowano dla kobiet z wyż-
szym wykształceniem, a z wykształceniem policealnym i średnim — 38,4 roku. 
Dla kobiet z grup III i IV wartości parametru e30—69 były zbliżone i wyniosły 
odpowiednio 37,5 i 37,3. W 2011 r. najdłuższe trwanie życia odnotowano rów-
nież dla kobiet z wyższym wykształceniem; dla tych z policealnym i średnim 
wartość e30—69 była mniejsza o pół roku. W przypadku kobiet z wykształceniem 

Wykr. 3. TRWANIE ŻYCIA MĘŻCZYZN W WIEKU 30—69 LAT ( )e30—69

WEDŁUG WYKSZTAŁCENIA W POLSCE W LATACH 2002 I 2011

Ź r ó d ł o: opracowanie własne na podstawie danych GUS.
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zasadniczym zawodowym trwanie życia w wieku 30—69 lat wyniosło 37,9. Je-
dynie dla kobiet z wykształceniem co najwyżej gimnazjalnym odnotowano 
mniejszą wartość parametru (o 0,2) niż w pierwszym analizowanym okresie.  

 

 
 

W każdej grupie wykształcenia oszacowane wartości parametru były wyższe 
dla kobiet niż dla mężczyzn i — co warte podkreślenia — im niższa grupa wy-
kształcenia, tym różnica była większa. W analizowanym czasie największą róż-
nicę stwierdzono w grupie osób z najniższym wykształceniem (ponad 4 lata), 
najmniejszą zaś dla tych z wyższym (ok. 1 roku). Warto też zauważyć, że trwa-
nie życia e30—69 kobiet z dwóch najniższych grup wykształcenia było dłuższe od 
trwania życia mężczyzn z wykształceniem policealnym i średnim.  

Zróżnicowanie pomiędzy grupami wykształcenia daje się wyraźnie zauważyć. 
Tak jak wskazywały inne badania, dla osób, które znalazły się w wyższych gru-
pach wykształcenia odnotowano dłuższe czasowe trwanie życia niż dla tych, 
które zakończyły edukację na wcześniejszym etapie. W analizowanych latach 
różnica wartości oszacowanego parametru pomiędzy najwyższą a najniższą gru-
pą wykształcenia była znacznie większa dla mężczyzn (powyżej 5 lat) niż dla 
kobiet (ok. 2 lat).  

Analiza wartości oszacowanego parametru dla osób z wykształceniem zasad-
niczym zawodowym nie przyniosła jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, do 
którego poziomu edukacji (średniego czy niskiego) należy włączać te osoby, gdy 

Wykr. 4. TRWANIE ŻYCIA KOBIET W WIEKU 30—69 LAT ( )e30—69

WEDŁUG WYKSZTAŁCENIA W POLSCE W LATACH 2002 I 2011

Ź r ó d ł o: jak przy wykr. 3.
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rozpatrujemy umieralność według wykształcenia. W pierwszym badanym okre-
sie wartości trwania życia osób z wykształceniem zasadniczym zawodowym, 
niezależnie od płci, były bardziej zbliżone do tych z najniższej grupy wykształ-
cenia, a w drugim — do osób z policealnym i średnim wykształceniem.  
 
Podsumowanie 
 

Wyniki oszacowania parametru e30—69 pokazały, że wykształcenie jest czyn-
nikiem wpływającym na występowanie znacznych różnic w trwaniu życia kobiet 
i mężczyzn w Polsce i potwierdziły wyniki badań w innych krajach. 

W analizowanych okresach trwanie życia osób z wyższym wykształceniem 
było dłuższe niż osób z niższym. W 2002 r. różnica ta wyniosła 5,4 roku 
w przypadku mężczyzn i 1,7 roku dla kobiet, natomiast w 2011 r. zwiększyła się 
i wyniosła odpowiednio 5,6 roku i 2,0 lata. W każdej grupie wykształcenia osza-
cowane wartości parametru e30—69 dla kobiet były większe niż dla mężczyzn,  
a różnica zwiększała się wraz ze zmniejszaniem się poziomu wykształcenia. 
Pomiędzy badanymi latami wartość oszacowanego parametru zmniejszyła się 
jedynie dla kobiet z grupy IV. W obydwu latach w przypadku kobiet wystąpiły 
mniejsze zróżnicowania wartości parametru e30—69 pomiędzy najwyższym 
a najniższym poziomem wykształcenia niż w przypadku mężczyzn. 

Występowanie różnic w tym obszarze może mieć różne przyczyny, do któ-
rych należy zaliczyć: czynniki społeczne, ekonomiczne, środowiskowe, a także 
styl życia, w szczególności palenie papierosów i nadużywanie alkoholu. Jak 
stwierdza Mielecka-Kubień (2012), jednym z najważniejszych negatywnych 
skutków nadużywania alkoholu, palenia papierosów i używania narkotyków (…) 
jest przedwczesna umieralność. Badanie w Polsce wykazało, że w latach 2006— 
—2008 mężczyźni nadużywający alkoholu w porównaniu z całą populacją żyli 
przeciętnie o 17 lat krócej, a kobiety — o 8 lat. W przypadku palaczy było to 
odpowiednio 2,5 i 2,3 roku (Mielecka-Kubień, 2012). Nawyk palenia tytoniu 
jest typowy głównie dla osób z niższym wykształceniem (Brønnum-Hansen 
i Baadsgaard, 2012; Steingrimsdottir i in., 2012). Badania stanu zdrowia Pola-
ków także potwierdzają występowanie zależności (bez względu na płeć) pomię-
dzy wykształceniem a paleniem tytoniu. Im wyższe wykształcenie, tym mniejszy 
odsetek osób palących (Marek i in., 2012). Analizy przeprowadzone w Wielkiej 
Brytanii pokazały, że w ok. 30-letniej perspektywie nawet 72% nierówności 
społecznych, jeśli chodzi o umieralność, może być wyjaśnionych przez związane 
ze zdrowiem elementy stylu życia, takie jak: palenie tytoniu, picie alkoholu, 
niezdrowa dieta i brak aktywności fizycznej. Stwierdzono również, że skłonno-
ści do niezdrowych zachowań częściej przejawiają osoby o niższej pozycji spo-
łeczno-ekonomicznej. Te znajdujące się wyżej w hierachii społecznej, najczę-
ściej lepiej wykształcone, mają szersze możliwości dostępu do opieki zdrowot-
nej, a także większą otwartość na zmiany zachowania związane z żywieniem czy 
aktywnością fizyczną (Stringhini i in., 2010).  
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Ważnym aspektem badań prowadzonych nad umieralnością ze względu na 
wykształcenie jest analiza przyczyn zgonów. Analiza przyczyn zgonów możli-
wych do uniknięcia przeprowadzona na podstawie danych dotyczących osób 
zmarłych w wieku 30—64 lata według dwóch grup wykształcenia8 w 16 krajach 
europejskich (w tym w Polsce) wykazała, że dla wszystkich krajów i typów 
przyczyn zgonów możliwych do uniknięcia występują nierówności ze względu 
na wykształcenie. Osoby z niższym mają wyższe wskaźniki udziału przyczyn 
zgonów możliwych do uniknięcia. Największe nierówności odnotowano w Eu-
ropie Środkowej i Wschodniej, najmniejsze zaś w krajach leżących na południu 
Europy (Stirbu i in., 2010). Z analizy danych o zgonach w Polsce w latach 
2005—2007 wynika, że współczynniki zgonów dla wszystkich głównych przy-
czyn śmierci są najwyższe dla osób z niskim wykształceniem (Marek i in., 
2012). 
___________ 
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 Summary. The research on mortality and life expectancy by sex and educa-
tion level was described in the article. To assess this phenomenon partial life 
expectancy rate of persons aged from 30 to 69 was used (e30—69). The research 
was conducted for the years 2002 and 2011. At the first stage life expectancy 
tables for people at the age of 30 and more, by sex and four groups of education, 
were estimated by Chiang’s method. Then on this basis the parameter e30—69 was 
computed. The obtained results confirmed that life expectancy is differentiated 
by sex and education. Longer life expectancy was noticed for people with higher 
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education than for those with lower education. In the analysed period life expect- 
ancy of persons aged 30—69 was extended, except for women with at most lower 
secondary education. For women, the value of the assessed partial life expect-
ancy parameter was less differentiated between the highest and the lowest level 
of education than for men. 
 Keywords: life expectancy, education, social inequalities, mortality, Poland. 
 




