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1. Uvod
Téma mé bakalaiské prace me zaujalo v pribéhu prednasek predmétu Geograficky
vyzkum. Pozdé€ji, kdyz mi vedouci prace téma dale predstavoval, vysvétloval,
zZe jej inspirovala ¢astecné jeho sedmileta dcera, ktera si pii sledovani televiznich zprav
postézovala: ,,a to nemtzou v téch zpravach fikat taky néco hezkého?* Po promysleni
tématu jsem si skute¢né uvédomil, Ze v soucasné dobé neni obraz svéta prezentovan (a tedy

zfejmé 1 pfijiman) v ucelené podob¢.

Vefejna média se Kk této problematice stavi Casto jednostranné. Ve snaze zaujmout
jsou pfindseny vétSinou zpravy Sokujici, s negativnim dopadem na lidskou spole¢nost (jsou
uvadény zejména ztraty na zivotech) nebo infrastrukturu. Divak se ale nedozvi, Ze zasazeno
bylo nastésti pomérné malé procento populace nebo plochy daného svétadilu nebo statu

a zbytek se vyviji zcela poklidné.

Celkova data jsou vefejnosti prezentovana ne komplexné a ¢asto vytrzena z kontextu.
Autor nebo autofi chtéji vétSinou fici ze: bud’ se vyvoj kvality zivota zhorSuje (pokud chtéji
divéky Sokovat a tim zaujmout) nebo zlepSuje (Casto v ptipad€ politickych proklamaci,
kdy politici dokladaji usp&$nost svych programi...). VéEtSina odbornych publikaci
pojednava z vétsi ¢asti pouze 0 jednom faktoru nebo nékolika faktorech, které charakterizuji
kvalitu Zivota. Naptiklad Kubatova (2010) uvadi jako hlavni faktor ,,Zivotni dGroven®,
pod niz spada naptiklad zdravotni péfe nebo stfedni délka zivota. Dalsim piikladem
je Ridley (2013), ktery kvalitu zivota opira o schopnosti lidstva obchodovat, myslet
ekonomicky a diky ¢emuz podle ng& vzkvéta blahobyt. Neuvadi komplexni pohled
na tuto problematiku. Vétsina obyvatel tak nema ucelenou predstavu o souc¢asném vyvoji
spole¢nosti ani ptirodnich podminek Zivotniho prostiedi, nedokaze urcit a sledovat faktory
(charakteristiky), jejichz analyza s alesponi ¢aste¢nou syntézou je dilezita pro vytvofeni
si piedstavy o sméfovani dnesniho svéta. Bez komplexniho pohledu, respektive schopnosti
informace ziskéavat, ovétovat, analyzovat a ¢aste¢n¢ skladat dohromady, se jedinec muze stat
snadnéji manipulovatelnym a podléhat, bud’ Gcelové upravenym, nebo dokonce faleSnym

Zpravam.

Chépani dneSniho svéta a schopnost vytvofeni si vlastniho ndzoru na probihajici
zmény (jak pfirodni, tak spoleCenské), a to na riznych urovnich (bydlisté, kraj, stat,
kontinent, svét), by me¢lo byt fenoménem geografického vzdélavani. Vede k tomu jasna

prostorova povaha téchto zmén a procesti, které je zptisobuji.



Problematika hodnoceni méniciho se svéta by méla byt zakomponovana

v geografickém vzdélavani, a tedy i obsaZena v ucebnicich geografie.

Z uvedenych divodii je prace orientovana dvéma smeéry, ve kterych byly definovany

hlavni cile:

1) Nejprve definovat charakteristiky, které urcuji trend kvality Zivota s ohledem na
jejich potencidl pro geografické vzdelavani.
Dil¢imi cili vtom sméru bylo: urcit Sir§i oblasti (celky) a definovat jejich
charakteristiky urcujici kvalitu Zivota (zdravi, zivotni uroven, zivotni prostredi
a bezpeci).

2) Analyzovat uéebnice zemépisu pro zakladni a stfedni §koly s ohledem na pokryti

problematiky sledovani kvality zivota, resp. vyvoje soucasného svéta.
Hypotézy:

Predpokladame, Ze (z davodu zlepSujicich se technologii) vice nez polovina

zvolenych faktorti bude mit pozitivné rostouci tendenci.

Predpokladame, ze v ucebnicich zemépisu bude prezentace kvality Zivota ve svéte

vyuzivana pro vyuku a prezentaci geografickych problémd.



2. Metodika

Jednotlivé kroky metodického postupu nize byly zvoleny tak, aby byly postupné

napliovany dil¢i cile a ovéfeny zvolené hypotézy:

1) Analyzovat soucasné publikace (vefejnd média i odborné studie) zabyvajici
se tématikou kvality zivota a vybrat nejcastéji vyskytujici se faktory
a charakteristiky, které je vystihuji. Pro analyzu vetfejnych médii byly vybrany
nejnavstévovanéjsi zpravodajské weby IDnes.cz a Novinky.cz. Pro analyzu
odbornych studii byly pouzity publikace, které se zabyvaji oblastmi definujici
kvalitu zivota a faktory, které se podileji na vyvoji soucasného svéta.

2) Analyzovat vybrané faktory pomoci popisné statistiky anasledné z vysledka
urcit globalni trend vyvoje kvality zivota. V tomto bodé bylo cilem urdit,
zda se jednotlivé faktory a §irsi oblasti dlouhodobé zhorsuji nebo zlepsuji.

3) Analyzovat uCebnice zemépisu a zjistit rozsah zkoumané problematiky (trend
kvality zivota) a urcit zpasoby, jak je prezentovana.

4) Z vysledki uréit vyvraceni ¢i potvrzeni hypotéz.



3. Rozbor dostupné literatury

Existuje fada odbornych publikaci zabyvajici se riznymi faktory, které definuji
kvalitu zivota v soucasném svété. Svétova zdravotnické organizace (WHO) vydala v roce
1997 publikaci (WHO, 1997), ktera definuje kvalitu Zivota a uvadi jeji vyznam, popisuje,
jak ji méfit a uvadi jeji zékladni charakteristiky. Na webovych strankach Svétoveé
zdravotnické organizace se vyskytuje fada faktorti charakterizujici kvalitu zivota. Faktory
jsou zde definovany a je sledovan jejich vyvoj v Case a spojitost s ostatnimi faktory.
Vyhradné se jedna o spojitosti mezi faktory spojené se zdravim (stfedni délka Zivota, détska
umrtnost, civilizani choroby, zdravotni péce apod.). Velmi podobnym zpiisobem jsou
uzpusobeny databaze Mezinarodniho institutu pro métfeni a hodnoceni zdravi (IHME)
(dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-results-tool). Zdroje typu Our World in Data
(dostupné z: https://ourworldindata.org/) a The World Bank Data (dostupné
z: https://data.worldbank.org/) poskytuji analyzy celé fady faktord uréujicich kvalitu zivota,

ale pouze vykresluji konkrétni jev a neutvaii vysledny pohled vyvoje kvality zivota.

World Bank (2011) ve své publikaci piedstavuje faktory, na jejich zakladé se méfi
globalni vyvoj. Dané faktory jsou v knize definovany a u nékolika z nich je sledovan jejich
vyvoj v Case. Faktory, které se ve studii objevuji jsou napt. détska imrtnost, délka zivota,
chudoba, vzdélani, ptistup k pitné vod¢, klimatické zmény a ekonomické ukazatele (HDP)
(viz tabulka ¢. 1). | pfesto, Ze studie prezentuje soucasny svét a jeho vyvoj, chybi zde celkové

propojeni danych faktort a vysledny trend vyvoje kvality Zivota.

Ridley (2010) popisuje vyvoj Zivotni urovné ve spojeni S vyvojem ekonomiky.
Uvadi, ze kvalita Zivotni urovné stoupa s Vyspélosti ekonomiky a obchodu. Nasledné
dodava, Ze i pres negativni jevy jako je chudoba v Africe, zvyseny pocet teroristickych utokt
a nartst globalni teploty za poslednich nékolik desetileti je soucasny zZivot na zemi nejlepsi
a nejkvalitngjsi v celé lidské historii. Tento nazor podporuje pozitivni zména faktort
jako jsou zlepsujici zdravotni péce, vys§i délka doziti, snizovani détské umrtnosti,

zkvalithovani vzdélavani a celosvétove lepsi pristup k pitné vodé (viz tabulka ¢. 1).

Miillerova (2014) teSi otazky zdravi, jeho definice a dalSi podslozky, které
ho ovliviuji. Z této studie jsem vyuzil definici zdravi a nasledné analyzoval dané podslozky
(tabulka ¢. 1), které urcuji kvalitu zivota z tohoto pohledu, a které byly v této studii k analyze
vyvoje kvality zdravi vyuzity. Studie ale neudava uceleny pohled na obraz svéta, jelikoz

zde nejsou spojitosti s faktory ekonomickymi nebo faktory spojené s zivotnim prostiedi.


http://ghdx.healthdata.org/gbd-results-tool
https://ourworldindata.org/
https://data.worldbank.org/

Kubatova (2010) napsala studii, zabyvajici se Zivotni trovni. Publikace zkouma
pojem Zzivotni uroven a nasledn¢ definuje faktory, které vytvari tento pojem. Kubatova
(2010) pise o zdravi jako takovém a jakym zptsobem ho ovliviiuje zivotni prostiedi
(napf. kvalita ovzdusi). V praci se opét objevuji faktory uréujici a ovliviiyjici kvalitu Zivota
(viz tabulka ¢. 1). Opét ale zde chybi uceleny pohled na vyvoj kvality Zivota v sou¢asném
svete.

Globalni zmény klimatu jsou v soucasnosti casto sklonovanym tématem,
ktery definuje, ale zadroven ovliviiuje kvalitu zivota, jak uvadi Léblova (2010). Ve své studii
popisuje globalni zmény klimatu jako pfirodni proces, ktery je ovliviiovan lidskou ¢innosti.
Prace na zaklad¢ nyngjSich zmén pocasi predpovida pribéh klimatu na nasledujicich
nékolik let. Léblova (2010) uvadi, Zze do roku 2030 se ocekavaji tyto jevy: vzestup hladiny
mofi, zmenseni plochy pokryvajici ledovce, zmenSeni rozsahu sné¢hové pokryvky, zména
rezimu srazek, zména rezimu odtoku, dopady na mnozstvi a zabezpecenost zdrojii vody,
dopady na kvalitu a ekologické funkce vody. Ackoliv autorka popisuje vyvoj faktort
definujici a zaroven ovliviyjici kvalitu zivota (tabulka ¢. 1). Pro celkové pochopeni obrazu
souCasného svéta opét chybi faktory zjinych odvétvi (zdravi, Zzivotni uroven).
Velmi podobnym tématem se zabyvaji McGuire, Mason a Kilburn (2002), ktefi zmény
globalniho klimatu spojuji se zménou vyskytl ptfirodnich hazardii. Publikace potvrzuje,
ze globalni oteplovani ma za pficinu zvySeny vyskyt pfirodnich katastrof (zemétteseni,

povodné, lesni pozary apod.).

Vetejna média Novinky.cz a IDnes.cz neposlouZily jako zdroj pro urceni faktort
definujicich kvalitu Zivota. Na jejich webovych strankach se nevyskytovala Zadna zprava
Cireportaz, ktera by vyhovovala kritérium pro vybér charakteristik uréujicich vyvoj

soucasného svéta.

Uceleny pohled na sou€asny svét, hodnotici otazky pozitivnich i negativnich trenda
faktori je vSak Vv literatuie velmi vzacny. Je to mozna proto, ze pokud si chceme vytvofit
komplexni pohled, vzdy musime nékteré faktory omezit a jde vzdy o redukovany
a zjednodusujici pristup, kterému se odborné studie brani. Pro geografické vzdélavani
je v8ak takovy pfistup (s riznou mirou zjednoduseni odpovidajici jednotlivym urovnim
vzdélavani) nezbytny a zddouci. VZdy ovSem se zdlraznénim (a definovadnim) urcité miry

nepiesnosti, kterou provedend zjednodusSeni pfinasi.
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Tabulka ¢. 1: Oblasti a jejich charakteristiky objevujici se v odborné literatute.

World Ridley Miillerova | Kubatova Léblova McGuire

Bank (2010) (2014) (2010) (2010) etal.

(2011) (2012)
Zdravi Zdravotni | Zdravotni Primérnd | Zdravotni

péce péce délka péce

zivota

Primérnd | Primérna

délka délka zivota

zivota

Détska Détska Civiliza¢ni

umrtnost umrtnost choroby
Zivotni HDP HDP HDP
uroveinl

Chudoba Chudoba Sebevrazdy

Vzdélani Vzdélani

Index Piistup k

lidského energiim

rozvoje

Pristup k

energiim
Zivotni Globalni Globalni Kvalita Globalni Globalni
prostiedi oteplovani | oteplovani ovzdusi oteplovani | oteplovani

Kvalita

ovzdusi
Bezpeénost Terorismus/

ozbrojené
konflikty

Zdroj: Vlastni zpracovani

Pro ucely prace jsem oblasti a jejich konkrétni charakteristiky objevujici se v odborné

literatuie, pouzil jako faktory urcujici kvalitu Zivota, kterda podava obraz o vyvoji souasného

svéta. Faktory v tabulce ¢. 1 nebyly v zadné publikaci podrobné rozpracovany tak, aby byl

uréen jejich vyvoj.
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4. Prezentace soucasného svéta v médiich

Kohoutkovd (2014) analyzovala pocet pozitivnich a negativnich reportazi
v televiznich novinach TV Nova, televize Prima a v Udélostech Ceské televize v jednom
tydnu. Ze vSech reportazi vsech stanic dohromady (495) bylo 304 (61,4 %) negativnich,
166 (33,5 %) pozitivnich a 25 (5,1 %) neutralnich.

Obrazek €. 1: Pocet pozitivnich, negativnich a neutrdlnich zprav na konkrétnich

stanicich ve zpravach TV Nova, TV Prima a CT v 46. tydnu roku 2014.

™
Ceska televize
FTV Prima
1259 TV MNova
100
757
50
259
o L:I_

Megativri Pozitivni Meutralni

Zdroj: Kohoutkova (2014)

Z obrazku ¢. 1 je patrné, Ze ve sledovaném tydnu ze 3 stanic méla nejvyssi
pocet negativnich zprav TV Nova, kterd nasledné méla nejméné pozitivnich i neutrdlnich
zprav. Naopak nejméné negativnich zprav bylo v Udalostech CT, ve kterych naslednd
bylo nejvice pozitivnich i neutralnich zprav. Je pravdépodobné, Ze vSechny sledované
stanice pi1 vybéru preferuji negativni zpravy. Velmi problematickd je jejich interpretace,
kdy z obrazku ¢. 1 jasné vyplyva, ze zatimco u dvou TV stanic byla interpretace

prezentovanych zprav podobna (CT a TV Prima), tak tieti stanice (TV Nova) s velkou
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pravdépodobnosti zpravy (dvéma ostatnimi stanicemi prezentované jako pozitivni),
interpretovala pravdépodobné jako negativni. Tato skute¢nost ziejmé doklada,

ze predpoklad médii predkladajicich spiSe negativni obraz svéta, je pravdivy.

Média maji nevétsi podil o obrazu soucasného svéta, ktery vytvaii pomoci zprav
a ¢lankd. Ne vzdy, ale jsou tyto ¢lanky a zpravy ze 100% pravdivé a skutecné vykreslujici
realny obraz daného problému. Napiiklad v roce 2013 portal Novinky.cz zvetejnil zpravu
s titulkem: ,,Chudoba piibyva, krize zhorsila situaci Zzen“, ale Roser a Oritz-Ospina (2013)

uvadi, ze Vv témze roce poklesl globalné¢ pocet lidi zijicich v extrémni chudobé

0 vice nez 1,5 %.

Podle Pinker (2018) se negativni zpravy ve zpravodajstvi objevuji kazdy den,
setkavame se s pribéhy o valkach, terorismu, zlo¢inu, zneci$téni, nespravedlnostech
a nerovnosti, zneuzivani drog a utlaku. Dale Pinker (2018) uvadi, Ze se nejedna pouze
o titulky; informace tohoto typu se objevuji také v publicistickych textech a dlouhych
reportazich. Ctenaf &i divak jednoduse feceno ziska negativni obraz o svété a vnima jeho
vyvoj taktéz negativné. Pinker (2018) také uvadi, ze ptijemci negativnich zprav jsou také
logicky mrzutéjsi a nevrlejsi, nespravné vyhodnocuji rizika, maji sklony k uzkostem,
pokleslou néladu, propadaji pocitim bezmoci, k ostatnim mohou byt lhostejni nebo jimi

opovrhuji.

Pravé geografické vzdélavani mize zaky, studenty a obCany vyzbrojit kompetenci
vyhledéavat, analyzovat a vyhodnocovat informace (data) bez nezadouciho (negativniho)

zkresleni médii.

13



5. Kvalita zivota

Jenkinson (2019) uvadi, ze pojem kvalita Zivota je ze své podstaty nejednoznaény,
nebot’ bere v Gvahu jak prozivani a chapani zivota jednotlivce, tak i Zivotnich podminek,
V nichz se lidé nachazeji. Dale Jenkinson (2019) tvrdi, Ze kvalita zivota je tedy velmi
subjektivni, jelikoz zatimco jedna osoba ji mize definovat podle bohatstvi, druh4a osoba
Ji mtze definovat podle zdravi. Pro celkové porozuméni pojmu kvality Zivota, tudiz musi
byt stanovena nektera zakladni kritéria. Podle Svétové zdravotnické organizace (Méfeni

kvality zivota, 1997) Ize celkovou kvalitu Zivota rozd¢lit na 6 zakladnich kvalit a to:

- fyzické zdravi — energie, tinava, bolesti, kvalita spanku a odpocinku,

- psychicky stav — obraz a vzhled téla, negativni a pozitivni pocity, sebevédomi,
mysleni, ueni, pamét’ a koncentrace,

- uroven nezavislosti (sobéstacnost) — mobilita, Cinnost kazdodenniho Zivota, potieba
1é¢ivych latek a zdravotnickych pomiicek ¢i pracovni kapacita,

- socialni zazemi — osobni vztahy, socialni podpora a sexualni aktivita,

- okolni prostfedi — finan¢ni zdroje, svoboda, bezpecnost, kvalita i dostupnost
zdravotnické a socialni péce, domaci prostfedi, moznosti ziskdni novych informaci
dovednosti, ptilezitost a ucast pro rekreaci a volny ¢as, vnéjsi prostiedi (znecisténi,
hluk, klima, provoz),

- nabozenstvi/ spiritualita/ osobni vira.
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6. Rozbor charakteristik popisujici kvalitu Zivota

»Kvalita zivota® by méla reprezentovat co nejvérnéji obraz soucasného svéta,
tak jak ho lidé vyhodnocuji. Je to multioborova charakteristika, ktera nékdy byva
redukovéana pouze na zdravi nebo narust ekonomickych charakteristik. I kdyz hodnoceni
kvality Zivota je subjektivni zaleZitost, vybér charakteristik byl zaméfen na obecné uznévané
hodnoty (oblasti) (jako naptiklad zdravi nebo bezpecnost). Takové faktory,
které charakterizuji pojem kvalita Zivota, soucasn¢ charakterizuji vyvoj souc¢asného svéta.
Faktory, které jsou vybrany pro analyzu, byly vybirany podle nasledujicich kritérii: faktory
definuji kvalitu zivota a jsou nejcastéji vyskytovany v odbornych publikacich zabyvajici
se pojmem kvalita zivota a vyvojem souCasného svéta (viz tabulka ¢. 1). Vybrany
byly nasledujici oblasti, ze kterych byly dale voleny reprezentativni charakteristiky: zdravi,
Zivotni uroven, zivotni prostiedi a bezpecnost. Kazda z téchto oblasti je prezentovéana
charakteristikami, které definuji danou oblast a zarovenn pomahaji zndzoriiovat jeji vyvoj
(viz dalsi podkapitoly). Oblast zdravi charakterizuje kvalita zdravotni péce, primérna délka
zivota, détska umrtnost a rozsifeni civilizaénich chorob. Zivotni uroven je zastoupena
charakteristikami odvozenymi z HDP, chudoby, vzdélani, lidského rozvoje, ptistupu
K energiim a sebevrazd. Faktory jako jsou globalni oteplovani akvalita ovzdusi
charakterizuji Zivotni prostiedi. Faktor bezpec¢nost je odvozovan z jeva jako terorismus

a ozbrojené konflikty.

6.1. Zdravi

Zdravi je zakladnim aspektem kvality zivota a také je to stav uplné télesné, dusevni
i socialni pohody, nikoli nepiitomnost vady nebo nemoci (WHO, 2019). Miillerova (2014)
uvadi, Ze za determinanty zdravi se povazuji: genetické faktory, faktory Zivotniho stylu
a vngjsi faktory fyzikalni, chemické, biologické, socidlni, spolecenské a enviromentalni.
Déle Miillerova (2014) tvrdi, ze vné&j$i faktory jsou ¢asto mimo kontrolu individualni, nékdy
dokonce mimo Kkolektivni kontrolu, odhaduje se, Ze nejvice ovliviiuje zdravi: zZivotni styl
a zpusob zivota (50-60 %), dale jsou to vlivy prostiedi (20-25 %), zdravotni péce (15-20 %)
a genetické faktory (10-15 %). Pojem zdravi obsahuje n€kolik kritérii, které mohou byt
vyuzity jak Kk jeho definovani, tak i k jeho analyze v souasném svété. Nejcastéji je zdravi
monitorovano pomoci kvality zdravotni péce, primérné délky zivota, détskou umrtnosti

a vyskytem civilizanich nemoci (charakteristiky rozepsané dale v textu).
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6.1.1. Zdravotni péce
Zdravotni péce je jednim z faktori ovliviiujici stav naSeho fyzického i psychického
zdravi a taktéZ je nezbytnym podkladem urCujici kvalitu Zivota. Jeji kvalita byva
vyjadfovana pomoci finanénich prosttedkli (resp. podilu financnich prostiedkil
vynalozenych na zdravotnickou péc¢i v uritém roce na HDP daného statu). Z toho plyne,
ze pokud dva staty vynakladaji stejné procento, ale jeden je bohatsi, pak vice penéz mifi

na vydaje zdravotni péce.

Obrazek €. 2: Podil HDP na celkové vydaje ve zdravotnictvi v roce 1995.

- -~

<1% 3% 5% 7% 9% 12% 16%
Nodata | 2% | 4% 6% 8%  10% 14% >18%
— s

Zdroj: Pievzato podle dat Our World in data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/financing-healthcare)
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Obrazek €. 3: Podil HDP na celkové vydaje ve zdravotnictvi v roce 2014.

<1% 3% 5% 7% 9% 12% 16%
Nodata | 2% | 4% 6% 8% | 10% 14% =18%
B

Zdroj: Prevzato podle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/financing-healthcare)

Jak je zfejmé z obrazku €. 2, v roce 1995 pouze staty USA, Libanon, Uruguay, Nauru
a Marshallovy ostrovy vyclenovaly vice nez 12 % zcelkového HDP na vydaje
ve zdravotnictvi. Z obrazku €. 2 Ize také vycist, Ze procentualni podil z HDP se lisi podle
vyspélosti statti. Naptiklad v nékterych rozvojovych statech Afriky (Etiopie, Sudan, Kongo,
Gabon) jsou vydaje z HDP na zdravotnictvi mens$i neZ 5 % a naopak v mnoha rozvinutych
statech Evropy a severni AmeriKy je tato hodnota pies 9 %. Oproti roku 1995 v roce 2014
(obrazek ¢. 3) miizeme vidét rostouci trend celkovych vydaji na zdravotnictvi ve 139 statech
svéta (napf. Vietnam, Thajsko, Mali, Paraguay, Peru, Chile, Spanélsko, Senegal, Ekvador,
Novy Zéland). Ve vyspélych statech Evropy, severni Ameriky, ale 1 v naptiklad Japonsku
av nékterych statech Afriky dosahla hodnota pies 10 %. Protoze piedpokladame,
ze financovani zdravotnictvi ptinasi zaroven i zkvalithovani této slozky, tudiz mizeme fici,
ze vydaje na zdravotni péci globdlné rostou a tim muzeme usuzovat na jeji pfispéni
ke zlepSovani kvality zivota. Na druhou stranu, musime vzit v potaz i interpretaci, ze vydaje
na zdravotnictvi rostou, protoze lidi se dozivaji (zejména ve vyspélych statech) vyssiho veéku
a je tfeba se postarat o vice nemocnych, starych lidi. I tohoto pohledu vSak miizeme
predpokladat, ze jednotlivec, ktery ma jistotu kvalitnéj$i zdravotni péce, hodnoti tento stav

pozitivné (stejné jako jeho okoli).
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Tabulka €. 2: Analyza podilu HDP na celkové vydaje ve zdravotnictvi.

Charakteri- | Sledované | Nejnizsi | Nejvyssi Globalni | Maximalni | Minimalni | Celkovy
stika obdobi Zjisténa | zjisténa zménaza | zménaza |zménaza | Vyvoj
hodnota | hodnota sledované | sledované | sledované | charakteri-
obdobi obdobi obdobi stiky
Podil HDP 1995- Demokr. | Marshallo- | Rist o Marshallo- | Zambie ZlepSujici
na celkové 2014 republika | vy ostrovy | 1,41 % vy ostrovy se
vydaje ve Kongo
zdravotnictvi 2000 1995
1,45 % 30,8 % Pokles o Rast o
13,7 % 0,01 %

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/financing-healthcare)

Tabulka ¢. 2 vyjadifuje analyzu podilu HDP na celkové vydaje ve zdravotnictvi
ve 184 statech svéta, které disponuji daty z doby od roku 1995 do roku 2014.
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6.1.2. Primérna délka Zivota
Roser (2016) uvadi, ze jednim ze zpusobu, jak posoudit a porovnavat zdravotni stav
obyvatelstva, je sledovani tdaja spojenych s délkou zivota. Dle Roser (2016) je proto
pramérna délka zivota nejéastéji pouzivanou charakteristikou pro shromazd’ovani udaji
0 umrtnosti za ucelem popisu zdravotniho stavu obyvatelstva. Predpoklddame tedy,

ze zvysena uroven zdravotni péée ma piimo vliv na prodluzujici se primérnou délku Zivota,

wevr

wewvr

Obrazek ¢. 4: Praimérna délka zivota od roku 1950 do roku 2015.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (Dostupné z:

https://ourworldindata.org/life-expectancy)

Obrazek ¢. 4 znazoriuje vyvoj primérné délky zivota na svétadilech Evropa, Severni
Amerika, Jizni Amerika, Afrika, Austrdlie a Oceanie, ale 1 celosvétovy pramér.
na kontinentu Afrika a to 37 let. Naopak nejvyssi prumérna délka zivota byla v Evropg,
ato 62 let. V roce 2015 byla nejvyssi primérna délka zZivota v Australii a Oceanii, konkrétné
necelych 80 let. Nejnizsi primérna délka zivota v roce 2015 byla stale v Africe, kde se lidé

dozivaji primérné 61 let. Z obrazku ¢. 4 lze také vycist, ze od roku 1950 do roku 2015
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stoupla primérné délka zivota vV Evropé o necelych 16 let, v Africe 0 25 let, v Asii 0 31 let,

Vv Australii a Oceanii o 22 let, v Jizni Americe o 24 let a v Severni Americe o 20 let.

Tabulka ¢. 3: Analyza prumérné délky Zivota.

Charakteri- | Sledované | Nejniz§i Nejvyssi | Globalni | Maximalni | Minimalni | Celkovy vyvoj
stika obdobi zjisténa zjisténa | zménaza | zménaza | zménaza | charakteristiky

hodnota hodnota | sledované | sledované | sledované

obdobi obdobi obdobi

Priméma | 1950- KambodZza | Hong Rust o Maledivy | Guyana ZlepSujici se
délka 2015 Kong 25,65 let
Zivota 1997 2015

19 let 83,8 let Rast o Rist o 8,1

42,9 let let

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/life-expectancy)

Tabulka ¢. 3 vyjadiuje analyzu primémé délky zivota v 203 statech svéta,

které disponuji daty z doby od roku 1950 do roku 2015.

6.1.3. Détska amrtnost
Détska umrtnost je dal§im kritériem, u kterého Ize sledovat kvalitu zdravotni péce,
jelikoz ¢im vyssi kvalita zdravotni péce, tim vyssi procento pieziti u novorozenych. Podle
Roser (2016) je v soucasné dobé& ve vyspélych zemich détska umrtnost niz§i nez 1 %,
k poklesu dochazi diky zvySujici se kvalité zdravotnické péce spojené s celosvetove klesajici
chudobou. Détska umrtnost se uvadi jako pocet zemielych déti do péti let na 1 000 déti
do péti let.

V celosvétovém meéftitku jsou péti nejcastéjSimi pri¢inami tmrti déti do 5 let véku
zépal plic (18 %), komplikace u déti narozenych predcasné (14 %), komplikace v pribchu
porodu (9 %), prijmova onemocnéni (11 %) a malarie (7 %) (UNICEF, 2013).
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Obrazek €. 5: Graf znazornujici procentualni rozdil déti, kteti se dozili anebo nedozili

péti let od roku 1800 do roku 2015.
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Zdroj: Vlastni zpracovani podle dat z Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/child-mortality)

Na obrazku ¢. 5 1ze vidét, Ze v roce 1800 se péti let nedozilo vice nez 40 % déti.
Mezi lety 1800 a 1900 tmrtnost déti do péti let Klesla o cca 6 % naopak mezi lety 1900 a
2000 klesla o necelych 30 %.

UNICEF (2013) uvadi, ze zem¢, které maji nejvyssi miru détské umrtnosti jsou

v

procentualni hodnotu détské iimrtnosti ma Singapur, severské staty Evropy, nékteré dalsi
staty Evropy a Japonsko (UNICEF, 2013).
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Obrazek €. 6: Mapa znazornujici détskou umrtnost v roce 1950.
i “i(_

No data 0% 5% 10% 20% 30% >50%
| - I . ]

Zdroj: Prevzato z Our World in Data (dostupné z: https://ourworldindata.org/child-

mortality)

Obrazek €. 7: Mapa znazornujici détskou imrtnost v roce 2015.

No data 0% 5% 10|% 20% 30% =50%
|

Zdroj: Pievzato z Our World in Data (dostupné z: https://ourworldindata.org/child-

mortality)

Na obrazcich ¢. 6 a ¢. 7 miizeme porovnat procentudlni hodnoty détské timrtnosti
mezi lety 1955 a 2015. Staty, které v roce 1955 méli hodnotu détské umrtnosti nizsi
nez 5 procent, byly USA, Kanada, Island, Velka Britanie, Irsko, Cesko, Norsko, Svédsko,
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Finsko, Belgie, Nizozemsko, Slovinsko, gV}'lcarsko, Malta, Izrael, Dansko, Australie a Novy
Z¢éland. Naopak nejvys$si mira détské umrtnosti, a to vice nez 35 % se vyskytovala ve statech
jako Mali, Angola, Mosambik, Jemen a Afganistan. Pfi srovnani obrazku ¢. 6 a ¢. 7
si muzeme vSimnout, ze od roku 1955 do roku 2015 se hodnota détské umrtnosti snizila
ve vSech znazornénych statech. Z obrazku €. 7 si Ize vSimnout, ze V roce 2015 nejvyssi
hodnoty détské umrtnosti maji staty v Africe, napt. Somalsko, Demokraticka republika
Kongo, Mali, Nigérie, Cad a Jizni Sudan. Naopak nejniz§i mira détské umrtnosti se nachézi
ve statech Evropy (napt. Velka Britanie, Francie, Norsko, Italie), Severni Ameriky (USA,
Kanada), Stfedni Ameriky (Kuba, Dominikanska Republika, Portoriko), Jizni Ameriky
(Chile), v Australii a na Novém Z¢landé a ve statech Asie (Singapur, Libanon, lzrael,

Spojené Arabské Emiraty, Sri Lanka, Malajsie, Japonsko, Jizni Korea a Rusko).

Vse nasvédCuje tomu, ze vétSina hlavnich snizeni v imrtnosti déti do 5 let ve vSech
geografickych regionech souvisi se zesilenym bojem proti nakazlivym nemocem
(napt. pocet umrti na spalni¢ky se v porovnani s rokem 2000 podatilo v roce 2011 snizit

z 0,5 milionu na 0,1 milionu) (UNICEF, 2013).

Tabulka ¢. 4: Analyza détské imrtnosti.

v

Charakteri- | Sledované | Nejniz$i | Nejvys$si | Globalni | Maximalni | Minimalni | Celkovy vyvoj
stika obdobi zjisténa | zjisténa | zménaza | zménaza | zménaza | charakteristiky
hodnota | hodnota | sledované | sledované | sledované
obdobi obdobi obdobi

Détské 1950— Island | Mali Pokleso | Egypt Svédsko | Zlepsujici se
umrtnost 2015 2015 1950 18 %
0,21% | 435% Pokles o Pokles o

40,3 % 2,28 %
Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/child-mortality)

Tabulka ¢. 4 vyjadiuje analyzu détské tumrtnosti v 203 statech svéta, které disponuji
daty z doby od roku 1950 do roku 2015.

6.1.4. Civilizacni choroby
Lichnovsky (2018) uvadi, ze zatimco v prvni polovin€ minulého stoleti byly hlavnim
problémem infek¢ni choroby v ¢ele s tuberkuldzou, v poslednich 50 letech je zietelny néartst
tzv. civiliza¢nich chorob. Dale Lichnovsky (2018) uvadi, ze tyto choroby jsou spojeny
s vyraznym rozvojem nejriznéjSich technologii v technice, primyslu, potravinarstvi,
ve sluzbach apod. Mezi nejcastéjsi civilizacni choroby patii cévni onemocnéni (srde¢ni

infarkt, cévni mozkové piihody), poruchy piijmu potravy (obezita, bulimie, anorexie),
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cukrovka a psychické potize (deprese) (Makarova, 2010). Faktory civiliza¢nich chorob

Ize rozdé€lit na ovlivnitelné a neovlivnitelné (genetické predispozice).

Rizikové ovlivnitelné faktory civiliza¢nich chorob dle Civilizacni-choroby.cz
(2019):

- Nevhodna strava

e tucndjidla

e preslazena jidla

e pfesolena jidla

e pfiilis mnoho zivoc¢isnych tuki
- Zpusob stravovani

e nepravidelné stravovani

o piilis velké porce
- Zpusob zivota

e nedostatek pohybu

¢ nadmérnd konzumace alkoholu

e koufeni a stres

Civiliza¢ni choroby jsou pon¢kud rozporuplnym tématem, co se tyce hodnoceni
kvality zivota. Ackoliv vyrazn€ negativnim zpisobem tyto choroby ovliviiuji nas zdravotni
stav a tim padem zhorSuji nasi kvalitu zZivota, tak ale 1ze namitat, Ze pravé vysoka Zivotni
uroven ovliviiuje faktory, které zpusobuji civilizaéni choroby. Naptiklad obezita
je zpasobena nevhodnou stravou, piejidanim a nedostatkem pohybu. Pro nékteré, ale mize
byt prejidani, tudiz dostatek potravin, zndmkou dobré kvality zivota. Proto pro ucely prace
bude analyza téchto chorob vztazena k celkovému zdravi. JelikoZ tyto choroby vedou
ke zhorSeni fyzického i duSevniho stavu, zkraceni délky doziti a tim (podle naseho pohledu
a chapani) ke snizeni kvality Zivota. Navic zvySeny narust civilizacnich chorob muize byt

spojeny se zvySujicim starnutim populace (viz vyse primérna délka zivota).

6.1.4.1. Srde¢ni infarkt
Podle patofyziologické definice je jako infarkt myokardu oznacovana akutni
loziskova ischemicka nekroza srde¢niho svalu, vznikla na podkladé ndhlého uzavéru nebo
progresivniho extrémniho ziZeni véncité tepny, zasobujici piislusnou oblast (Spacek

a Widimsky, 2003). Srde¢ni piihod¢ se da piedchazet. Zdrava strava, kazdodenni aktivita
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a nekoufeni jsou hlavnimi faktory pro snizeni rizika infarktu, a taktéz je dulezité kontrolovat

krevni tlak, hodnotu cholesterolu a hladinu cukru v krvi (WHO, 2015).

Obrazek ¢. 8: Globalni vyvoj poctu vyskyti srdecnich infarkti Vv piepoctu

na 100 000 lidi od roku 1990 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-

results-tool)

Z obrazku ¢. 8 lze vycist, ze v roce 1990 na svété postihl srdecni infarkt necelych

750 lidi na 100 000 obyvatel. Béhem 27 let vzrostla tato hodnota o vice nez 200 piipad.
V roce 2017 postihl srde¢ni infarkt kazdého 105 ¢lovéka ze 100 000.

Tabulka ¢. 5: Analyza globalniho poctu vyskytti srde¢niho infarktu v prepoctu

na 100 000 lidi.
Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet vyskytt 1990-2017 | 1990 2017 Risto 214 Zhorsujici se
srde¢niho infarktu v
piepoctu na 100 000 738 952

lidi

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z:

results-tool)
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6.1.4.2. Cévni mozkovi ptihoda

Cévni mozkova prihoda je zplsobena pterusenim piivodu okysli¢ené Krve a zivin
do mozku, coz zpusobuje prasknuti cévy nebo jeji ucpani srazeninou, to vyvolava poskozeni
mozkové tkan¢ (WHO, 2019). Svétova zdravotnicka organizace (2019) uvadi, Ze na vzniku
cévni mozkové piihody se podili predevSim rizikové faktory jako zvySeny krevni tlak,

koufeni, cukrovka nebo zvyseny cholesterol.

Obrazek ¢. 9: Vyvoj poctu vyskyti cévni mozkové piithody prepoctenych
na 100 000 lidi od roku 1990 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME

V obrazku €. 9 si miizeme vSimnout, Ze v roce 1990 postihla cévni mozkova piihoda
vice nez 125 lidi ze 100 000. Nasledné je patrné, Ze do roku 2017 se tato hodnota zvySovalo.

V roce 2017 postihlo vice nez 155 lidi ze 100 000 cévni mozkova piihoda (viz obrazek ¢. 9).

Tabulka ¢. 6: Analyza poctu vyskytd cévni mozkové piihody v prepoctu
na 100 000 lidi.

Charakteristika Sledované | Nejniz§i Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet vyskytl cévni 1990-2017 | 1990 2017 Rust o 30 ZhorSujici se
mozkové piihody v
prepoctu na 100 000 lidi 125 155

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-

results-tool)
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6.1.4.3. Cukrovka

WHO (2019) uvadi, ze diabetes je chronické metabolické onemocnéni, které
se vyznacuje zvyS$enou hladinou glukézy v krvi (krevniho cukru). Dale WHO (2019) uvadi,
7ze cukrovka vede k vaznému poskozeni srdce, cév, oc¢i, ledvin a nervi. Nejb&znéjsi
je diabetes 2. typu, nejcastéji vyskytujici se u dospélych, ktefi trpi obezitou. Dle WHO
(2019) k tomuto onemocnéni dochazi, kdyz se t¢lo stava odolnym viéi inzulinu. Diabetes
1. typu, dfive zndm jako juvenilni (vrozend), je chronicky stav, kdy slinivka bfiSni sama
0 sob¢ produkuje malo nebo zadny inzulin a v piipadé tohoto onemocnéni musi pacient
dostavat inzulin injekéné (WHO, 2019). Pro Gcely prace je analyzovana cukrovka 2. typu,
jelikoz je to onemocnéni, které¢ vznika nevhodnou stravou a zivotnim stylem a vyraznym

zpusobem ovliviiuje nase fyzické zdravi a tim kvalitu zivota.

Obrazek ¢. 10: Pocet lidi scukrovkou 2. typu piepocteny na 100 000 osob
od roku 1990 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-
results-tool)

Z obrazku ¢. 10 vyplyva, ze vroce 1990 se vyskytovalo na 100 000 lidi vice
nez 200 osob s cukrovkou 2. typu. Od roku 1990 do roku 2017 vzrostl pocet lidi s cukrovkou
2. typu na necelych 300 osob ze 100 000 lidi.
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Tabulka ¢. 7: Analyza poctu lidi s cukrovkou 2. typu v piepoctu na 100 000 lidi.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet lidi s cukrovkou | 1990-2017 | 1990 2017 Rust 0 91 ZhorSujici se
2. typu v piepoctu na
100 000 lidi 204 295

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-

results-tool)

6.1.4.4. Bulimie/Anorexie

Plocova (2016) uvadi, ze bulimie i anorexie patii do souboru onemocnéni tzv. poruch
pfijmu potravy. Podle Plocova (2016) se bulimie projevuje zachvatovitym ptejidanim
a naslednym umyslnym vyzvracenim potravy, ale také vyvolavanim prijmi, uzivanim
projimadel a jinych latek k hubnuti. Dale Plocova (2016) uvadi, Ze anorexie se projevuje
tim, Ze jedinec odmitd potravu a ma zkreslené ptedstavy o svém téle. U bulimie i anorexie
dochazi k umyslnému snizovani té€lesné hmotnosti. Plocova (2016) uvadi, ze nejvaznéjsi
zdravotni nasledky téchto onemocnéni jsou poruchy srde¢ni €innosti, zanéty slinnych zlaz,

kazivost zubt, kozni vyrazka a zviedovatély jicen.

Obrazek ¢. 11: Globalni pocet ptipad lidi trpicich bulimii anebo anorexii pfepocteny

na 100 000 osob od roku 1990 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani podle dat IHME (dostupné z:
http://ghdx.healthdata.org/gbd-results-tool)
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Z obrazku ¢. 11 je patrné, Ze od roku 1990 do roku 1996, mirné klesl pocet lidi
trpicich bulimii anebo anorexii. Poté opét zacal rist pocet lidi trpicich témito nemoci
az doroku 2009, kdy trpélo bulimii anebo anorexii vice nez 127 lidi ze 100 000.
Od roku 2010 do roku 2017 poklesl pocet nemocnych lidi bulimii anebo anorexii
a v roce 2017 necelych 126 lidi ze 100 000 trpi bulimii anebo anorexii. Obrazek ¢. 11 tudiz
vypovida, ze mezi lety 1990 a 2017 nastal celkové mirny narist poctu lidi, ktery maji bulimii

anebo anorexii.

Tabulka €. 8: Analyza globalniho poctu ptipadi lidi trpicich bulimii anebo anorexii

ptrepocteny na 100 000 osob.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet lidi trpicich 1990-2017 | 1995 2009 Risto 1,6 Zhorsujici se
bulimii anebo anorexii v
pirepodtu na 100 000 lidi 122,8 127,3

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-
results-tool)

6.1.4.5. Obezita

KuneSovéa, Hlubik, Hainer a Byma (2005, s. 1) uvadi: ,,Obezita je zavazné chronické
metabolické onemocnéni, které je charakterizovano zvySenym podilem tuku na télesném
sloZeni se sou¢asnym vzestupem télesné hmotnosti nad normalni rozmezi. Obezitu je nutno
chépat jako nemoc a soucasné dileZzity rizikovy faktor podilejici se na vzniku fady dalSich
onemocnéni. Mezi takovéto onemocnéni fadime cukrovku 2. typu, ischemickou chorobu
srdecni, dnu a dal$i. K dal§im poruchdm, na jejich vzniku se nadmérné télesnd hmotnost
podili, 1ze zafadit poruchy pohybové aparatu, zvySené riziko néktery nadort a gynekologické

choroby u zen.*

Zakladni pfiCinou obezity je nerovnovaha mezi energetickym piijmem a vydajem.
Zvyseny piijem velmi kalorickych a tu¢nych potravin, pfejidani, sedavy zplsob zivota
a zvysena fyzicka ne€innost jsou dalsimi podklady k vzniku obezity (WHO, 2018). Svétova
zdravotnicka organizace ustanovila jako hlavni kritériem pro méfeni obezity hodnoceni body
mass index (védha délend vySkou v metrech na druhou). Pokud vyslednd hodnota

BMI vychazi vice nez 30, je diagnostikovana obezita.
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Obrazek ¢. 12: Globalni procentudlni vyskyt obezity u lidi starSich 18 let
od roku 1976 do roku 2016.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat WHO (dostupné z:
http://apps.who.int/gho/data/view.main.BMI130CWBv?lang=en)

Na obrazku ¢. 12 si muzeme vSimnout, ze od roku 1976 je patrny stoupajici
procentudlni vyskyt obezity u dospélych lidi. V roce 1976 bylo na svété vice nez 4 %

dospélych lidi obéznich a v roce 2016 je vice nez 13 % dospélych lidi obéznich.

Obrazek ¢. 13: Globalni procentudlni vyskyt obezity u déti a adolescentl
od 5 do 19 let od roku 1976 do roku 2016.

1976 1981 1986 1991 1996 2001 2006 2011 2016

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat WHO (dostupné z:
http://apps.who.int/gho/data/view.main.BMIPLUS2CWBv?lang=en)
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Procentualni obezita stoupa i v ptipadé déti a adolescentti a z obrazku ¢. 13 je patrné,
ze za posledni 40 let se vyraznym zpusobem zvysil pocet obéznich déti. Mezi lety 1976
az 1980 se hodnota pohybovala pod 1 % a b&hem nasledujicich let se hodnota zvysila
azk 7 %.

Tabulka ¢. 9: Analyza globalniho procentudlniho vyskytu obezity u lidi
starSich 18 let.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni zména | Celkovy vyvoj
obdobi Zjisténa zjisténa za sledované charakteristiky
hodnota hodnota obdobi
Procentualni vyskyt 1976-2016 | 1976 2016 Rust o 8,8 % ZhorSujici se
obezity u lidi starSich
18 let 4,4 % 13,2 %

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat WHO (dostupné z:
http://apps.who.int/gho/data/view.main.BMI130CWBv?lang=en)

Tabulka ¢. 10: Analyza globalniho procentualniho vyskytu obezity u déti

a adolescent od 5 do 19 let.

Charakteristika | Sledované Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Procentualni 1976-2016 1976 2016 6 % Zhorsujici se
vyskyt u déti
adolescentl od
5 do 19 let 0.8% 6.8 %

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat WHO (dostupné z:
http://apps.who.int/gho/data/view.main.BMIPLUS2CWBv?lang=en)

6.1.4.6. Deprese
Deprese je bézna duSevni porucha, které je charakterizovana trvalym smutkem
a ztratou zdjmu o Cinnosti, které jsou normalné zdrojem zébavy, spolu s neschopnosti
kazdodenni ¢innosti po dobu nejméné dvou tydnti, nasledné lidé s depresi ztraceji chut
K jidlu, spi vice ¢i mén¢, maji snizenou koncentraci, jsou nerozhodni, citi se bezcenni, trpi

pocitem beznadéje a mysli na sebeposkozovani nebo sebevrazdu (WHO, 2018).
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Obrazek ¢. 14: Globalni pocet osob trpicich depresemi piepocéteny na 100 000 lidi
od roku 1990 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z:
http://ghdx.healthdata.org/ghd-results-tool)

Obrazek €. 14 znazortiuje, Ze od roku 1990 do roku 2005 globalné rostl pocet lidi
trpicich depresemi. Mezi lety 2006 a 2009 nastal pokles poctu lidi trpicich depresemi,
ale od roku 2010 do roku 2017 nastal opét rist poctu lidi, ktefi trpi depresemi.
Z obrazku ¢. 14 1ze tedy vycist celkovy vzriistajici trend a skutecnost, Ze vV roce 2017 trpél

depresemi zhruba kazdy 30 ¢lovek.

Tabulka ¢. : Analyza globalniho poctu osob trpicich depresemi piepocteny
na 100 000 lidi.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet osob trpicich 1990-2017 | 1990 2005 Rist o 185 Zhorsujici se
depresemi piepocteny
na 100 000 lidi 3193 3394

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat IHME (dostupné z: http://ghdx.healthdata.org/ghd-
results-tool)
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6.2.  Zivotni tirovei
Kubatova (2010) uvadi, ze Zivotni troven jednotlivce nebo rodiny je chapana jako
materidlni blahobyt, ktery se tyka pfedevSim urovné spotieby, materidlniho vybaveni
domacnosti a obecné véci, které 1ze koupit a které ma ¢lovek k dispozici. Dale Kubatova
(2010) uvadi, ze zivotni troven Se odvozuje jednak od vyse piijmi osob a domacnosti

a jednak od materidlni vybavenosti domécnosti a byti.

6.2.1. HDP
Jednim z faktorti urcujici kvalitu zivotni turovné je HDP. Hruby domaci produkt
je penéZznim vyjadienim celkové hodnoty statki a sluzeb nové vytvorenych v daném obdobi
na uréitém Uzemi; pouzivd se pro stanoveni vykonnosti ekonomiky, nasledné¢ HDP
pfepocteny na obyvatele se vyuziva jako ur€ité mefitko zivotni trovné a relativniho

bohatstvi spole¢nosti (CSU, 2019).

Obrazek ¢. 15: Globalni vyvoj HDP na obyvatele od roku 1960 do roku 2017

znazornény v dolarech.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétova banky
(dostupné z: https://data.worldbank.org/indicator/NY.GDP.PCAP.CD?end=2017&start=19
60&view=chart)

Obrazek €. 15 znazornuje rostouci primérnou hodnotu HDP na obyvatele ve svéte

od roku 1960 do roku 2017. Mezi lety 1960 a 2002 je patrny rust s menSimi stagnacemi
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¢i znamkami lehkého poklesu. Mezi lety 2003 a 2008 nastal vysoky narGst z 5,5 tisic
na 9,3 tisice dolard. Poté v roce 2009 nasledoval lehky pokles, nasledovany opét vysokym
narustem o vice nez tisic dolard. V roce 2015 a 2016 nastal mensi pokles HDP o necelych

tisic dolard, ale v roce 2017 je patrny opét rust.

Tabulka ¢. 12: Analyza HDP na obyvatele v celosvétovém priméru znézornény

v dolarech.
Charakteristika Sledované Nejnizsi Nejvyssi Globalni zména | Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa za sledované charakteristiky
hodnota hodnota obdobi
Globalni HDP na | 1960-2017 | 1960 2014 Rast o 10 440 Zlepsujici se
obyvatele
450 10 890

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétova banky
(dostupné z: https://data.worldbank.org/indicator/NY.GDP.PCAP.CD?end=2017&start=19
60&view=chart)

6.2.2. Chudoba
Roser a Oritz-Ospina uvadéji, ze od roku 2015 je ¢lovek zijici v extrémni chudobé
definovan jako osoba, jenz Zije za méné nez 1,9 dolar na den. Dale Roser a Oritz-Ospina
(2015) uvadéji, ze méteni chudoby je zalozené na penézni hodnoté spotieby osoby,
ale je tieba piizpusobit rozdily v kupni sile mezi jednotlivymi staty, to se provadi pomoci

Uprav parity kupni sily.
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chudobé¢ od roku 1950 do roku 2015 (miliard obyvatel).
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/extreme-poverty)

Z obrazku €. 16 je patrné, ze od roku 1950 pocet lidi Zijicich v extrémni chudobé
relativné pomalu stoupal do roku 1971, kdy hodnota dosahovala pies 2,2 miliardy.
Poté se extrémni chudoba snizovala az na vyjimky mezi lety 1983 a 1998, kdy hodnota
mirné kolisala. Od roku 2000 konstantné klesa pocet lidi Zijicich v extrémni chudobé,
ackoliv pocet lidi vyraznym zpisobem stoupa. Celkovy pokles extrémni chudoby

ma za nasledek celosvétové zvySovani piijmu (viz obrazek ¢. 15).

cey

Tabulka ¢. 13: Analyza globalniho poctu obyvatel zijicich v extrémni chudobé

(znézornéné v miliardach).

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni zména | Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa za sledované charakteristiky
hodnota hodnota obdobi
Pocet obyvatel 1950-2015 | 2015 1971 Pokles 0 1,105 | Zlepsujici se
zijicich v extrémni
chudobé 0,705 2,22

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/extreme-poverty)
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6.2.3. Vzdélani
Vzdélani patii mezi zakladni dilezité potieby clovéka V soucasném svete.
Oritz-Ospina a Roser (2015) uvadéji, ze vzdélavaci systémy po celém svété se za poslednich
padesat let vyrazné rozsifily, coz plati jak z hlediska financovani, tak z hlediska vysledki:

ve vétsing zemi se zvySily vydaje na vzdélavani a primérna délka skolni dochazky.

Obrazek ¢. 17: Graf znazoriwujici procentudlni podil lidi starSich 15 let alespon
se zakladnim vzdélani anebo bez zakladniho vzdélani od roku 1910 do roku 2015
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/global-rise-of-education)

Z obrazku €. 17 mizeme vycist, ze v roce 1820 bylo na svété pres 80 % lidi starSich
15 let, ktefi nem¢li alespon zakladni vzdélani. Od té doby si miZzeme vSimnout, Ze procento
lidi bez alespon zakladniho vzdélani se neustale snizuje. Napiiklad béhem 100 let od roku

1915 do roku 2015 stoupl pocet gramotnych lidi vice nez trojnasobné (viz obrazek ¢. 17).
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Tabulka ¢. 14: Analyza globalniho procentudlniho podilu osob bez alesponi

zakladniho vzdélani starSich 15 let.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Procentualni podil osob | 1910-2015 | 2015 1910 Pokles o Zlepsujici se
bez alesponi zakladniho 50,4 %
vzdélani 14 % 64,4 %

Zdroj: Vlastni zpracovani dat dle Our World in Data (dostupné z: )

6.2.4. Index lidského rozvoje (HDI)

Kubatova (2010, s. 21) uvadi: ,,Kvalita zivota se méfi jak za pomoci indikatort
materidlni Urovné spolecnosti, tak prostfednictvim indikatorii kvalitativni urovné
spole¢nosti. Indikator méfici uroven kvality zivota se nazyva index lidského rozvoje
a je soucasn¢ indikatorem stupné modernizace jednotlivych zemi. Tento index je slozen
Z hrubého doméciho produktu na hlavu, z indexu ocekavané délky zivota (stfedni délka
zivota) a z indexu vzdélanosti, ktery zachycuje jak miru vSeobecné kvality, tak i dostupnost
a ocekavanou délku vzdélavani. Hodnota se pohybuje od Ok 1, kdy hodnota blizsi

1 znamena vyssi uroven kvality zivota.*

Obrazek ¢. 17: Vyvoj celosvétového priméru indexu lidského rozvoje

od roku 1990 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle UNDP (dostupné z:
http://hdr.undp.org/en/composite/trends)
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Z obrazku ¢. 17 je patrné, Ze od roku 1990 index lidského rozvoje ma rostouci trend.

V soucasné dob¢ je hodnota indexu lidského rozvoje necelych 0,75 (viz obrazek ¢. 17).

Tabulka ¢. 15: Analyza celosvétového priméru indexu lidského rozvoje.

Charakteristika Sledované Nejnizsi Nejvyssi Globalni zména | Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa za sledované charakteristiky
hodnota hodnota obdobi
Celosvétovy prumeér 1990-2017 | 1990 2017 Rist o 0,14 Zlepsujici se
indexu lidského
rozvoje 0,59 0,73

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat UNDP (dostupné z:
http://hdr.undp.org/en/composite/trends)

6.2.5. Pristup k energiim
Ritchie a Roser (2016) uvadéji, Ze piistup k energii je kliCovym pilitem lidského
blahobytu, hospodarského rozvoje a zmirnéni chudoby. Ritchie a Roser (2016) uvadéji,
ze zajistit, aby kazdy mél dostatecny pfistup k energiim, je trvalou a dilezitou vyzvou

pro globalni rozvoj (Ritchie a Roser, 2016).

6.2.5.1.  Piistup k vodé
Cista voda je zakladnim prvkem lidského zdravi, blahobytu a prosperity,

a at’ uz se jedna k vyuziti k piti, ¢isténi, vyrobé potravin nebo k primyslovym tcelim,
je pistup k dostate¢nym vodnim zdrojum zakladni lidskou potfebou (Ritchie a Roser, 2015).
Kvalitni zdroj vody, sanace a lep$i sprava vodnich zdrojti mohou posilit hospodarsky rist

zemi a Vyrazné piispét ke sniZzeni chudoby (WHO, 2018).
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Obrazek ¢. 19: Globalni procento osob s pfistupem k pitné vod¢é od roku 1990
do roku 2015.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Dahan a Kashiwase (2016) (dostupné z:
http://blogs.worldbank.org/opendata/sdg-6-water-and-sanitation-essential-sustainable-

development)

Z obrazku €. 19 je patrné, ze procento lidi s pfistupem k pitné vody se od roku 1990
do roku 2015 zvySovalo. V roce 1990 mélo 78 % lidi piistup k pitné vodé a v roce 2015

hodnota stoupla na 91 %.

Tabulka ¢. 16: Globalni procento 0sob s piistupem k pitné vod¢.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni zména | Celkovy vyvoj
obdobi zji$téna zjisténa za sledované charakteristiky
hodnota hodnota obdobi
Procento osob 1990-2015 | 1990 2015 Rust 0 14,89 % | Zlepsujici se
S ptistupem k pitné
vodé 76,08 % 90,97 %

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétové banky (dostupné z:
http://blogs.worldbank.org/opendata/sdg-6-water-and-sanitation-essential-sustainable-

development)
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6.2.5.2. Piistup k elektfiné

Podle Ritchie a Roser (2016) je elektiina zasadni faktor pro zmirnéni chodby,
hospodarsky rist a zlepSeni Zivotni trovné. Ritchie a Roser (2016) uvadéji, ze sledovani
vyvoje poctu osob s piistupem k elektiiné je proto dulezitym socidlnim a ekonomickym
ukazatelem. Dale Ritchie a Roser (2016) vysvétluji, ze pristup k elektfiné se definuje jako
dodéavka elektrické energie do domdacnosti s riiznym rozsahem vyuziti jako je vafeni,
zatapéni a osvétleni. Ritchie a Roser (2016) uvadéji, ze v celosvétovém méfitku procento

lidi s pristupem k elektiin€¢ vyrazné stoupa v poslednich desetiletich.

Obrazek ¢. 20: Globalni procento osob s pristupem K elektfiné od roku 1990
do roku 2016.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétové banky (dostupné z:

https://data.worldbank.org/indicator/EG.ELC.ACCS.ZS?view=chart)

Obrazek ¢. 20 zndzorfiuje stoupajici trend procentudlniho vyjadieni osob s piistupem
k elektfin€. Pouze v letech 2001 a 2011 nastal mensi pokles. Béhem 26 let stoupl pocet lidi

s pristupem K elektfin€ o vice nez 15 %.

Tabulka ¢. 17: Globalni procento osob s ptistupem k elektiing

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni zména | Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa za sledované charakteristiky
hodnota hodnota obdobi
Globalni procento 1990-2015 | 1990 2016 Rist 0 16 % Zlepsujici se
0sob s piistupem k
elektfiné 71,4 % 87,4 %

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétové banky (dostupné z:

https://data.worldbank.org/indicator/EG.ELC.ACCS.ZS?view=chart)
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6.2.6. Sebevrazdy
Lee, Roser a Oritz-Ospina (2015) uvadéji, ze existuje tada rizikovych faktord
sebevrazd, ale dusevni zdravi, konktrétné deprese, je vSeobecné uznavana jako nejdilezitéjsi
rizikovy faktor, jenz je nejcastéjsi pri¢inou sebevrazdy. Koukolik a Drtilova (1996) vymezili

rizikové faktory do ¢tyfech kategorii a to:

- sociodemografické vlivy — vyssi suicidalita u pubescentnich chlapci
a mladych muzt, opakované pokusy),

- psychiatrické onemocnéni — nejcastéji poruchy chovani, deprese,
drogové a jiné zavislosti, psychozy,

- psychosocialni vlivy a vlivy prostiredi, poruchy osobnosti — ztrata
rodiCe, tyrané nebo zneuzivané dit€¢, chudoba, nechténé t&hotenstvi,
delikvence, chaotické vztahy v rodiné, HIV, agresivita a pocit beznadégje,

- vlivy dédi¢nosti a vlivy rodinné — vyssi vyskyt suicidalniho chovani
u jedno vaje¢nych dvojéat oproti dvojcatim dvouvajeénym, vyssi vyskyt

sebevrazd u biologickych ptibuznych.

Muzeme tedy piepokladat, Ze provedeni sebevrazdy ma pti¢inu v nespokojenosti

s kvalitou Zivota dané osoby.
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Obrazek ¢. 21: Globalni vyvoj poctu sebevrazednych umrti ptfepoctenych
na 100 000 obyvatel od roku 1990 do roku 2016.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/suicide)

Z obrazku €. 20 lze vycist, Ze od roku 1990 do roku 1994 se pocet sebevrazd
zvySoval. Nasledné od roku 1995 do roku 2016 klesl pocet sebevrazednych umrti.

Tabulka ¢. 18: Analyza globalniho pocétu sebevrazednych Umrti piepocteny
na 100 000 lidi.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Globalni pocet 1990-2016 | 2016 1994 Pokles 05,4 Zlepsujici se
sebevrazednych imrti
prepoéteny na 100 000 11,16 17,11
lidi

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/suicide)
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6.3. Zivotni prostiedi
Zivotnim prostiedim je vse, co vytvaii pfirozené podminky existence organismi
véetné¢ Cloveéka a je piedpokladem jejich dalsiho vyvoje, jeho slozkami jsou zejména
ovzdusi, voda, horniny, ptida, organismy, ekosystémy a energie (Legislativa CR, 1992).
Faktory ovliviujici kvalitu zivota spojenou s zZivotnim prostiedim je kvalita ovzdusi

a dopady globalnich zmén klimatu zptisobené globalnim oteplovanim.

6.3.1. Globalni oteplovani

Léblova (2010) vysvétluje, ze globalni zmény =zahrnuji Siroké spektrum
biofyzikalnich a socioekonomickych zmén, které méni fungovani Zemé jako systému
Vv planetarnim méftitku. Léblova (2010) uvadi, Ze dnes jiz existuje fada védeckych dikaza,
Ze tyto zmény realné existuji a jejich aspekty jsou matematicky vycislitelné. Déle Léblova
(2010) tika, ze globalni zmény klimatu jsou jednémi z nejznaméjSich a nejvaznéjsich
globalnich zmén, ale ¢ast&ji o nich slySime jako o tzv. globalnim oteplovani — tento termin
vSak neni pfesny a mnohdy vede k domnénce, Ze dochazi ,,pouze“ k celkovému otepleni
Klimatu — tedy de facto ke ,,zlepSovani pocasi‘ — takové jevy, jako dlouha, mraziva zima

¢i Casta destiva, chladna 1éta by pak zmény tohoto typu v podstaté vyvracely.

Podle McGuire et al. (2002) je nutné si uvédomit, ze globalni oteplovani neni jen
0 zvySovani prumérné teploty, ale pravé teplejsi klima sebou nese i jiné nasledky.
McGuire et al. (2002) uvadeé;ji, Ze tanim ledovct se zvySuje motska hladina, a to nese zmény
moiskych proudii a nasledné¢ i zmény vétrného proudéni. Téchto nékolik na sebe
navazujicich zmén mize vytvaret extrémni klimatické jevy, jelikoZ na jedné strané jsou teplé
such¢é oblasti jesté teplejsi a sussi, ale na druhé stran¢ se primérné denni srdzky mohou

zdvojnasobovat (McGuire et al. 2002).

Proto je zcela jasné, Ze zména klimatu koreluje s vyskytem ptirodnich hazarda
anasledné 1 pfirodnich katastrof. Pfirodni hazard je definovdn jako extrémni pfirodni
udalost, ktera je ohrozenim pro lidi a jejich majetek a jako katastrofa se oznacuje extrémni
ptirodni udalost, pii které zemte vice jak 10 lidi, postihnuto katastrofou je vice jak 100 lidi
a stat vyhlasi stav nouze (Mezinarodni databdze katastrof, 2019). Mezi pfirodni
hazardy/katastrofy se fadi: zemétieseni, vulkanicka ¢innost, povodné, skalni/ptdni/snéhovy
sesuv nebo lavina, tsunami, extrémni teploty, extrémni povétrnostni podminky (boufe,

vichfice, hurikany, tornada) a lesni pozary (McGuire et al. 2002).
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Obrazek ¢. 22: Pocet prirodnich katastrof ve svété od roku 1948 do roku 2018.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/natural-disasters)

Z obrazku €. 22 je patrné, ze od roku 1948 do roku 1970 pocet ptirodnich katastrof
mirné stoupal. Od roku 1975 nastal vysoky narust piirodnich katastrof, kdy v roce 2000
se jich udalo vice nez 400. Mezi lety 2000 a 2017 vrcholil pocet pfirodnich katastrof, i kdyz
mezi jednotlivymi roky jsou vykyvy vice nez 50-ti katastrofickych udélosti. Od roku 2008

muzeme sledovat celkové klesajici trend vyskytu katastrofickych udalosti za rok.

Patrny vysoky narast pfirodnich katastrof je vysledkem nejen zmén klimatu,
ale taktéz lidskou cinnosti. Podle McGuire et al. (2002) naptiklad tGprava terénu muze
zpusobovat sesuvy pud, taktéz odlestiovani v mnoha Castech svéta vedlo ke zvySené
frekvenci povodni nebo v mnoha suchych oblastech zemé zpisobila nepozornost ¢loveéka

velmi rozsahlé lesni pozary.

Je dilezité si uvédomit, Ze nejen zvySovani primémé teploty na zemi ovliviluje
kvalitu naSich Zivotd, ale 1 zvySeny pocet katastrofickych udalosti za poslednich 100 let
je dalezitym faktorem k uvédoméni si bezpe€nosti rizikovych oblasti s nachylnosti

na ptirodni hazardy.
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Tabulka €. 19: Analyza globalniho poctu vyskytl ptirodnich katastrof.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Globalni pocet 1948-2018 | 1949 2005 Rist 0 259 Celkove zhorSujici se
prirodnich (mirng se zlepsujici
katastrof 20 432 Vv poslednim desetileti)

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/natural-disasters)

6.3.2. Kvalita ovzdusi
Podle Ritchie a Roser (2017) mezi skodlivé latky, které nejvyrazngji znecist'uji
ovzdusi, patii: oxid sifi¢ity (SO2), oxidy dusiku (NOx), 0zon (Os), oxid uhelnaty (CO)
atckavé organické slouceniny, tyto latky jsou vysledkem rostouci industrializace.
Ritchie a Roser (2017) uvadéji, Ze znecisténi ovzdusi ma fadu negativnich dopaduti na lidské

zdravi, ekosystémy a potravinatské plodiny.

WHO (2018) uvadi, ze fada nemoci jako je rakovina plic, mrtvice, ischemicka
choroba srdec¢ni, infekce dolnich dychacich cest a onemocnéni plic jsou z ¢asti zpisobené
pravé Spatnou kvalitou ovzdusi. Hodnota, pfi které dochazi k znecisténi ovzdusi
je 10 mikrogramu $kodlivych latek na metr krychlovy v ro¢nim prameéru, pii piekroc¢eni této

hodnoty dochazi k zne¢isténi ovzdusi s moznymi nasledky na lidské zdravi (WHO, 2018).

Obrazek ¢. 23: Procento lidi zijicich v znec¢isténém ovzdusi v globalnim métitku od

roku 1990 do roku 2015.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétové banky (dostupné z:
https://data.worldbank.org/indicator/EN.ATM.PM25.MC.ZS)
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Z obrazku ¢. 23 muzeme vycCist, ze vroce 1990 zilo na zemi pies 97 % lidi
Vv zne€isténém ovzdusi. Procento lidi zijicich v zne€isténém ovzdusi v roce 2010 Klesl
na necelych 94 % a od roku 2010 opé€t zacalo procento lidi zijicich v znecisténém ovzdusi

mirng stoupat.

Tabulka ¢. 20: Analyza procenta lidi Zijicich v zneciSténém ovzdusi v globalnim

meéftitku.
Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Globalni procento 1990-2015 | 2010 1990 Pokles 0 2,32 | Celkové zlepSujici se
lidi zijicich % (zhor8ujici se
Vv znedisténém 97,35% 94,15 % Vv posledni pétiletce)
ovzdusi

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Svétové banky (dostupné z:

https://data.worldbank.org/indicator/EN.ATM.PM25.MC.ZS)
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6.4. Bezpecnost

6.4.1. Terorismus a ozbrojené konflikty
Terorismus je ndsilnd forma prosazovani politickych z4jmt stoupenct urcité
radikalni ideologie (politické, ndbozenské, nacionalistické, separatistické, ekologické
ajiné), cilem nésilnosti je zpravidla civilni obyvatelstvo (Bezpecnosti a informacni sluzba
CR, 2019). Olejni¢ek (2014) uvadi, Zze ozbrojeny konflikt je udalost nasilného typu mezi
staty, lidmi nebo skupinou lidi, za cilem prosazeni vlastnich cilt (politickych, ndbozenskych

apod.) At uz terorismus nebo ozbrojeny konflikt vyraznym zptisobem ohrozuje bezpecnost.

Obrazek ¢. 24: Globalni pocet teroristickych utokt od roku 1970 do roku 2017.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/terrorism#)

Obrazek ¢. 24 znazoriuje, ze mezi lety 1970 a 1992 stoupl pocet teroristicky utokt
z 650 na vice nez 5 000 tokd za rok. Poté do roku 1998 pocet teroristickych ttoku klesal.
Od roku 2005 do roku 2014 pocet teroristickych utokti vyrazné stoupnul (ptiblizné o 14 000).
Z obrazku ¢. 24 muzeme vycCist, ze nejvysSi pocet teroristickych utoku se odehral
v roce 2014, kdy hodnota presdhla 16 000 incidentd. V nasledujicich tfech letech klesl
vyskyt utokil na necelych 11 000.
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Tabulka €. 21: Analyza globalniho poctu teroristickych utokda.

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet 1970-2015 | 1971 2014 Rist 10 249 Celkovée zhorsujici se
teroristickych (zlepsujici se
utokd 471 16 903 v poslednich n&kolika
letech)

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/terrorism#)

Obrazek €. 25: Globalni pocet ozbrojenych konfliktl (spojenych s minimélné jednim

umrtim) od roku 1946 do roku 2016.
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Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:

https://ourworldindata.org/war-and-peace)

Z obrazku ¢. 25 je patrné, Ze od roku 1946 pocet ozbrojenych konfliktd stoupal
do roku 1950, kdy se odehralo vice nez pul milionu ozbrojenych konfliktd po celém svéte.
Rostouci pocet ozbrojenych konfliktd nastal mezi lety 1965 az 1972 a nésledné mezi lety
1976 az 1984. Od roku 1989 do roku 2014 se nezvysil pocet ozbrojenych konflikt na vice
nez 100 000. Od roku 2015, kdy hodnota piesahovala vice nez 100 000 valeénych konfliktd,

je trend klesajici.

48


https://ourworldindata.org/terrorism
https://ourworldindata.org/war-and-peace

Tabulka ¢. 22: Analyza globalniho

S minimaln¢ jednim umrtim).

poctu ozbrojenych konfliktd (spojenych

Charakteristika Sledované | Nejnizsi Nejvyssi Globalni Celkovy vyvoj
obdobi zjisténa zjisténa zména za charakteristiky
hodnota hodnota sledované
obdobi
Pocet ozbrojenych 1946-2016 | 2005 1950 Pokles o ZlepSujici se
konfliktt (spojenych 208 109
s minimalné jednim 12 153 546 501
umrtim)

Zdroj: Vlastni zpracovani dle dat Our World in Data (dostupné z:
https://ourworldindata.org/war-and-peace)
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/. Analyza ucebnic zemépisu

K analyze bylo ndhodné vybrano pét ucebnice zemépisu pro zakladni a sttedni skoly,
které se zabyvaji i globalnimi tématy nebo zohlednuji vyuku vyvoje soucasného svéta
(tabulka ¢. 23). Ve vybranych ucebnicich byly hledany vyrazy spojené s jedenacti faktory,
u kterych je predpokladana izka vazba na zménu kvality Zivota (tabulka ¢. 23) resp. celkové
pozitivni nebo negativni obraz svéta. U jednotlivych ucebnic bylo sledovéano, zda autofi
zatadili n¢ktery z téchto faktorti, bud’ jako samostatné téma, nebo jako soucast n¢jakého

Sirsiho tématu (naptiklad znecisténi ovzdusi jako soucast zivotniho prostiedi apod.)

Z vybranych péti ucebnic byla pouze ve tiech nalezena hledana kritéria spojena

S popisem a hodnocenim kvality Zivota v sou¢asném sveéte.

V ucebnici Lidé na Zemi (Bicik, 1998) byly faktory ovliviujici kvalitu Zivota
jak pozitivng, tak i negativné. Ucebnice nejdiive vysvétluje snizovani détské umrtnosti diky
vys$si zivotni urovni a kvalité¢ zdravotni péce. Poté na ne€kolika ptikladech lidské ¢innosti,
jako jsou Gpravy piid, znecist'ovani pid, vypalovani lesi, znecistovani ovzdusi a naruSovani
ekologické rovnovahy, ukazuje snizovani kvality zivota, kterd je zejména spojovana
se znecistovanim Zivotniho prostfedim. Z celkového hlediska cela ucebnice spiSe prezentuje

obraz svéta negativng.

V ucebnici Krajina a lidé (Demek a Hornik, 1999) se vyskytuje pouze jeden
negativni faktor, a to znecistovani zivotniho prostfedi. Ucebnice popisuje ohrozovani
zivotniho prostiedi na piikladech zneciSténého ovzdusi, znehodnocovani pidy, ztencovani
ozonové vrstvy a objevuje se zde téma prelidnéni se sebou nesoucimi problémy, jako jsou
kyselé desté, vypalovani lesi a problém se smogem v prumyslovych méstech. U¢ebnice
s absenci jakéhokoli rozsahu jiného faktoru nez zhorSujiciho se Zivotniho prostiedi (i tohoto
chybi jakéakoli pozitivni charakteristika pozitivniho) v podstaté vyvolava negativni obraz

svéta.

V uéebnici Pfirodni prostiedi Zemé (Cervinka a Tampir, 2015) se vyskytuji pouze
faktory snegativnim trendem. Opét se zde vyskytuje ovliviiovani kvality zivota
zhorSovanim Zivotniho prostfedi. Ucebnice upozorfiuje na zne€iSténi ocednd, ek
i podpovrchovych vod. Dale popisuje klimatické zmény, které v poslednich nékolika
desetiletich ovliviiuje Cloveék, a také vysvétluje zneciStovani a tbytek wrodné pudy.
Je zde i zminéno vymirani nékolika zivocicht i druhti rostlin. Z celkového pohledu ucebnice

prezentuje vyvojovy trend kvality zivota a celkovy obraz planety negativné.
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Ugebnice Zemépis Svéta 3 (Jefabek a Vilimek, 1997) a Zemépis 6 (Cerveny, Kopp,
Mentlik, Rousova, 2013) neobsahuji zadné téma odpovidajici podobnosti obsahu mé prace.
To znamena, Ze v ucebnicich se nevyskytovaly spojitosti ani vyvoje faktor charakterizujici

kvalitu Zivota na Zemi.

Tabulky ¢. 23: Vyskyt faktorti spojenych s kvalitou Zivota v ucebnicich zemépisu.

Zdravotni | Priméma | Détska Civilizaéni | HDP Vzdélani
péce délka umrtnost choroby
zivota
?11;3;) Ano Ne Ano Ne Ne Ne
Demek a
Hornik Ne Ne Ne Ne Ne Ne
(1999)
Cervinka
a Tampir | Ne Ne Ne Ne Ne Ne
(2015)
Jerabek a
Vilimek Ne Ne Ne Ne Ne Ne
(1997)
Cerveny,
Kopp,
Mentlik, Ne Ne Ne Ne Ne Ne
Rousova
(2013)
Index Ptistup k Sebevrazdy | Zivotni Terorismus a
lidského | energiim prostiedi ozbrojené konflikty
rozvoje
Bicik Ne Ne Ne Ano Ne
(1998)
Demeka | Ne Ne Ne Ano Ne
Hornik
(1999)
Cervinka | Ne Ne Ne Ano Ne
a Tampir
(2015)
Jerabek a | Ne Ne Ne Ne Ne
Vilimek
(1997)
Cerveny, | Ne Ne Ne Ne Ne
Kopp,
Mentlik,
Rousova
(2013)

Zdroj: Vlastni zpracovani
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8. Diskuze

Jak uz Kohoutkova (2014) nebo Pinker (2018) uvadgji, média v soucasné dobé
negativné prezentuji obraz svéta. V horSich piipadech dokonce publikuji nepravdivé
informace 0 zhorSovani faktort ovliviiujicich kvalitu Zzivota (viz kapitola — Prezentace

soucasného svéta v médiich).

Ve vétsiné praci vénujicich se zménam kvality Zivota nebyl aplikovan komplexni
pohled, ale pozornost byla zaméfovana na dilci aspekty. Napt. Miillerova (2014) se zamétuje
pouze na zdravotni aspekty, Léblova (2010) se naopak zaméfuje pouze na aspekty vénujici
se zméndm zivotniho prostfedi. Proto pro objektivni a komplexni ur¢eni trendu vyvoje
kvality Zivota, tudiz i pro obraz vyvoje svéta, bylo potieba urcit vyvoj v oblastech
definujicich kvalitu Zivota. V téchto oblastech pak vytipovat reprezentativni charakteristiky

a pokusit se 0 jejich syntetizujici vyhodnoceni.

Ridley (2010) ve své publikaci uvadi n¢kolik faktort, napt. pramérna délka Zivota,
détska tmrtnost, ptistup k pitné vod¢ atd. (tabulka ¢. 1), podle kterych urcuje kvalitu Zivota.
Nésledné dodavé, ze diky pozitivnimu trendu téchto faktorG v soucasné dobé je Zzivot
na Zemi nejkvalitnéjsi za celou lidskou historii. Ridley (2010) uvadi pouze vysledna data,
ale podrobn¢ popsany vyvoj charakteristik v publikaci chybi. Pro ucely prace jsem faktory,
které Ridley (2010) uvadi pfevzal a nasledné je podrobné analyzoval, abych zjistil trend
jejich vyvoje. Pro analyzu jsem vyuzil také jiné faktory definujici kvalitu Zivota, které Ridley
(2010) ve své praci neuvadi (napt. HDI, kvalita ovzdus$i nebo pocet sebevrazd). Po analyze
téchto charakteristik jsem doSel ke stejnému zavéru jako Ridley (2010), Ze soucasny vyvoj

kvality Zivota mé pozitivni tendenci (viz tabulka €. 24).

Miillerova (2014), kterd se zabyva zdravotni problematikou, neuvadi ve své praci
zadny vyvoj charakteristik, jenz definuji oblast zdravi. Proto, aby se ur¢il trend této oblasti,
musela byt provedena analyza. Analyza ukazala, Ze oblast zdravi, v niZ jsou zastoupeny
faktory jako zdravotni péce, primérna délka zivota, détska umrtnost a vyskyt civiliza¢nich
chorob, ukazuje na celkové pozitivni vyvoj v této oblasti. Obrazky ¢. 2, ¢. 3 a tabulka ¢. 2
znazoriuji vysSi podil financovani zdravotni péce, tudiz celkové zlepSovani této
charakteristiky. Z obrazku ¢. 4 a tabulky ¢. 3 mizeme vycist, ze celosvétoveé se zvysuje
primé&rna délka zivota. Obrazky €. 5,6,7 a tabulka ¢. 4 zndzornuji globalni sniZovani détské
umrtnosti. Vyskyt civilizacnich chorob se zvysil, jak miZzeme vidét na obrazcich ¢. 8 az ¢.14

a Vv tabulkach ¢. 5 az ¢. 11, tudiz zde dochézi k zhorSeni této charakteristiky. Celkové
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zlepseni v této oblasti konstatuje i Ridley (2010). Vyhodnoceni civiliza¢nich chorob
je diskutabilni. Je otazkou, zda jejich narist je spojeny naptiklad s prodluzujici se délkou
zivota a tim zvySovani podilu obyvatelstva, které dosahuje véku, ve kterém jsou starsi lidé
k civiliza¢nim chorobam vice nachylni nebo civiliza¢ni choroby jsou nasledkem zmén,
které s sebou pfinasi sedavy zpisob zivota a nezdravy zZivotni styl. Je pravdépodobné, ze vliv
budou mit oba faktory. Narist civilizacnich chorob je pak paradoxné charakteristikou

spojenou s celkovym zlepSenim kvality Zivota.

Oblast zivotni uroven ma taktéz celosvétové taktéz pozitivné rostouci trend,
jak konstatuje i Ridley (2010). HDP piepocCtené na obyvatele se globaln¢ zvysuje,
jak muZzeme vidét na obrazku ¢. 15 a v tabulce ¢. 12. Z obrazku ¢. 6 a tabulky ¢. 13 mizeme
vycist, ze celosvétove klesa pocet lidi Zijicich v extrémni chudobé. Déle roste pocet lidi,
ktefi maji alespon zakladni vzdélani (viz obrazek ¢. 17 a tabulka ¢. 14). Obrazek ¢. 18
atabulka ¢. 15 znazornuje, ze index lidského rozvoje ma globalné rostouci tendenci.
Celosvétove roste procento lidi, jenz maji ptistup k pitné vodé€ i k elektiing, coz znazoriuji
obrazky ¢. 19,20 a tabulky ¢. 16 a 17. Na obrazku ¢. 21 a v tabulce ¢. 18 je patrné, Ze globalné

klesa pocet sebevrazednych umrti.

U oblasti zivotniho prostiedi, v niZ jsou vybrany faktory jako globalni oteplovani
a kvalita ovzdusi, nelze ur¢it jeji trend. Na jedné stran¢ se pocet pfirodnich katastrof, které
jsou spojeny s globalni oteplovanim, zvySuje, jak je vidét na obrazku ¢. 22 a v tabulce ¢. 19.
Naopak celosvétoveé kleslo procento lidi zijicich v zne€isténém ovzdusi (viz obrazek

¢. 23 atabulka ¢. 20).

U oblasti bezpe€nost taktéz nelze urcit pozitivni nebo negativni trend. Pocet
teroristickych utokd se zvysil, coz mizeme vidét na obrazku ¢. 24 a v tabulce ¢. 21. Naopak

globalni pocet ozbrojenych konfliktl se snizil (viz obrazek ¢. 25 a tabulka ¢. 22).
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Tabulka €. 24: Shrnujici tabulka zndzornujici trend faktorti urcujicich kvalitu zivota.

Charakteristika dokladajici zménu kvality | Celkovy trend za sledované obdobi

Zivota

Kvalita zdravotni péce

Prumérna délka Zivota

Détska umrtnost

Vyskyt civilizacnich chorob

HDP piepoctené na obyvatele

Chudoba

Vzdélani

Index lidského rozvoje

Pristup k energiim

Pocet piirodnich katastrof

Kvalita ovzdusi

Terorismus

Ozbrojené konflikty

Zdroj: Vlastni zpracovani

Celkovy vyvoj dnesSniho svéta je nastinén v tabulce ¢. 24. Z 11 charakteristik
vybranych prifezové hlavnimi oblastmi urCujicimi zménu kvality zivota v obdobi
poslednich nékolika desetiletich, byly zjiStény tfi jako zhorSujici se. Z toho zvySovani
vyskytu civiliza¢nich chorob je charakteristika sporna. Oproti obraziim svéta, ktery
prezentuji média se zd4, ze dnesni svét se celkove zlepsuje. V globalnim métitku lidé mayji

zlepSujici se podminky k Zivotu.

Vyvoj kvality zivota je dilezitou problematikou, kterd by meéla byt obsaZena
V ucebnicich zemépisu pro zakladni a stfedni Skoly. At uz ve formé& komplexniho
zhodnoceni nebo alespon jednotlivé u jednotlivych oblasti (napt. zdravotnictvi). Navic by

zde méla byt ukazovana (v regiondlni geografii) diferenciace mezi konkrétnimi oblastmi

vrwe
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jednotlivych faktorii ve vybranych ucebnicich. Jak si mizeme v§imnout, tak problematika

obrazu soucasného svéta se v u¢ebnicich témét nevyskytuje.

Problémem sledovanych ucebnic je jejich zaméfeni na obecna nebo konkrétni témata
S pfevazujicim popisem jevl, pojmi nebo pouhych zikladnich geografickych definic.
Ale i na zékladni urovni by mély byt uvadény charakteristiky reprezentujici vyznamna

geograficka témata i s trendy jejich vyvoje.

Vysledkem je, ze si zak neumi udélat predstavu o obrazu soucasného svéta
a nedokaze najit souvislosti mezi jednotlivymi faktory, které ovliviiuji jeho kvalitu Zivota.
Pravé toto by vSak mély byt znalosti a dovednosti, které by zaci m¢li v dnesni dobé¢
predevsim v hodindch zemépisu ziskavat — schopnost posouzeni stavu a vyvoje svéta

jako celku i jeho ¢asti.
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9. Zavér

Prvnim cilem pfedlozené prace bylo urcit oblasti a jejich charakteristiky,
jenz definuji kvalitu Zivota. Faktory, které definuji kvalitu zivota, jsou taktéz vyuzivany
jako charakteristiky, pomoci kterych sledujeme vyvoj soucasného svéta. Po analyze
odbornych studii byly vybrany $irSi oblasti s charakteristikami, které jej nejlépe vystihuji,
a to: zdravi (zdravotni péce, primérnd délka Zivota, détskd umrtnost, vyskyt civilizacnich
chorob), zivotni uroveit (HDP, chudoba, vzdélani, lidsky rozvoj, pfistup k energiim,
sebevrazdy), zivotni prostfedi (globalni oteplovani, kvalita ovzdusi) a bezpeCnost

(terorismus a ozbrojené konflikty).

Dil¢im cilem bylo zjistit trend vyvoje vybranych charakteristik. Po analyze dat, které
prezentovaly vyvoj vybranych faktorti byl uréen trend za sledované obdobi (poslednich
nckolik desetileti). Ze vSech trendii vybranych faktori se nasledné urcilo, zdali se vyvoj

svéta zlepSuje nebo zhorsSuje.

Druhym cilem bylo zjistit, zdali se problematika vyvoje souasného svéta objevuje
V ucebnicich zemépisu pro zdkladni a stiedni Skoly. K analyze bylo ndhodné vybrano
pét ucebnic zabyvajicich se globalnimi tématy nebo vyukou zaméfenou na vyvoj kvality
Zivota. Analyza uréila, zdali se problematika vyvoje kvality Zivota objevuje v ucebnicich

a jakym zplsobem je prezentovana.

Prvni hypotéza: predpokladame, Ze (z diivodu zlepsujicich se technologii) vice nez
polovina zvolenych faktorti bude mit pozitivné rostouci tendenci, byla potvrzena, jelikoz
vice nez polovina vybranych faktorti uréujicich kvalitu zivota méla pozitivné rostouci
tendenci. Tudiz mizeme fici, Ze celkové (na globalni Grovni) se vyvoj soucasného svéta

Vv poslednich desetiletich zlepSuje.

Druhou hypotézu: pfedpokladdme, Ze v ucebnicich zemépisu bude prezentace kvality
Zivota ve svE€t€ vyuzivana pro vyuku a prezentaci geografickych problémt, jsme vyvratili,
jelikoz v u¢ebnicich zemépisu pro zakladni a stiedni Skoly neni problematika kvality Zivota

vyuzivana pro vyuku a prezentaci geografickych problémi.

Vsechny cile stanovené na zacatku predlozené prace se tak podatilo splnit.
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10. Shrnuti

Bakalarska prace se zabyva problematikou kvality zivota a trendem jejiho vyvoje.
V préaci jsou uvedeny hlavni oblasti a jejich charakteristiky, které nejvice definuji pojem
kvalita zivota. Nasledné jsou charakteristiky vysvétleny a poté podrobné analyzovany, aby
byl zfejmy jejich trend vyvoje. Na zakladé trendu téchto faktori prace prezentuje trend

vyvoje soucasného svéta.

Déle se prace zabyva rozsifenosti problematiky kvality zivota v ucebnicich zemépisu
pro zékladni a stfedni Skoly. Vysledky analyzy ukazaly absenci vyskytu tématu kvality

zivota a jejiho vyvoje ve sledovanych ucebnicich zemépisu.
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11. Summary

The main topic of this bachelor thesis is the problem of quality of life and the
accompanying development trends. There are described main areas and their features which
define the term quality of life. Subsequently, there are explanations and analysis of the
features with the emphasis on the development trends. Based on the trends of the features,

the bachelor thesis shows a trend of development of current life.

The bachelor thesis also focuses on extension of the issue of quality of life in the
geography textbooks (for primary and secondary schools). The analysis results showed the

absence of this topic (quality of life and its development) in choosed geography textbooks.
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