Sexualni vychova jako prevence sexualneé
prenosnych nemoci a nechténych tehotenstvi

Bc. Katefina Hemzalova

Diplomova prace i Univerzita Tomase Bati ve Zliné
2014 Fakulta humanitnich studii
O
INSTITUT

MEZIOBOROVYCH STUDII BRNO



Univerzita Tomase Bati ve Zliné

Institut mezioborovych studii Brno
akademicky role: 201202013

ZADANI DIPLOMOVE PRACE

(PROJEKTU, UMELECKEHO DILA, UMELECKEHD YYKCONUI

Iména a pHljmenf:  Be. Katefina HEMZALOVA

Osobnl &clo: Hi281H

Studijni program: - N7507 Spedalizace v pedagogice
Studijnl epear; Socialni pedagagika

Téma prace: Sexualni vichova jako prevence sexualng
prenosnych nemoci a nechtenych tehotenstyi

Lasady pra wpracovani:

Zadanc a zvelend t¢ma hude zpracovdno podle pokynd obsalengeh v materldlu IMS
“Matodika psan odborného textu a vzkum v socidlnich védach” {IMS 2009), Pripadné
podle dalsich materiald, z nichZ nélkteré jsou obsazeny v litaratuie pfipojené k tomuto
studijnimu textu. Zejmena bude dbano na dodriovani zasad publikacni etiky a pravidel
spolecenskovédnihe vyzkumo, Pribaind visledioy préce budou pravideln® keonzultaviny
s vedaueln diplomavé prace.

& vedomim téchto zasad a pravidel a po kenzultac s vedoucim bude prace zaméfena na:
- saxualni vychovu z hlediska socialni pedagogiky

= prevenci sexualné rizikového chovani

- prevencl ne¥idaucho otéhotnéni

Soutasti prace bude kvantitativni wizkum, jehof cilem bude zjistit, jaké povedam] maji
mladl lidé o seyualné pfenasnich nemacech,



Fozsah diplomové price:
Horsah ofiloh:
Forma zpracavénl diglamavé prace:  tisténalelekiranicka

Sernam adbame literatury;

Braun, R. a kol Sexualni vichova ipfirugka pro uéitele). Praha: VUP, 2003,

Brtnikova, M. a kel, SEX? AIDS! Praha: Horizent, 1989

Fifkewd, H. O sexu s Hankou, Praha: Grada, 1998.

Janis, K. Ovod do sexudlni wehowy. Opava: Slezska univerzits, 2005.

Joyeux, H. City, sexualita, AIDS. Praha: Portal, 1994,

Malina, | a kol, Svétovd d&jiny sexuality, erotiky a lasky od poéatkll de soufasnosti.
Brno: CERM, NAUMA, 2007,

Rertodl, A. a kol Porednichvi. Bro: DV PZ, 2001,

Dalsi literatura bude obsaZena v Projekiu diplomavé prace a pribéinég dopliavéna
btk ot prace ha tomto textu,

Vedoudl dinlomovd prace: doc, PhDr. Milaslav 21, Ph.D,
Ratedra socialni pedagogilky

Datum zadani diplomové price: 30. listapadu 2012

Termin adevadani diplomevé prace; 31, biezna 2014

¥ Broé dne 30, 'stopad. 3012

ey
Al L,
Lo e

o v‘"_'\

[

TAS T

w =] ATy

CabBssdE

E

e

!
- -
L ,.?,{J S, i 4
rat. PR Aawed il g b, BrC A dot, Phin, Mi‘oslay liizl, Ph2.
peddmesd it R



PROHLASENI AUTORA DIPLOMOVE PRACE

Beru na védomi, ze

e odevzdanim diplomové prdce souhlasim se zvefejnénim své prace podle zdkona
¢.111/1998 Sb. o vysokych skoldch a o zméné a doplnéni dalSich zdkont (zdkon
o vysokych skoldch), ve znéni pozdéjsich pravnich predpisfl, bez ohledu na vysledek
obhajoby ”;

o beru na védomi, ze diplomové prace bude uloZena v elektronické podobé v univerzitnim
informadnim systému dostupnd k prezen¢nimu nahlédnuti;

¢ na moji diplomovou préci se plné vztahuje zdkon €. 121/2000 Sb. o pravu autorském,
o pravech souvisejicich s pravem autorskym a o zméné nékterych zdkonll (autorsky
zékon) ve znéni pozdgjsich pravnich predpist, zejm. § 35 odst. 3 7;

o podle § 60 ¥ odst. 1 autorského zikona ma UTB ve Zling pravo na uzavieni licenéni
smlouvy o uziti §kolntho dila v rozsahu § 12 odst. 4 autorského zékona;

o podle § 607 odst. 2 a 3 mohu uit své dilo — diplomovou préci — nebo poskytnout licenci
kjejimu vyuZziti jen s pfedchozim pisemnym souhlasem Univerzity Tomése Bati ve
Zling, kterd je oprdvnéna v takovém ptipadé ode mne pozadovat piiméieny prispévek na
thradu ndkladd, které byly Univerzitou Tomd$e Bati ve Zliné na vytvoren!{ dfla
vynaloZeny (az do jejich skutedné vyse);

o pokud bylo k vypracovani diplomové prace vyuZito softwaru poskytnutého Univerzitou
Tomése Bati ve Zliné nebo jinymi subjekty pouze ke studijnim a vyzkumnym G&eléim
(tj. k nekomerénimu vyuziti), nelze vysledky diplomové prace vyuzit ke komerénim
uceltim.

s - /
Be, KAFERIMG 11553 t009

7
g0, 3 Aory Agé

N BmE e e

1) zdkon ¢. 111/1998 Sb. o vysokych Skoldch a o zméné a dopinéni dalsich zdkomi (zdkon o vysokych Skoldch). ve znéni
pozdéjsich pravnich predpisit, § 47b Zverejniovdni zdvéreényeh praci:
(1) Vysokd Skola nevydélecné zverejinyje disertacni, diplomové, bakaldrské a rigorozni prace, u kterych probéhla obhajoba,
vietné posudkii oponentii a vysledku obhajoby prostiednictvim databdaze kvalifikacnich praci, kterou spravuje. Zpitsob
zverefnéni stanovi vritini predpis vysoké skoly.
(2) Disertacni, diplomové, bakaldiské a rigorézni prdice odevzdané uchazecem kobhajobé musi byt 162 nejméné pér
pracovaich dnil pred kondnim obhajoby zvereinény k nahlizeni verejnosti v misté urcéeném vnitinim predpisem vysoké skoly
nebo neni-Ii tak uréeno, v misté pracovisté vysoké skolv, kde se mda konat obhajoba prdce. Kazdy si niife ze zverejnéné préce
poFizovat na své naklady vipisy. opisv nebo rozmnoZeniny.
(3) Plati, Ze odevzddnim prace autor souhlasi se zverejnénim své prdce podle tohoto zikona. bez chledu na wsledek
obhajoby.
2) zdkon ¢. 12172000 Sb, o prévi autorském, o pravech sowvisejicich s pravem autorskim a o zméné nékieri'ch zdkonit (aurorsky
zdkon) ve znént pocdeéjsich pravaich predpisit. § 35 odst. 3:
(3) Do préiva autorského také nezasahje skola nebo skolské c¢i vzdélivaci zarizeni, uzije-li nikoli za ticelem piimého nebo
neprimého hospoddiského nebo obehodniho prospéchu. k vyuce nebo kviasini potiebé dilo vitvoriené Zdkem nebo studentem
ke splnént skolnfch nebo stucijnich povinnost! viphvajicich = jelo praviniho votahu ke skole nebo skolskému éi v=déldvaciho
zarizeni (Skolni dilo).
3) zdkon & 1212000 Sb. o prevu autorskén. o pravech souvisejicich s pravem autorskym a o zmené nekterveh zdkont (autorsky
=dkon) ve znéni pozdejsich pravnich predpist, § 60 Skolni dilo:
(1} Skola nebo skolské ¢i vzdélavaci zafizeni maji za obvvkiych podminek privo na nzavieni licencni smlouvy o usiti
Skolniho dila ($ 35 odst. 3). Qdpira-li autor takového dila udélit svoleni bez vdzného divodu, mohou se tito asoby domdhat
nahrazenti chybéjicilio projevir fjeho vidle u soudu. Ustanoveni § 33 odst. 3 ziistine nedotéeno.
(2} Neni-li sjedndno jinak. mice autor Skolniho dila své dilo wzit ¢ poskvinout jindmu licenci, neni-li to v rozporu
s oprevnénymi zajmy skoly nebo skolského &i vedeldvacitio zarizent.
(3) Skola nebo skolské ¢i v=déldivaci zarizeni jsou oprévnény pozadovat. abyv jim autor kolniho dila o vydelku jim
dosaZeného v somvislosti s uzitim dila ¢ poskvinutim licence podle odstavee 2 primérené prispél na ihradu ndkladi, kterd na
wwrvoreni dila vinalozily. a to podle okolnosti a* do jejich skutecné vise: pritom se prihlédne kvisi \wdelku dosaZeného
Skolow nebo skolsky'm ¢i vzdeéldvacim zarizenim = uZiti skolniho dila pocdle odstavee 1.

1




ABSTRAKT

Diplomova prace je zaméfena na problematiku sexualné prenosnych onemocnéni a
planovaného rodiCovstvi. Cilem prace je objasnéni vyznamu a nezbytnosti sexualni
vychovy, poskytnuti pfehlednych a srozumitelnych informaci o sexualné pienosnych

onemocnénich a o antikoncep¢nich metodach.

V empirické ¢asti oveéiuji, zda jsou mladi lidé s timto problémem dostatecné seznameni.

Kli¢ova slova: sexudlni vychova, sexualita, sexudlné¢ pfenosna onemocnéni, prevence,

1é¢ba, planované rodiovstvi, antikoncepce.

ABSTRACT

This thesis is focused on sexually transmitted diseases and family planning. The aim is to
clarify the meaning and necessity of sex education, the provision of clear and

understandable information about sexually transmitted diseases and contraceptive methods

In the empirical part verifies whether are young people with this problem enough familiar.

Keywords: sex education, sexuality, sexually transmitted diseases, prevention, treatment,

family planning, contraception.
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UVOD
., Sexualni vychova nepredstavuje jen informace o pohlavnim Zivoté.

Pomaha také vytvaret Zadouct postoje a uci zivotnim dovednostem.

v Ve v v v . v ool
Vsechno to radéji o dva roky drive nez o pet minut pozde. *

Téma diplomové prace tizce souvisi s mym studijnim oborem. Socidlni pedagogika se
zabyva edukaci, pomoci a podporou rizikovych a socidlné¢ znevyhodnénych skupin
mladeze a dospélych. Socidlni pedagogika se zamétuje na celou spole¢nost a snazi se
vytvoftit soulad mezi potfebami jedincll na jedné strané a potfebami spolecnosti na strané

.~ . N s , v .2
druhé. Cilem je zlepSovani Zivota v celé spolecnosti.

Mezi zékladni témata socialni pedagogiky patii otdzky, které se tykaji zdravého Zivotniho

stylu.

., Zivotni styl zahrnuje formy dobrovolného chovdni v danych Zivotnich situacich, které jsou
zalozené na individudlnim vybéru z riiznych moznosti. Miizeme se rozhodnout pro zdravé
alternativy z moznosti, které se nabizeji a odmitnout ty, jez zdravi poskozuji. Zivotni styl je
tedy charakterizovan souhrou dobrovolného chovani (vybérem) a Zivotni situace

(moznosti).

Vychova ke zdravému Zivotnimu stylu zahrnuje také vychovu k nerizikovému sexualnimu
chovéni. Sexualni chovéni lidi se méni spolu s vyvojem ve spole¢nosti. Clovék, na rozdil
od ostatnich zivocisnych druht, zaclenil do svého sexualniho zivota také psychické
predpoklady vzajemné naklonnosti. Nedilnou soucésti sexualniho Zzivota jsou tedy 1
dusevni pochody ve sféfe citové. Praveé ,télo*“ a ,,duse” jsou ve sféfe lidské sexuality
zdrojem nedorozuméni a konfliktd. Na jedné strané muize dochézet k potlacovani citové

erotiky na ukor télesné sexuality — pohlavni spojeni bez lasky nebo cool sex. Na druhé

"'UZEL, Radim. Sexudlni vychova. Praha: Vzdé&lavaci institut ochrany déti, 2006, s. 1. ISBN 80-86991-69-5.

? KRAUS, Blahoslav a Petr SYKORA. Socialni pedagogika I. Brno: Institut mezioborovych studii Brno,
2009, s.11.

> MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 16.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
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strané byva sexudlni spojeni oznacovano za nutné zlo a propaguje se ,Cista laska“

(platonicka laska, cudné pratelstvi, kult panenstvi).

Rozumni lidé chapou, Ze harmonické vyvazeni télesné sexuality a erotiky miize piinaset
¢loveéku vrcholné télesné, smyslové i citové prozitky a pfispivat k pocitu zdravi. S timto
uzce souvisi i reproduk¢ni zdravi, které zarucuje rozvoj lidské spolecnosti — zdravé

potornstvo.4

,Sexualni  zdravi predstavuje takovy souhrn télesnych, citovych, rozumovych a
spolecenskych stranek cloveka jako sexualni bytosti, ktery obohacuje osobnost, zlepsuje

Jjeji vztahy k lidem a rozviji schopnost ldsky.

Sexudlni vychova formuje u jedincti jejich postoje a nazory na sexualitu, sexualni identitu,
vztahy a intimitu. Podle prizkuml mé pozitivni vliv na vyvoj a budoucnost kazdého
¢loveéka. Rozviji schopnosti mladych lidi, ktefi potom jednaji podle vlastniho uvéazeni a citi
se sobéstacni ve svém rozhodovani. Mladi lidé maji pravo na sexualni vychovu, protoze
ziskané znalosti jim pomahaji chranit se pred zneuzivanim, nechténym tchotenstvim a
sexualné prenosnymi nemocemi. Sexualni vychova u mladych lidi buduje zodpovédny a
pozitivni vztah k vlastni sexualité.

Vyzkumy ukazuji, Ze mladi lidé diky sexualni vychové zaCinaji se sexudlnim stykem

A4

pozdé&ji, maji tolerantn&jsi sexualni postoje a nizsi pocit viny v souvislosti se sexualitou. °

Diplomovou préci jsem rozdélila na ¢ast teoretickou a praktickou. V teoretické Casti se
opiram o poznatky, které jsem ziskala studiem odborné literatury a z odborné prednasky o
sexualné prenosnych onemocnénich. PfedndSku poradala Krajskd hygienicka stanice
Jihomoravského kraje v Brné. Zde nés krajska depistdzni sestra sezndmila s aktualnim
stavem sexualné prenosnych infekci. Ve vyskytu pohlavnich nemoci je Brno na 2. misté za

Prahou.

*UZEL, Radim. Sexudini vychova. Praha: Vzdélavaci institut ochrany déti, 2006, s. 5. ISBN 80-86991-69-5.
5tamtéi, str. 5.

% JACHANOVA, DOLEZALOVA, Alexandra. Gender studies: Sexudlni vychova - cesta k odpovédnému
partnerstvi a rodi¢ovstvi. [online]. [cit. 2014-03-11]. Dostupné Z:
http://www.feminismus.cz/download/sexualni_vychova.pdf
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V soucasnosti dochazi k riistu po¢tu onemocnéni, které se prendsi pohlavnim stykem. Méni
se vsak jejich strukturalni zastoupeni. Nebezpeci téchto infekei spociva hlavné v tom, ze
jedinci Casto nemaji manifestni pfiznaky a infekce jsou Sifeny dal. Z vysSe popsanych
divodi je zaddouci, aby méla Siroka vetfejnost povédomi o zplisobu pfenosu, priznacich a

prevenci sexualnich infekei.

Sexudlné pfenosna onemocnéni nejsou problémem pouze rizikovych a socialn¢ slabych
skupin spolecnosti, tykaji se kazdého znas. Pfi neléCeni nebo nedostatecné 1écbé
piechéazeji do chronického stadia a zpiisobuji komplikace. Mezi né patii ¢astd nemocnost,

predcasnd invalidita i tmrtnost.

Z hlediska reprodukéniho zdravi zptsobuji neplodnost nebo komplikace v téhotenstvi a
nasledné negativné ohrozuji dal$i zdravi narozeného ditéte. Naptiklad v roce 2012 byly u
nas zjistény dva ptipady vrozené syfilis, po jednom piipadu v Praze a v Jihomoravském
kraji.

Je samoziejmosti, ze kazdy vyspély stat se snazi vyskyt sexudlné prenosnych infekci
eliminovat. Prvnim krokem jsou preventivni programy zamétené predevsim na mladé lidi,
dal§im krokem je v€asnéa diagnostika a v neposledni fad¢ dislednd 1écba. Idealni by bylo,
kdyby byli mladi lidé obeznameni s otazkou sexualné pifenosnych onemocnéni jesté pred

tim, neZ zagnou praktikovat pohlavni styk. ’

V teoretické Casti diplomoveé prace se dale zaméfim na prevenci nechténych téhotenstvi,
otazku planovaného rodicovstvi. Ve vyspélych zemich je planované rodi¢ovstvi soucasti
zivotniho stylu obyvatelstva. Prdvo na planované rodicovstvi je jednim ze zakladnich
lidskych prav pfijatych rezoluci OSN. Ceska republika je rovnéz signatafem tohoto
prohlaseni. Plati zasada, Ze si Zena spole¢né s partnerem planuje dobu narozeni svych déti
a jejich pocet.

Ptichod ditéte na svét by mél byt planovan a s laskou o€ekéavan, cilem populacni politiky

by mélo byt heslo ,,kazdé dit& — chténé dite«.®

" KREMENOVA, Sotia. Aktudini problematika pohlavné prenosnych chorob. In: Sexualni vychova. Sbornik
pro ucitele. Praha: VUP ve spolupraci s MSMT, 2003. s. 64-70.
8 UZEL, Radim. Sexudlni vychova. Praha: Vzdélavaci institut ochrany déti, 2006, s. 7. ISBN 80-86991-69-5.
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Cilem teoretické casti diplomové prace je objasnéni vyznamu a nezbytnosti sexudlni
vychovy, poskytnuti pfehlednych a srozumitelnych informaci o sexualné pienosnych
onemocnénich. Zaméiim se na pienos, projevy, 1écbu a predevsim prevenci téchto infekei.

Za stézejni povazuji informace o prevenci a moznostech sniZeni rizika nakazy.

Déle v diplomové praci predkladam uceleny ptehled antikoncepénich metod, protoze
planované rodiovstvi znamend i omezovani porodnosti. Pozornost vénuji i pfirozenym
metodam, které spoc¢ivaji v pozorovani plodnych a neplodnych dn v pribéhu

menstruacniho cyklu.

Cilem praktické casti je zjistit, zda mladi lidé znaji zasady bezpecnéjsiho sexu a zda znaji

projevy, ptiznaky a ptfedevsim zplsoby prevence sexualné ptenosnych onemocnéni.
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I. TEORETICKA CAST
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1 SEXUALNI VYCHOVA

1.1 Historie sexualni vychovy

Soucasna sexudlni vychova prosla mnohaletym historickym vyvojem. V riznych
obménach ji nachdzime v celé historii lidstva. V jednotlivych obdobich se ménil jeji obsah.
Byla zamétfena na vychovu k partnerstvi, manzelstvi a rodiCovstvi, vychovu rodinnou,

vychovu ke zdravému zpiisobu Zivota a sexualni vychovu.

Urcitou ucelenou koncepci miizeme pozorovat jiz na konci 18. stoleti. Je to obdobi, kdy
dochazi k ¢asteénému odtabuizovani lidské sexuality. Pocatky pohlavni vychovy nalézdme
u filantropii. Naptiklad J. B. Bassedow pouZzival pro nazornost obraz, na kterém vidime

zenu na porodnim kfesle a muze, ktery ji drzi za ruku.

Otevieny az naturalisticky piistup se objevil v Némecku a ve Svycarsku na pielomu 19. a
20. stoleti. V praxi zde realizovali myslenky J. H. Pestalozziho, J. J. Rosseaua, a dalSich.

Ve vychovnych ttulcich bylo béZzné, Ze se zde nazi hosi koupali spolecné s uciteli.
’ ’ . ’ v v v . v . v , «9
,, O pohlavni otazce jednda se tam radné, primo, jako o cemsi prirozeném *.

V Ceské pedagogice se otazka sexualni vychovy objevuje poprvé v dile A. Patizka.
Zaslouzil se o vydani ptekladu Praktické knihy rucni od Wilbauma. V knize jsou

doporuceni, jak provadét pohlavni poucovani mladeze.

Otazce sexudlni vychovy se u nas vénoval rovnéZ G. A. Lindner. Ve své struktufe

pedagogickych disciplin ma zaclenénou 1 sexualni pedagogiku.

Po vzniku Ceskoslovenska (1919) byla v souvislosti se zavadénim novych osnov do
stiednich Skol, zavedena povinna sexudlni osvéta. VyZaduji to spoleCenské zmény v tomto

obdobi. S rozvojem pramyslové vyroby doslo k velké migraci obyvatelstva do mést. "
S tim souvisi 1 negativni spolecenské jevy jako je prostituce, promiskuita a Sifeni
pohlavnich chorob. Nejpostizenéjsi skupinou se stdva mladez, kterd prestava respektovat

do té doby vzité celospolecenské konzervativni postoje.

? SULOVA, Lenka, Toméas FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudiné reprodukénimu zdravi. Praha: Maxdorf,
c2011, s. 378. ISBN 978-80-7345-238-4.

1 JANIS, Kamil. K historii cilené pohlavni vychovy v obdobi prvni republiky. In: Sbornik z kongresu
Pardubice 2006. Pardubice. 2007.
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Na tento problém upozoriuji zdravotnici a pedagogové. Pro pedagogy je dilezitd otazka
vychovy. Zdravotnici hledaji cesty, jak omezit pocet nové nakazenych osob a jak zabranit

nizkému véku rodicek.

vewr

celorepublikovd sexudlni osvéta. Zavadéji se prednasky pro studenty o pohlavné
ptenosnych chorobach. Zacileni na studenty je pfirozené, protoze prave oni se ve velkych

méstech setkavaji s prostituci.''

1.2 Vymezeni pojmu sexualni vychova a jeji cile

,,Sexudlni vychova vychdzi z prirozené potreby lidské sexuality po uspokojeni v intencich
spolecensky zadouciho sexualniho chovani, zejména k prislusnikum opacného pohlavi, pri
respektovani a vyuzivani celistvé a celozZivotni vychovy clovéka. Sexualni vychova pak

y . . L , , . A2
predstavuje organickou soucast celého systéemu vychovy.

Sexudlni vychovu miiZzeme chapat jako prevenci pied vznikem socialnich patologii

v oblasti sexuality. Prevence je diilezitd hlavné v obdobi dospivani.

Hlavnim motivem pro zavadéni sexudlni vychovy na zékladni Skoly je fakt, ze zdkladni
Skola je jedinou instituci, kterd mtze oslovit vS§echny déti. V 8. a 9. tfid¢ zakladni Skoly jiz
Zaci zaujimaji urCité postoje k sexualité a jsou schopni chapat otdzky partnerstvi i1 z
hlediska mravniho."?

Mezi dominantni pfi¢iny zavadéni sexudlni vychovy do Skol dale patii nedostate¢na
sexudlni vychova v rodiné, nedostatek adekvatnich informaci, tabuizace sexualniho Zivota

v roding a dysfunkéni rodina.

1 JANIS, Kamil. K historii cilené pohlavni vychovy v obdobi prvni republiky. In: Sbornik z kongresu
Pardubice 2006. Pardubice. 2007.

12 JANIS, Kamil. Uvod do sexudlni vychovy. vyd. 1. Opava: Slezské univerzita v Opavé, Filozoficko-
ptirodovédecka fakulta, Ustav pedagogickych a psychologickych véd, 2005, s. 13. ISBN 80-7248-305-6.
13 Ly

tamtéz, s. 21.
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Sexudlni vychova ve Skoléach je pfedevsim zaméfena na:

e podporu planovaného rodi¢ovstvi, antikoncepci a prevenci nechténych téhotenstvi,
e ochranu déti pfed sexualnim nasilim a zneuzivanim,
e prevenci sexualné prenosnych nemoci,
e pfispéni k vSestrannému rozvoji vSech stranek osobnosti jedince.
Ideadlnim obecnym cilem sexualni vychovy je kvalitni partnersky vztah, fungujici
manzelstvi a rodina. VSe je zalozeno na harmonii socialni, etické, psychické a biologické.

s 1.7 s v v v, r 14
Dil¢i cile sexudlni vychovy se 1isi podle véku déti.

O vyznamu sexualni vychovy ve Skolach hovofil i psycholog a sexuolog Petr Weiss
v potadu Ceské televize CT 24 — Hyde Park. V pribéhu pofadu odpovidal na dotazy
divaku.

Dotaz z Facebooku:

Karel: ,, Dobry den, jak by se méla ucit sexudlni vychova ve Skolach? Je to dneska potreba,
kdyz vétsina deéti vidi néjakou nahotu na internetu diive, nez se o tom uci? Nemélo by to

¢

zustat na rodicich? Je to preci intimni téma.

Sexuélni vychova se v dneSni dob¢ vyucuje v riznych forméch na vét§iné skol. Z vyzkumi
vyplyva, Ze sexudlni vychova v rodin€ je naprosto nedostacujici. Vyzkumy uvadéji, Ze jen
asi 10 % chlapcti a 20 % divek ziska informace v rodin€. I ve vyuce na Skoléach jsou velké

rezervy. Skolu jako prvotni zdroj informaci uvadi pouze 10 % déti.

Je dokazano, ze 1idé, kteti méli sexudlni vychovu ve Skole nebo v roding, maji sexualni
styk pozdéji, maji méné sexualnich partnerti a chrani se kondomem a antikoncepci.

Sexualni vychova ma jednoznaéné pozitivni vliv'>

Nemélo by to ziistat na rodicich? Pti odpovédi na tuto ¢ast otazky upozornil Petr Weiss na
to, ze vétSina rodicli neméla zadnou sexudlni vychovu ve Skole a neumi nebo nechce o

tomto tématu s détmi mluvit. Proto je sexudlni vychova ve Skole velmi dualezita.

' JANIS, Kamil. Uvod do sexudlni vychovy. vyd. 1. Opava: Slezska univerzita v Opavé, Filozoficko-
ptirodovédecka fakulta, Ustav pedagogickych a psychologickych véd, 2005, s.23, 60. ISBN 80-7248-305-6.

'S WEISS, Petr. Ceskd televize: Hyde Park. [online]. [cit. 2014-03-09]. Dostupné z:
www.ceskatelevize.cz/specialy/Hydepark/6.3.2014/
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Dale Petr Weiss upozornuje, ze sledovani nahoty a porna neni sexualni vychova. Naopak
chce, aby rodice détem wvysvétlili, Zze je to jen pohddka pro dospélé. Nema to nic

spolecného s laskou a sexem, nesouvisi to s normalnim Zivotem.

Diusledkem sledovani porna je také fakt, ze stale vice lidi ma zkuSenosti s analnim stykem.

Pfitom analni styk nema nic spolec¢ného s reprodukci.

Pokud nejsou mladé divky poucené, mize je sledovani porna spiSe traumatizovat. Pohled
na nerealistické velikosti penisti pornohercti a rozméry prsou pornoherecek je pro né spise

x 7 716
zastrasujicl.

1.3 Sexualni vychova jako predmét zajmu socialni pedagogiky

Socialni pedagogika klade diraz na studium pedagogickych jevli a procesti v ramci
socializace jedince. Zabyva se pusobenim socidlnich podnéti na jedince. Zkouma jeho
potieby, zajmy, role ve skupiné a jiné. Jeji ¢innost se nevztahuje pouze na skolni prostiedi,

zkouma socialni vlivy na jedince v celé spole¢nosti.

Z hlediska mikrosocidlniho sleduje socidlni pedagogika zivot jedince v jeho nejblizSim

okoli (rodina, vrstevnici, Skola, socialni skupiny).

Makrosocialni hledisko zahrnuje hodnotovy systém spolecnosti, moralku a celkovy

kulturni a politicky stav spole¢nosti. '

S vyvojem spolecnosti se vyviji 1 pojeti socidlni pedagogiky jako teoretického i
praktického oboru. Socialni pedagogiku miZeme povaZovat za jakousi ,,Zivotni pomoc*,

ktera se zamétuje na jedince predev§im z ohrozenych socidlnich skupin.
V souvislosti se spolecenskymi poZadavky se u nés rozviji 1 socialni pedagogika zaméfena
na rozvoj socialnich kompetenci déti, mladeZe a dospélych, socidlni pedagogika zamétena

na prevenci a socialni pedagogika zamétend na resocializaci a reedukaci.

'WEISS, Petr. Ceskd televize: Hyde Park. [online]. [cit. 2014-03-09]. Dostupné z:
www.ceskatelevize.cz/specialy/Hydepark/6.3.2014/

""THRADECNA, Marie. Vybrané problémy socialni pedagogiky. Praha: Karolinum, vydavatelstvi Univerzity
Karlovy, 1998, s. 7. ISBN 80-7184-015-7.
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Mezi zékladni tkoly socidlni pedagogiky patii piredev§im pomoc pfi utvareni zdravého
zivotniho stylu, optimdlni socializace jedince a zmirfiovani problémi, které vznikaji

rozporem mezi poZadavky spole¢nosti a jedince. '*

Z vyse citovaného je patrné, ze socialni pedagogika zasahuje do mnoha oblasti ve
spolecnosti. Socialni pedagogika ma také velmi blizko k etopedii. Oba obory se zabyvaji
rizikovym chovanim jedincii. V soucasnosti se stava velkym problémem rizikové sexualni
chovani. Z téchto divodu je vidét, ze se sexudlni vychova dotyka predmétu socialni

pedagogiky. "’

Zajmem socialni pedagogiky je ovliviiovani procesu socializace tak, aby se piedeslo
vzniku nezadouciho deviantniho chovani jedince. S tim souvisi preventivni (profylakéni)
funkce socialni pedagogiky. Z hlediska spolecnosti je po vSech strankach (ekonomické,

moralni, zdravotni atd.) vyhodné&j$i neZadoucim jeviim piedchéazet, nez je potom fesit.

Se zavedenim sexudlni vychovy do Skol souvisi primarni prevence. Jejim cilem je
predejit nezadoucim jevim ve spoleénosti. ° Vyznamnou roli v prevenci sexudlnd
rizikového chovani hraji preventivni programy. Patii sem naptiklad preventivni programy
ve $kolach, Prazské centrum primarni prevence, Narodni program HIV/AIDS v Ceské
republice, Cervena stuzka — informaéni kampat a sbirka, PEER program Spoleénosti pro
planovani rodiny a sexudlni vychovu. Podstatou primarni prevence je jeji piisobeni na

spole¢nost, ktera jesté neni zasazend socialni deviaci.

Sekundarni prevence je jizZ zamétfena na rizikové, ohroZené jedince a socialni skupiny.

Cilem socialni pedagogiky je v tomto pfipad€ eliminovat negativni vlivy. Pro tyto Gcely se

' BAKOSOVA, Zlatica. Teorie socialnej pedagogiky. 1. vyd. Bratislava: Slovenskd pedagogicka
spolocnost’, 2011, 22 - 25. ISBN 978-80-970675-0-2.

PKALIBA, Martin. Sexudini vychova jako pfedmét zdjmu socidlni pedagogiky. In: 17. Celostatni kongres k
sexudlni vychové - sbornik referatd. Pardubice. 2009. ISBN 978-80-7399-835-6.

2 KRAUS, Blahoslav a Petr SYKORA. Socialni pedagogika 1. Brno: Institut mezioborovych studii Brno,
2009, s. 56 — 58. Brno. 2009
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zfizuji poradenska centra, kontaktni centra, Narodni linka pomoci AIDS, internetové

poradny a dalsi.

V ptipad¢ indikované (terciarni) prevence jiz pracujeme s jedinci nebo socidlnimi
skupinami, u kterych se vyskytuje socialn¢ deviantni chovani (prostitutky, promiskuitni
jedinci). Terciarni prevence se snazi jedince navratit zpét do spolecnosti (resocializovat)
nebo alesponi vyhledat urcitou alternativni socializaci. Déle se snazi napravit nebo zmirnit

negativni disledky chovani jedince?'.

Projektem terciarni prevence v Jihomoravském kraji je napiiklad obchodni spole¢nost
ROZKOS bez RIZIKA o.s. (R-R). Centrum nabizi Zendm ze sexbyznysu individualni

terapii. Poradenské centrum ma sidlo v Brné.

2]KRAUS, Blahoslav a Petr SYKORA. Socialni pedagogika I. Brno: Institut mezioborovych studii Brno,
2009, s. 56 - 58.
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2 SEXUALNE PRENOSNE CHOROBY

2.1 Historie sexualné pfenosnych onemocnéni

Pivodné se nazyvaly pohlavni nemoci. V dne$ni dobé se do této kategorie zatazuji
vSechny nemoci, které se pfenaSeji pievazné nebo vyhradné pohlavnim stykem.
Celosvétove se z tohoto divodu pouziva oznaCeni STD (sexually transmitted diseases).
Nasi predkové Casto tyto nemoci zaménovali s jinymi chorobami. Ve stfedovéku napiiklad
povazovali syfilis a malomocenstvi za jednu chorobu. Syfilis a kapavku od sebe zacali
rozeznavat az v 18. stoleti. V této dob¢ jiz také poznali, Ze se nemoci prenaseji pohlavnim

stykem.*

O pivodu sexualné prenosnych onemocnéni existuje mnoho teorii. Syfilis, podle jedné
z teorii, zavlekli do Evropy moteplavci KryStofa Kolumba. Fakticky se nemoc zacala $ifit
po celé Evropé od roku 1495. Epidemie pry byla zpisobend valecnym tazenim krale Karla
VIIL do Italie v roce 1494. V armadé¢ slouzilo mnoho Zoldnéit, ktefi se vratili z Ameriky
s vypravou Kolumba. Epidemie méla velmi t€zky a rychly pribéh. Dodnes se spekuluje, ze
mnoho piipadii bylo zaménovano s leprou. V ¢eskych zemich doslo k rozsiteni syfilis v 15.
az 17. stoleti. Valeéna tazeni armad doprovéazelo velké mmozstvi prostitutek. Cesky
paleoantropolog profesor Emanuel VI¢ek prokéazal kostni formy syfilis u mnoha osobnosti
z panovnickych rodl. Syfilis se zaala prudce Sifit po druhé svétové valce. Z tohoto
divodu probéhla v roce 1951 akce PN (pohlavni nemoci). Povinna vySetfeni a 1écba se

provadéla ve vékové kategorii 15 — 40 let.

Dalsi sexudlné pfenosnou nemoci, jejiz pivod je stale otazkou vyzkumu, je onemocnéni
HIV/AIDS. Existuje nékolik hypotéz o piivodu onemocnéni. K nejzndméjSim patii tzv.
opi¢i pivod. Zastanci této hypotézy tvrdi, ze nékteré kmeny ve Stiedni Africe pouzivaly
Cerstvou opic¢i krev, aby posilily svoji sexualni vykonnost. Krev od opic si jednotlivci
vtirali do hluboce rozskrabané kiize. Tak doslo k miseni krve opic a jednotlivcti. Odbornici

jsou piesvédceni, ze timto zpisobem mohlo dojit k pfenosu opiciho viru selhdni imunity do

2 UZEL, Radim. Sexudlni vychova. Praha: Vzdélavaci institut ochrany déti, 2000, s. 12.
ISBN 80-869-9169-5.

» KUKLOVA Ivana. Syfilis véera a dnes. In: Dermatologie pro praxi s. 136- 137 [online]. [cit. 2014-02-20].
Dostupné z: ttp://www.dermatologiepropraxi.cz/pdfs/der/2012/03/06.pdf
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krve clovéka. Hypotéza se opird o nckolik prokdzanych piipadit HIV pozitivity napft.
v Portugalsku, Norsku nebo ve Velké Britanii. Tyto ptipady se objevily pied rokem 1981 a
postizenymi byli ndmotnici, kteti se pravdépodobné nakazili v pfistavnich nevéstincich
v Africe. Jinou hypotézu vytvoftili napi. védci byvalé NDR, ktefi tvrdili, Ze virus HIV byl
ptipravovan v USA jako biologickd zbran. Tteti ndzor tvrdi, Ze infekce je Bozim trestem

. . S 1 . 24
pro lidstvo za jeho promiskuitni zivot a sexudlni revoluci.

2.2 Celkova situace v Ceské republice a ve svété

Pocet sexudlné prenosnych onemocnéni se stale zvysuje. Méni se vSak jejich strukturdlni
zastoupeni. Vedouci misto zaujimaji ptfedev§im chlamydiové a virové infekce. Redlny
pocet sexudlné pifenosnych onemocnéni mnohondsobné prevySuje hlaSené pocty.
V soucasné dob¢ je populace velmi promofend bakteridlnimi sexudln€¢ prenosnymi
nemocemi, které jsou Casto rezistentni na antibiotika. Nejvétsim problémem jsou potom
pohlavni virové infekce, které jsou prakticky nelécitelné. Sexudlné pifenosné nemoci
znamenaji pro kazdou spolecnost velky problém. Vyskytuji se ve vSech vékovych
skupinach. Zvysuji nemocnost obyvatelstva, mohou zplisobovat pfedcasnou invaliditu
nebo 1 smrt. Zpiisobuji imrti plodu nebo narozeni mrtvého ditéte, rodi se novorozenci s
vyvojovymi vadami. Sexudln€ pienosné nemoci fadime k nemocem socidlnim. Z vyse
uveden¢ho vyplyva, Ze se kazdd vyspéla spoleCnost snazi tyto ndkazy eliminovat. Za
nejdulezitéj$i v boji s nimi je povazovana prevence, véasna diagnostika a diisledna 1écba
viech sexuélnich partneri.”

V Ceské republice od roku 1959 statisticky sleduje vyskyt pohlavnich nemoci Ustav

zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky. (UZIS CR) prostiednictvim

Registru pohlavnich nemoci.

**HOLUB, Jiti. AIDS a my, aneb, Co je tieba védét o AIDS. Praha: Grada, 1993, s. 9-11. ISBN 80-7169-068-
6.

» KREMENOVA, Sofia. Pohlavné prenosné choroby. In: Sexudlni vychova (pfirucka pro ugitele).
Praha:VUP ve spolupraci s MSMT, 2003, s.63.
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Povinnému hlaSeni podléhaji tato sexualné pfenosna onemocnéni:

- syfilis — vrozena, ¢asna, pozdni a jina

- kapavka

- lymphopgranuloma venerum

- mekky vied

Hlaseni vypisuji zdravotnicka pracoviste (nejCastéji dermatovenerologické) a
prostiednictvim Krajskych hygienickych stanic jsou zaznamendvdna do Registru
pohlavnich nemoci. Onemocnéni HIV/AIDS sleduje Narodni referencni laboratot pro
HIV/AIDS Statniho zdravotniho tustavu Praha. U tohoto onemocnéni je kazdy jedinec

evidovan dvakrat. Nejdtive pti zjisténi HIV pozitivity a pozd¢ji pfi onemocnéni AIDS.

2.2.1 Vyskyt onemocnéni kapavky v roce 2012 v CR

vewr

pohlavni nemoci byl zaznamenan napiiklad i v roce 2003, 2006, 2007. V roce 2012 bylo
nahldseno celkem 1151 pfipadd onemocnéni kapavkou (gonokokova infekce).
Vyraznéjsi byl nartist poctu onemocnéni u muzd, bylo to o 335 pfipadd vice nez
v pfedchozim roce. Nejvétsi narist onemocnéni byl zaznamendn ve vékové skupiné 20 —
24 let. U Zen bylo hlaseno o 107 piipadii vice neZ v roce 2011. Rovnéz byl zaznamenan
nejvetsi narast onemocnéni ve vékové skupiné 20 — 24 let. Nejveétsi pocet onemocnéni
kapavkou byl zaznamenan v Praze (399), na druhém misté se umistil Jihomoravsky kraj
(145). Naopak nejméné onemocnéni bylo hlaSeno v Pardubickém kraji (11).
V Jihomoravském kraji bylo nejvice onemocnéni hldSeno v mésté Brné (100). Nejméné
potom v okrese Brno — venkov (2). V pftiloze P 1. uvadim hlaSena onemocnéni kapavkou
v roce 2012 v jednotlivych krajich, v ptiloze P II. pofet onemocnéni v Jihomoravském

kraji v jednotlivych okresech.?

2.2.2  Vyskyt onemocnéni syfilis v roce 2012 v CR

V piipadé€ vyskytu onemocnéni syfilis je zaznamenavan od roku 2010 mirny pokles. Za
rok 2012 bylo hlaSeno celkem 696 piipadi. Od roku 2008 pifevazuje vCasny zachyt
onemocnéni syfilis. U gravidnich Zen bylo zjiSténo 60 ptipada syfilis. Vrozena syfilis u

ditéte byla zjisténa ve dvou piipadech v Praze a v Jihomoravském kraji. Nejvice piipadi

26 UzIS CR. Pohlavni nemoci 2012. Praha: 2012, s. 9, 26. ISBN 978-80-7472-085-7.
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onemocnénim syfilis bylo hlaSeno v Praze (251). V Jihomoravském kraji bylo hlaSeno

celkem 88 pripadii onemocnéni syfilis. Nejméné ptipadii bylo v Pardubickém kraji (6).

V Jihomoravském kraji bylo hlaseno nejvice pfipadii ve mést¢ Brn¢ (76), v byvalém

okrese Blansko a VySkov nebyl hlaSen ani jeden pfipad onemocnéni syfilis.

V ptiloze P III. uvadim hlaSend onemocnéni syfilis v roce 2012 v jednotlivych krajich,

v piloze P IV. po&et onemocnéni v Jihomoravském kraji v jednotlivych okresech.”’

2.2.3  Vyskyt HIV/AIDS v roce 2012 v CR

Vroce 2012 zaznamenala Narodni referencni laboratof celkem 226 nové zjiSténych
ptipadi HIV pozitivity a 29 ptipadii onemocnéni AIDS. Bylo zjisténo o 59 vice piipadi
HIV pozitivity nez v roce 2011, to potvrzuje narGstajici trend vyskytu infekce HIV/AIDS
v CR.

V Ceské republice bylo zahajeno sledovani vyskytu HIV pozitivity a onemocnéni AIDS
vroce 1985. Od této doby bylo diagnostikovano jiz 2 248 HIV pozitivnich osob, z toho
bylo 361 cizinct s kratkodobym pobytem. Obyvatel CR a cizincti s dlouhodobym pobytem
bylo tedy 1 887. U 372 osob se rozvinulo onemocnéni AIDS a od roku 1985 zemfielo
celkem 266 osob. K 31. 12. 2012 zilo na uzemi CR 1619 HIV pozitivnich a 183
nemocnych AIDS.

Nejvice noveé zjisténych pripadi bylo v Praze (108), nejméné v kraji Olomouckém (1).
Nové diagnostikovanych nemocnéni AIDS je opét nejvice v Praze (8), v kraji JihoCeském,
Libereckém a Olomouckém nebylo zachycena v roce 2012 z4dnd osoba s onemocnénim

AIDS. V piiloze P V. uvadim nové zjisténé piipady HIV/AIDS.*®

Dle poslednich udaji Narodni referen¢ni laboratofe pro AIDS bylo za prvnich devét
mésict roku 2013 zjisténo 176 novych ptipadi HIV/AIDS. To je o 11 ptipadi vice nez za

stejné obdobi v roce 2012. Znovu se potvrzuje naristajici trend této nemoci.”’

21 UZIS CR. Pohlavni nemoci 2012. Praha. 2012, s. 9, 26. ISBN 978-80-7472-085-7.

*UZIS CR. Pohlavni nemoci 2012. Praha. 2012, s. 13, 39. ISBN 978-80-7472-085-7.

2 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTV] CR 29. 11. 2013, Tiskové sdéleni. www.mzcr.cz.
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2.2.4 HIV/AIDS ve svété
Boj s pandemii HIV/AIDS patii mezi priority Svétové zdravotnické organizace.
V jejim programu pro boj s HIV/AIDS (UNAIDS) jsou stanoveny tyto zékladni cile:

a) Omezit sexudlni pfenos HIV infekce do roku 2015 o 50 %.

b) Omezit na polovinu prenos HIV infekce mezi lidmi, kteti si aplikuji injekéné drogy.

c) Omezit pfenos HIV infekce na déti a omezit imrtnost matek.

d) Zredukovat imrtnost na tuberkul6zu mezi lidmi zijici s HIV infekci do roku 2015.

e) Vyplnit mezeru ve zdrojich pro celosvétovy boj proti AIDS.

f) Eliminovat genderovou nerovnost a omezit nasili a obtézovani na zakladé genderové

pfislusnosti a zvysit ochranu zen a divek pied HIV infekei.

g) Omezit stigmatizaci, diskriminaci, omezeni diskrimina¢nich zdkont a praktik.

h) Omezeni restrikci na zdklad€ HIV pozitivity na vstup, pobyt a bydleni.

1) Upevnit integraci HIV pozitivnich.
Preventivni opatieni v sexudlnim pienosu HIV infekce mé tspéch. Mezi dospélymi v nizko
a stfedn¢ ptijmovych zemich poklesl v roce 2012 ptenos HIV infekce o 30 % oproti roku
2001. Doslo k poklesu pfenosu HIV infekce hlavné sexudlnim stykem. PrestoZe pietrvavaji
mezery v prevenci prenosu HIV infekce, tak ptilezitosti k dramatickému snizeni incidence
HIV jsou nyni velmi slibné. V poslednich letech byly piedlozeny studie, které dokazuji, Ze
retrovirova terapie muze zredukovat riziko HIV pienosu az o 96 %. Politicka deklarace
OSN zroku 2011 o HIV/AIDS potvrzuje, Ze HIV prevence musi byt stile zakladnim

kamenem v boji s touto nemoci. *°

Soucasti efektivni prevence v boji s HIV se stal ,,kondomovy program®. Pti spravném a
soustavném pouzivani zistava kondom jednim z nejucinnéjSich prostiedkli k zabranéni
sexudlniho pfenosu HIV. Primarni roli v poklesu HIV infekce v letech 2000 — 2008 v Jizni

Africe hralo zvysSené pouzivani kondomi, které se krylo se zvySenou distribuci kondomd.

30 UNAIDS. UNAIDS report on the global AIDS epidemic 2013. s. 12. [online]. [cit. 20. 2. 2013]. ISBN.978-
92-9253-032-7. Dostupné z:

http://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/epidemiology/2013/gr2013/UNAIDS_Glob
al Report 2013 en.pdf
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vztazich, u prostitutek, homosexudlli a u narkomanti (injekéni aplikace drog) a jejich
sexualnich partneri. U promiskuitnich part, kde jeden z partnerti je HIV negativni, je
velmi naléhava potieba efektivni HIV prevence. Klicova strategie zahrnuje testovani na

ey

HIV pozitivitu a poskytnuti antiretrovirové terapie pro partnera zijiciho s HIV. !

V tabulce ¢. 1 uvadim pocet lidi Zijicich s HIV ve svété. V porovnani s rokem 2001 a 2012
je patrné, Ze pocet nové¢ infikovanych klesa. Je ziejmé, ze celosvétovy boj s pandemii

piinasi uspéch.

Tabulka €. 1 - Svétovy prehled lidi Zijicich s HIV

2001 2012
Dospéli a déti zijici s HIV 30,0 miliont 35,3 milionii
Dospéli a déti nove infikovani HIV 3,4 miliond 2,3 miliony
Dospéli a déti, kteti zemieli na AIDS 1,9 miliona 1,6 milioni

Zdroj: http://www.unaids.org/en/dataanalysis/datatools/aidsinfo/

V ptiloze P VI. uvadim shrnuti epidemie AIDS ve svété v roce 2012.

3 UNAIDS. UNAIDS report on the global AIDS epidemic 2013. s. 16. [online]. [cit. 20. 2. 2013]. ISBN.978-
92-9253-032-7. Dostupné z:

http://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/epidemiology/2013/gr2013/UNAIDS_Glob
al Report 2013 en.pdf
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2.3 Pravo a sexualné prenosné nemoci v Ceské republice

V Ceské republice se tykaji problémt sexualné prenosnych onemocnéni piedevSim tyto

pravni normy:
1. zékon €. 258/2000 Sb. o ochrané vetejné¢ho zdravi, ve znéni pozd¢jsich predpist,
2. zékon €. 40/2009 Sb. Trestni zakon, ve znéni pozdéjsich predpist,

3. nafizeni vlady €. 453/2009 Sb., kterym se pro ucely trestniho zédkoniku stanovi, co se
povazuje za nakazlivé lidské nemoci, nakazlivé nemoci zvifat, rostlin a Sktdce

uzitkovych rostlin,

4. vyhlaska ¢islo 473/2008 Sb., o systému epidemiologické bd¢€losti pro vybrané infekce,
ve znéni pozd¢jsich predpist,
5. vyhlaska ¢. 143/2008 Sb., o stanoveni bliZSich poZadavkil pro zajiSténi jakosti a

[ 24

bezpecnosti lidské krve a jejich slozek ve znéni pozdéjsich predpist,
6. zdkon ¢&. 198/2009 Sb., antidiskriminaéni zdkon. **

Podle trestniho zdkoniku je ochrana lidského Zivota a zdravi jednou z nejdulezitéjSich
spolecenskych hodnot. Trestni pravo zabezpecuje ochranu Zivota a zdravi pred vSemi
umyslnymi 1 nedbalostnimi utoky, protoze Zivot ¢lovéka je zdkladni podminkou, ktera

umoziuje, aby jedinec uplatiioval sva prava a svobody. >

Ptiloha ¢. 1 k nafizeni vlady €. 453/2009 Sb. vyjmenovava nakaZzlivé lidské nemoci pro
ucely trestniho zdkoniku. V paragrafu 152 trestniho zdkoniku je feSen trestni Cin

w N

umyslné Sifeni nakazlivé lidské nemoci.

Kdo umysiné zpiisobi nebo zvysi nebezpeci zavleceni nebo rozsireni nakazlivé nemoci u

lidi, bude potrestan odnétim svobody na Sest mésicii az tri léta, zakazem cinnosti nebo

propadnutim véci nebo jiné majetkové hodnoty. “**

> MACH, Petr. Prdavo a problematika HIV/AIDS [www.aids - pomoc.cz]. [cit. 2014-01-21]. Dostupné
z:www.aids-pomoc.cz/pdf/opvk002.pdf

3 MITLOHNER, Miroslav. Siteni nakazlivé lidské nemoci podle § 152, § 153 trestniho zédkoniku In:18.
Celostatni kongres k sexualni vychove - Sbornik referatii 2010 Ostrava: Kovar Petr - CAT Publishing, 2010.
s. 136,137. ISBN 978-80-904290-2-4.

3 ZAKONY 11/2013. Shornik tiplnych znéni zdkonii obchodniho, obcanského a trestniho prdva a
souvisejicich predpisii platnych k Cesky T&sin: Poradce, 2013, 5.360. ISSN 1802-8276.
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Paragraf 153 trestniho zékona fesi Sifeni nakazlivé lidské nemoci z nedbalosti.

,,Kdo z nedbalosti zpuisobi nebo zvysi nebezpeci zavleceni nebo rozsireni nakazlive

nemoci u lidi, bude potrestan odnétim svobody az na jeden rok, zdakazem cinnosti nebo
propadnutim véci nebo jiné majetkové hodnoty. “>
Paragraf 155 trestniho zékona fesi trestni ¢in ohrozeni pohlavni nemoci.

., Kdo jiného vyda, byt'i z nedbalosti, nebezpeci nakazy pohlavni nemoci, bude potrestin

., .o « 36
odnétim svobody az na jeden rok. *

» ZAKONY 11/2013. Shornik uplnych znéni zdkonii obchodniho, obcanského a trestniho priva a
souvisejicich predpisi platnych k .. Cesky Tésin: Poradce, 2013, 5.360. ISSN 1802-8276.

3 tamtéz, s. 361.
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3 KLASICKE POHLAVNI CHOROBY

3.1 Syfilis

Syfilis se fadi mezi klasické pohlavni choroby. Tato nemoc piedstavovala velky zdravotni
problém v minulych stoletich. Bakterii pry pfinesli do Evropy ndmoinici Krystofa
Kolumba a nemoc se velmi rychle zacala §itit po celé Evropé. Pod kontrolu se dostala az
po objeveni antibiotik, kterymi se zadala 16¢it.*” Jde o infekéni onemocnéni, vyvolané

spirochetou Treponema pallidum. Inkubac¢ni doba je zhruba tfi tydny.

Pienos: prenasi se predevsim pohlavnim stykem, tedy i béhem oralnich nebo andlnich
praktik. Pfenos nepiimy (pfedméty, které pouzival nakazeny Clovek) je sice mozny, ale
velmi maélo pravdépodobny. Treponema pallidum je totiz velmi citlivdA na vzduch a
dezinfekéni prostifedky. Infekce pronika do téla drobnym poranénim — odérky na kizi nebo
na sliznici. V t¢hotenstvi mize dojit k pfenosu z matky na dité (vrozena syfilis). Pokud
neni t¢hotna Zena l1éCena, Casto dochazi k potratu nebo k té¢zkym deformacim plodu. Prave

z t&chto diivodis se provadi v t&hotenskych poradnach vysetieni krve na pozitivitu syfilis. **
Priznaky: nemoc probiha ve tfech stadiich:

Prvni (primarni) stadium se projevuje jako nebolestivy rudy tvrdy vied, ktery se tvofi
v misté vstupu infekce. Vied se vyskytuje v oblasti zevniho genitalu, kone¢niku, na rtech,
ustnim koutku, dasnich i mandlich. U Zen jej nalezneme na cipku déloznim nebo na
stydkych pyscich. Vied se béhem mésice, maximalné Sesti tydnii sdm zahoji. Toto ale
neznamena vyléceni nemoci. NakaZeny clovek je vysoce infekéni. Nelécené stadium

pfechazi po nékolika tydnech v sekundarni stadium.

Sekundarni stadium je charakterizovdno kozni vyrdzkou (dlané€, chodidla a trup),
zvétSenymi uzlinami, miZze se vyskytnout horecka nebo se mohou vyskytovat vyristky
(tzv. condylomata lata) v mistech, kde mlze dojit k zapafeni (tfisla, podpazi). Vyrazka i

zdufené uzliny mohou na chvili zmizet a znovu objevit. Mezi dal$i charakteristické projevy

" MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009,
s. 154.Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
¥ROZTOCIL, A. a kol. Porodnictvi. 1. Brno: IDVPZ, 2001, s. 218. ISBN 80-7013-339-2.
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patii syfilitickd angina. Je mozné, Ze se pfiznaky nemoci vytrati a ur€itou dobu se nic

nedgje. Toto obdobi nazyvaji 1¢kafi latentni fazi. **

Neléceny syfilis ptechdzi po letech do tercidlniho stadia. Mezi ptiznaky patii Tabes
dorzalis — poskozeni zadni casti michy. PoSkozeni nervové tkané vede k porucham
hybnosti. Dale je pro tfeti stddium charakteristickd Progresivni paralyza — dochazi
k poskozeni mozku, které se projevuje zménou ndlad, ztrdtou zdravého usudku a
rozkladem osobnosti. Dochéazi k postizeni cévni soustavy a srdce, k zasazeni kloubt.

Tercilni stadium se ve vyspé&lych zemich vyskytuje jen vzacng.*’

Lécba: diagnostika syfilis se provadi vysetfenim krve. Lécba je povinna v nemocnici na
venerologickém oddéleni. Podavaji se antibiotika penicilinové tady. Léceni musi byt
vSichni sexudlni partnefi. Syfilis podléha povinnému hlaSeni, jednotlivd hlaSeni jsou
zaznamenavana do Registru pohlavnich nemoci. Je nutné provadét depistaz — vyhledavani
a vySeteni vSech sexudlnich partnerti. Pacienti jsou dispenzarizovani tzn., ze pfichazeji

pravidelné€ na kontrolni vysetfeni. Védomé neléceni této choroby je trestné.

Prevence: mezi hlavni rizikové faktory patii sexudlné rizikové chovani a sexudlni
orientace. Zéakladni prevenci je proto dikladny vybér sexudlnich partnerti a absence
Castého stfidani sexudlnich partnert. Rizikové je také ptredcasné zahajeni pohlavniho
Zivota, protoze nezrala sliznice pohlavnich orgdnt je vice zranitelna. Pouzivani kondomu
sniZzuje nebezpeci prenosu syfilis na minimum, piesto se ale nejedna o stoprocentni zpisob

ochrany."!

3

,Syfilidy je vic, Sifi se mezi mladymi “.
,,Mame ctyri nové pripady v poslednich deseti dnech. Dalsi se vysetiuji. Obdavam se, Ze
nakazenych v okrese pribude. S kazdym novym pripadem se okruh pdtrani rozsiruje. Do
této chvile bylo v podezreni asi dvacet lidi,  sdélila v pondeli primarka kozZniho oddéleni
breclavské nemocnice. Varovanim je, Ze vSichni nakazeni maji patnact az osmndct let.

Ze by nakazeni studenti chodili na jednu Skolu, primdarka poprela. Pojitkem jsou spise

** ONDRIS, Vladimir a Miroslav HLAVATY. Pohlavni nemoci od A do Z. 1. vyd. Praha: Ceské spolenost
AIDS pomoc, s. 18. 2006

“POHLAVNI CHOROBY .cz. Pohlavni choroby a nemoci: Syfilis. [online]. [cit. 2013-07-08]. Dostupné z:
www. pohlavni-choroby.cz/syfilis

' MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 154, 159.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
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jejich kontakty z diskoték nebo dalsich mist. Hledame sexualni partnery jednotlivych
pacientii za urcitou dobu. *

L, Slysim o tom poprvé, ale prilis se nedivim. Breclav neni v otdzce sexudlniho Zivota
mladych oproti dalsim mistum vyjimkou. Navic od posledniho rocniku zakladni skoly, kdy
jsme méli povinnou prednasku, jsem nepostrehla Zadnou kampan, ktera by na tuto

problematiku upozoriiovala. “(devatendctiletd studentka gymndzia).

3.2 Kapavka

Kapavka je nejCastéji hlaSend pohlavni nemoc u nds i ve svété. Do nejvice postizené
skupiny patfi mladi lidé ve véku od 15 — 29 let. Podle experti Svétové zdravotnické
organizace ptfibude rocné ve svéteé 40 milionit novych ptipadi. Je velmi znepokojivé, ze
v soucasné¢ dob¢ se nemoc presouva do mladSich v€kovych skupin. Kapavka podléha
povinnému hlaseni. Lécba je ze zdkona povinna, védomé Sifeni této nemoci je trestnym
¢inem.

Pivodcem kapavky je gonokok Neisseria gonorrhoeae. Infekce postihuje predevSim

sliznici mocového a pohlavniho ustroji, kone¢niku a délozniho hrdla.

Pienos: onemocnéni se $ifi témer vyhradné pohlavnim stykem. Gonokoky jsou velmi malo
odolné k fyzikalnim a chemickym vliviim, jsou citlivé na vyschnuti a vici kysliku. Pokud
nejsou chranény, hynou mimo télo za jednu az dvé hodiny. Ndkaza nepfimou cestou je
proto velmi vzacna a je mozna jen za pomoci vlhkych pfedmétii, napiiklad spolecnym

ru¢nikem.*’

Kapavka ma inkubacni dobu zhruba 3 — 7 dni a probihd rozdiln€ u muzii a u zen. Obecné
plati, ze u muzl se onemocnéni projevuje vyraznéji. Podle statistik se aZ u poloviny Zen
nemusi projevit Zadné vyrazné ptiznaky.

Piiznaky u muzi: mezi prvni pfiznaky patii svédéni az paleni v pfedni Casti mocové
trubice pii moceni a slaby hnisavy vytok. Muze dojit 1 k zdnétu predkozky a zaludu penisu.

Réno mohou muZzi pozorovat kapku Zlutozeleného hnisu na vrcholu penisu. Pokud se

2 SPEVAK, Premysl. Syfilidy je vic, $iii se mezi mladymi. Novy Zivot: Tydenik Bfeclavska, Hustope&ska.
2013, LXIIL, ¢. 24, s. 1. DOI: MK CR E 12929.

® KREMENOVA, Sotia. Aktudlni problematika pohlavné prenosnych chorob. Sexualni vychova (pfirucka
pro uditele). Praha: VUP, 2003, s. 67.
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infekce neléci, mize dojit k vzestupnému Siteni kapavky. Vznikd tak zanét prostaty, ktery
se jiz projevuje teplotami, bolestmi bficha pfi moceni a nuceni na stolici. Zanét nadvarlete
se potom projevuje bolesti a otokem. Muze dojit ke slepeni vyvodnych kanalka, jejich

nepriichodnost je potom p¥i¢inou muzské neplodnosti.*

Piiznaky u Zen: akutni kapavka zplisobuje zanét sliznice pochvy, délozniho hrdla a
mocové trubice. Mezi hlavni pfiznaky patii stejné jako u muzl paleni a fezani pfi moceni.
Déle se u Zen kapavka projevuje hnisavym vytokem z pochvy, pokud Zena neuvede
rizikovy pohlavni styk, tak se na kapavku ihned nepomysli. Nelécend infekce se Sifi
vzestupné a zpusobuje zanét délohy nebo zanét vejcovodu. Priznaky jsou jiz celkové —
horecka, bolesti bficha a zvraceni. Pii zanétu vejcovodi Casto dochazi k jejich slepeni, tato
komplikace mize zpiisobit mimod¢lozni tehotenstvi nebo neplodnost Zeny. Kapavcita
infekce mlze u Zen zasdhnout i zevni pohlavni ustroji — napt. zanét Bartholiniho Zlazy

(velmi bolestivy absces).

Velmi nebezpecna je kapavcita infekce v té¢hotenstvi, kdy mtize zplsobit samovolny potrat,
pfedcasny porod nebo intrauterinni umrti plodu. Béhem porodu muize nakazena matka
pfenést infekci kapavky do oka plodu, coz miize zpisobit tézké poskozeni zraku ditéte.
Z tohoto dlivodu je jiz na porodnim sale povinné oSeteni o¢i novorozence tzv. kredeizace.

Toto opatfeni slouzi k prevenci gonokokové konjuktividy. *

Vzéacné se mize vyskytnout tzv. metastaticka kapavka. Infekce se mlze zavést krevni
cestou do velkych kloubli a vyvolat onemocnéni pohybového aparatu, srdce, mozkovych

plen a ktze.

Lécba: je povinnd, zpravidla probiha ambulantné antibiotiky. Jen komplikovany prubéh
onemocnéni vyzaduje 1é¢bu za hospitalizace. LéCit se musi vSichni sexudlni partnefi.
Samolécba mlize zplsobit trvalé nasledky, hlavné vSak dochézi k dal$imu Sifeni kapav¢ité
infekce. Pacient dochazi na pravidelné¢ kontroly nejméné po dobu 6 mésici. Cilem

sledovani je uplné vyléceni choroby a zabranéni jejimu Sifeni. Pacient mlze byt trestné

stihan, jestliZze porusi 1écebny reZzim nebo védomé nakazi druhou osobu.

# PRIZNAKY NEMOCI CZ.. Kapavka, gonorrhoea - priznaky. [online]. [cit. 2013-09-05]. Dostupné z:
http://priznaky.online-clanky.cz/kapavka-gonorrhoea-priznaky/

¥ MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 152 - 153.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
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Prevence: spociva v disledném pouzivani kondomu a v zodpovédném sexualnim chovani.
Jestlize si je pacient védom rizikového pohlavniho styku a objevi se u né&j ncktery

z ptiznakl, mél by neprodlené navstivit 1€kare.

3.3 Meékky vied (ulcus molle )

Piiznaky: tato pohlavni nemoc se projevuje mnohacetnymi, kifehkymi, nezatvrdlymi a
bolestivymi viedy. Kromé viedi se jeste vyskytuji zdufeni tfiselné uzliny. Viedy se
vyskytuji na genitaliich. Mimo genitalie je jejich vyskyt vzacny. Vied pretrvava nékolik

tydnt, hoji se jizvou. Zdutené uzliny dosahuji velkych rozméri a jsou bolestivé.

Pienos: infekce se ptendsi vyhradné pohlavnim stykem. Nakazlivost u tohoto
onemocnéni je velmi vysokd, jsou ohrozZeni predevSim muzi, hlavné gayové. Jedna se o
pohlavni onemocnéni, které rovnéz podléha povinnému hlaseni. Na zakladé tohoto vime,
7e se v Ceské republice nevyskytl od roku 1991. Onemocnéni se mize znovu vyskytnout

diky cestovnimu ruchu, v rozvojovych zemich je to ¢asta pohlavni nemoc.
Lécba: nemoc se 1€¢i antibiotiky, lé¢eni musi byt vSichni sexudlni partneti.

Prevence: spociva v pouzivani kondomu a vyvarovani se rizikovym pohlavnim

kontaktiim.*¢

3.4 Lymphogranuloma venerum
Jedna se o velmi infek¢ni onemocnéni.

Pienos: piimym kontaktem s lézemi postizenych lidi, pfedev§im pohlavnim stykem.
Vyskytuje se v tropech a subtropech (Asie, Afrika, Jizni Amerika). Stejné jako predeslé

pohlavni choroby podléhé povinnému hlaseni.

Priznaky: onemocnéni se zpocatku projevi drobnym, lehce ptehlédnutelnym viidkem,
potom dojde ke zdufeni spadovych miznich uzlin. Dochazi ke zhnisani uzlin a vytvafi se
abscesy. Objevuji se 1 celkové priznaky — horecka, zimnice, bolesti hlavy, kloubl a
nechutenstvi. Nelécené onemocnéni ma dlouhy pribeh, dochazi k poruSe lymfatického

systému a vyskytuje se elefantidza genitalii u obou pohlavi.

% PRAZSKE CENTRUM PRIMARNI PREVENCE. Sexudlné rizikové chovdni. [online]. [cit. 2013-09-10].
Dostupné z: www.prevence-praha.cz/sexualne-rizikove-chovani
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Lécba: probihd za pomoci antibiotik, je povinna.

Prevence: je pouzivani kondomu, vyhybani se rizikovym pohlavnim stykiim s domorodym

obyvatelstvem v rozvojovych zemich.*’

47 STORK, Jifi, et al. Dermatovenerologie. 1. vyd. Praha: Galén, 2008, s. 443-444. ISBN 9788072623716.
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4 OSTATNI SEXUALNE PRENOSNE CHOROBY

4.1 Chlamydiové infekce

Chlamydiové infekce patfi v dneSni dobé k nejcastéjSim sexudlné pienosnym
bakterialnim infekcim a vyskytuji se po celém svété. V posledni dobé se jim vénuje
zvysena pozornost, protoze mohou byt pfi¢inou mnoha chronickych onemocnéni,
véetné neplodnosti zen i muzi. Nejvyssi vyskyt chlamydiovych infekci je popisovan ve
veékové skupiné 15 — 30 let bez rozdilu pohlavi. Pivodcem onemocnéni je Chlamydia

trachomatis, ktera u ¢loveéka vyvolava urogenitalni a o¢ni infekce.

Pienos: infekce se prendsi vagindlnim, ordlnim i analnim stykem. Inkubaéni doba je

1.- 3. tydny. *

Piiznaky u muzi: zhruba u 50 % muzi se nemusi objevit zddné ptiznaky. U druhé
poloviny se objevuje ¢iry sklovity nebo bélavy vytok z mocové trubice, paleni, svédeni
nebo bolesti v mocové trubici. K hlavni komplikaci u muzi patii zanét nadvarlete a

ohrozeni plodnosti. Homosexudlové jsou ohrozeni také zanétem konecniku.

Piiznaky u Zen: infekce vyvolava nejdiive zanét délozniho hrdla. Praveé cervikalni
chlamydiové infekce je v soucasné dob¢€ povazovana za jeden z rizikovych faktort pro
vznik karcinomu d€lozniho hrdla. Nelécena infekce se muize S§ifit dal do délohy a
napadne délozni sliznici, ddle mlze napadnout vejcovody. V tézkych ptipadech se

w v

infekce $iti do dutiny bfisni.

Chlamydie jsou vysoce infekéni a jsou velmi rozsifeny mezi sexualné aktivni mladezi.
Nebezpeci spociva i v tom, Ze infekce Casto probihd bezptiznakové a neni odhalena
véas. Nasledkem toho byvaji naruseny reprodukéni funkce. Zeny jsou ohrozeny
sterilitou, mimodéloznim téhotenstvim, samovolnym potratem nebo piedCasnym

4
porodem. ¥

48 JANECKOYA, Ljuba. Chlamydiové’ infekcg v kostce [online]. [cit. 2013-09-15]. Dostupné z: www.szu.cz
¥ MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 155 - 156.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
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Ptiblizn€¢ u 65 % zen s chlamydiovou infekci d€lozniho hrdla dojde k pfenosu infekce
béhem vaginalniho porodu na novorozence. Nej¢astéji jsou ohrozeni zdnétem spojivek

nebo chlamydiovou pneumonii.*

Osoby, u kterych se vyskytuje bezptiznakova infekce, patifi mezi vysoce rizikovou
skupinu. Nakazu je nutné rozpoznat co nejdiive, aby nedoslo k jejimu §ifeni mezi dalsi
sexualni partnery. Rada odbornikti doporuéuje pravidelnou dvouletou kontrolu na
pritomnost chlamydii u vSech sexualn¢ aktivnich, pfedevsim dospivajicich Zen. Jini
odbornici tvrdi, Ze kontrolni vysetiena divek mladSich 25 let redukuje infekci jeji

prenos a nasledky.

»~Podle Placido a spol. (1986) se chlamydia prokaze u 20 % sterilnich Zen, zatimco u

zdravych Zen se tento mikroorganismus najde jen v 1-5 %. "

Lécba: nakazeni pacienti jsou léCeni antibiotiky, 1écba musi byt dostatecné dlouha,
muze trvat n¢kolik tydnii az mésici. Nové se doporucuje kombinovat antibiotickou
1é¢bu s enzymoterapii. Nejvétsim problémem ziistavaji bezptiznakové osoby. V Ceské
republice zatim neni zaveden screening, ktery by byl hrazen ze zdravotniho pojisténi.
Nejvétsi zkusenosti se screeningem maji hlavné severské staty (nejvice Svédsko), kde

doslo k redukci Ch. trachomatis.

Prevence: omezeni promiskuity a pouzivani kondomu hlavné v ptipad¢ rizikového

pohlavniho styku.

4.2 Kvasinkové zanéty

Kvasinkovych infekci v posledni dobé velmi piibyva. Tato nepiijemnd infekce byva
nejcastéjsi pri¢inou, kterd piivadi zeny a divky ke gynekologovi.
A2 75 % Zen prodéld aspori jednou v Zivoté kvasinkovou vulvovaginitidu. “

Pfiznaky u Zen: mezi hlavni pfiznaky tohoto onemocnéni patii svédeéni aZ paleni a erytém

** PORSOVA, Martina a Jaroslav PORS. Postgradualni medicina: Urogenitdlni chlamydiové infekce.
[online]. [cit. 2013-09-16]. Dostupné z: www.zdravi.e15.cz/clanek/postgradualni-medicina/

> POSPISIL, L a Z ZRALY. Nové pohledy na chlamydie jako pricinu neplodnosti. In: www.gyne.cz [online].
[cit. 2013-09-19].

2 PORSOVA, Martina a Jaroslav PORS. Postgradualni medicina: Urogenitdlni chlamydiové infekce.
[online]. [cit. 2013-09-16]. Dostupné z: www.zdravi.el5.cz/clanek/postgradualni-medicina/

33 STORK, Jifi, et al. Dermatovenerologie. 1. vyd. Praha: Galén, 2008, s. 449. ISBN 9788072623716.
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v oblasti vulvy a vaginy. Dale zeny pozoruji bélavy az hrudkovity vytok z pochvy
(pfipomind kousky tvarohu), rovnéz se mize vyskytovat paleni pti moceni.

Onemocnéni zpiisobuje nejcastéji kvasinka Candida albicans. Pfi¢inou jsou stavy, které
narusuji pfirozenou rovnovahu mezi kvasinkami a bakteriemi nebo zména pH ve vaging.
Onemocnéni se Castéji vyskytuje v téhotenstvi, po aplikaci antibiotik, u diabeticek, pfi
oslabeni imunitniho systému nemoci, stresem nebo nedostatkem spanku Mezi dalsi
nepiiznivé faktory patii obezita, noSeni pfili§ t&sného a neprody$ného pradla. **.

Piiznaky u muzi: k hlavnim projeviim infekce patii paleni a fezani pii moceni, zanét
zaludu a predkozky. Muzi mohou byt stejn¢ jako Zeny bezptiznakovymi nosici infekce.
U t&chto piipadi je nebezpeény prenos na dalsi sexuélni partnery. >

Lécba: spociva predevs§im v lokdlni aplikaci antimykotickych masti, ¢ipk a tablet. Pokud
se jedna o jednordzovou a vyjimecné se objevujici infekci staci kratkodoba 1écba asi tii
dny. Jestlize se kvasinkové zanéty opakuji, je nutné 1é¢bu prodlouzit az na patnact dni. Pii
16¢be¢ obou partnerd se pouzivaji i antimykotické peroralni tablety.

Prevence: je velmi dilleZita v piipadé opakovanych zanéti. Zeny musi dodrzovat spravné
principy intimni hygieny — pii bézné hygiené, pohlavnim styku (rizikovy sexudlni styk,
erotické pomicky, praktikovani andlniho sexu), pfi zvySené fyzické namaze, v letnich

mésicich atd.”’

4.3 Virova onemocnéni

Do této skupiny sexualné¢ pienosnych onemocnéni fadime piedevSim Condyloma
acuminata (Spic¢até kondylomy), Herpes — simplex, infekce HIV/AIDS, hepatitida A, B a
C.

4.3.1 Condyloma acuminatum- Spicaté kondylomy

Jedna se o infek¢éni virové onemocnéni, které se projevuje vysevem bled¢ rtizovych,

masitych vyristkil na genitdliich. Onemocnéni zplsobuje lidsky papilomavirus (Human

** KUDELA, Milan. Zdklady gynekologie a porodnictvi: pro posluchace lékaiské fakulty. 2. vyd. Olomouc:
Univerzita Palackého, 2011, s. 45-46. ISBN 9788024419756.

> MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 158.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.

%6 CEPICKY, Pavel. Kvasinkové infekce zevniho pohlavniho tstroji. In: Zdravomické noviny: gynekologie a
porodnictvi [online]. [cit. 2013-09-20]. Dostupné z: www.zdravi.el5.cz
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papilloma virus). Infekce HPV se velmi rychle S§ifi, proto patfi v soucasnosti mezi

nejcasteji pohlavné prenosnou infekei.

Priznaky: v misté tzv. vlhké zapaiky se objevuji pocinajici kondylomy. Jsou to bélavé az
cervené vystupky, které se mohou shlukovat a vytvaret az kvétdkové utvary. Mohou tak

) .  enir 7
vznikat macerované a zapachajici plochy. °

HPV infekce zptsobuje pfednadorové zmény jak u muzu, tak i u zen. Pozdéji maze dojit
ke vzniku rakoviny vulvy, vaginy, délozniho hrdla, penisu, konec¢niku a krku. U muzt se
vyrustky vyskytuji hlavné na penisu a v okoli pohlavniho Ustroji. V tomto piipadé Sifeni

infekce nezabrani ani kondom.

Vyristky se u zen vyskytuji na vulvé, v pochvé, na déloznim ¢ipku a v okoli kone¢niku.
Kazdd Zena by méla podstoupit alesponn jedenkrat rocné preventivni prohlidku
u gynekologa. Soucésti prohlidky je odebrani stéru z délozniho &ipku - cytologické
vySetfeni, kterym se zjisti i pfitomnost HPV infekce.

r~r

Pienos: virus HPV se prenasi predevsim pohlavnim stykem nebo pienosem z rukou nebo
ust na pohlavni organy. K pfenosu mtize dojit i pfi nekoitalnich aktivitdch (oralni sex nebo
mazleni). Z tohoto diivodu neni kondom dokonalou ochranou. Nebezpecné jsou vysoce
rizikové papilomaviry, které mohou zpisobovat v infikovanych buitkkdch zmény vedouci

k nadorovému bujeni.

Lécba: provadi se tzv. lokdlni destrukci. Vyrlstky se odstrani chirurgickou Izic¢kou,
poleptaji nebo odpaii laserem. Lécba je relativné snadnd, ale tendence k névratu infekce je

velka. Pokud se odstranuji rozsahla kondylomata, ziistavaji jizvy.

v

Prevence: infekci zabranime nejlépe tak, Ze se vyhneme jejimu dalSimu Sifeni. Nesmime
zapominat, Ze k Sifeni infekce dochéazi nejen pifi pohlavnim styku, ale 1 kontakty kiiZe.

Z tohoto ditvodu kondom nezabrani §ifeni infekce.>®

Racionalni a uc¢innou prevenci je ockovéani. V soucasné dobé jsou v Ceské republice

k dispozici dvé vakciny proti HPV infekci. Na konci roku 2006 bylo u nas doporucené

7 RESL, Vladimir. Viry - Condyloma acuminatum. In: Standardy 1é¢ebnych postupi a kvalita ve zdravotni
péci: manudl zvySovani kvality péCe pro nemocnice, polikliniky, praktické lékafe a specialisty. Praha:
Dashéfer, 2001, str.1 - 4. ISSN 1803-120X.

® HPV COLLEGE. Jak se HPV prendsi: O HPV. [online]. [cit. 2013-09-25]. Dostupné z: www.hpv-
college.cz
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dobrovolné ockovani vakcinou proti HPV viru. Od dubna roku 2012 hradi zdravotni
pojistovny toto ockovani 13- tiletym divkdm. Ockovani méa samoziejmé vyznam i

u starich divek a mladych Zen. Vakcinace je doporucovana i chlapcim.”

4.3.2 Herpes — simplex (viry herpes simplex 1 a 2)

Projevem infekce herpesvirem 2 je herpes genitalis.

Piiznaky: v okoli genitdlu, u zen i v pochvé se objevuji bolestivé, svédivé puchyiky.
Puchyiky postupné praskaji a méni se ve velmi bolestivé viidky. V nékterych ptipadech
dochdzi i ke zvétSeni miznich uzlin. Objevuji se celkové pfiznaky i horecka. Infekce
ustoupi za 2 — 3 tydny. Virus vSak v organismu zlstava, po nervovych vldknech putuje do
sakralnich ganglii, zde pfetrvava. Opétovnou infekci potom muze znovu vyvolat napiiklad
horecka, tézky stres nebo jiné onemocnéni. Recidivy onemocnéni se vyskytuji u mnoha

- g0 60
pacientu.

Pienos: infekce se vétSinou prenasi pohlavnim stykem. K rizikovym faktorim patii
pfedevSim sexualni promiskuita, niz8§i socioekonomicky status, Zzenské pohlavi a
pritomnost HIV infekce. K pfenosu miize dojit nejen v dobé, kdy je onemocnéni akutni, ale

i v obdobi latence.®’

Herpes genitalis byva 3 x Cast€jsi v t€¢hotenstvi. Pribéh onemocnéni byva protahovang;si.
Infekce mutze byt pienesena na plod v prubéhu vagindlniho porodu. Onemocnéni
u novorozence miva velmi tézky pribeh, je vysoka umrtnost. Z toho diivodu je u Zen, které

trpi onemocnénim, indikovan porod cisaiskym fezem.*

Lécba: hlavni zésadou je lécba vSech sexudlnich partnerd. K 1écbé se pouzivaji
antivirotika, kterd maji byt podana co nejdiive po vypuknuti infekce. Herpes genitalis nelze

uplné vylécit, proto se klade diraz na prevenci tohoto onemocnéni.

Y HPV info.cz: Vds privodce infekei lidskym papilomavirem HPV. [online]. [cit. 2013-09-24]. Dostupné z:
www.hpvinfo.cz

% RESL, Vladimir. Viry — Herpes genitalis. In: Standardy 1é¢ebnych postupti a kvalita ve zdravotni pé&i:
manual zvySovani kvality pé€e pro nemocnice, polikliniky, praktické 1ékate a specialisty. Praha: Dashofer,
2001, str.2 - 3. ISSN 1803-120X.

' KASTANKOVA, Véra. Sexudlné prenosné nemoci u Zen. In:medicina po promoci. Praha: Mezinarodni
medicinské nakladatelstvi, 2000,ro¢. 1, ¢. 3. ISSN 1212-9445.
2 ROZTOCIL, A. a kol. Porodnictvi. I. Brno: IDVPZ, 2001, s. 218. ISBN 8070133392.
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Prevence: zakladem je zodpovédné sexudlni chovani. Kondom plné nezabrani pienosu
infekce, protoze puchyiky se objevuji i v okoli genitalu.
Pacienti musi byt pouceni o moznych prenosech infekce, zeny musi védét, ze infekce

v t&hotenstvi musi byt 16¢ena, aby nedoslo k pfenosu na plod.*

3. KASTANKOVA, Véra. Sexudlné prenosné nemoci u Zen. In:Medicina po promoci. Praha: Mezin4rodni
medicinské nakladatelstvi, 2000, ro€. 1, ¢. 3. ISSN 1212-9445.
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4.3.3 Infekce HIV/AIDS

,AIDS je realita, skutecnost a velké nebezpeci pro celé lidstvo. Proto nastal cas k jednani
a konkrétnim ¢iniim na celém svété.“ **

Nemoc byla poprvé popséna vroce 1981. V této dob¢ se zacala u mladych muzi na
zapadnim a vychodnim pobfiezi Spojenych stati americkych objevovat do té doby vzacna
onemocnéni. Jednalo se o pneumocystové zapaly plic a Kaposiho sarkom kize.

V roce 1983 nezavisle na sob¢ objevili dva védci (prof. Montagnier, prof. Gallo) ptivodce
onemocnéni — virus HIV (Human Immunodefficiency Virus). Virus HIV patii do skupiny
retrovirdt. DEli se na dva zakladni typy HIV 1 a HIV 2. Testy, které¢ se pouzivaji
k prokazani ptitomnosti infekce HIV, zachyti oba dva typy.

Virus HIV je velmi citlivy na vn&j8i prostfedi. Spolehlivé jej ni¢i bézné dezinfekéni
prostiedky, zaschnuti a teploty nad 60 C. Naproti tomu je virus relativng odolny vigi
nizkym teplotam, ionizujicimu a gama zateni.®

Musime si uvédomit, ze zkoumani HIV infekce a nemoci AIDS je z hlediska historického
vyvoje lidstva velmi kratké. Pocatecni obdobi vyvoje a Sifeni této infekce tak bylo
poznamenano celou fadou omylid a chyb. Nebezpeci pandemie bylo rozpoznéno az se
znacnym zpozdénim. Zpocatku bylo onemocnéni diagnostikovano predevSim
u homosexualti, hemofilikdl a narkomanti uzivajicich injek¢éni drogy.

Mechanismus piisobeni HIV viru: virus HIV patii k retrovirim. Pokud pronikne do
lidského organismu, napadé bilé krvinky — T — lymfocyty. Po vniknuti do bilé krvinky se
virus HIV zapiSe do genetického kodu. Timto jsou zdsadné ovlivnény vlastnosti bilé
krvinky. Geneticky zménénd bild krvinka za¢ne vyrabét HIV virus. Virus se diky
hostitelské buiice mnoZi a §iti se do krve a napada a ni¢i dalsi bilé krvinky.

Bilé krvinky — T — lymfocyty jsou velmi dileZitou sou¢éasti imunitniho systému clovéka.
Proto plsobenim HIV viru dochdzi k selhdvani imunitniho systému jedince. Lidsky

organismus tak ztraci schopnost obrany proti béZznym a banalnim onemocnénim. V tomto

spociva zaketnost a smrtelné nebezpe&i HIV infekce®.

% HOLUB, Jifi.a kol. AIDS a my, aneb, Co je tieba védét o AIDS. Praha: Grada, 1993, s. 5. ISBN
8071690686.

% PROCHAZKA, Ivo. HIV/AIDS Sexuélni vychova - pfirucka pro ugitele: Praha: MSMT, 2009.

SHOLUB, Jiii. a kol. AIDS a my, aneb, Co je tieba védét o AIDS. Praha: Grada, 1993, s12-13. ISBN
8071690686.
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Priznaky: klinické projevy nelécené HIV infekce mtizeme rozdélit do Ctyt stadii:

1. Akutni retrovirovy syndrom

2. Asymptomaticka, latentni HIV infekce

3. Casna symptomatické infekce

4. Pozdni symptomaticka infekce (AIDS)
Akutni retrovirovy syndrom je faze, kterd nastava po vniknuti viru HIV do organismu.
Po inkubacéni dobé, kterd je zpravidla 3 — 6 tydnii se u 80 % nakazenych objevi akutni
priznaky, které maji charakter virdzy. Nakazeny jedinec mize mit teplotu, bolesti svala,
hlavy, trpi nevolnosti i zvracenim, ma bolesti v krku, mohou byt zvétSeny lymfatické
uzliny. Asi u 70 % ptipadi se mize objevit pfechodna vyrazka, ktera postihuje trup, dlané i
plosky nohou. Nékdy se objevi viedy na genitdlu nebo kvasinkové onemocnéni sliznic.
Nemocni, u kterych je akutni faze kratka nebo jsou bez ptiznakil, maji lepsi prognoézu do
budoucna.
Nemoc ptechazi plynule do asymptomatického obdobi. V bezpiiznakovém obdobi
dochézi ke zménam v imunitnim systému. Postupné ubyvaji T — lymfocyty.”’
Casna symptomaticka faze je doprovazena vyskytem riznych infekci, se kterymi si
imunitni systém zdravého ¢lovéka lehce poradi. Projevuji se i celkové piiznaky, mezi néz
patii teploty, hubnuti, opakujici se prijmy, nechut’ k jidlu.
Pozdni symptomaticka faze — AIDS nastava pti hlubokém poklesu T-lymfocytti. Dochazi
k tézkému sniZzeni imunity. Organizmus napadaji velké oportunni infekce (takové, které
zdravy imunitni systém kontroluje). Jedna se o recidivujici zépaly plic, tuberkul6zu,
cytomegalovirové infekce, prijmy, vzacn€j$i nadory, dochédzi k postizeni nervové
soustavy, objevuje se demence. Pacient chfadne, je kachekticky a umird na nékterou
z komplikaci onemocnéni.
Postup HIV infekce a délka Zivota pacientl je velmi individudlni. V priméru trvé fadu let.
Lécba antiretrovirovymi preparaty prodlouzila délku zivota nakazenych a také zlepsila jeho

kvalitu.

7 STORK, Jifi, et al. Dermatovenerologie. 1. vyd. Praha: Galén, 2008, s. 453. ISBN 9788072623716.

% MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009,
s. 161-165. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
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Pienos: virus HIV je pfitomny v télesnych tekutindch. Vyskytuje se zejména v krvi, ve
spermatu a v poSevnim sekretu. Malé mnozstvi viru obsahuji sliny, vyskytuje se i
v mateiském mléku.

Virus HIV se tedy pienasi tfemi cestami — krevni cestou, pohlavni cestou a pirenosem
z infikované t€hotné Zeny na plod.

Krvi se virus v prvnich letech epidemie ptenasel transfizemi od infikovanych darcti. Dnes
se provadéji kromé jinych vySetfeni i krevni testy na ptfitomnost HIV viru u darct krve,
proto je pienos viru touto cestou prakticky vylouceny. Krevni cestou dochazi k ptfenosu
viru v dne$ni dobé hlavné u narkomanti, ktefi si aplikuji drogu do zil. K pfenosu dochazi
spoleénym pouzivanim jehel a stifkagek. *

Pohlavni cestou se pfendsi homosexudlnim i heterosexualnim stykem. Kazdy zpisob
nechranéného pohlavniho styku s nakazenym jedincem je rizikovy. Za nejrizikovéjsi se
povazuje nechranény analni styk jak u homosexuald, tak i u heterosexualt. Je to proto, ze
andlni sliznice je velmi kiehka a pifi pohlavnim styku Casto vznikaji drobnd poranéni,
kterymi se miiZze virus dostat do krve. Virus se piendsi i orogenitalni cestou, zvySuji se
potty takto nakaZenych jedinci.”’

Virus HIV se piendsi z matky na plod vertikalni cestou tiemi zptsoby. K pfenosu muze
dojit v pribehu téhotenstvi intrauterinni tranplacentarni pfimou infekci.

Béhem porodu muze dojit k pienosu infekce cervikalnim a vagindlnim sekretem. Virus
HIV je ptfitomny v malém mnozstvi i v matefském mléce, proto se mulZze nakazit
novorozenec i touto cestou. U kazd¢ t¢hotné Zeny, kterd dochazi do t€hotenské poradny, se
provadi vySetfeni krve na pfitomnost HIV viru.

HIV pozitivita je indikaci k umélému pteruSeni téhotenstvi. Pokud se Zena rozhodne
ponechat té¢hotenstvi, doporucuje se 1é€ba antiretrovirovymi preparaty. Doporucuje se vést
porod cisatfskym fezem, kojeni je kontraindikovano.

Neni prokézano, Ze by téhotenstvi zptisobilo zvrat HIV pozitivity v onemocnéni AIDS."

% MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 161-165.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.

" HOLUB, Jifi. a kol. AIDS a my, aneb, Co je tieba védét o AIDS. Praha: Grada, 1993, s.14. ISBN
8071690686.

"TROZTOCIL, A. a kol. Porodnictvi. 1. Brmo: IDVPZ, 2001, s. 216. ISBN 8070133392.
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Cesty pfenosu jsou znamy, mezi lidmi vSak existuje mnoho mytl o moznostech pfenosu.
Myty zptisobovaly ptedevsim v prvnich letech epidemie deformovany postoj lidi vici HIV
pozitivnim a nemocnym AIDS. Neznalost a obavy z ndkazy vedly ke snaze izolovat
nemocné, nékdy 1 k odmitani pomoci nemocnym AIDS.

Pii bézném dennim styku snemocnym se nemusime obavat pienosu infekce.
Nedoporucuje se vSak pouzivani spoleénych osobnich potieb jako je kartacek na zuby,
holici potteby, dalezité je dodrzovat zasady osobni hygieny.

Lécba: zakladem 1éCby je antiretrovirova terapie. Jsou to latky, které piisobi na infekci
virem HIV na riznych urovnich. Tyto preparaty vSak nedokdzou virus v organismu uplné
zlikvidovat. Zpomaluji v§ak jeho mnozeni a zabramuji tak uplnému zhrouceni imunitniho

systému. Onemocnéni, které bylo smrtelné, se tak stdva chronickym.

Pied zavedenim této terapie polovina nakaZenych umirala do 10 let, nyni jich 90 % Zije
déle. Je prokazano, ze jedinci, ktefi si aplikuji intravendzn€ drogy, umiraji ctyfikrat ¢astéji,

nez nakazeni pohlavnim stykem.’

Prvnim u¢innym Iékem na HIV virus se stal v roce 1985 Azidothymidin (AZT). V této
dobé byl jedinym existujicim 1ékem. M¢l vSak zdvazné nezddouci vedlejsi tcinky.

V soucasnosti probihd nova éra lécby HIV, je nazyvéna érou HAART (vysoce ucinna
antiretrovirova terapie). Tato terapie vyznamné prodlouzila nakazenym pacientim dobu

preziti. Podstatou lécby je zpomaleni infekce a zpomaleni pfechodu do pozdniho stadia

choroby — AIDS."

Pro vSechny nakazené je dulezité, aby byla zahajena antiretrovirova terapie jiz v ¢asném
stadiu HIV infekce. Onemocnéni sice jeSté potrdd neni vylécitelné, nemocnym vsak jiz
umime po stale delsi dobu zajistit kvalitni Zivot.

Nejvétsi stres pro HIV pozitivniho predstavuje predéasnd konfrontace mladého cloveka

s tétmatem smrti. Je pochopitelné, Ze jakakoliv zména zdravotniho stavu v nemocnych

vzbuzuje obavy a strach ze smrti. Soucasti 1é¢by je nezbytnd pomoc psychologa.

72 STORK, Jifi, et al. Dermatovenerologie. 1. vyd. Praha: Galén, 2008, s. 455. ISBN 9788072623716.

B HIV CZ. Lécba HIV a AIDS. [online]. [cit. 2013-10-10]. Dostupné z: www.hiv.cz
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V 1é¢bée pacientl existuji tii cile, cil virologicky, imunologicky a epidemiologicky.

Virologickym cilem terapie je maximalni redukce viru v organismu. Toto vede k zastaveni

nebo alespon zpomaleni progrese onemocnéni.
Cilem epidemiologickym je redukce a prevence dalSiho ptfenosu HIV infekce.

Imunologickym cilem je udrzet v dobrém stavu imunitu pacienta, tak, aby se oddalil

vyskyt oportunnich infekci.

HAART ma i své vazné nedostatky, I¢kaii se stale Castéji setkavaji a budou setkavat
s problémy, které pfinasi dlouhodobé podavani antiretrovirotik. Predpoklada se, Ze se bude
zvySovat vyskyt zdvaznych nezaddoucich ucinkit HAART. Hrozi také nebezpeci, ze u viru

HIV zaéne narustat rezistence k antiretrovirotikum.

DalSim velkym problémem je ekonomicka stranka 1écby. Stale se musime uvédomovat, Ze
doposud neexistuje kauzdlni 1€k na HIV infekci. Z téchto divodi zlstdvaji sexudlni

, ., . 4
vychova a preventivni programy prioritou.’

Prevence: preventivni opatfeni jsou nejvyznamnéj$im prostfedkem k omezeni Sifeni

infekce HIV, vyplyvaji ze zplisobu $ifeni viru.

Zakladem prevence je eliminovat rizikové sexudlni chovani. Co vSechno si pfedstavime
pod pojmem rizikové sexudlni chovani? Patfi sem prostituce, promiskuita, nechranény
pohlavni styk s podezielym partnerem, krvavé sexudlni praktiky a andlni styk, Casny
zaCatek pohlavniho zZivota. Vzdy se doporucuje pouzivat kondom, ktery je levnou

zalezitosti a kdyZ se spravné pouziva, je spolehlivy.

DalSim dualezitym krokem prevence je zabranit Sifeni viru HIV krevni cestou. V Ceské
republice se provadi testovani vSech darci krve, spermatu, tkani a organt. Obecné se da
fici, ze krev neznamého ¢lovéka miizeme povazovat za mozny zdroj infekce, proto musime

chranit svoji poSkozenou kiizi pfed kontaminaci cizi krvi.

Velmi diilezitd je osveéta a prevence mezi uzivateli injekénich drog. V nasi republice

existuji mista, kde jsou zdarma poskytovany injekéni stiikacky a jehly. Nebezpecné mohou

™ STANKOVA, Marie. Novinky v antiretrovirové terapii HIV/AIDS infekce. In: Interni medicina pro praxi
2008 ,10(11)[online]. [cit. 2013-10-15]. Dostupné z: www.interni medicina.cz
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byt 1 kosmetické vykony jako je tetovani, piercing a dal§i. Doporucuje se tyto zakroky

podstupovat pouze v registrovanych zatizenich.

Prevence pienosu HIV infekce z matky na plod zafind ihned na pocéatku téhotenstvi.
V prenatélni poradné je krev kazdé zeny testovana na ptitomnost HIV viru. Antiretrovirové
preparaty, které podavame t€¢hotné zené s HIV infekci, snizuji riziko pifenosu HIV viru na

plod na 8 %. Toto se povaZuje za nejvyznamnéjsi Gspéch antiretrovirové terapie.”

,Postexpozicni profylaxe® se v posledni dob¢ stala soucasti prevence. Pouziva se pro obéti
znasilnéni, v ptfipadech, kdy doslo k rizikovému pohlavnimu styku nebo poranéni

o injek¢ni jehlu naptiklad na lavicee v parku.

Pokud od rizikové udalosti neuplynulo jest¢ 72 hodin, je tu Sance prostfednictvim
postexpozi¢ni profylaxe zamezit rozvoji HIV infekce. Jedna se o podéavani protivirovych
1€k, téch, kterymi se 1é¢i HIV nemocni. Je nutné si uvédomit, Ze i toto opatfeni nemusi
stoprocentn¢ zabranit pfenosu HIV infekce. O postexpozi¢ni profylaxi HIV je mozné

pozadat v AIDS centrech. Zde odbornici posoudi, zda je tato terapie opravdu nezbytna.

Pokud nejde o trestny €in (znésilnéni, bodnuti infikovanou jehlou), tak si Zadatel hradi
profylaxi sim. Cena se pohybuje mezi 15 000K¢ — 30 000K¢. PrestoZze existuji zkuSenosti

y s < 76
s touto metodou, nelze predpokladat, Ze se stane béZznou formou prevence.

Soucasti preventivnich opatfeni je i podpora celospoleenskych aktivit a akei, které se
zabyvaji timto problémem. VSechny aktivity musi dusledné respektovat lidskd prava a

distojnost nakazenych HIV infekci.

MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s. 166-168.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.

" HIV CZ. Co délat kdyz....: Postexpozicni profylaxe HIV. [online]. [cit. 2013-10-18]. Dostupné z:
http://www.hiv.cz/showpage.php?key=co-delat-kdy
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Preventivni programy v Ceské republice:

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky schvalilo , Ndrodni program reseni
problematiky HIV/AIDS v Ceské republice na obdobi 2013 — 2017 Hlavnim cilem
programu je potlaceni vyskytu a Sifeni HIV infekce a omezeni dopadu HIV infekce na
jednotlivee 1 spoleCnost. Program stanovuje cilové skupiny obyvatelstva, na které je
zaméten. Uvadi 1 konkrétni aktivity z oblasti prevence, diagnostiky, 1é¢by, péce a podpory

osob zijicich s HIV/AIDS.

Soucasti prevence v Ceské republice je nezbytnd mezinarodni spoluprace v boji
s potlacenim a Sifeni HIV infekce. Je v souladu se strategii Spole¢ného programu OSN pro

boj proti AIDS (UNAIDS) a strategii Svétové zdravotnické organizace (WHO).”

Dtlezitym krokem v pomoci lidem postizenym HIV/AIDS a jejich rodinam bylo otevieni
,,Domu sveétla‘v Praze v roce 1999. Objekt je bezpecnym centrem pro vSechny, které
onemocnéni jakymkoliv zpisobem zasdhlo. Dim svétla poskytuje Siroky rozsah sluzeb.
Odbornici, ktefi jsou zde k dispozici, poskytuji pomoc, informace a podporu. V objektu je i
obytnd ¢ast. Zde najdou nemocni do¢asnou pomoc v obdobi rekonvalescence, mohou se
zde docasné nebo i dlouhodob& ubytovat mimoprazsti pacienti a jejich ptibuzni, ktefi

piijizdi do Prahy k 1ékati.

Ceska spole¢nost AIDS pomoc, o.s. provozuje od roku 2003 telefonni linku AIDS pomoci.
Preventivné informaé¢ni linka ma nonstop provoz a je bezplatnd pro volani v Ceské

republice. Cislo telefonni linky je 800 800 980. Na dotazy odpovidaji $koleni odbornici.”

Na navrh Narodni komise pro feSeni problematiky HIV/AIDS byla vroce 1995
zprovoznéna Narodni help line AIDS.

Kontaktni telefonni ¢islo je 800 144 444, linka je v provozu od pond¢li do ¢tvrtka od 13,00
hod. — 18,00 hod., v patek od 13,00 hod. — 16,00 hod. Informace, pomoc a radu poskytuji

$koleni odbornici. Linka je pro volani v Ceské republice zdarma.

7 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CR: Narodni program feSeni problematiky HIV/AIDS v CR.
[online]. [cit. 2013-11-05]. Dostupné z: www.mzcr.cz
® CESKA SPOLECNOST AIDS POMOC. [online]. [cit. 2013-11-05]. Dostupné z: www.aids-pomoc.cz
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Vyhodou telefonniho poradenstvi je snadnd dostupnost a Gplnd anonymita. V nékterych
pfipadech mize byt nevyhodou absence osobniho kontaktu. Poradce v telefonu nevidi,
v jakém psychickém stavu se volajici nachazi. Podle poradct z telefonnich linek prevence
se klienti nejCastéji ptaji na moznosti testovani, kde a za kolik penéz se mohou nechat
testovat, jak jsou vysledky testovani spolehlivé. Dalsi velmi casto diskutovanou otazkou je
otazka prenosu infekce. Je jednoznacné, ze telefonické poradenstvi je nezbytnou soucasti

prevence ve viech vyspélych zemich. 7

Mezinarodnim symbolem informovanosti o HIV a AIDS je projekt ,, Cervend stuzka*.
Nabizi symbolickou podporu lidem zijicim s HIV, podporu v oblasti prevence a lékatského
vyzkumu. Projekt vznikl v roce 1991 zéasluhou charitativni skupiny umélcii z New Yorku.
Cervena barva byla vybrana pro svoji spojitost s krvi. Nogenim &ervené stuzky lidé
demonstruji sviij zajem o onemocnéni HIV/AIDS. Stuzku nabizeji lidem dobrovolnici ve
Svétovy den boje proti AIDS (1. prosinec). Vytézek z prodeje jde na konto Ceské

spole¢nosti AIDS pomoc, o. s.*’

Mezinarodni projekty:

., Mezinarodni smérnice pro HIV/AIDS a lidska prava“uvadi v ¢eském prekladu zavazky
naSeho statu v oblasti ochrany lidskych prav ve vztahu k HIV/AIDS. Mezindrodni
smérnice byla pfijata v roce 1996 na ,,Druhé mezinarodni konferenci o HIV/AIDS a

lidskych pravech®.

Komise pro lidska prava OSN pfijala v roce 2001 usneseni, ve kterém se uvadi, ze pravo
na dosazeni nejlepSiho zdravotniho stavu pii tomto onemocnéni poskytuje antiretrovirova
terapie. Ve sveété se stale zvySuje pocet osob, které maji pfistup k potiebné terapii.
Smérnice potvrzuje, Ze vztah mezi lidskymi pravy a mezi infekci HIV je zietelny. Ve vyssi

mife jsou infekci ohrozeny Zeny a déti, ekonomicky slabé a marginalizované skupiny

7 BRUCKOVA, Marie a kol.. Pfirucka HIV poradenstvi. 2. vyd. Praha: Statni zdravotni ustav, 2007. s.49-52
ISBN 978-80-7071-294-8.

% NARODNI PROGRAM boje proti AIDS v Ceské republice: Cervena stuzka. [online]. [cit. 2013-11-06].
Dostupné z: www.aids-hiv.cz
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obyvatelstva. Legislativa mnoha statti uvadi, ze pravo na lécbu HIV infekce, patii mezi

zékladni lidsk4 prava jejich ob&ant. ®'

., Staty by meély prijmout ¢i posilit antidiskriminacni a jiné ochranné zakony, které chrani
ohrozZené skupiny, osoby Zijici s HIV/AIDS a invalidy pred diskriminaci ve verejném i
soukromém sektoru, které zajisti ochranu soukromi, ditvérnost informaci a eticky pristup
ve vyzkumu s lidskymi subjekty, zdiirazni potrebnost vzdélani a vytvori prostor pro rychlou

7 v .. . ’ . . , v o ¢« 82
a ucinnou administrativni a legislativni ochranu obcanii “.

Kazdy HIV pozitivni mé pravo na distojny a kvalitni Zivot. Je pochopitelné, ze pozitivni
test na pritomnost HIV infekce je vzdy spojen s Sokem a mnozstvim negativnich pocita.
Méni se Zivot nejen nakaZeného, ale i rodiny. Objevuje se velké mnozZstvi otazek, na které
spole¢né hledaji odpovéd’. Pro nemocného i pro jeho blizké je velmi dulezité, aby se o
onemocnéni a jeho rizika aktivné zajimali. Musi védét, jak se HIV infekce prenasi, jak se
nepiendsi, jak zit s infikovanym c¢lovékem a nemit znéj strach. Jak mu a ostatnim

infikovanym pomoci.

Pro ilustraci uvddim odpovédi na casté otazky, které se objevuji v internetovych

poradnach.

Prenasi se virus HIV vzduchem, pouzitim spolecné propisovaci tuzky, je mozné se nakazit

od pouzité naplasti, kde byla zaschla krev, je mozné se nakazit v tramvaji atd.?

Pienos HIV viru je pofad stejny — nechranény pohlavni styk s infikovanou osobou, z krve

do krve, ptenos z infikované matky na dité.

Jak dlouho vydrzi virus mimo télo, da se prenést od infikované osoby ze zaschnuté krve?

Zaschlou krvi nebo jinou t&lesnou tekutinou se nelze nakazit, virus se po zaschnuti ni¢i. *

$1'S7U. Mezindrodni smérnice pro HIV/AIDS a lidskd prava. Vyd. 1. Praha: Statni zdravotni ustav. 2007. S.
1-7 ISBN 978-80-7071-292-4.

887U, Mezindrodni smérnice pro HIV/AIDS a lidskd prdva. Vyd. 1. Praha: Statni zdravotni ustav. 2007, s.
16 ISBN 978-80-7071-292-4.

83 JEDLICKA, Jaroslav. Pozitivni Zivot, neboli, Jak Zit s virem a virou. 1. vyd. Praha: Statni zdravotni stav
ve spolupraci s Ceskou polecnosti AIDS pomoc a firmou GlaxoSmithKline, 2002.s. 12, 50, 54 — 55.
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Co znamenda pozitivni vysledek testu na pritomnost HIV viru?

Znamena to, ze doslo k nakaze virem HIV. Neznamena to, ze ma ¢lovék nutné onemocnéni
AIDS. Musi byt vSak celozivotné sledovan a svlij zZivot musi pifizplsobit infekci. Muize

dojit k ¢astecnému omezeni kvality zivota a k naruseni nékterych zivotnich plant.
Mohu vést naddle uspokojivy pohlavni Zivot se svoji partnerkou nebo partnerem?

Musite si uvédomit, ze je bezpodminecné dilezité zachovavat pravidla bezpec¢ného sexu.
Kondom poskytuje dost spolehlivou ochranu pii analnim, vaginalnim i oralnim styku. Neni
vSak stoprocentni, mize dojit k selhani (prasknuti, sesmeknuti). V takovém piipad¢ se

doporucuje konzultace s odborniky v AIDS centrech.
Co delat v pripadé otehotneni HIV infikované Zeny?

Zenu nemize nikdo nutit k ukon¢eni téhotenstvi, na druhé strané ma na pieruSeni
téhotenstvi pravo ze zdravotnich divodi. Progndéza a progrese onemocnéni u zeny je
v souvislosti s t¢hotenstvim vzdy nejista. Prestoze se riziko ptenosu HIV infekce z matky
na dité snizilo pfi podavani antiretrovirovych preparati na 6 — 8 %, je nutné vzit v uvahu,

7e k pienosu infekce mize dojit.™

% JEDLICKA, Jaroslav. Pozitivai Zivot, neboli, Jak Zit s virem a virou. 1. vyd. Praha: Statni zdravotni tstav
ve spolupraci s Ceskou polecnosti AIDS pomoc a firmou GlaxoSmithKline, 2002, 12, 50, 54 - 55.
ISBN 80-7071-204-x.
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4.4 Hepatitida typu B (HBV)

Patfi mezi zavazna virovd onemocnéni jater. Nemoc muze jatra vazné 1 trvale poskodit.
Ptenos viru hepatitidy B je ve vyspélych zemich hlavné sexualni. Riziko nakazy je
u heterosexualnich a homosexualnich promiskuitnich muzi a zen. U drogové zavislych se
prenasi nakazenou jehlou pfi injekeni aplikaci drog. Rizikovou skupinou jsou mladi lidé ve

véku 15— 24 let. ¥

Priznaky: onemocnéni se miize projevovat silnou unavou, bolesti kloubl, zlutym
zabarvenim pokozky a o¢niho bélma, zaZivacimi obtizemi, tmavou moci a svétlou stolici.
Casto probihd bez ptiznakll a projevi se az tézkym poskozenim jater, které muze vést

k jaterni cirh6ze nebo rakoving jater.

Pienos: Zloutenka typu B se pfenasi stejnym zplisobem jako infekce HIV, tedy

nechranénym pohlavnim stykem, krvi, z matky na plod a dit¢.

Lécba: zakladem lécby je dodrzeni klidového rezimu, nemocny se musi vyvarovat
alkoholu. Podavaji se léky, které chrani jaterni buiiky. Lécime vSechny sexudlni partnery.
Onemocnéni podléha hlaseni. U nékterych pacientli miZe onemocnéni piejit do chronické
formy. Tito lidé o své nemoci neveédi a ptedstavuji zdroj ndkazy pro ostatni. U nich

samotnych se miiZze rozvinout jaterni cirh6za nebo rakovina jater.

Prevence: proti zloutence typu B existuje ockovaci latka. U nas jsou povinné ockovani

kojenci v 1. roce Zivota a déti ve véku 12 let.*

4.5 Hepatitida typu C (HBC)

,,Cécko neni jen dalsi obycejna , zZloutenka“. Pozornost venovana viru HIV a jim

vyvolanému onemocnéni AIDS ne zcela pravem odsunula hepatitidu C na okraj zdjmu

% RESL, Vladimir. Viry: Virovd hepatitis. In: Standardy 1é¢ebnych postupti a kvalita ve zdravotni pégi:
manual zvySovani kvality pé€e pro nemocnice, polikliniky, praktické Iékafe a specialisty. Praha: Dashofer,

2001, s. 2. ISSN 1803-120X.

% ONDRIS, Vladimir a Miroslav HLAVATY. Pohlavni nemoci od A do Z: Zloutenka typu B. 1. vyd. Praha:
Ceska spoleénost AIDS pomoc, 2006., s. 14.
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verejnosti. Hepatitida C se vsak stava velkym zdravotnim probléemem dneska. Jeji
chronickou formou trpi podle odhadii pres 175 milionit lidi na celem svété — to jsou

priblizné 3 procenta svétové populace!®’

Nase republika mé relativné nizky vyskyt hepatitidy C. NejCastéji se vyskytuje

v rizikovych skupindch. VétSina Clent skupiny vSak neni vySetfena.

Priznaky: hepatitida C ma velmi pomaly prub¢h. Pfiznaky se nemusi projevit nékolik let.
Z téchto diivodu ziistava Casto neléCena a pacientovi hrozi cirh6za nebo rakovina jater.
Mezi nespecifické ptiznaky patii inava, prechodné ztrata chuti k jidlu, svédéni kize, pocit

napéti v pravém podzebfi a travici potize.

Pienos: hlavnim zplsobem pienosu viru hepatitidy C je pfimy kontakt s nakazenou krvi.
Mezi hlavni situace, kdy k tomu dochazi, patii nitrozilni aplikace drog, sexudlni styk,
porod, transfuze krve (do roku 1992), poranéni o infikovanou jehlu nebo nastroj, tetovani.
Diskutovanym zplisobem nékazy je ptenos sexudlnim stykem. Mezi rizikové patii sexudlni
praktiky, pii kterych dochazi k poranéni sliznice a kontaktu s krvi (anédlni sex). Hepatitida
C mbze byt pfendSena 1 prostiednictvim menstruacni krve, proto by se v obdobi
menstruace mély Zeny vyhybat sexudlnim aktivitam. K pfenosu infekce z t€¢hotné na

novorozence dochazi jen v malém podtu piipadii. Stane se to v prab&hu porodu. *

Lécba: zaklad tvofi rezimova opatfeni, absence alkoholu, zdrava a raciondlni strava,
udrzovani piimefené télesné hmotnosti. Pacientim je podavan antivirovy lék. Zeny

v pribehu 1écby nesmi otéhotnét, pii poceti by doslo k zavaznému poskozeni plodu.

Prevence: pouzivani kondomu, vyhybani se rizikovym pohlavnim stykim. V piipadé
analniho sexu se doporucuje pouzivat lubrikanty, které zmensuji riziko drobnych poranéni
na sliznici kone¢niku. Narkomani, kteti si aplikuji drogy injekéné, nesmi provadét aplikaci

pouzitou injekéni jehlou.®

¥ VIROVA - HEPATITIDA .cz: Hepatitida typu C. [online]. [cit. 2013-12-04]. Dostupné z:
www.virova-hepatitida.cz
% VIROVA: HEPATITIDA. Cz. Hepatitida typu C. [online]. [cit. 2013-12-04]. Dostupné z:
www.virova-hepatitida.cz

% SCHERING — PLOUGH. Co je to hepatitida typu C: Piirutka hepatologické sestry. Praha: Schering-
Plough. s. 13, 23, 24.
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4.6 Prvoci a paraziti

4.6.1 Trichomoniaza

Onemocnéni zpusobuje cizopasny prvok Trichomoniasis vaginalis — bi¢enka poSevni.
Prvok zije v pochvé nebo mocové trubici. Trichomoniaza patii v celém svété k nejcastéji
pfenosnym sexudlnim nemocem. V dnes$ni dobé¢ jsou k dispozici u¢inné léky, proto se

vyskyt onemocnéni snizuje.

Priznaky: u Zen se onemocnéni v akutni fazi projevuje pénivym, zlutozelenavym, nékdy
zapachajicim (rybi zapach) vytokem z pochvy. Casto mivaji paleni a fezani pii moceni,
nékdy i bolesti v podbiisku. Dal§im typickym pfiznakem je silné svédéni posevniho

vchodu a zarudnuti a zdufeni zevniho genitalu.

U muzl zplUsobuje prvok paleni, bolest a fezani pii moceni. U vétSiny muza vSak

onemocnéni probihéd bezptiznakove.

Pi‘enos: onemocnéni se pienasi vyhradné sexualnim stykem. Cast&j§i je pfenos z muZe na
zenu. Trichomoniddy kratkou dobu ptezivaji ve vlhkém prostfedi, proto je pii zanedbani
hygieny hypoteticky mozny 1 jiny pfenos (vlhky ruénik, toaletni sedatko). Vzacny je

prenos Trichomoniad v termalnich bazénech. Zde mtize prvok ptezivat nekolik hodin.

Lécba: 1éceni musi byt vSichni sexudlni partneti. K 1é¢bé se pouzivaji chemoterapeutika
(Metronidazol). B&hem 1é¢by musi zachovéavat pacienti sexudlni zdrZenlivost. V prvnich
ttech mé&sicich téhotenstvi se nesmi Metronidazol k 1écbé trichomonidzy pouZivat.
Gravidni Zeny se 1é¢i podavanim lokalnich vaginalnich tablet. Nelé¢ené onemocnéni muze
zpusobit u t¢hotnych Zen pred¢asny porod. Mezi dalsi komplikace nelécené trichomoniazy

patii zanétliva onemocnéni panve u Zen a chronickd prostatitida u muZzu.

s voevs s vrooro ;v 90
Prevence: nejicinngjsi je pouzivani kondomu a partnerskd vérnost.

“MEDIXA.org: Trichomonidza.[online].[cit.2014-01-13]. Dostupné
z: http://cs.medixa.org/nemoci/trichomoniaza
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4.6.2 VeS ohanbi (muiika)

Onemocnéni zpusobuje ve§ murika, kterd se zivi lidskou krvi. Je viditelna pouhym okem.
Samicky piezivaji pevné pfichycené ke koteni chlupu, kde kladou pevné lpici vajicka
(hnidy). Z vajicek se vylihnou larvy, které dospéji a znovu kladou vajicka, tak se cyklus
stale opakuje. Samicky ptezivaji zhruba tfi tydny. Za dobu svého Zivota snesou asi 20 — 40
vajicek.

U lidi se munka vyskytuje na ochlupenych mistech, hlavné okolo genitalu. V ptipadech
tézkého napadeni se mize vyskytovat 1 v oblasti ochlupeni na prsou, na bfiSe a v podpazi.

Vzéacné muze byt i v oboci, na fasach a ve vousech.

Piiznaky: k typickym pfiznakiim patii svédéni, na ktzi jsou vidét Skrabance, strupy,
ekzémy, mize dojit k hnisdni poranénych mist. Pokud se pacient neléci, dojde ke vzniku
modrych skvrn na kizi. Skvrny zplsobuji enzymy pfitomné ve slindich munék. Enzymy

pusobi na krevni barvivo a objevi se modré skvrny na ktzi.

Pienos: nejcastéji k nému dochéazi pti pohlavnim styku. Munky se mohou ale prenaset

spoleénym pouzivanim ru¢niki, lozniho pradla nebo oSaceni.

Lécba: pripravky, které spolehlivé ni¢i muiiky jsou dostupné bez lékatrského piedpisu
v 1ékarnach. SoubéZzné s 1écbou se musi vyprat ve vafici vodé rucniky, lozni pradlo 1
oSaceni. Piipadné€ se musi pouzit ptipravky, které hubi munky. Je nutné pielécit vSechny

sexualni partnery, ptipadné ¢leny domacnosti.

Prevence: dodrZzovani spravné hygieny a zodpov&dné sexudlni chovani. V soucasnosti,

kdy je moderni vyholeni intimnich partii, se vyskyt munék snizuje. *'

! PRAZSKE CENTRUM PRIMARNI PREVENCE Sexudiné rizikové chovdni: Ves muiika. [online].
[cit. 2014-01-22]. Dostupné z: www.prevence-praha.cz/sexualné-rizikove-chovani?
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5 PLANOVANE RODICOVSTVI

Ve vyspélych zemich je planované rodiCovstvi soucasti zivotniho stylu obyvatelstva,
povazuje se za zakladni lidské pravo. VSichni jedinci 1 pary maji zékladni pravo se
svobodné a zodpoveédné rozhodnout, kolik budou mit déti a kdy se narodi. VSichni maji mit

k dispozici dostatek informaci a prostfedki k realizaci tohoto prava.

Do planovaného rodiCovstvi patfi omezovani porodnosti (antikoncepce, interrupce,

sterilizace) a podpora rastu porodnosti (prevence a 1écba neplodnosti).

Planované rodicovstvi zlepSuje zdravotni stav zeny, protoze si sama urcuje odstup mezi
jednotlivymi graviditami. Pozitivni vliv ma i na budouci potomky. Dité¢ by se m¢lo narodit

do optimalnich podminek a rodi¢im, ktefi si jejich narozeni skute¢né pieji.

5.1 Antikoncepce

Slovo antikoncepce znamend pouziti metod a prostiedkd, které brani nechténému
téhotenstvi a soucasné¢ umoznuji pohlavni styk. Antikoncepéni metody délime podle

uzivatele na zenské a muzské (kondom).

Mezi faktory, podle kterych se Fidi vybér antikoncepce, Fadime:

e Spolehlivost metody — ta se posuzuje podle tzv. ,Indexu Perlové”. Index uvadi
pocet otchotnéni pii pouziti antikoncepce behem jednoho roku u sta Zen.
Nejspolehlivéjsi antikoncepéni prostiedky maji nejnizsi index Perlové. (viz. tabulka
¢. 2).

e Bezpetnost antikoncepéni metody — antikoncepéni metody hodnotime podle
mnozstvi nezddoucich ucinki.

e Aplikacni komfort — ¢im je jednodussi pouzivani, tim je antikoncepce oblibenéjsi.
U Zen s nizSim intelektem jsou doporuCovany takové metody, které nevyzaduji
pfiliSnou aktivitu Zeny (nitrod€lozni télisko, muzskd antikoncepce - kondom).
Pozitivni vedlej$i u€inky antikoncepce — u hormonalni antikoncepce Zeny ocenuji
pravidelny menstruaéni cyklus, mozZnost vynechani menstrua¢niho krvaceni a

o e . 7w r 2
pozitivni vliv na 1é¢bu akné. °

%2 ROZTOCIL, Ales. Porodnictvi. 1. vyd. Brno: IDVPZ, 2001, s. 59. ISBN 8070133392.
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e Pozitek z pohlavniho styku — pro nékteré pary jej negativné ovliviiuji bariérové
metody.

e Psychické zabrany — mtize to byt naptiklad strach z vedlejSich u¢inkii hormonalni
antikoncepce. Doporucujeme nitrodélozni télisko nebo bariérové metody.

e Nabozenské postoje — doporucujeme piirozené antikoncepcni metody.

e Planovani dalSiho téhotenstvi — jinou antikoncepci doporucujeme zenam, které
chtéji mit jeste dalsi dit€ a jinou zendm, které jiz dalsi dité neplanuyji.

e V¢k Zeny — antikoncepce pro mladé divky je jind nez pro zralé zeny a zeny pied
menopauzou.

e Cetnost pohlavnich stykii — pokud je mald, je mozné pouZivat i postkoitalni
antikoncepci. Pti pravidelném pohlavnim styku se doporucuje trvala antikoncepce.

e Promiskuitni chovéani — doporucuje se muzska bariérova antikoncepce (kondom).

e Celkovy zdravotni stav — hormondlni antikoncepce se nedoporucuje, pokud trpi
zena napiiklad kardiovaskularnim onemocnénim. U Zen, které maji chronické
zanéty je kontraindikovana nitrodélozni antikoncepce.

e C(Cena antikoncepcniho prostfedku — antikoncepce musi byt pro Zenu cenové

dostupna®.

3 ROZTOCIL, Ales. Porodnictvi. 1. vyd. Bmo: IDVPZ, 2001, s. 59. ISBN 8070133392.
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Tabulka €. 2 — acinnost jednotlivych metod antikoncepce — Pearl index

Nechranény styk 80,00 — 85,00
Metoda neplodnych dnii 0,2-40
Pravidelné kojeni 2-4
Kondom 2-14
Lokalni antikoncepce (spermicidy) 0,68 —-2,6
Pterusovana souloz 8 —38
Kombinované pilulky 0,10-0,40
Minipilulky (Cisté gestageny) 0,14 -9,60
Depotni gestageny (nepf. podkozni implantaty) 0,00 — 1,00
Nitrodélozni télisko s médi 0,20 - 0,80
Nitrod¢lozni télisko s gestagenem 0,02 -0,20
Zenska sterilizace 0,00 — 0,50
Muzska sterilizace 0,00-0,15

Zdroj: SULOVA, Lenka, Tomas FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudlné reprodukcénimu zdravi. Praha:
Maxdorf, 2011, s. 268. ISBN 9788073452384.

5.1.1 Kombinovana hormonalni antikoncepce

Ve vyspélych zemich patii mezi nejrozsifenéjSi antikoncepéni metody. Princip
kombinované hormonalni antikoncepce spocivda v zabranéni nechténého otchotnéni
aplikaci hormonu estrogenu a progesteronu. Hlavnim antikoncepcnim efektem je potlaceni
ovulace. Déle ovliviiuje kvalitu cervikdlniho hlenu tim, Ze se zvySuje jeho viskozita, tak se
stdva nepropustny pro spermie. Kombinovana antikoncepce ovlivituje i kvalitu délozni
sliznice, ta neumoziuje nidaci plodového vejce. Vlivem estrogentli a progesteronu dochézi

v v . . o , - v ., 94
ke zméng& pohyblivosti vejcovodii, dochazi k ovlivnéni transportu spermii. *

94 KREPELKA, Petr. Kombinovand hormondlni kontracepce Standardy lé¢ebnych postupti a kvalita ve
zdravotni péci:. Praha: Verlag Dashofer, 2001 - 2013. s. 3, 14,15. 1803-120X.
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Metody kombinované hormonalni antikoncepce:

Kombinovana oralni hormonalni antikoncepce
Kombinovana injekéni antikoncepce

Kombinovana antikoncepéni naplast

Ll

Kombinovany vaginalni systém

Tabulka €. 3: Efektivita vybranych metod kombinované hormonalni antikoncepce

Antikoncep¢ni metoda Subjektivni selhani % Objektivni selhani %

Kombinovana oralni 0,1

antikoncepce

Kombinovana injek¢ni 0,3
antikoncepce

Kombinovana 0,3
antikoncep¢ni naplast

Kombinovany  vaginalni 0,3

systém

Zdroj: KREPELKA, Petr. Standardy lécebnych postupti a kvalita ve zdravotni pé¢i: Kombinovana
hormonalni kontracepce. Praha: Verlag Dashofer, 2001 - 2013. s. 3, 1803-120X.

1. Kombinovana oralni hormonalni antikoncepce

Je nejrozsitenéjsim typem. Podle rozlozeni podédvanych hormonti béhem jednoho cyklu ji

délime na monofazickou, bifazickou a trifazickou.

Tablety Zena zafind uZivat prvni den menstrua¢niho cyklu. Preparatii je na naSem trhu
velké mmnozstvi, Zena si ve spolupraci s gynekologem zvoli pro sebe nejvhodnéjsi

alternativu (obsah hormont, cenova dostupnost).

Nékteré preparaty obsahuji v jednom baleni 21 tablet, po jejich vyuZivani je sedmidenni

pauza, ve které probéhne menstrua¢ni krvaceni.
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Dalsi preparaty obsahuji 28 tablet, uzivaji se bez piestavky, poslednich 7 pilulek
neobsahuje hormony, ale hroznovy cukr. Pfi jejich uzivani se dostavi menstruacni

krvaceni.
2. Kombinovana injekéni antikoncepce

Injekce se aplikuje jedenkrat za mésic, hormony se uvoliuji postupng. V Ceské republice

neni dosud registrovana.
3. Kombinovana antikoncep¢ni naplast

Néplast si zena lepi na hyzdé, biicho nebo nadlokti. Naplast je vodéodolna a lepi na
jeden tyden. Po tydnu se méni za novou. V baleni jsou tii naplasti, potom nasleduje

tydenni pauza, v ni se dostavi krvaceni ze spadu.”®
4. Kombinovany vaginalni systém

Jedna se o flexibilni antikoncepéni krouzek o priiméru 54 milimetrt (viz. obrazek €. 1).
Zena si jej zavadi do pochvy jednou mési¢né. Zavedeni krouzku je jednoduché, je
podobné¢ jako zavadéni menstruacnich tampont (viz. obrazek ¢. 2). Po tfech tydnech si
krouzek vyjme a nasleduje tydenni pauza bez krouZzku. V tydenni pauze se u vétSiny

7en dostavi krvaceni®’.
Zékaz podavani kombinované hormonalni antikoncepce plati u Zen, které:

e onemocnély, nebo prodé€laly 1é€bu nadori, které jsou hormonalné zavisle,
e jsou nosi¢kami gent, které zptisobuji zvySenou srazlivost krve, nebo prodélaly
tromboembolickou nemoc,

e maji akutni nebo chronické onemocnéni jater,

% KREPELKA, Petr. Kombinovand hormondlni kontracepce. Standardy lé&ebnych postupt a kvalita ve
zdravotni péci: Praha: Verlag Dashofer, 2001 - 2013. s. 3, 14,15. 1803-120X.

% SULOVA, Lenka, Toma§ FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudlné reprodukénimu zdravi. Praha:
Maxdorf, 2011, s. 273. ISBN 9788073452384.

7 SPOLECNOST PRO PLANOVANI rodiny a sexualni vychovu: Antikoncepéni krouzek. [online].[cit.
2014-01-26]. Dostupné z: www.planovanirodiny.cz



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 59

e maji vysoky krevni tlak,

U Zen, které kouii vice jak 15 cigaret denn¢, u Zen s komplikovanou cukrovkou a u Zen nad

35 let musi lékar zvazit, zda je kombinovand hormonalni antikoncepce pro Zenu vhodna.

5.1.2 Gestagenni antikoncepce
Princip ptsobeni gestagenni antikoncepce je stejny jako u kombinované antikoncepce.

V Ceské republice je dostupna gestagenni oralni antikoncepce, dale injekéni
intramuskuldrni  antikoncepce, subkutanni implantaty a nitrodélozni  télisko

s progesteronem.

Antikoncepce je vhodnd pro zeny, u kterych se nesmi podavat estrogeny. Jsou to
pfedevsim kojici Zeny, protoze nedochéazi k ovlivnéni produkce ani slozeni mléka. Dale je

antikoncepce vhodna pro kutacky ve véku nad 35let a zeny trpici migrénou.

e Podkozni implantaty — jedn4 se o antikoncepci, u které¢ dochéazi k postupnému,
fizenému uvoliiovani hormonu. Zavadi se jedna tyc¢inka podkozné na dobu tii let.

e Injekéni intramuskularni nebo podkozni injekce — aplikuje se na dobu tii mésict.
Nevyhodou je po jejim vysazeni dlouhy a pozvolny nastup plodnosti.

e Postkoitalni antikoncepce (,,pilulka po*) — pokud pii pohlavnim styku selhala napf.
bariérova antikoncepce, 1ze podat do 72 hodin po styku postkoitalni pilulku. Dalsi

pilulka se musi podat za 12 hodin po prvni. Je dostupna jen na lékatsky predpis.”

5.1.3 NitrodélozZni téliska

Tato metoda vychézi z poznatku, Ze cizi télisko, které se zavede do délohy, zplisobuje
neplodnost. Pfesny mechanismus 0€inku nitrodéloznich télisek neni zndm.
Nejpravdépodobnéji brani cizi télisko v déloze uhnizdéni vajicka. Je to druha nejicinng;si
antikoncepéni metoda po hormonalni antikoncepci. Metoda je doporuCovana hlavné
zenam, které jiz rodily a nechtéji dalsi téhotenstvi. V dnesni dob¢ je vSak na trhu jiz
nitrodélozni télisko, které je vhodné i pro Zeny, které dosud nerodily (uvedeno nize).

Nitrodélozni télisko nesmi byt zavedeno Zzenam, které trpi zancty dé€lohy, silnym

% SULOVA, Lenka, Toma$ FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudlné reprodukénimu zdravi. Praha:
Maxdorf, 2011, s. 272,273, 275. ISBN 9788073452384.
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krvacenim nejasného piivodu, prekancer6zami délohy nebo d€lozniho hrdla, vyvojovymi

vadami d&lohy, d&loznimi myomy, pfi onemocnéni cukrovkou.

Nitrodeélozni telisko Gynefix

V Ceské republice je dostupné od roku 2010. Télisko je velmi malé a flexibilni, je bez
pevného plastového téla a ramének. Télisko je pro svoji velikost 1épe tolerovano a
nezpusobuje nepravidelné nebo silné krvaceni, kvuli kterému Zeny vyzaduji pfedCasné
vyjmuti téliska.

T¢lisko obsahuje Ctyfi malé médéné valecky, které uvoliiuji do d€lohy ionty, ty nici

-1
Spermic. 00

Nitrodelozni télisko s progesteronem (viz. obrdazek ¢. 3) Hormon obsazeny v télisku je
postupné v nepatrném mnozstvi uvoliiovan do délohy. Télisko zabrafiuje poceti tim, ze
zahus$t'uje hlen délozniho hrdla a tak zabraniuje priniku spermii a oplodnéni vajicka. Déle
brzdi ristu délozni sliznice, proto nemiize dojit k nidaci vaji¢ka. Té€lisko se zavadi na dobu

péti let, potom se musi vyjmout.''

5.1.4 Bariérové a chemické metody

Chemicka a bariérova antikoncepce je znama jiz z davné historie. V Egypté se mimo jiné
doporucovalo pouziti v¢éeliho medu — spermie v medu uvdznou. Tésn¢ pied pohlavnim
stykem pouzivali jest¢ ,,vykufovaci techniku“. Zapalili smes riznych svicek a zenskou
pochvu vykufovali. Antikoncepéni vyznam to nemélo, ale byla to zfeymé pckna,
aromatickd sexudlni pfedehra. Kralovna Kleopatra michala jako antikoncepci olivovy a
cedrovy olej, olovnatou mast a kadidlo. Za cely Zivot byla jen tfikrat t&hotna. V Rimé za
vlady cisaii Traiana a Hadriana pouzivaly Zeny jako bariérovou antikoncepci smotek ov¢i
viny, ktery se zavadél do pochvy pied soulozi. Stfedovéka isldmskd gynekologie

v . o v N vr 102
doporucovala jako pesar smitilu, tamarySkovou gumu, hovézi zlu¢ a dalsi.

% ROZTOCIL, Ales. Porodnictvi. 1. vyd. Brno: IDVPZ, 2001, .61, 62. ISBN 8070133392.

1 KOLIBA, Peter. 20. celostdtni kongres k sexudlni vychové - Shornik referatii: Nové nitrodélozni télisko
Gynefix. Brno: Kovar Petr - CAT Publishing, 2012. S. 58. ISBN 978-80-904290-8-6.

""" BAYER HEALTH CARE, Bayer Schering Pharma: Mirena (informaéni brozura).

12 UZEL, Radim. Abeceda sexu: 69 erotickych prekvapeni. V Praze: XYZ, 2007, s. 11,12. ISBN 978-80-
87021-77-4.
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Prezervativ (kondom) — patii do muzské antikoncepce. Je to zdravotni pomiucka,
ktera se pouziva béhem pohlavniho styku.

Ptedchtidci dneSnich kondomt byly jiz zndmy naptiklad ve starém Egypt¢.

V 16. stoleti vyrobil italsky Iékat platéné pouzdro, které napustil anorganickou soli.
Tento prostiedek mél chranit muze pred ndkazou syfilis. V 18. stoleti se kondom
vyrabél ze sttev zvirat a byl bézn€ pouzivan jako antikoncepcni prostiredek.

Dnesni kondomy se vyrab¢ji z latexu nebo polyuretanu, jsou riznych barev a vini,
lubrikované nebo nelubrikované. Pied pohlavnim stykem se navlékaji na pohlavni
id muze. Zabraiuji priniku spermii po ejakulaci do rodidel Zzeny. Uelem
kondomu je tedy zabranit ot€¢hotnéni a soucasné s tim zabranit ptenosu pohlavnich
nemoci. Dalsi vyhodou kondomu je jeho nizka cena, nejsou nutné 1ékarské kontroly
jako u hormonalni antikoncepce a nemé zadné vedlejsi Gginky.'*

Zensky kondom (nékdy nazyvany Femidom) — byly vyrobeny jiz pied dvaceti lety.
Tehdy se vyrobce domnival, ze se budou Zeny sami chtit branit pienosu pohlavnich
infekci. Vté dobé o né nebyl pfili§ zdjem, Zeny pouzivaly hormonalni
antikoncepci. Velkou vyhodou Zenského kondomu je, Ze se mlze zavadét nékolik
hodin pred pohlavnim stykem. Nemusi se odstrafiovat ihned po soulozi. '**
Cervikalni pesar (FemCap) — je vyroben z lékatského nealergického silikonu, ktery
je mekky a poddajny. Nasazuje se na d€lozni Cipek a brani pfistupu spermii
k déloznimu hrdlu. Je vybaven Zlabkem, ktery vystyld klenby poSevni a zachycuje
sperma. Zena si mize zavést pesar i o nékolik hodin diive pfed planovanym
pohlavnim stykem. Musi byt ale nasazen nejpozdé&ji 15minut pied pohlavnim
stykem. Pesar umoznuje opakovany pohlavni styk, nemusi se vyjimat. Doporucuje

v/ .. . . .. 1
se pouzivat jej v kombinaci se spermicidy.'®

1% JEDLICKA, Jaroslav a Jifi STUPKA. Krdthky odborny ndvod dostatecné odpovédnym milenciim.
1. vydani. Statni zdravotni ustav / CEM, 2007. s. 4-12.

" NOVINKY CZ. Zenské kondomy prosly tipravami, maji proti panskym znacné vyhody. [online]. [cit.
2014-01-29]. Dostupné z: http://www.novinky.cz/zena/vztahy-a-sex/323323-zenske-kondomy-prosly-
upravami-maji-proti-panskym-znacne-vyhody.html

% FEMCAP-PESAR. Bariérovd antikoncepce pro Zeny. [online]. [cit. 2014-02-04]. Dostupné z:
www.femcap-pesar.cz
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5.1.5 Prirozené (prirodni) metody

Ptirozené metody, nékdy se také nazyvaji metody sebepozorovani. Spocivaji v pozorovani
plodnych a neplodnych dnii v pribéhu menstrua¢niho cyklu. Zabrany otéhotnéni se
dosahne pohlavni zdrzenlivosti v pribéhu plodnych dni. Vyzaduji sebekontrolu a
disciplinu, vzdjemnou spolupraci a porozuméni mezi partnery. Vyhodou je, Ze nemaji

zadné vedlejsi ucinky. Vétsiho ucinku se dosdhne kombinaci téchto metod.

e Pierusovana souloz (koitus interruptus) — odpovédnost za tuto metodu nese
pfevazné muz. Principem je ejakulace mimo pochvu Zeny. Metoda vyzaduje
sebekontrolu muze, nema vysokou spolehlivost, velmi z&visi na zkuSenosti paru.

e Kalendaini metoda (metoda Knause — Ogino) — Zena si po dobu jednoho roku
sleduje délku menstruacniho cyklu, urci se nejkratsi a nejdelsi cyklus. Prvni plodny
den Zena vypocita tak, ze od nejkratSiho cyklu odecte 18 dnd, posledni plodny den

se pocita tak, Ze se od nejdelsiho cyklu se odecte 11 dni.

Ptiklad vypoctu plodnych dni v ptipadé, kdy je nejkratsi cyklus 24 dni a nejdelsi 30
dni.

Prvni plodny den 24 — 18 =6
Posledni plodny den 30 — 11 =19

Mimo toto obdobi nedojde pii nechranéném styku k otéhotnéni. Neda se pouzivat,
jestlize je rozdil mezi nejdel$im a nejkrat§im cyklem vétsi jak 10 dni. Zeny nesmi
potitat cykly, které jsou ovlivnény napf. nemoci. '*°

e Teplotni metoda — spo¢ivd v méfeni bazdlni teploty v pribéhu menstruacniho

cyklu. Zena si musi méfit bazalni teplotu rano vzdy ve stejnou dobu.

Bazalni teplota se miize méfit v koneéniku nebo v pochvé. Zena si hodnoty bazélni
teploty zapisuje do menstruacniho kalendare (obrazek €. 4 - kiivka bazalni teploty)

Pro tuto metodu plati MARSCHALOVO PRAVIDLO — nechranény styk je mozny

1% ROZTOCIL, Ales. Porodnictvi. 1. vyd. Brno: IDVPZ, 2001, s.64, 65. ISBN 8070133392.
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do 5 dne pted vzestupem kiivky bazalnich teplot a od 4. dne po vzestupu bazalni
teploty. Metoda vychazi z poznatku, ze pfi ovulaci dojde ke zvySeni bazalni teploty

0 0,5 0C. Pred ovula¢ni faze ma vétsi riziko selhani.

Obrazek . ¢. 4 — Ktivka bazailni teploty

Zaé atek cyklu Novy cyklus
(zacing 1. dnem

i1.den krvacenil - S
[alZiha krvdceni)

faze nizsich
teplot

T vyssich teplot

Zdroj: LIGA PAR PARU CR, o.s.: Co je symptoterméalni metoda PPR [online]. [cit. 2014-01-30]. Dostupné

z: www.lpp.cz

e Hlenovd metoda Billingsovych - Zena si sleduje mnozstvi a kvalitu hlenu,
vylu¢ovaného déloznim hrdlem. Plodné obdobi nastava v dobé tzv. vlhkych dnt,
vyskytuje se velké mnozstvi hojné¢ho, vazkého, ¢irého hlenu. Neplodné obdobi je
v dobé& suchych dn, hlen je husty a je ho miniméalni mnozstvi. '’

e Symptotermalni metoda — v soucasnosti je to nejspolehlivéjsi zptisob ptirozeného
planovani rodicovstvi. Jedna se o kombinaci hlenové metody a méfeni bazalni
teploty.

e Metoda laktacni amenorhey — po dobu kojeni Zena vétSinou nemiva mésicky, jedna
se 0 obdobi poporodni neplodnosti. Zena je s nejvétsi pravdépodobnosti chranéna
pied otehotnénim, jestlize nedostala dosud mésicky a od porodu ditéte neuplynulo

vice neZ pal roku. Musi dit& pln& nebo tém&f plné kojit. '*®

"TROZTOCIL, Ales. Porodnictvi. 1. vyd. Brno: IDVPZ, 2001, s. 65. ISBN 8070133392.

1% SIPR, Kvétoslav a Helena SIPROVA. Cesty pfirozeného planovdni rodicovstvi k védeckému uzndni.
In:www.bioetika.cz [online]. [cit. 2014-01-30]. Dostupné z: http://bioetika.cz/clanky/2002-1-prace.pdf
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5.1.6 Sterilizace

Je to 1ékaisky vykon, ktery trvale zabrainuje plodnosti. Pohlavni Zlazy si ale zachovavaji
svoji funkci. Metoda je vhodna pro pary, které jsou pevné piesvédceni o tom, Ze uz dalsi
dité nechtéji. Od roku 2012 je 1 u nds mozna sterilizace na vlastni zddost. Cena vykonu je

ruznd, kazdé zdravotnické zatfizeni si uréuje svoje ceny.

., Sterilizaci z jinych nez zdravotnich duvodii lze provést pacientovi, ktery dovrsil vek 21 let,
nebrani-li jejimu provedeni zavazné zdravotni ditvody, a to na zdkladé jeho pisemné

vy . A . N . ’ ’ . . 109
Zddosti. Zadost je soucdsti zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi.

V tomto ptipad¢ musi 1ékar podat piesné informace o zdravotnim vykonu, jeho trvalych
nasledcich a moznych rizicich. Musi byt pfitomen dal§i zdravotnicky pracovnik jako
svédek. Pacient/ka mlze pozadovat ptitomnost dalSiho svédka podle svého vybéru. Mezi
rozhodnutim a zakrokem musi byt ponechdna zdkonem stanovena lhita 14 dnt. Sterilizaci

Ize provést az tehdy, kdy je podepsan pisemny souhlas Zadatelky ¢&i Zadatele.''”

e Sterilizace Zeny — provadi se preruSenim vejcovodl laparoskopickou technikou.
Pferuseni vejcovoda brani transportu vajicka do délohy. U nas se jiz provadi i
ambulantni hysteroskopicka sterilizace

e Sterilizace muZe — vasektomie. Je to chirurgicky zékrok, pifi kterém dochézi k
preruseni chdmovodu (trubice spojujici nadvarle s moCovou trubici). Tim se

zabrani transportu spermii z nadvarlete do semennych vagka.'"!

1 ZDRAVOTNICKE PREDPISY: Zikon ¢ 373/2011 Sh., o specifickych zdravomich sluzbdch. Praha:
Keifer, 2012. ISSN 1803-3962.

10 tamtéz

" ROZTOCIL, Ales. Porodnictvi. 1. vyd. Brno: IDVPZ, 2001, s. 65,66. ISBN 8070133392.
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II. PRAKTICKA CAST
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6 VYZKUM

6.1 Vyzkumné otazky a hypotézy

Cilem vyzkumu je zjistit, zda mladi lidé znaji zasady bezpecnéjsiho sexu a jestli tyto
zéasady dodrzuji a chrani se pfi pohlavnim styku kondomem. Vyzkum si klade rovnéz za cil
zjistit, zda mladi lidé znaji zptisoby pienosu a projevy sexualné prenosnych onemocnéni.

Zjistuji, jestli znaji zplisoby prevence téchto infekci.

V prubéhu vyzkumu chci najit odpovédi na tyto vyzkumné otazky:

N 24

O, — Povazuji mladi lidé kondom za jedno z preventivnich opatfeni pted Sifenim sexudlné

pfenosnych nemoci?
O3 — Pouzivaji mladi lidé pfi pohlavnim styku kondom?
O4— Znaji mladi lidé projevy klasickych pohlavnich chorob kapavky a syfilis?

Os — Znaji mladi lidé ptiznaky a zplsoby prevence soucasnych sexualné prenosnych

infekci?

O¢— Védi mladi 1idé co je to HIV infekce a AIDS, znaji zpiisoby pfenosu viru?

Studiem odborné literatury pro diplomovou praci, G€asti na odborném semindii a

dosavadni praxi jsem ziskala znalosti o sexualné pfenosnych onemocnénich.

Tyto znalosti jsem vyuzila pii zpracovani praktické Casti v kvantitativnim vyzkumu.
., Kvantitativni vyzkum je viastni nomoteticky pristup (podle Windelbandovy klasifikace ved
na nomotetickée a idiografické), tj. takovy, ve kterém se zkoumaji jevy ridici se objektivnimi
zdkonitostmi (nomos = zdkon) a v prirodé i spolecnosti se opakujici. Jinak Feceno
nomoteticky pristup se snazi vysvetlit socialni realitu a lidské chovani prostrednictvim

obecné platnych zdkonitosti. “'"?

"2 OLECKA, Ivana a Katefina IVANOVA. Metodologie védecko-vyzkumné cinnosti. Olomouc: Moravské
vysoka §kola Olomouc, 2010, s.18. ISBN 9788087240335.
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V praktické casti provadim vyhodnoceni jednotlivych otdzek vyzkumu. Na zdkladé¢

vyhodnoceni se potom potvrzuji nebo vyvraceji hypotézy.
Hypotézy vyzkumu:

o 24

H2: Mladi lidé védi, ze kondom je ve velké mife ochranou ptred pfenasenim sexudlné

pfenosnych infekcei (otdzka €. 2 a 3).

H3: Mladi lidé pouzivaji pti pohlavnim styku jako ochranu kondom (otazka ¢. 4).
H4: Mladi lidé neznaji projevy klasickych pohlavnich chorob kapavky a syfilis
(otazka ¢. 7, 8, 9, 10).

HS5: Mladi lidé jsou seznameni s projevy a zpusoby prevence soucasnych sexudlné

pfenosnych infekci (otdzka €. 11, 12, 13, 14, 15).

H6: Mladi lidé védi, co je to HIV infekce a AIDS a znaji zplsoby pienosu viru (otazka €.
16,17, 18, 19).
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6.2 Metody a popis zkoumaného vzorku
V praktické ¢asti diplomové prace jsem provadéla kvantitativni vyzkum.

~Kvantitativni vyzkum je testovani hypotéz o skupinach a ne o jedincich. Analyza je
provadena na kumulovanych datech o mnoha jedincich a data miizeme kumulovat jen

tehdy, jsou — li totozna.""

Vyzkum jsem provadéla pomoci sociologického Setieni metodou dotazniku. Dotaznik je
soucasti piilohy diplomové prace (P VII). Metodu jsem vybirala vzhledem k cili

diplomové prace a vzhledem k vyzkumnym otadzkam a hypotézam.

Vyhoda dotazniku spociva v tom, ze je mozné ziskat informace od velkého poctu jedincii
v pomérné¢ kratké dobé a pfi relativné nizkych nékladech. Je relativné presvédciva i
anonymita dotazniku. Dotaznik klade viak velké naroky na ochotu odpovidajicich. Casto
byvaji dotazniky vyplnéné jen z Casti. Je mensi moznost kontroly procesu dotazovani,
odpovédi mohou byt ovlivnény (spoluprace vice lidi). Nevyhodou je i nizkd névratnost

o 114
dotaznika

V tivodu dotazniku jsem uvedla zékladni pokyny pro jeho vypliiovani. Déle zde vysvétluji
ucel dotazniku a ujiStuji respondenta o zachovani anonymity. Otdzek je celkem dvacet,
jsou vybérové. Je moznost vybéru jedné z nabizenych alternativ. V posledni otazce, jak je
zde uvedeno, je mozné pouZit vice alternativ. Na konci dotazniku je pod€kovani, a pokud
ma respondent zdjem, dostane po odevzdani dotazniku formulaf se spravnymi odpovéd'mi.
V dotazniku zachovavam jeho dramaturgickou stavbu. Vstupni otazky jsou jednoduché,
sttedni ¢ast otazek v dotazniku je narocné€jsi, v poslednich otdzkach néarocnost klesa.
V vodni ¢asti dotazniku zjist'uji tvrda data (pohlavi, vék, vzdélani) a meékka data (nazory,

postoje). '

Nejdiive jsem provedla piedvyzkum. Vytvorené dotazniky jsem piedlozila ndhodné

vybrané skupince Sesti mladych lidi ve v€éku 15 — 25 let. Zjistovala jsem, zda jsou otazky

' DISMAN, Miroslav. Jak se vyrabi sociologickd znalost: Prirucka pro uzivatele. 3. vyd. Praha: Karolinum,
2002, s. 126. ISBN 80-246-0139-7.

"4 DISMAN, Miroslav. Jak se vyrdbi sociologickd znalost: Prirucka pro uzivatele. 3. vyd. Praha: Karolinum,
2002, s. 140 - 141. ISBN 80-246-0139-7.

1s REHOR, Antonin. Metodologie I. Brno: Institut mezioborovych studii Brno, 2009, s. 67-68.
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v dotazniku srozumitelné a jednoznac¢né. Vybrana skupina respondentti na dané otazky bez

problémi odpovidala.

Vzhledem k cili diplomové prace jsem =zvolila stratifikovany vybér respondentt.
Vybérovym kritériem je vékova kategorie respondent. Vybrala jsem mladé lidi ve véku

od 15 do 25 let. V této skuping populace jsem jiz provadéla ndhodny vyber.''®

Jak jsem uvedla jiz diive, velkou nevyhodou dotazniki je jejich nizka navratnost. Z téchto
divodii jsem vyhledavala respondenty za pomoci zdravotnického personalu,
v ambulancich naseho zdravotnického zatizeni. Dotazniky jsem rovnéz poskytla do vyuky
sexualni vychovy na zdkladni Skole, kde jejich ndvratnost zajistili vyucujici. Déle jsem
dotazniky rozdéavala pomoci svych zndmych. Na internetovych strankach bylo vyplnéno 62

dotazniku.

Po shroméazdéni vyplnénych dotaznikii jsem nejdiive provedla CiSténi dat. Nespravné
vyplnéné dotazniky jsem vytadila. Vyfazenych dotaznikl bylo celkem deset. Ziskana data
jsem zpracovavala statistickou metodou, secetla a vyjadfila v procentech A ke kazdé
otazce jsem je uspotadala do tabulky a pro lepsi ptehlednost jsem podle tabulky
vypracovala vysecovy graf. K vysledkiim jednotlivych otdzek jsem vzdy doplnila

komentafr.

Nejdiive jsem provadéla tfidéni dat 1. stupné, které ndm podéava informace o Cetnosti a
rozlozeni znakll. Nasledné jsem pouZila analyzu dat 2. stupnég, kdy se porovnava rozloZeni

uré&itého znaku v jednotlivych podsouborech.'"’

Celkem jsem rozdala 300 dotaznikd, zpét se vratilo 219 dotazniki (73 %). 10 dotaznikli
jsem vytadila pro jejich neuplné vyplnéni. V praktické casti diplomové prace jsem tedy

zpracovavala 209 dotaznikd.

" OLECKA, Ivana a Katefina IVANOVA. Metodologie védecko-vyzkumné cinnosti. Olomouc: Moravska
vysoka $kola Olomouc, 2010, s.14. ISBN 9788087240335.
" OLECKA, Ivana a Katefina IVANOVA. Metodologie védecko-vyzkumné cinnosti. Olomouc: Moravské
vysoka §kola Olomouc, 2010, s.29. ISBN 9788087240335.
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6.3 Soubor respondentii

Spravné vyplnéné dotazniky jsem ziskala od 209 respondentd. Identifikaénimi tdaji jsou

pohlavi, vék, vzdélani.

Tabulka €. 4 a — Pohlavi respondentii (celkovy soubor)

Pohlavi| abs. €.

muz 68| 33%

Zena 141 67 %
100

celkem 209 %

Graf - pohlavi respondent (celkovy soubor)

Tabulka €. 4 b — Pohlavi respondentii (soubor z internetového dotazniku)

Pohlavi | abs. €.

muz 8| 13%

Zena 54| 87 %
100

celkem 62 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf - pohlavi respondentd - internetovy
dotaznik

ml

m2
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Z celkového poctu 209 respondenti bylo 141 zen (67 %) a 68 muzi (33 %).

Nerovnomérné zastoupeni muzil a zen je zpusobeno tim, ze Zeny byly ochotnéjsi vypliovat

dotaznik, zejména potom dotaznik na internetovych strankach.

Tabulka €. 5 a — VEk respondenti (celkovy soubor)

vék abs. ¢. Y o ,
Graf - vék respondentUl - celkovy soubor
1517 60| 29% P y
17-20 45 22 %
20-22 47 22 %
22-25 57 27 %
celkem 209 100 %
ml
m2
m3
m4
Zdroj: vlastni zpracovani
Tabulka €. 5b — VEk respondenti — muZzi
vék Zen |abs.¢C. Graf - vék respondent(l - muzi
15-17 32 47 % P
17-20 10 15 %
20-22 11 16 %
22-25 15 22 %
celkem 68| 100 %
m1
m2
w3
m4

Zdroj: vlastni zpracovani
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Tabulka €. 5 ¢ — VEk respondentii - Zeny

Zdroj: vlastni zpracovani

\1/§k1;en abs. C.28 20 % Graf - vék respondent(- Zeny
= 0
17-20 35 25 %
20-22 36 25 %
22-25 42 30 %
celkem 141 100 %

Respondenty jsem rozd¢lila do ¢tyt v€kovych kategorii. V prvni vékové kategorii 15 — 17
let bylo 60 respondentti (29 %), v kategorii 17 — 20 let bylo celkem 45 respondentti (22 %),
celkem 47 respondentlt (22 %) bylo ve vékové kategorii 20 — 22 let, posledni vékova
kategorie 22 — 25 let m¢la 57 zastupct (27 %).

Nejvice zastupcti méla tedy vékova kategorie 15 — 17 let, nejméné potom vékova kategorie

17 — 20 let.

Nejvice muzl bylo ve vékové kategorii 15 — 17 let celkem 32 (47 %). Tento stav patrné
vyplyvéa ztoho, Ze dotazniky zpracovavali chlapci v hodin€ sexudlni vychovy a jejich

navratnost byla zajiSténa vyucujicim.
Nejméné potom bylo muzl ve vékové kategorii 17 — 20 let celkem 10 (25 %).

Zeny mély nejvétsi zastoupeni ve vékové kategorii 22 — 25 let, celkem 42 (30 %). Ve

veékovée kategorii 17 — 20 let jich bylo 35 (25 %) a v kategorii 20 — 22 let celkem 36 (25 %).

Nejmensi zastoupeni bylo na rozdil od muzi ve vékové kategorii 15 — 17 let.
Predpokladam, ze tento stav mize byt zpisobeny tim, ze jsem dotazniky rozdéavala i
v gynekologickych ambulancich naSeho zdravotnického zafizeni. Pravé Zeny ve véku od
17 — 25 let tvofi velkou ¢ast pacientek, protoZe uZivaji hormonalni antikoncepci a chodi na
pravidelné kontroly. Bez pravidelnych kontrol jim 1ékai hormonalni antikoncepci nemize

predepsat.
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Tabulka €. 6 — Vzdélani respondenti

‘Z:zzﬁr:}' abs. C'58 28 % Graf - vzdélani respondentu
(o]

vyuéen/a 29 14 %

stfedni 69 33 %

vysokoskolské 53 25 %

celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Dal$im ukazatelem demografického slozeni souboru respondentl je jejich vzdélani.
Respondenti byli rozdéleni do Etyt kategorii podle stupné vzdélani. Zakladni vzdélani mélo
58 respondentd (28 %), respondenti s ucebnim oborem bylo 29 (14 %), stfedoskolské
vzdélani mélo 69 respondentti (33 %), vysokoskolakl bylo celkem 53 (25 %).

Ve zkoumaném souboru respondentii bylo nejvice stfedoskoldkili, nejméné respondentil

s u¢ebnim oborem.
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6.4 Vysledky a rozbor jednotlivych otazek, ovéreni hypotéz

wewr

Alternativy odpovédi:

a. partnerskd vérnost, pouzivani kondomu,
b. vyhybani se pohlavnimu styku s prostitutkou,

c. neexistuje.

Tabulka ¢. 7 — otazka ¢é. 1

otazka ¢. 1 abs. ¢.
a 184 | 88 %

Graf k otazce ¢. 1

b 21110 %
c 4| 2%
100 2%
celkem 209 %
ml
m2
3

Zdroj: vlastni zpracovani

wewvr

wewr

wev

824

Hypotézu H1 ovéiuje soucasné i otdzka €. 5 a 6 dotazniku, které jsou uvedeny nize.
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Otazka €. 2 - Je moZné nakaZeni pohlavni nemoci nebo virem HIV p¥i pouziti kon-
domu?

Alternativy odpovédi:

a. kondom nezabrani pfenosu pohlavnich nemoci,

b. pii spravném pouziti kondomu je riziko ptenosu nizké, prenosu nékterych
pohlavnich nemoci ale Gpln¢ nezabrani (genitalni opar, kondylomata atd.),

c. nevim.

Tabulka ¢. 8 — otazka €. 2

otazka ¢. za abs. 0'7 3% Graf k otazce ¢. 2
(o]
b 194 93 %
C 8 4 % 4% 3%
celkem 209 100 %
ml
m2
3

Zdroj: vlastni zpracovani

194 respondentd (93 %) z 209 je presvédéeno, ze pii spravném pouziti kondomu je riziko

pienosu pohlavnich nemoci nizké.
7 respondentti (3 %) se domniva, Ze kondom nezabrani pfenosu pohlavnich nemoci.
8 respondenttil (4 %) zvolilo odpovéd’ nevim.

Z odpovédi je patrné, ze mladi lidé védi, Zze pouzivani kondomu pii prevenci HIV infekce
je vysoce spolehlivé. Déale kondom podstatné snizuje riziko pfenosu nakazy jiné sexualné
pfenosné nemoci. Hlavni pfi¢iny selhdni kondomu jsou v lidském faktoru (prasknuti,
sklouznuti). Pravidelni uzivatelé maji pravdépodobnost selhani i méné nez 1 %, obcasni

uZivatelé az 10 %.'"8

18 SULOVA, Lenka, Toma$ FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudlné reprodukcnimu zdravi. Praha:
Maxdorf, c2011, s. 253. ISBN 9788073452384.
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Otazka ¢. 3 - Kondom povazuji za:
Alternativy odpovédi:

a. ucinnou ochranu proti otéhotnéni,

b. dostatecnou ochranu proti pfenosu pohlavnich nemoci,

c. u¢innou ochranu proti otéhotnéni a dostateCnou ochranu proti pfenosu
pohlavnich nemoci.

Tabulka ¢. 9 — otazka €. 3

otazka ¢. 3 |abs. C.
a 24| 1M % Graf k otdzce ¢. 3
b 29 14 %
c 156| 75 %

celkem 209 | 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

156 respondentd (75 %) z 209 povazuje kondom za ¢innou ochranu proti otéhotnéni a

dostatecnou ochranu proti pfenosu pohlavnich nemoci.

29 respondentt (14 %) povazuje kondom za dostate¢nou ochranu proti pfenosu pohlavnich
nemoci a celkem 24 respondentt (11 %) je presvédceno, ze je kondom ucinnou ochranou

proti otéhotnéni.

Z vysledkti odpovédi na otazku €. 2 a €. 3 je patrné, ze hypotéza H2, ve které tvrdim, ze
mladi lidé védi, ze kondom je ve velké mife ochranou pfed pfenaSenim sexudlné

prenosnych infekci, je potvrzena.

V otazce €. 2 je 93 % respondentti presvédceno, ze pii spravném pouziti kondomu je riziko
2
prenosu pohlavnich nemoci nizké a v otazce €. 3 povazuje 75 % respondentli kondom za

ucinnou ochranu proti oté¢hotnéni a dostate¢nou ochranu proti pienosu pohlavnich nemoci.

Hypotéza H2 je verifikovana.
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Otazka €. 4 - Pri pohlavnim styku kondom:

Alternativy odpovédi:

a. pravidelné pouzivam/vyzaduji pouziti od svého partnera,
b. nepouzivam,

c. jen pfii rizikovém pohlavnim styku,

d. nemél/a jsem pohlavni styk.

Tabulka €. 10 (a) — otazka €. 4 (celkovy soubor respondentit)

:t é. 4 abs. ¢ = = Graf k otazce €. 4 (a)
(0]
b 56 27 %
o 49| 23%
q 52| 25%
celkem 209 100 % "
m2
w3
4

Zdroj: vlastni zpracovani

52 respondentti z celkového poc¢tu 209 uvedlo, ze doposud neméli pohlavni styk. Pro
ovéteni hypotézy H3, ve které uvadim, Ze mladi lidé pouzivaji pfi pohlavnim styku jako
ochranu kondom, jsem tuto skupinu respondentii musela vyradit. V tabulce ¢. 10 (b) jiz

uvadim pouze respondenty, ktefi méli pohlavni styk.
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Tabulka €. 10 (b) — otazka ¢. 4 (respondenti, kteti méli pohlavni styk)

otdzka ¢. 4 (b) | abs. C. . M
raf k .4
. 2 33% Graf k otazce €. 4 (b)
b 56| 36 %
c 49| 31 %
100
celkem 157 %
mi
m2
m3

Zdroj: vlastni zpracovani

Z celkového poctu respondentti, ktefi méli pohlavni styk, uvadi 56 (36 %), Ze nepouziva

kondom pii pohlavnim styku.

52 respondentid (33 %) uvadi, ze pravidelné¢ pouzivd kondom nebo vyzaduje pouziti

kondomu u svého partnera pii pohlavnim styku.
49 respondenttl (31 %) pouziva kondom jen pfi rizikovém pohlavnim styku.

Vzhledem k tomu, ze z celkového poctu 157 respondentt jich 52 (33 %) pravidelné
pouziva kondom a 49 respondenti (31 %) pouziva kondom alespon pii rizikovém

pohlavnim styku, konstatuji, ze hypotéza H3 je potvrzena.
Domnivam se, Ze vybé&r alternativ odpovédi se bude liSit u vzorku muzi a vzorku Zen.

Z tohoto diivodu jsem jesté zpracovala zvlast’ odpoveédi muzi a Zen.
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Tabulka €. 10 (c) — otazka ¢. 4 — muzi
ot. 6.4 (c) |abs. ¢. , M
; 18] 26 % Graf k otazce €. 4 (c)
b 11| 16 %
c 12| 18 %
d 27| 40 %
100 m1
celkem 68 %
m2
m3
m4

Zdroj: vlastni zpracovani

Z 68 muzl uvedlo 27 (40 %), ze dosud nemélo pohlavni styk. Pro ovéteni hypotézy H3

jsem zpracovala dalsi tabulku, kde jsem jiZ tyto respondenty nezapocitavala do celkového

poctu muzu.

Tabulka €. 10 (d) — otazka €. 4 — (muzi, ktefi maji pohlavni styk)

otdzka ¢. 4 (d) | abs. C.
a 18| 44 %
b 11 27 %
c 12| 29 %
100
celkem 41 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf k otazce €. 4 (d)

ml1
m2

w3

Z celkového poctu muzi (68) je 41, ktefi maji pohlavni styk.

Ze 41 muzt 18 respondentd (44 %) uvadi, ze pti pohlavnim styku pravidelné pouzivaji

kondom.

12 respondentil (29 %) uvadi, Ze pouZziva kondom jen pfii rizikovém pohlavnim styku.
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11 respondentii (27 %) uvadi, ze kondom pii pohlavnim styku nepouziva.

18 respondentil pravidelné pouziva pti pohlavnim styku kondom a 12 respondentti pouziva
kondom alespon pfi rizikovém pohlavnim styku. Celkem je to 30 respondentt ze 41 muzd.

Proto mohu konstatovat, ze u muzt se hypotéza H3 potvrdila.

Tabulka €. 10 (e) — otazka €. 4 — Zeny

:t' ¢ 4(e) abs. 0'34 YL Graf k otdzce €. 4 (e)
0
b 45 32 %
c 37 26 %
d 25 18 %
celkem 141 100 %
m1
m2
3
m4

Zdroj: vlastni zpracovani

Ze 141 zen 25 divek (18 %) uvedlo, Ze dosud nemélo pohlavni styk. Pro ovéteni hypotézy
H3 jsem je vytadila z celkového poctu zen. V tabulce nize uvadim udaje, ve kterych tuto

skupinu divek jiz nezpracovavam.
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Tabulka €. 10 (f) — otdzka ¢. 4 (Zeny, které maji pohlavni styk)

otdzka c. 4(2 abs. C?; ABTL Graf k otazce &. 4 (f)
b 451 39 %
c 371 32%
100
celkem 116 %
ml
m2
m3

Zdroj: vlastni zpracovani

Z celkového poctu 116 Zen, které maji pohlavni styk, jich 45 uvadi (39 %), ze nevyzaduje

pouzivani kondomu pii pohlavnim styku.

37 Zen (32 %) uvedlo, Ze vyzaduje pouzivani kondomu jen pfi rizikovém pohlavnim styku.

34 Zen (29 %) uvedlo, Ze vyzaduje pouziti kondomu od svého partnera.

34 Zen vyZzaduje od svého partnera pouziti kondomu a 37 Zen vyZaduje pouziti kondomu
pfi rizikovém pohlavnim styku. Celkem tedy 71 Zen z celkového poctu 116 uvadi, Ze

pozaduje pouzivani kondomu. Mohu konstatovat, Ze i u zen se hypotéza H3 potvrdila.

Hypotéza H3 je verifikovana.

Porovnani odpovédi muzi a Zen

Tabulka €. 10 (d) - muzi

otazka ¢. 4 |abs. ¢C.

a 18 44 %
b 11 27 %
c 12 29 %

celkem 41 100 %
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Tabulka €. 10 f - Zeny

otazka €. 4 |abs. C.
a 34 29 %
b 45 39 %
c 37 32 %
celkem 116| 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Ve srovnani s muzi 0 15 % méné Zen vyzaduje pouzivani kondomu od svého partnera.

Dale o 12 % vice Zen ve srovnani s muzi uvadi, Zze kondom pii pohlavnim styku

nepouziva.

Naopak 0 3 % vice Zen proti muziim vyzaduje pouziti kondomu pfi rizikovém pohlavnim

styku.

Domnivam se, podle vysledkii porovnani odpovédi muza a Zen, ze Zeny povazuji kondom
vice jako ochranu pted pfenosem pohlavnich nemoci, hlavné pfi rizikovém pohlavnim
styku. Jako ochranu proti ot€¢hotnéni pouzivaji vice hormonélni antikoncepci, coZ mohu

potvrdit ze své praxe na gynekologické ambulanci.

Muzi ziejmé& pouZivaji kondom nejen jako prevenci prenosu pohlavnich nemoci, ale 1 jako

ochranu pied oté¢hotnénim své partnerky.
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Otazka ¢. 5 - Ktery zpiisob pohlavniho styku je nejvice nebezpecny a proc?
Alternativy odpovédi:

oralni, protoze dochézi ke kontaktu mezi sty a pohlavnimi organy,

posevni, protoze miiZze dojit k pfenosu pohlavnich onemocnéni,

c. analni, protoze sliznice konecniku je velmi zranitelnd, vznikaji drobné trhlinky,
které jsou vstupni branou infekce.

o

Tabulka ¢. 11 — otazka €. 5

otazka ¢. 5 | abs. ¢. ] )
a 16 8 % Graf k otdzce ¢. 5
b 72 34 %
c 121 58 %
celkem 209 100 % = 8%
ml
m2
w3

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 121 respondentii (58 %) vybralo spravnou alternativu odpovédi. Nejvice
nebezpecny je andlni styk, protozZe sliznice konecniku je velmi zranitelnd a vznikaji drobné

trhlinky, které jsou vstupni branou infekce.

Celkem 72 respondentt (34 %) se domniva, zZe nejvice je nebezpecny posevni styk, protoze
muze dojit k pfenosu pohlavnich nemoci.
Nejméné 16 respondentl (8 %) je presvédCeno, ze nejvice nebezpetny je ordlni styk,

protoze dochézi ke kontaktu mezi Gsty a pohlavnimi organy.
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Jelikoz odpovédi na otdzku maji rovnéz ovéfit hypotézu H1 (Mladi 1idé znaji zasady

pripad¢ potvrdila.

Déle hypotézu H1 ovétuje nésledujici otazka €. 6.

Otazka €. 6 - K védomému pi'enosu pohlavni nemoci:
Alternativy odpovédi:

a. nedochazi,
b. nelze mu zabranit,
c. je to trestny €in.

Tabulka ¢. 12 — otazka €. 6

otazka ¢. 6 |abs.C.
a 19 9 % Graf k otazce €. 6
b 41 20 %
c 149 71 %
celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 149 respondentii (71 %) uvedlo spravnou odpovéd’, Ze védomé Sifeni pohlavni

nemoci je trestny ¢in.

41 respondentlt (20 %) zvolilo alternativu odpovédi b), védomému pienosu pohlavni

nemoci nelze zabranit.

Nejméné respondentit 19 (9 %) se domniva, Ze k védomému pienosu pohlavni nemoci

nedochazi.
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M

Z odpovédi na otazku €. 6 je patrné, ze mladi lidé si uvédomuji, ze védomé Sifeni pohlavni

nemoci je trestny ¢in.

Proto mohu tvrdit, ze 1 v tomto pfipad¢ se mi hypotéza H1 potvrdila.
Zivoté to znamena, Ze nemaji mit pohlavni styk s ¢lovékem, kterého dobfe neznaji, nema;ji

stiidat partnery, protoze kazdy novy sexudlni partner je rizikovy. Nejlepsi ochranou je

partnerska vérnost a dodrzovani zésad bezpe¢ného sexu. Pti pohlavnim styku s partnerem

oy sos v v I ] ’ 119
se maji chranit pfed moznou ndkazou pohlavni infekci kondomem.

24

otazky €. 1, 5 a 6 z dotazniku.
Ve vsech tiech otazkach se mi hypotéza H1 potvrdila.

Mohu tedy konstatovat, ze hypotéza H1 je verifikovana.

"9 MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA. Vychova ke zdravi. Vyd. 1. Praha: Grada, 2009, s.167.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-2715-8.
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Otazka ¢. 7 - Jaké jsou priznaky I. stadia syfilis?

Alternativy odpovédi:

a. svédiva vyrazka po celém téle,
b. hnisavy vytok z pochvy a penisu,

c. nebolestivy rudy tvrdy vied v misté vstupu infekce.

Tabulka ¢. 13 — otazka ¢. 7

otazka ¢. 7

abs. €.

a

28

13 %

b

93

45 %

C

88

42 %

celkem

209

100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf k otazce ¢. 7

i

m2

Nejvice respondentti celkem 93 (44 %) se domniva, Ze mezi pfiznaky I. stadia syfilis patii

hnisavy vytok z pochvy a penisu.

88 respondenttl (42 %) zvolilo spravnou alternativu odpovédi. Projevem I. stadia syfilis je

nebolestivy rudy tvrdy vied v misté vstupu infekce.

28 respondenttl (13 %) je presvédceno, Ze projevem . stadia syfilis je svédiva vyrazka po

celém téle.

Otazka ¢. 8 - IL. stadium syfilis se projevuje:

Alternativy odpoveédi:

a. bolestmi kloubd,
b. vyrdzkou na rtiznych ¢astech téla (dlanég, chodidla, trup),
c. zazivacimi problémy.
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Tabulka ¢. 14 — otazka ¢. 8

otdzka ¢. 8 | abs. C.
a 49 24 %
b 145 69 %
c 15 7 %
celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf k otazce ¢. 8

Nejvice respondenttl, celkem 145 (69 %) zvolilo spravnou odpovéd’ na danou otazku. II.

stadium syfilis se projevuje vyrazkou na riiznych ¢astech téla (dlané, chodidla, trup).

Celkem 49 respondentt (23 %) se domniva, ze II. stadium syfilis se projevuje bolestmi

kloubn.

Nejméné respondentt 15 (7 %) je presvédceno, Ze projevem II. stadia syfilis jsou zaZivaci

problémy.
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Otazka ¢. 9- Kapavka je:
Alternativy odpovédi:
a. nevim,

b. sexualné pfenosné onemocnéni,
c. nemoc virového ptivodu, kterd se podoba nachlazeni.

Tabulka ¢. 15 — otazka ¢. 9

otazka ¢. 9 | abs. ¢. ) ]
a 12 6 % Graf k otdzce €. 9
b 188 90 %
Cc 9 4%

celkem 209 100 %

04% B 6%

Zdroj: vlastni zpracovani
Spravnou odpovéd’ na otazku, alternativu b), zvolilo celkem 188 respondentti (90 %).
12 respondentil (6 %) zvolilo alternativu odpovédi ,, nevim “.

Pouze 9 respondentil (4 %) se domniva, Ze kapavka je nemoc virového plivodu, ktera se

podoba nachlazeni.

Otazka ¢. 10 - Hlavnim piiznakem kapavky u muzi je:
Alternativy odpoveédi:

a. otekla nosni sliznice, kychéni, ryma,

b. paleni, fezani pii moceni, hnisavy vytok z mocové trubice,

c. bolest hlavy, strnuti Sije.
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Tabulka €. 16 (a) — otazka €. 10

otdzka ¢. 10 |abs. C. Graf k otazce €. 10 (a)
a 7 3%
b 196 94 %
c 6 3%

celkem 209 100 % 3% W 3%

Zdroj: vlastni zpracovani

Spravnou alternativu odpovédi, ve které se tvrdi, Ze hlavnim pfiznakem kapavky u muzi je
paleni, fezani pfi moceni a hnisavy vytok z mocové trubice, zvolilo celkem 196

respondentti (94 %).

7 respondentl (3 %) se domnivé, Ze hlavnim pfiznakem kapavky u muzi je otekla nosni

sliznice, kychani a ryma.

6 respondentt (3 %) tvrdi, ze hlavnim pfiznakem kapavky u muzi je bolest hlavy a strnuti
Sije.

Na zakladé odpovédi na tuto otdzku je patrné, Ze respondenti znaji ptfiznaky tohoto

sexualné pfenosného onemocnéni.

Podle hlaseni Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky dochéazi k vyraznému nardstu
vyskytu kapavky. Nardst poctu novych onemocnéni je vyraznéj$i u muzi, kde bylo
zjisténo o 335 ptipadi vice nez v predeslém roce. Nejvyssi narist u muzi byl zaznamenan

ve vekové skuping 20 az 24 let.
Bylo to o tfetinu vice, nez byl primér z piedchozich péti let.

U zen byl zjistén nejvyssi vyskyt kapavky ve stejné vékové skupiné jako u muzi. Rozdil

proti priméru z piedchazejicich let byl 21 %.'*°

120 Zzdravotnicka statistika CR: Pohlavni nemoci 2012. 1: UZIS CR, 2013, s.9. ISBN 978-80-7472-085-7.
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Na zékladé téchto zjisténi jsem vybrala odpovédi u muzi a zen ve vékové kategorii 20 — 25

let a zjistovala jsem, zda tato skupina odpovidala spravn¢.
Ve vékové skupiné€ 20 — 25 let je celkem 26 muZzi.

Tabulka €. 16 (b) — otazka €. 10 (muzi — vékova skupina 20 — 25 let)

otdzka C. 10a abs. c.3 = Graf k otdzce & 10 (b)
0
b 23 88 % 0%
c 0 0 %
celkem 26| 100 %
mil
m2
3

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 23 respondenti (88 %) zcelkového poctu 26 zvolilo spravnou alternativu

odpoveédi.

Pouze 3 respondenti (12 %) zvolili $patnou alternativu odpovédi, domnivaji se, Ze hlavnim
ptfiznakem kapavky u muzi je otekld nosni sliznice, kychani a ryma. Dva z téchto muzi

meli pouze zdkladni vzdélani, jeden byl vyucen.

Alternativu ¢) nezvolil Zadny z respondentti.
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Ve vekové skuping 20 — 25 let je celkem 78 Zen.

Tabulka €. 16 (¢) — otazka €. 10 (zeny — vékova skupina 20 — 25 let)

otdzka ¢. 12 abs. ¢. y vy Graf k otazce €. 10 (c)
0
b 76 98 %
c 1 1% 1%9%
celkem 78| 100 %
ml
m2
3

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 76 zen (98 %) z celkového poctu 78 zvolilo spravnou alternativu odpovédi.

1 Zena (1 %) se domniva, Ze hlavnim pfiznakem kapavky u muzi je otekld nosni sliznice,
kychéni a ryma.

Bolest hlavy a strnuti $ije jako hlavni pfiznak kapavky zvolila také 1 zena (1 %).

Ob¢ zeny maji zékladni vzdélani.

Ve své hypotéze H4 tvrdim, Ze mladi lidé neznaji projevy klasickych pohlavnich chorob

kapavky a syfilis.

121 respondentt (58 %) z 209 v otazce ¢. 7 (Jaké jsou ptiznaky I. stadia syfilis?) zvolilo
Spatnou alternativu odpovédi. Pouze 88 respondenti (42 %) zvolilo spravnou

alternativu odpovédi.

V tomto ptipad¢ se hypotéza H4 potvrdila.

Na otazku €. 8 (II. stadium syfilis se projevuje:) z celkového poctu 209 respondentti zvolilo
spravnou alternativu odpovédi 145 respondenti (69 %), Spatnou alternativa odpovédi

zvolilo celkem 64 respondentl (31 %).

V tomto ptipad¢ se hypotéza H4 nepotvrdila.
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Votazce ¢. 9 (Kapavka je:) zvolilo spravnou alternativu odpovédi celkem 188

respondentti (90 %) z celkového poctu 209.
V tomto piipad¢ se hypotéza H4 rovnéz nepotvrdila.

Na otazku ¢. 10 (Hlavnim piiznakem kapavky u muzi je:) odpovédélo spravné celkem 196

respondentti (94 %) z celkového poctu 209.
Ani v tomto piipad¢ se hypotéza H4 nepotvrdila.
Zavér: hypotéza H4 byla 1x potvrzena a 3x vyvracena.

Mohu konstatovat, Ze hypotéza H4 (mladi lidé neznaji projevy klasickych pohlavnich
chorob kapavky a syfilis) je falzifikovana.
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Otazka ¢. 11 - Co jsou to chlamydiové infekce?

Alternativy odpovedi:

a. pohlavni onemocnéni, které se prenasi vaginalnim, ordlnim i1 andlnim stykem,
b. nevim,

c. pohlavni onemocnéni, které postihuje predevsim homosexualy.

Tabulka ¢. 17 — otazka €. 11

otazka ¢. 11 |abs. €.
a 136 65 % Graf k otazce ¢. 11
b 60 29 %
c 13 6 % 6%

celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 136 respondentti (65 %) odpovédélo na danou otazku spravné: ,, Chlamydiové
infekce jsou pohlavni onemocneni, které se prenasi vagindalnim, ordlnim i andlnim
stykem. *

60 respondentil (29 %) zvolilo alternativu odpovédi ,, nevim “.

Pouze 13 respondentd (6 %) z celkového pocétu 209 zvolilo $patnou alternativu odpoveédi:
., Chlamydiové infekce jsou pohlavni onemocnéni, které postihuje predevsim

homosexualy “.

Otazka ¢. 12 — V ¢em spociva nebezpeci chlamydiovych infekei?
Alternativy odpoveédi:

a. infekce neptedstavuji zadné nebezpeci,

b. Casto probihaji bezptiznakove, velmi rychle se §ifi, mohou zplsobit poruchy reprodukc-
nich funkeci,

¢. nevim.
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Tabulka ¢. 18 — otazka ¢. 12.

otdzka ¢. 12 |abs. C. i .
a 6 3% Graf k otazce ¢. 12
b 131 63 %
c 72 34 %
celkem 209 100 % m 3%
ml
m2
m3

Zdroj: vlastni zpracovani

131 respondentti (63 %) zvolilo spravnou alternativu odpovédi na danou otadzku. Nebezpeci
chlamydiovych infekci spoéiva v tom, Ze: ,, Casto probihaji bezpFiznakové, velmi rychle se

SiFi a mohou zpiisobit poruchy reprodukcnich funkci.*

Alternativu odpovédi ,, nevim “ zvolilo celkem 72 respondenti (34 %).

., Infekce nepredstavuji Zadné nebezpeci“. Citovanou alternativu odpovédi zvolilo pouze 6

respondenttl (3 %).
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Otazka ¢. 13 - Co jsou to Spicaté kondylomy (condylomata acuminata )?

Alternativy odpovedi:
a. bélavé az Cervené bradavicnaté vyristky na genitaliich, které jsou virového ptivodu,
b. svédivé pupinky piipominajici koptivku,

¢. nevim.

Tabulka ¢. 19 — otazka ¢. 13

otazka ¢. 13 | abs. €. ; .
3 97 16 % Graf k otazce ¢. 13
b 22 11 %
c 90 43 %

celkem 209 100 %

H 11%

Zdroj: vlastni zpracovani

Spravnou alternativu odpovédi a) zvolilo celkem 97 respondentt (46 %) z celkového poctu

209.
Celkem 90 respondentti zvolilo odpoved ,, nevim .

22 respondenti (11 %) se domniva, ze Spic¢até kondylomy jsou svédivé pupinky

pfipominajici koptivku. Zvolili tedy Spatnou alternativu odpovédi.

Otazka €. 14 - Existuje prevence proti tomuto onemocnéni?
Alternativy odpovedi:

a. onemocnéni nelze zabranit, protoze je vysoce infekcéni, vyristky se odstrafiuji napt. po-
leptanim nebo odpatenim laserem,

b. uinnou prevenci je oCkovani proti HPV viru,

¢. nevim.
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Tabulka €. 20 a) — otazka ¢. 14.

otdzka ¢. 14 |abs. C. Graf k otazce¢. 14 a)
a 51 24 %
b 62 30 %
c 96 46 %

celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 62 respondentt (30 %) zvolilo spravnou alternativu odpovédi. ,, Ucinnou prevenci

Jje ockovani proti HPV viru*.

‘

96 respondentil (46 %) zvolilo odpoved’ ,, nevim .
51 respondenttl (24 %) zvolilo Spatnou alternativu odpovédi a).

O prevenci HPV infekce se v soucasnosti velmi hovofi. Probihaji reklamni kampané¢ v
televizi a zdravotni pojiStovny prostiednictvim svych informacnich brozur informuji své
pojisténce.

Vzhledem k tomu, Ze ockovani proti HPV viru hradi pojistovny divkam od 13 -14 let,

zajimalo m¢, jak na tuto otazku odpovidaly Zeny.
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Tabulka €. 20 (b) — otazka ¢. 14 — Zeny.

otazka c. 14a abs. 02'7 9% Graf k otazce €. 14 (b)
0
b 43 31%
c 71 50 %
celkem 141 100 %

ml
m2

m3

Zdroj: vlastni zpracovani

Spravnou odpovéd’ na otazku: ,,Ucinnou prevenci je ockovani proti HPV viru®, zvolilo

pouze 43 Zen (31 %).
71 zen (50 %) zvolilo alternativu odpovédi ,,nevim*.

27 zen (19 %) se domniva, Ze ,, onemocnéni nelze zabranit... ...

Otazka €. 15 - Cim je toto onemocnéni piedevSim nebezpecné?

Alternativy odpovedi:
a. virus mize zpusobovat zmény, které¢ vedou ke vzniku nadoru,
b. vyrustky jsou velmi nepfijemné a neestetickeé,

¢. po odstraniovani velkych vyrustkii mohou zistat jizvy.
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Tabulka ¢. 21 — otazka €. 15

otdazka ¢. 15 |abs. C. , ]
a 121 58 % Graf k otazce ¢. 15
b 55 26 % -
c 33 16 % o
celkem 209 100 % X

Zdroj: vlastni zpracovani

Spravnou alternativu odpovédi: ,,Virus miuiZe zpiisobovat zmény, které vedou ke vzniku

nadoru,* zvolilo 121 respondentil (58 %).

55 respondentti (26 %) se domniva, Ze nebezpe¢i onemocnéni spocivd v tom, zZe ,jsou

vyrustky velmi nepiijemné a neestetické .

DalSich 33 respondentl (16 %) je piesvédceno, Ze onemocnéni je nebezpecné, protoze ,, po

odstranovani velkych vyristkit mohou zustat jizvy.

V hypotéze HS tvrdim: Mladi lidé jsou seznameni s projevy a zpusoby prevence

soucasnych sexualné prenosnych infekci.

Na otazku ¢. 11 (Co jsou to chlamydiové infekce?) odpovédélo celkem 136 respondenti

(65 %) na danou otazku spravné.
73 respondentil (35 %) zvolilo bud’ odpovéd’ ,,nevim* nebo odpoveédélo nespravné.
V tomto ptipadé se hypotéza HS potvrdila.

Na otazku ¢. 12 (V ¢em spocivéa nebezpeci chlamydiovych infekei?) odpoveédélo spravné

celkem 131 respondentt (63 %).
78 respondentil (37 %) zvolilo Spatnou alternativu odpovédi nebo odpovéd’ ,, nevim .
I v tomto ptipad¢ se hypotéza HS potvrdila.

Spravnou odpovéd’ na otazku €. 13 (Co jsou to S$picaté kondylomy (condylomata

acuminata?) zvolilo celkem 97 respondentl (46 %).
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Spatnou alternativu odpovédi nebo odpovéd’ ,, nevim “zvolilo celkem 112 respondentt (54

%).
V tomto piipad¢ se hypotéza HS nepotvrdila.

Celkem 62 respondentid (30 %) odpovédélo na otazku €. 14 (Existuje prevence proti

tomuto onemocnéni?) spravng.

Spatnou alternativu odpovédi nebo odpovéd’ ,, nevim “zvolilo celkem 147 respondentt (70

%).
Ani v tomto ptipadé se hypotéza H5 nepotvrdila.

Na otazku ¢. 15 (Cim je toto onemocnéni piedevsim nebezpecné?) odpovédélo spravné

121 respondentti (58 %).
86 respondentll (42 %) zvolilo Spatnou alternativu odpovédi.
Hypotéza HS se potvrdila.

Zavér: hypotéza HS5 se ve tiFech ptfipadech potvrdila a ve dvou pfipadech byla

vyvracena.

Mohu konstatovat, ze hypotéza H5 (Mladi lidé jsou sezndmeni s projevy a zplsoby

prevence soucasnych sexudln¢ prenosnych infekcei.) je verifikovana.
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Otazka €. 16 - Je rozdil mezi HIV infekci a onemocnénim AIDS?
Alternativy odpovédi:

a. neexistuje zadny rozdil, jedna se o totéz,
b. HIV infekce znamena nakaZeni virem HIV, AIDS je onemocnéni homosexuali,

c. HIV infekce znamena nakazeni virem HIV, onemocnéni AIDS je poslednim stadiem této

infekce.

Tabulka ¢. 22 — otazka €. 16

otazka ¢. 16 |abs. ¢.
a 45 21 % Graf k otazce ¢. 16
b 12 6 %
c 152 73 %
celkem 209 100 %
ml
2
m3
H 6%

Zdroj: vlastni zpracovani

Spravnou alternativu odpovédi ¢) zvolilo celkem 152 respondentti (73 %).

45 respondentli (21 %) se domniva, ze mezi HIV infekci a onemocnénim AIDS neni zadny

rozdil.

Nejméné respondentit 12 (6 %) si mysli, ze HIV infekce znamena nakaZeni virem HIV,

AIDS je onemocnéni homosexuala.

Otazka ¢. 17 - Jakou cestou se pienasi virus HIV?
Alternativy odpovedi:

a. objimanim, ptatelskym polibkem, spole¢nym uzivanim WC, koupanim v bazénu,
b. Stipnutim hmyzem, poranénim od zvifat,

c. nechranénym pohlavnim stykem, krvi, z matky na plod a dit¢.
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Tabulka ¢. 23 — otazka ¢. 17

otazka ¢. 17 | abs. €. ) }
a 3 2% Graf k otazce €. 17
b 5 2%
c 201 96 % H 2% | 2%
celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Celkem 201 respondentil (96 %) z 209 zvolilo spravnou odpovéd’ na otazku: ,, Jakou cestou

se prenasi virus HIV? *

5 respondentll (2 %) se domniva, ze se virus HIV pienasi Stipnutim hmyzem nebo

poranénim od zvifat.

3 respondenti (2 %) si mysli, Ze se virus HIV pfendsi objimanim, pfatelskym polibkem,

spole¢nym uzivanim WC, koupanim v bazénu.

Otazka €. 18 - Jak dlouho vydrzi HIV virus mimo télo?

Alternativy odpoveédi:

a. virus se po zaschnuti nici, proto nelze zaschlou krvi nebo télni tekutinou nikoho nakazit,
b. virus se pfenasi i po zaschnuti,

¢. nevim.
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Tabulka ¢. 24 — otazka ¢. 18

otazka ¢. 18 |abs. ¢. ] )
a 59 28 % Graf k otazce ¢. 18
b 75 36 %
c 75 36 %
celkem 209 100 %
ml
m?2
w3

Zdroj: vlastni zpracovani

Na otazku: ,,Jak dlouho vydrzi virus HIV mimo telo? “zvolilo spravnou alternativu

odpovédi pouze 59 respondenttli (28 %).
75 respondentt (36 %) se domniva, ze virus HIV se pfenasi i po zaschnuti.

Stejny pocet respondenttl 75 (36 %) zvolil odpoved,, nevim “.

Otazka ¢. 19 - Co je to Narodni HELP line AIDS?

Alternativy odpovédi:
a. nevim,
b. projekt, ktery pfispiva na vyzkum a 1é€bu onemocnéni AIDS,

c. informaéni bezplatna linka v Ceské republice, kde odbornici odpovidaji na otazky, tyka-
jici se infekce HIV a onemocnéni AIDS.
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Tabulka ¢. 25 — otazka ¢. 19

otdazka ¢é. 19 |abs. ¢. . 5
a 37 18 % Graf k otazce ¢. 19
b 44 21 %
c 128 61 %

celkem 209 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani
Spravnou odpovéd’ na otazku €. 19 zvolilo spravné 128 respondentt (61 %).

44 respondentli (21 %) se domniva, Ze Narodni HELP line AIDS je projekt, ktery pfispiva

na vyzkum a 1é¢bu onemocnéni AIDS.
37 respondentti zvolilo odpoveéd’ ,, nevim “.

V hypotéze H6 tvrdim, Ze mladi lidé védi, co je to HIV infekce a AIDS a znaji zptsoby

pfenosu viru.

Na otazku ¢. 16 (Je rozdil mezi HIV infekci a onemocnénim AIDS?) odpovédelo spravné

152 respondentti (73 %).
Nespravné odpoveédélo celkem 57 respondentl (27 %).
V tomto pitipad¢ se hypotéza H6 potvrdila.

Na otazku ¢. 17 (Jakou cestou se prenasi virus HIV?) zvolilo spravnou alternativu

odpovédi 201 respondentii (96 %) z celkového poctu 209.
Nespravne odpovédelo pouze 8 respondenti (4 %).
I v tomto ptipad¢ se hypotéza H6 potvrdila.

Na otazku ¢. 18 (Jak dlouho vydrzi HIV virus mimo télo?) odpovédélo 59 respondentli
spravné (28 %).

¢

150 respondentti (72 %) odpovédélo nespravné nebo zvolilo alternativu odpovédi ,, nevim “.
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V tomto ptipad¢ je hypotéza H6 vyvracena.

Na otazku ¢. 19 (Co je to Narodni HELP line AIDS?) zvolilo spravnou odpovéd 128
respondentti (61 %).

81 respondentll (39 %) odpovédélo nespravné nebo zvolilo odpovéd’ ,, nevim “.
Hypotéza H6 je potvrzena.

Zavér: hypotéza H6 se ve tiech ptipadech potvrdila a v jednom ptipadé vyvratila. Mohu
konstatovat, ze hypotéza H6 (Mladi lidé védi, co je to HIV infekce a AIDS a znaji zpiisoby

prenosu viru) je verifikovana.
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Otazka ¢. 20 - S problematikou sexualné prenosnych onemocnéni jsem se seznamil /a
(vice moznych odpovédi):

Alternativy odpovédi:

a. ve Skole, v hodinach sexudlni vychovy,

b. vroding,
u lékare,

d. od kamaradu,

e. zinternetu a jinych médii.

Tabulka €. 26 a) — otazka €. 20

otdzka ¢. 20 (a) |abs. C.
a) Skola 137 | 40 %
b) rodina 35| 10%
c) lékar 18] 5%
d) kamaradi 391 12%
e) internet 110| 33 %
100
celkem 339 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Graf k otazce €. 20 (a)

5%

V otazce €. 20, kde zjistuji, z jakych zdroji Cerpaji mladi lidé informace, se mohlo pouzit

vice alternativ odpovédi.

Skola (hodiny sexuélni vychovy) byla jako zdroj informaci zvolena celkem 137 x (40 %).

Druhé zastoupeni ve vybéru zdroje informaci ma internet, respondenti jej uvedli celkem

110 x (33 %).

Kamarédi, byli uvedeni celkem 39 x (12 %).

Rodinu, ve které Cerpaji mladi lidé informace o sexudlné pfenosnych onemocnénich,

uvedli v dotaznicich celkem 35 x (10 %).
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Na poslednim misté jako zdroj informaci, byl uveden 1ékai. Respondenti jej zvolili celkem
18 x (5 %).

Nejcastéjsi kombinace zvolenych zdroji informaci uvadim v tabulce nize.

Tabulka ¢. 26 b- otazka ¢. 20

otazka cbjgz(eb)é — abs. AT Graf k otézce &. 20 (b)

Skola + rodina 5/ 3% E]l E2 E3 H4 ES5 m6
Skola + internet 20| 12 %
kamaradi + internet 9| 6%
pouze internet 50| 31%
vSechny varianty 7] 4%
100
celkem 162 %

3%

Zdroj: vlastni zpracovani

71 respondentt (44 %) uvedlo jako jediny informacni zdroj skolu.

50 respondentt (31 %) ma informace o dané problematice pouze z internetu.
20 respondenti (12 %) uvadi, jako informacni zdroj Skolu a internet.

9 respondentti (6 %) Cerpa informace od kamaradu a z internetu.

Vsechny nabizené varianty informacnich zdroji uvedlo celkem 7 respondentd (4 %).
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6.5 Analyza a shrnuti vysledkia vyzkumu

Z dostupnych informaci z dotaznikového Setfeni jsem ziskala odpovédi na vyzkumné

otazky, které jsem si polozila na zacatku.

Prvni vyzkumna otazka zjistovala, zda znaji mladi lidé zasady bezpecnéjsiho sexu.
K jejimu ovéfeni slouzi otdzky z dotazniku €. 1, 5 a 6.

Odpovédi na tyto otdzky mély potvrdit ¢1 vyvratit hypotézu H1 (Mladi lidé znaji zasady

Vétsina respondentti (88 %) odpovédéla, ze pod pojmem bezpecnéjsi sex si predstavuje
partnerskou vérnost a pouzivani kondomu.

,»Za nejcastéjsi trias prevence se povazuje ABC, tedy bud’ abstinence ci byt vérny jednomu

. 121
partnerovi a kondom *.

58 % respondentd uvedlo, ze nejvice nebezpecny je analni styk, protoze sliznice konecniku

je velmi zranitelna a vznikaji drobné trhlinky, které jsou vstupni branou infekce.

71 % respondentl si uvédomuje, ze védomé Sifeni pohlavni nemoci je trestny €in.

o 24

verifikovana.

Ve druhé vyzkumné otazce jsem zjiStovala, zda mladi lidé povazuji kondom za jedno

z preventivnich opatfeni pred Sifenim sexudlné prenosnych nemoci.

Odpovédi na otazky z dotazniku €. 2 a 3 mé&ly vyvratit nebo potvrdit hypotézu H2 (Mladi
lidé védi, ze kondom je ve velké mife ochranou pied prenaSenim sexudlné pfenosnych
infeket).

VétSina dotazanych (93 %) je presvédcena, Ze pii spravném pouzivani kondomu je riziko
pfenosu pohlavni nemoci nizké a 75 % respondentii povazuje kondom za uc¢innou ochranu

proti otéhotnéni a dostateCnou ochranu proti pienosu pohlavnich nemoci.

Odpoveédi na otazky ¢. 2 a 3 potvrdily moji hypotézu H2. Mohu tedy konstatovat, Ze

hypotéza H2 je verifikovana.

2l SULOVA, Lenka, Toma§ FAIT a Petr WEISS. Vchova k sexudlné reprodukénimu zdravi. Praha:
Maxdorf, 2011, s. 252. ISBN 9788073452384.
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Z vySe uvedeného je patrné, ze mladi 1lidé védi, ze kondom je dilezitou soucasti
pouzivaji pii pohlavnim styku kondom. Odpovéd’ jsem ziskala prostfednictvi otazky ¢. 4

v dotazniku.

Nejdiive jsem ze skupiny respondentd vytadila ty dotazované, kteti uvedli, Ze jesté¢ neméli

pohlavni styk.

33 % respondentil uvedlo, Ze pravidelné pouzivd kondom nebo vyZzaduje pouziti kondomu
od svého partnera a 31 % respondentii uvedlo, Ze pouziva kondom pii rizikovém

pohlavnim styku. Tedy celkem 64 % respondentii pouziva kondom jako ochranu.

., Prvni misto mezi antikoncepcnimi prostredky, zejména pro mladé lidi, patii nesporné
kondomu. Jako jedina antikoncepcni metoda ochranuje totiz se znacnou spolehlivosti také

. P oo - d22
pred sexudlné prenosnymi chorobami. *

Hypotéza H3 tvrdi, ze mladi lidé pouzivaji pii pohlavnim styku jako ochranu kondom.
Mohu tedy konstatovat, ze hypotéza H3 je verifikovana.

Dale jsem zjiStovala, zda se 1i8i motivace pouzivani kondomu u Zen a muzi.

Ve srovnani s muZzi 0 15 % méné Zen vyZzaduje pouZivani kondomu od svého partnera.
Déle o 12 % vice Zen ve srovnani s muzi uvadi, ze kondom pii pohlavnim styku
nepouziva.

Naopak 0 3 % vice Zen proti muziim vyzaduje pouziti kondomu pfi rizikovém pohlavnim
styku.

Domnivam se podle vysledkli porovnani odpovédi muzi a Zen, ze Zeny povazuji kondom
vice jako ochranu pted pfenosem pohlavnich nemoci, hlavné pfi rizikovém pohlavnim

styku. Jako ochranu proti ot€¢hotnéni pouzivaji vice hormonélni antikoncepci, coz mohu

potvrdit ze své praxe na gynekologické ambulanci.

Muzi ziejmé pouzivaji kondom nejen jako prevenci pfenosu pohlavnich nemoci, ale i jako

ochranu pied oté¢hotnénim své partnerky.

122 UZEL, Radim. Sexudlni vychova. Praha: Vzdélavaci institut ochrany déti, 2006, s. 9. ISBN 80-86991-69-5
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Otazky €. 7, 8, 9 a 10 z dotazniku mély odpovédét na vyzkumnou otdzku, zda mladi lidé

znaji projevy klasickych pohlavnich chorob kapavky a syfilis.

Otazky soucasné oveétuji hypotézu H4 (Mladi lidé neznaji projevy klasickych pohlavnich
chorob kapavky a syfilis).

Pouze 42 % dotazanych védélo, ze projevem L. stadia syfilis je nebolestivy rudy tvrdy vied
v misté vstupu infekce.

69 % dotazanych odpovédélo spravné, ze II. stddium syfilis se projevuje vyrdzkou na
ruznych Castech téla.

Ze zjisténi Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR vyplyva, Ze nové zachyty
onemocnéni syfilis v roce 2012 byly zjistény nahodné. Jednalo se celkem o 62,1 %
pfipadd. Zéachyt pozdni a neurcené¢ forma syfilis u muzi i u Zen se vyznacoval opét
nahodnym zjisténim (85,4 %).

Zjisténi na zaklad¢ typickych ptiznaka se tykalo 22,4 % ptipadu.

Na zaklad¢ depistaze byl zjistén vyskyt ¢asné formy syfilis u 23,9 % zen, u muzi byly na
rozdil od Zen zjiStény na zéklad¢ depistaZe pozdni a neurcené formy syfilis. Na zakladé
depistazniho Setfeni bylo zachyceno 12,8 pfipadu syfilis.'”

Z vyse uvedeného vyplyva, Ze je velmi dilezité, aby méla vefejnost povédomi o projevech
a ptiznacich syfilis. V€asnymi zachyty zabranime dal§imu pfenosu infekce.

90 % respondentl spravné odpoveédélo, Ze kapavka je sexudlné pfenosné onemocnéni a
94 % dotazanych véd¢lo, Ze hlavnim pfiznakem kapavky u muzi je paleni, fezani pii
moceni a hnisavy vytok z mocové trubice.

Na zaklad¢é odpovédi na tuto otazku je patrné, Ze respondenti znaji pfiznaky tohoto sexual-

né pfenosného onemocnéni.

Podle hlageni Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky dochézi k vyraznému naréistu

vyskytu kapavky. Nartst poctu novych onemocnéni je vyrazné€jsi u muzi, kde bylo zjiste-

123 Zdravotnicka statistika CR: Pohlavni nemoci 2012. 1: UZIS CR, 2013, 5.10. ISBN 978-80-7472-085-7.
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no o 335 ptipadi vice nez v predeslém roce. Nejvyssi nartist u muzii byl zaznamenén ve

veékové skupiné 20 az 24 let.

U Zen byl zjistén nejvyssi vyskyt kapavky ve stejné vékové skuping jako u muza. '**

Na zékladé téchto zjisténi jsem vybrala odpovédi u muzi a zen ve vékové kategorii 20 — 25

let a zjiStovala jsem, zda tato skupina odpovidala spravné.

88 % muzi v této vékove kategorii odpovédelo na danou otdzku spravné, ve stejné veékove

kategorii odpovédélo na danou otazku spravné 98 % zen.

Vyse uvedené otazky ovétovaly hypotézu H4 (Mladi lidé neznaji projevy klasickych
pohlavnich chorob kapavky a syfilis).

Celkem ve tfech ptipadech byla vyvracena, pouze v jednom piipadé€ byla potvrzena. Mohu

konstatovat, ze hypotéza H4 byla falzifikovana.

Vyzkumna otazka Os zjistuje, zda znaji mladi lidé ptiznaky a zplusoby prevence
souCasnych sexualn¢é pienosnych infekci. S vyzkumnou otazkou souvisi hypotéza HS,

kterou ovétuji otdzkami €. 11, 12, 13, 14 a 15 z dotazniku.

65 % respondentil vi, ze chlamydiové infekce jsou pohlavni onemocnéni, které se pfenasi
vaginalnim, ordlnim a analnim stykem. Soucasné 63 % dotazanych vi, Ze jejich nebezpeci
spo¢iva v tom, ze Casto probihaji bezptiznakové, velmi rychle se $ifi a mohou zpusobit

poruchy reprodukénich funkci.

Hypotézu HS (Mladi lidé jsou sezndmeni s projevy a zpiisoby prevence soucasnych sexu-

aln¢ ptenosnych infekci) mi odpovedi na tyto dveé otazky potvrdily.

Chlamydiové infekce jsou zdvazné bakteridlni infekéni nékazy, které jsou rozsifeny po
celém svété. Sexualné prenosna jsou chlamydie trachomatis. Chlamydie v chronické forme
zpusobuji gynekologické a urologické komplikace, zptsobuji chronické zanéty v dutiné
bfisni a mohou zpusobit naslednou neplodnost. V chronickém stavu trpi pacienti téZkou

unavou. Byvaji dlouhodobé na pracovni neschopnosti, mohou mit trvalé nasledky az

124 Zdravotnicka statistika CR: Pohlavni nemoci 2012. 1: UZIS CR, 2013, s.9. ISBN 978-80-7472-085-7.
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invaliditu. Z téchto divodu je patrné, Ze je dulezité, aby byla verejnost informovana o

(] A 14 . 12
zpuisobu pienosu a prevence této infekce.'”

46 % dotadzanych odpovédelo, Ze Spicaté kondylomy (condylomata acuminata) jsou bélavé

az Cervené bradavicnaté vyristky na genitaliich a jsou virového ptivodu.

Pouze 30 % dotazanych vi, ze G¢innou prevenci proti tomuto onemocnéni je ockovani proti
HPV viru. Celkem 58 % respondentt vSak spravné odpovédé€lo, ze virus mize zpuisobovat

zmeny, které vedou ke vzniku nadoru.

Ockovani proti HPV viru je hrazeno divkam ve véku od 13 — 14 let z vefejného
zdravotniho pojisténi. Proto jsem soucasné zjistovala, jak na otdzku odpovidaly Zeny.

Spravnou odpovéd’ na otazku zvolilo pouze 31 % zen.

Z odpovédi tedy vyplyva, ze respondenti védi, ¢im je onemocnéni pfedevsim nebezpecné

ale neznaji zplisoby prevence.

Toto zjisténi mé udivilo, protoze prevenci HPV infekce je v dneSni dob€ vénovana velka
pozornost. V médiich jsou upoutivky na ockovani proti rakoviné délozniho Ccipku.
Domnivam se, ze si vefejnost ziejme nespojuje ockovani proti rakoviné délozniho Cipku

s o¢kovanim proti HPV viru.

Myslim si, Ze by v kampani médii a zdravotnich pojistoven mélo byt také zdiiraznéno, ze
ockovani je 1 prevenci kondylomat a je vhodné i pro muze. Infekce HPV (human
papilomavirus — lidsky papilomavirus) je totiz v soucasnosti povazovana za nejcastéjsi

pohlavné pfenosné onemocnéni.

Infekce se vyskytuje nejastéji mezi 18 — 25 rokem Zivota. Rozeznavame HPV typy
s nizkym rizikem, které zplsobuji genitdlni bradavice nebo lehké pfednadorové zmény.
HPV viry s vysokym rizikem vyvoléavaji tézké prednaddorové i naddorové zmény na Cipku
déloznim. Z téchto divodi je velmi dulezité, aby mladi lidé znaly projevy a moznosti

. e L 126
prevence této sexualné prenosné infekce.

'2 POLCAROVA, Drahomira. Shornik referdtii konference v Pardubicich 2012: Zdravoti a ekonomické
dopady chlamydiovych infekci. Brno: CAT Publishing, 2012. s. 106 — 107. ISBN 978-80-904290-8-6.
"2 hpvinfo.cz: Lidsky papilomavirus. [online]. [cit. 2014-02-25]. Dostupné z: www.hpvinfo.cz
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Hypotéza HS (Mladi lidé jsou seznadmeni s projevy a zpusoby prevence soucasnych
sexualné prenosnych infekci.) byla ve tfech pripadech potvrzena a ve dvou pripadech

vyvracena. Mohu konstatovat, Ze hypotéza HS je verifikovana.

Otazky z dotazniku €. 16, 17, 18 a 19 maji nalézt odpovéd’ na vyzkumnou otazku Qg (VEdi

mladi lidé co je to HIV infekce a AIDS, znaji zptisoby pienosu viru?).

Odpovédi na otazky soucasné potvrzuji nebo vyvraceji hypotézu H6 (Mladi lidé védi, co je

to HIV infekce a AIDS a znaji zpiisoby pfenosu viru).

73 % dotazanych spravné odpovédélo, ze HIV infekce znamend nakaZzeni virem HIV,

onemocnéni AIDS je poslednim stddiem této infekce.

96 % respondentii vi, ze virus HIV se pfenasi nechranénym pohlavnim stykem, krvi,

z matky na plod a dité&.

Pouze 28 % respondenti vi, ze se virus HIV po zaschnuti ni¢i, proto nelze zaschlou krvi

nebo télni tekutinou nikoho nakazit.

61 % respondenti odpovédélo spravné, ze Narodni HELP line AIDS je informacni

bezplatna linka o HIV/AIDS.

Hypotéza H6 se tedy ve tfech pripadech potvrdila a v jednom pripadé vyvratila.
Hypotéza H6 (Mladi lidé védi, co je to HIV infekce a AIDS a znaji zptisoby pfenosu viru)
je verifikovana.

V z&véru dotazniku zjiStuji, odkud mladi lidé Cerpaji informace o dané problematice.

V této otazce si respondenti mohli vybrat vice alternativ odpovédi.

Nejéastéji jako zdroj informaci uvadgji dotazani $kolu, byla zvolena 137 krat. Skolu jako

jediny zdroj informaci uvadi 44% dotazanych.

Internet jako zdroj informaci zatfadili dotazovani na druhé misto. Respondenti jej uvedli
110 krat. Internet jako jediny zdroj informaci o problematice sexudlné pienosnych

onemocnéni, uvedlo 31% dotazanych.
39 krat uvedli respondenti jako zdroj informaci své kamarady.

Rodinu, jako zdroj informaci uvedli respondenti pouze 35 krat, na poslednim misté potom

uvedli 1€kare (18 krat).
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Z vyse uvedeného vyplyva, jak dilezité je zavedeni sexudlni vychovy ve skolach.
44 % dotazanych ji uvadi dokonce jako jediny informacni zdro;j.

Informace ziskavaji mladi lidé také z internetu, kde jsou velmi dobfe zpracované webové
stranky, které se problému sexualné pfenosnych onemocnéni vénuji. Mladi lidé zde mohou

napsat své otazky, na které jim odpovidaji odbornici.

Prekvapilo mé, ze rodina jako zdroj informaci je uvadéna az na Ctvrtém misté. Nejisté a
tabuizované postoje rodi¢ii k sexudlnim vztahim uzce souvisi s postojem jejich déti

k sexualité.

Otazka partnerstvi a sexudlnich vztahti byva ¢asto souc¢asti socialniho uceni ulici. I v tomto

dotazniku uvadéji mladi lidé jako zdroj informaci kamarady pied rodinou.

Rodice s détmi oteviené a systematicky nekomunikuji o tak dilezitych vécech jako je
partnerstvi a sexudlni vztahy. Je smutné, Ze komunikace mezi rodi¢i a détmi ¢asto probiha

a7 tehdy, kdy vznikne n&jaky problém. '*’

Jako zdroj informaci je na poslednim mist¢ uvadén lékai. Mohu potvrdit, Ze v soucasnosti
nemame Vv ordinacich informac¢ni materidly, které se tykaji sexudlné ptenosnych

onemocnéni.

Soucasti mého vyzkumu je Sest hypotéz, které¢ jsem formulovala na zakladé poznatki

4

ziskanych z teoretické ¢asti diplomové prace.
Hypotéza H1 je verifikovana,
hypotéza H2 je verifikovana,
hypotéza H3 je verifikovana,
hypotéza H4 je falzifikovana,
hypotéza HS je verifikovana,
hypotéza H6 je verifikovana.

Pét hypotéz se mi v pribéhu vyzkumu potvrdilo, jedna hypotéza byla vyvracena.

27 BAKOSOVA, Zlatica. Tedrie socialnej pedagogiky. 1. vyd. Bratislava: Slovenska pedagogicka
spolo¢nost, 2011, s. 81. ISBN 978-80-970675-0-2.
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Vysledky mého vyzkumu prinesly tyto odpovédi a problémy:

1. Mladi lidé znaji zasady bezpecnéjsiho sexu a zasady prevence pirenosu sexualné
prenosnych onemocnéni. Kondom pouzivaji nejen jako antikoncep¢ni prostiedek,

ale 1 jako ochranu pied sexudlné ptfenosnymi infekcemi.

2. Mladi lidé znaji projevy klasickych pohlavnich chorob i soucasnych sexualné

prenosnych infekei.

3. Mladi lidé nejsou dostate¢né seznameni s prevenci HPV infekce. Tento problém
muze byt dle mého minéni zplisoben tim, zZe média i informacni brozury
zdravotnich pojistoven uvadeéji ,, Ockovani proti rakoviné deélozniho cipku*.
Myslim si, Ze by mélo byt rovnéz zdlraznéno, ze je to soucasné i ockovani proti

HPV viru a je vhodné i pro muze.
4. Mladi lidé védi co je to HIV infekce a nemoc AIDS, znaji zplisoby pienosu viru.

5. Skola (sexualni vychova) jsou pro mladé lidi nejéast&j§im zdrojem informaci o

dané problematice.

6. Rodina, jako zdroj informaci o sexualné¢ prenosnych onemocnénich je uvadéna az

na predposlednim misté.

7. Problémem je v soucasnosti nedostatek informacnich materiali o sexudlné

pfenosnych onemocnénich u lékafte.
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ZAVER
V diplomové praci se zabyvam casti sexualni vychovy, ktera se zaméiuje na prevenci
sexualn¢ prenosnych onemocnéni a nechténych téhotenstvi. Toto téma je mi profesné

blizké. Pracuji ve zdravotnictvi a na ¢ast uvazku v gynekologické ambulanci. Sexualni

vychova je tedy soucasti mé profese.

Sexualné zdravy zivot znamena soulad fyzickych, emocionélnich a sociologickych faktort.

Tvofti zékladni stavebni kamen lidského zdravi a spokojenosti.

Stézejnim tématem socialni pedagogiky je ptisobeni ve smyslu rozvoje zdravého zivotniho
stylu a uziteného naplnéni volného Casu celé populace. Toto tzce souvisi s oblasti
prevence socidlnich patologii. Jednd se o prevenci nespecifickou, jejimz jadrem je
formovani osobnosti jedince tak, aby byl pfipraven na vSechny nastrahy zivota ve
spoleCnosti. Vyspéla osobnost je schopna rozpoznat Skodlivé vlivy a je schopna jim

odolavat.

V teoretické Casti diplomové prace jsem chtéla zdiiraznit vyznam sexudlni vychovy pro
mladé¢ lidi. Dale zde podavam piehledné a srozumitelné informace o sexualné ptrenosnych

mého studijniho oboru socialni pedagogiky.

V teoretické ¢€asti diplomové prace rovnéZ zpracovavam problematiku planovaného
rodicovstvi. Nechténé tehotenstvi je totiz podle definice zdravi Svétové zdravotnické

organizace hodnoceno jako nemoc.

Pro vyvoj kazdého ditéte je dulezité, aby pfislo na svét chténé a pokud mozno do
optimélnich podminek. Planované rodi¢ovstvi pfiznivé ovliviluje zdravotni stav Zeny a

zdravi nenarozeného ditéte.

Dostupnost spolehlivych antikoncepénich metod a pfedevSim dostatek informaci o
antikoncepci je ukazatelem vyspélosti spolecnosti. Obrazem Zivotniho stylu kazdého
jedince, jeho zodpovédnosti k sob¢€ 1 druhym a predevsim k nenarozenému ditéti, je potom

otazka volby antikoncepéni metody.'*®

128 SULOVA, Lenka, Toma§ FAIT a Petr WEISS. Vychova k sexudlné reprodukénimu zdravi. Praha:
Maxdorf, 2011, s. 266. ISBN 9788073452384
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V empirické c¢asti diplomové prace jsem chtéla zjistit, zda mladi lidé znaji zasady

pfiznaky a projevy sexualné prenosnych onemocnéni.

Provadéla jsem kvantitativni vyzkum, jako vyzkumnou metodu jsem zvolila dotaznik.

Vysledky vyzkumu jsem shrnula a podrobné popsala v pifedchazejici kapitole.

vvvvvv

z teoretickych poznatkii a z vysledkl vyzkumu.

Sexualni vychova ve Skole je pro mladé lidi nejCastéj$im zdrojem informaci o daném
problému. Z tohoto zjisténi vyplyva, ze je velmi dilezité prosazovani jeji vyuky ve
Skolach. Zakladni Skola, jako jediné vzdélavaci zafizeni, ma moznost seznamit s timto

tématem vSechny déti.

Sexudlni vychova by vSak méla dit€¢ doprovézet od utlého détstvi a v tomto piipadé
zodpovédnost spoc¢iva i na rodi¢ich. Vmém vyzkumu ale rodinu jako zdroj informaci
uvadéji respondenti az na predposlednim misté. Na tento problém poukazal i sexuolog a

psycholog Petr Weiss.

V potadu Ceské televize Hyde Park tvrdi, Ze rodige, kte¥i neméli sexualni vychovu ve

Skolach, neuméji nebo nechtéji o tomto tématu s détmi mluvit.

wevr

Kondom pouzivaji nejen jako antikoncepcni prostiedek, ale 1 jako ochranu proti pfenosu

sexualné penosnych onemocnéni.

Znaji projevy jak klasickych, tak i1 sou€asnych sexudlné ptenosnych infekci. Vyzkum
ukazal, Ze nejsou dostate€né seznameni s prevenci HPV infekce. V tomto pfipadé vidim
mezery v informacnich kampanich, které jsou zacileny na mladé divky a nabizeji oc¢kovani
proti rakovin¢ délozniho ¢ipku. M¢lo by byt zdliraznéno, Ze se jedna o ockovani proti HPV

infekei, které je vhodné i pro muze.

Vyzkum ukazal, Ze mladi lidé védi, co je to HIV infekce a onemocnéni AIDS, védi, jakym

zpusobem se virus HIV pfenasi, mysli si vSak, Ze virus HIV je nebezpecny 1 po zaschnuti.

HIV infekce a onemocnéni AIDS je v soucasnosti jedinym sexualné¢ prenosnym
onemocnénim, na které je medicina kratkd. Sice se podatilo brzy odhalit a diagnostikovat
pivodce ndkazy, dosud se vSak nepodafilo zabranit Sifeni infekce a najit 1€k, ktery by

onemocnéni vylécil.
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V boji s timto onemocnénim tedy stoji na prvnim misté prevence, predchazeni infekci a
onemocnéni. S tim Uzce souvisi pfedevSim vychova a osvéta. Pokud mame bojovat
s nepfitelem, musime ho pfedevsim dobie znat. Musime byt seznameni se zpiisoby pienosu

wre . . y ; 129
a Sifeni, s projevy onemocnéni a s moznosti prevence.

129 HOLUB, Jiti. AIDS a my, aneb, Co je treba védét o AIDS. Praha: Grada, 1993, s. 127. ISBN 8071690686.
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AIDS — syndrom ziskaného selhani imunity (Acquired Immunodeficiency Syndrome)
CR — Ceska republika

HAART - vysoce uc¢inna antiretrovirova terapie (Highly active antiretroviral therapy)
HIV — lidsky virus selhani imunity (Human Immunodeficiency virus)

HPV - lidsky papilomavirus (Human papilloma virus)

NDR — Némecka demokraticka republika

OSN — Organizace spojenych naroda (United Nations)

STD — sexualn¢ pfenosna onemocnéni (sexually transmitted diseases)

UNAIDS - Svétovy program OSN pro HIV/AIDS (United Nations Programme on
HIV/AIDS)

UZIS CR — Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

WHO - Svétova zdravotnicka organizace (World Health Organization)



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 124

SEZNAM OBRAZKU

Obrazek €. 1. - Antikoncep¢ni krouzek NuvaRing
Obrazek €. 2. - Postup zavadéni antikoncepcniho krouzku
Obrazek €. 3. - Nitrodélozni télisko s progesteronem

Obrazek ¢. 4. - Kiivka bazalni teploty



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno

125

SEZNAM TABULEK

Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.

Tabulka ¢.

1 — Svétovy prehled lidi Zijicich s HIV

2 - Utinnost jednotlivych metod antikoncepce — Pearl index
3 — Efektivita vybranych metod kombinované hormonélni antikoncepce
4a — Pohlavi respondentii (celkovy soubor)

4b — Pohlavi respondentli (soubor z internetového dotazniku)
5a — Vék respondenti (celkovy soubor)

5b — VEk respondentti — muzi

5c¢ — Vek respondentt - Zeny

6 - Vzd¢lani respondentti

7 —Otazka ¢. 1

8 — Otazka ¢. 2

9 —Otazka¢. 3

10a — Otéazka €. 4 (celkovy soubor respondentil)

10b — Otazka ¢ 4 (respondenti, ktefi méli pohlavni styk)

10c — Otézka €. 4 - muzi

10d — Otazka ¢. 4 — muZi, kteti maji pohlavni styk

10e — Otazka €. 4 — Zeny

10f — Otéazka €. 4 — Zeny, které maji pohlavni styk

11 — Otazka ¢. 5

12 — Otazka €. 6

13 — Otazka €. 7

14 — Otazka €. 8

15 — Otazka ¢. 9

16a — Otazka ¢. 10

16b — Otazka ¢. 10 — muzi, vékova skupina 20-25 let



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 126

Tabulka €. 16¢c — Otézka ¢. 10 — zeny, vékova skupina 20 — 25 let
Tabulka ¢. 17 — Otazka ¢. 11
Tabulka €. 18 — Otazka €. 12
Tabulka €. 19 — Otazka €. 13
Tabulka €. 20a — Otézka ¢. 14
Tabulka ¢. 20b — Otazka ¢. 14 — Zeny
Tabulka €. 21 — Otazka ¢. 15
Tabulka €. 22 — Otazka €. 16
Tabulka €. 23 — Otazka ¢. 17
Tabulka ¢. 24 — Otazka ¢. 18
Tabulka €. 25 — Otazka €. 19
Tabulka €. 26a — Otazka €. 20”

Tabulka ¢. 26b — Otdzka ¢. 20



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 127

SEZNAM PRILOH

1. P I. HladSena onemocnéni pohlavnimi nemocemi podle kraje bydlisté - kapavka
(2012).

2. P II: Pocet onemocnéni v Jihomoravském kraji v jednotlivych okresech - kapavka
(2012).

3. P II: HldSena onemocnéni pohlavnimi nemocemi podle kraje bydlist¢ — syfilis
(2012).

4. P IV: Pocet onemocnéni v Jihomoravském kraji v jednotlivych okresech — syfilis
(2012).

5. P V: Nové zjistené piipady HIV/AIDS u obcanti CR a cizincli s dlouhodobym
pobytem (2012).

6. P VI: Shrnuti epidemie AIDS ve svéte v roce 2012.

P VII: Dotaznik pro respondenty sociologického vyzkumu



PRILOHA P I: HLASENA ONEMOCNENI POHLAVNIMI NEMOCEMI
PODLE KRAJE BYDLISTE (2012)

Uzemi, kraj bydlisté Gonokokova infekce
(kapavka) A54

HI. m. Praha 399

Stfedocesky 100

Jihocesky 41

Plzensky 33

Karlovarsky 33

Ustecky 87

Liberecky 82

Kralovéhradecky 17

Pardubicky 11

Vysocina 25

Jihomoravsky 145

Olomoucky 18

Zlinsky 20

Moravskoslezsky 129

bydlisté v CR 1140

bezdomoveci 4

Osoby s pobytem mimo CR 7

CR celkem 1151

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR — pohlavni nemoci 2012



PRILOHA P II: POCET ONEMOCNENI V JIHOMORAVSKEM KRAJI
V JEDNOTLIVYCH OKRESECH (2012)

Bydlisté (byvalé okresy) Gonokokova infekce

(kapavka) A 54

Blansko 4

Brno - mésto 100

Brno - venkov 2

Bieclav 16

Hodonin 13

Vyskov 3

Znojmo 7

Celkem 145

Zdroj: Krajska hygienicka stanice JMK se sidlem v Brné



PRILOHA P III. HLASENA ONEMOCNENI POHLAVNIMI
NEMOCEMI PODLE KRAJE BYDLISTE (2012)

Uzemi, kraj bydli§té Syfilis

Vrozena Casna  pozdni Jina Celkem

AS0 AS1 AS2 AS3
HIl. mésto Praha 1 191 28 31 251
Stfedocesky - 38 16 21 75
Jihocesky - 18 4 10 32
Plzensky - 17 10 5 32
Karlovarsky - 3 1 10 14
Ustecky - 34 3 30 67
Liberecky - 11 3 20 34
Kralovéhradecky - 10 1 1 12
Pardubicky - 3 - 3 6
Vysoc¢ina - 13 2 3 18
Jihomoravsky 1 47 3 37 88
Olomoucky - 6 1 7 14
Zlinsky - 2 3 2 7
Moravskoslezsky - 16 6 4 26
bydlisté v CR 2 409 81 184 676
bezdomovci - 7 - - 7
Osoby s pobytem mimo CR - 4 1 8 13
CR celkem 2 420 82 192 696

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR — pohlavni nemoci 2012



PRILOHA P IV: POCET ONEMOCNENI V JIHOMORAVSKEM KRAJI
V JEDNOTLIVYCH OKRESECH (2012)

Bydlisté (byvalé okresy) Syfilis
Blansko 0
Brno - mésto 76
Brno - venkov 3
Bieclav 3
Hodonin 1
Vyskov 0
Znojmo 5
Celkem 88

Zdroj: Krajska hygienicka stanice JMK se sidlem v Brné



PRILOHA P V: NOVE ZJISTENE PRIPADY HIV/AIDS U OBCANU CR
A CIZINCUS DLOUHODOBYM POBYTEM

Uzemi, kraj bydli§té HIV pozitivita  AIDS
HIl. mésto Praha 108 8
Stfedocesky 26 6
Jihocesky 5 0
Plzensky 15 1
Karlovarsky 7 2
Ustecky 12 2
Liberecky 2 0
Kralovéhradecky 4 1
Pardubicky 4 1
Vysocina 2 1
Jihomoravsky 10 1
Olomoucky 1 0
Zlinsky 3 2
Moravskoslezsky 13 2
CR celkem 212 27

Zdroj: SZU, Nérodni referenéni laboratof pro AIDS



PRILOHA P VI: SHRNUTI EPIDEMIE AIDS VE SVETE V ROCE 2012

Celkem 35,3 miliony
Dospéli 32,1 milionti
Pocet lidi zijicich s HIV
Zeny 17,7 milionti
Déti mladsi 15 let 3,3 miliony
Celkem 2,3 miliony
Lidé nov¢ infikovani HIV ~ Dospéli 2,0 miliona

Déti mladsi 15 let 260 000

Celkem 1,6 miliont

Umirti na AIDS v roce 2012 Dospéli 1,4 miliony

Déti mladsi 15 let 210 000

Zdroj: ttp://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/epidemiology/2013/



Co Jje NuvaRing“

NuvaRing® je flexibilni vaginélni krouzek o prtiiméru
54 milimetrd urceny k zabrané otéhotneéni. Jde o anti-
koncepcni metodu, aplikovanou 1x mési¢né, Krouzek
si do pochvy (neboli vaginy) zavadi a pozdéji i vyjima
sama zena.

S4dmm.

Obrazek ¢. 1 Antikoncepcni krouzek NUVARING

Zdroj: Merck Sharp § Dohme s. r. 0. Antikoncep¢ni krouzek — informace pro

uzivatelky



Pripravek NuvaRing muze byt vytaZzen zahdknutim ukazovacku za krouzek nebo uchopenim
krouzku ukazovackem a prostrednikem (Obrazek 5). Pouzity krouzek by se mel vlozit do siacku
{uchovdvejte mimo dosah déti a domacich zvirat) a byt zlikvidovan tak, jak jeto popsano vibodé
6.6. Za dva az tri dny po odstranéni pripravku NuvaRing dojde obvykle ke krvaceni, které nemusi
uplné skoncit do doby, kdy je tieba zavést novy krouzek (napr. jestlize je pripravek NuvaRing
zaveden ve stredu asi ve 22 hodin, pak by mél byt odstranén opét ve stredu o tri tydny pozdeji,
také asi ve 22 hodin. Nasledujici stredu by pak mél byt zaveden novy krouzek).

Obrdzek 1
Viyymeéte pripravek NuvaRing ze sacku

Gzl 2 G T 7 =%
i Obrazek o Obrazek 3
Krouzek stlacte

Pro zavedeni krouzku si zvolte pohodinou polohu

Obrizek 4 A Obrazek 4 C

Zavedte krouzek do pochvy jednou rukou (Obrdzek 4A), v pripadeé potieby roztdhnéte stydké
pysky druhou rukou. Zasusite krouzek do pochvy tak, abyste se po jeho zavedent citila dobie

Obrazek 5:
NuvaRing miiZze byt vytazen zahaknutim ukazovacku zakrouzek
nebo uchopeniin krouzku ukazovdckem a prostiednikem.

NUVARING AD 2/16

Obrazek €. 2 postup pii zavadéni antikoncepéniho krouzku
Zdroj: Merck Sharp § Dohme s. r. 0. Antikoncep¢ni krouzek — informace pro uzivatelky



Mirena uvolnuje hormon-levonorgestrel do délohy stdalou rychlosti a ve velmi malém
mnoZstvi a tim brdni otéhotnéni.

Utlum pohyblivost
spermii v déloze

Ztenceni
délozni sliznice

T Zzahuiténi hienu
délozniho hrdla

Obrazek €. 3. — nitrod€lozni télisko s progesteronem
Zdroj: Bayer HealthCare, Bayer Schering Pharma: Mirena (brozura pro uzivatelky)



Pfiloha P VII
Dotaznik pro respondenty sociologického vyzkumu

Vdzeni respondenti, Zadam Vds o vyplnéni dotazniku, ktery se zabyvd problematikou sexudiné
prenosnych onemocnéni.

Samotné vyplnéni dotazniku je velmi jednoduché. Dotaznik ma 20 otdzek a mozné varianty
odpovédi. Staci zakrouzkovat vybranou variantu odpovédi. Jen jedna odpovéd'je spravnd.

Vyplnéni dotazniku Vidm zabere asi 10 minut. Vyplnény dotaznik preloZte a odevzdejte prosim
do pripravené obdlky osobé, ktera \V\dm dotaznik predala.

Dotaznik je anonymni a bude pouZit pouze pro ucely diplomové prdce Univerzity Tomdse Bati
ve Zliné, Institutu mezioborovych studii v Brné.

Dotaznik je urcen pro mladé lidi ve véku 15 — 25 let.

Demografické udaje:

Pohlavi: muz Zena (zatrhni)
Vék: 15-17 let 17-20 let 20-22 let 22 —-25 let (zatrhni)
Vzdélani: zakladni vyucden /a stredni vysokoskolské (zatrhni)

a. partnerska vérnost, pouzivani kondomu
b. vyhybani se pohlavnimu styku s prostitutkou
€. neexistuje

2. Je moiné nakazeni pohlavni nemoci nebo virem HIV pfi pouZiti kondomu?
a. kondom nezabrani pfenosu pohlavnich nemoci
b. pfispravném pouziti kondomu je riziko pfenosu nizké, pfenosu nékterych pohlavnich
nemoci ale Uplné nezabrani (genitalni opar, kondylomata atd.)
c. nevim

3. Kondom povaiuji za:
a. ucinnou ochranu proti otéhotnéni
b. dostateénou ochranu proti pfenosu pohlavnich nemoci
¢. U¢innou ochranu proti otéhotnéni a dostate¢nou ochranu proti pfenosu pohlavnich
nemoci



10.

PFi pohlavnim styku kondom:

a. pravidelné pouzivam/vyZaduji pouZiti od svého partnera
b. nepouzivam

c. jen pfi rizikovém pohlavnim styku

d. nemél/a jsem pohlavni styk

Ktery zplsob pohlavniho styku je nejvice nebezpeény a proé?

a. ordlni, protoZe dochazi ke kontaktu mezi sty a pohlavnimi organy

b. posevni, protoze mize dojit k pfenosu pohlavnich onemocnéni

c. analni, protoze sliznice konecniku je velmi zranitelnd, vznikaji drobné trhlinky, které
jsou vstupni branou infekce.

K védomému prenosu pohlavni nemoci:
a. nedochazi

b. nelze zabranit

c. je to trestny &in

Jaké jsou pfiznaky I. stadia Syfilis?

a. svédiva vyraika po celém téle

b. hnisavy vytok z pochvy a penisu

c. nebolestivy rudy tvrdy vied v misté vstupu infekce

1. stadium Syfilis se projevuje:

a. bolestmi kloubt

b. vyrazkou na rliznych ¢astech téla (dlané, chodidla, trup)
c. zaZzivacimi problémy

Kapavka je:

a. nevim

b. sexualné prenosné onemocnéni

¢. nemoc virového plvodu,ktera se podoba nachlazeni

Hlavnim pfiznakem kapavky u muzi je:

a. otekla nosni sliznice, kychani, ryma

b. paleni, fezani pfi mocfeni, hnisavy vytok z mocové trubice
c. bolesti hlavy, strnuti 3ije



11.

12,

13

14,

15.

16.

17.

18.

Co jsou to chlamydiové infekce?

a. pohlavni onemocnéni, které se pfenasi vaginalnim, oralnim i analnim stykem
b. nevim

¢. pohlavni onemocnéni,které postihuje predevsim homosexualy

V ¢em spociva nebezpeci chlamydiovych infekci?

a. infekce nepfredstavuji Zadné nebezpedi

b. ¢asto probihaji bezpfiznakové, velmi rychle se 3ifi, mohou zpUGsobit poruchy
reprodukénich funkcei

€. nevim

Co jsou to $picaté kondylomy (condylomata acuminata )?

a. bélavé aZ cervené bradavic¢naté vyristky na genitaliich, které jsou virového plvodu
b. svédivé pupinky pfipominajici kopfivku

€. nevim

Existuje prevence proti tomuto onemocnéni?

a. onemocnéni nelze zabranit, protoZe je vysoce infekéni, vyriistky se odstrafuji napf.
poleptanim nebo odparenim laserem

b. G¢innou prevenci je o¢kovani proti HPV viru

€. nevim

Cim je toto onemocnéni predevsim nebezpecné?

a. virus mlzZe zpUsobovat zmény, které vedou ke vzniku nadoru
b. vyristky jsou velmi nepfijemné a neestetické

¢. po odstrafiovani velkych vyristki mohou zistat jizvy

Je rozdil mezi HIV infekci a onemocnénim AIDS?

a. neexistuje Zadny rozdil, jedna se o totéz

b. HIV infekce znamena nakazeni virem HIV, AIDS je onemocnéni homosexuall

c. HIV infekce znamena nakaZeni virem HIV, onemocnéni AIDS je poslednim stadiem této
infekce

Jakou cestou se prenasi virus HIV?

a. objimanim, pratelskym polibkem, spole¢nym uzivanim WC, koupanim v bazénu,
b. Stipnutim hmyzem, poranénim od zvitat

¢. nechranénym pohlavnim stykem, krvi, z matky na plod a dité.

Jak dlouho vydrZi HIV virus mimo télo?

a. virus se po zaschnuti nici, proto nelze zaschlou krvi nebo télni tekutinou nikoho nakazit
b. virus se prenasi i po zaschnuti

C. nevim



19. Co je to Narodni HELP line AIDS?
a. nevim
b. projekt, ktery pfispiva na vyzkum a Ié¢bu onemocnéni AIDS
c. informaéni bezplatna linka v Ceské republice, kde odbornici odpovidaji na otazky,
tykajici se infekce HIV a onemocnéni AIDS

20. S problematikou sexudlné prenosnych onemocnéni jsem se seznamil /a (vice moznych
odpovédi):
a. ve Skole v hodinach sexualni vychovy

b. vroding

c. ulékare

d. odkamaradd

e. zinternetu ajinych medii

Dékuji Vam za vyplnéni dotazniku.

Pokud chcete zndt spravné odpovédi, poZddejte pri odevzddvani dotazniku o formuldr, ve
kterém jsou zakrouZkovdny spravné udaje.



