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ABSTRAKT

Diplomova prace na téma ,,AIDS jako globalni problém a jeho komunikace zkouma hlavni
aspekty a nové trendy ve vyvoji epidemie HIV/AIDS v pribéhu poslednich let. Obsazeny
jsou statistické udaje o vyskytu HIV/AIDS v Ceské republice a ve svété, stejné jako
charakteristika nejvyznamnégj$ich kampané a organizace. Prace zkouma vliv marketingu
pii feSeni problémil spojenych s epidemii HIV/AIDS s dirazem na zemé tietiho svéta.
Cilem prace je definovat slabiny a nové moznosti v boji proti HIV/AIDS a identifikace
perspektiv feSeni globalni epidemie AIDS zhlediska modernich marketingovych

komunikaci.

Klicova slova: AIDS, HIV, statistické udaje, Ceska republika, Evropa, svét, globalizace,
chudoba, vzdélani, tieti svét, kampan, marketingové komunikace, komunikacni aktivity,

neziskové organizace, OSN, UNAIDS, WHO, AFEW, Ukrajina, prevence, informovanost.

ABSTRACT

This dissertation critically re-examines the successes and failures of the global response to
AIDS. It describes the main aspects and new trends in the developement of HIV/AIDS
epidemic during the past years. The document contents statistics of HIV/AIDS prevalence
in the Czech Republic as well as in the world including the most common ways of
infection in particular regions. Some of the most important world campaigns and
prevention activities in the world and in The Czech Republic are included. The esseay
focuses on the power of marketing by solving HIV/AIDS problems related to the global
epidemic. Its goal is to identify new opportunities in the battle against this desease

according to marketing communication of nowadays.

Keywords: AIDS, HIV, statistické Gidaje, Ceska republika, Evropa, svét, globalizace,
chudoba, vzdélani, tieti svet, kampail, marketingové komunikace, komunikacéni aktivity,

neziskové organizace, OSN, UNAIDS, WHO, AFEW, Ukrajina, prevence, informovanost
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UvVOoD

Problematika Siteni HIV/AIDS je komplexnim souhrnem faktort, které predstavuji redlnou
hrozbu pro celosvétovou politickou, ekonomickou i socidlni stabilitu. Epidemie AIDS
zachvatila jiz celou planetu. V soucasnosti Zije na svété 40,3 miliony HIV pozitivnich lidi,
3,1 milion osob za rok 2005 v disledku tohoto onemocnéni zemielo. Jde o globalni
problém vyzadujici globalni feSeni a pravé tlloha marketingovych komunikaci a jejich vliv
v této oblasti pro mé predstavuje vyzvu ke zpracovani diplomové prace na téma "AIDS

jako globalni problém a jeho komunikace".

V teoretickém tUvodu prace budu nahlizet na problém HIV/AIDS jako na problém
zdravotnicky, ale také jako na problém socidlni a ekonomicky, nebot’ tyto zasadni aspekty
jsou mnoha postizenymi staty stale opomijeny. Dale se budu zabyvat strukturou vyskytu
a zpracovanim statistickych dat HIV/AIDS ve svété, v Evropé a v Ceské republice
s ptihlédnutim k nejcastéjSim zpltisobim nadkazy a specifikim prabéhu epidemie
v jednotlivych oblastech. V zavéru teoretické ¢asti budu analyzovat marketingové
komunika¢ni aktivity zaméfené na boj proti HIV/AIDS u nas i ve svété suvedenim

nejvyznamnéjSich kampani a organizaci piisobicich na tomto poli.

V praktické casti se budu zabyvat rozborem komunikac¢nich aktivit v zemich tietiho svéta
a uvahami o budoucnosti téchto statii pfi absenci mladé generace. Detailni analyzou
medidlni kampané humanitdrni organizace AIDS Foundation East-West na Ukrajin¢ se
pokusim potvrdit dvé pracovni hypotézy (Hypotéza C.1: Preventivni programy HIV/AIDS
na Ukrajiné jsou uspé$né, protoze jsou feSeny marketingové a hypotéza €.2: Spravné
nastavend marketingova kampan dokaze v dané zemi snizit procento nové infikovanych

ptipadi HIV/AIDS).

V projektové Casti se zaméfim na celosvétové perspektivy feSeni problému AIDS
z hlediska vécného a z hlediska komunikacniho a pokusim se formulovat hlavni slabiny

a navrhy na zlepSeni v komunikaci daného problému.
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Odborna literatura zaméfena na problematiku AIDS ve vztahu kjeho komunikaci
v soudasné dobé na &eském trhu prakticky neexistuje. Problém HIV/AIDS je nejen v Ceské
republice stale nahlizen piedevsim jako problém zdravotnicky, proto literatura zabyvajici
se 1 jeho socidlnim, ekonomickym a pfedev§im komunika¢nim aspektem chybi. Dostupné
zdroje se omezuji pouze na preventivni nebo Iékarské hledisko a pravé absence
odpovidajici literatury byla jednim z popudt ke zpracovani diplomové prace na dané téma.
Ve své praci budu vychazet predev§im z cizojazyCnych internetovych zdroji, nebot’
charakter tohoto média nejlépe vystihuje prekotny vyvoj pandemie AIDS a s nim spojeny
vyvoj komunikacnich aktivit. Praktickou ¢ast prace budu opirat pfedevSim o literaturu

marketingu, socidlniho marketingu a komunikace.

vvvvvv

na vyvo] globdlni epidemie HIV/AIDS. Dalsimi cili je identifikace hlavnich
komunikacnich problémli a moznych vychodisek z hlediska marketingovych komunikaci
spolecné¢ s odhadem vyznamu socialniho marketingu v boji proti této chorobé. Prace je

také reakci na nedostatek literatury Uzce zamétfené na danou problematiku.
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I. TEORETICKA CAST



UTB ve Zliné, Fakulta multimedialnich komunikaci 12

1 HISTORIE ONEMOCNENI

V historii lidské spole¢nosti neni vyskyt a Sifeni nového nakazlivého onemocnéni ¢loveka

ni¢im novym:

»Jako ptiklady mizeme uvést , jak se v Evropé v 10. a 11. stoleti n. 1. objevilo a rozsitilo
malomocenstvi. V 16. stoleti se v tehdejSim svété zacala ndhle lavinovité Sifit pfijice*
a o néco diive v 15. stoleti tzv. anglickéd potivka. I cholera nebyla v Evrop€ znama pted r.
1819, kdy ze své davné kolébky v jithovychodni Asii zacala svoji smutnou pout’ do vSech
kontinenti svéta. Ve 20. stoleti se ze zvifecich hostiteli ve volné pfirod¢ zacala na ¢lovéka
Sifit nova, dfive neznamé onemocnéni vesmes prenasena hmyzem nebo jinymi c¢lenovei.*

(Syrucek a kol., 1986, str.1)

Tato néhla Sifeni nakazlivych onemocnéni po svété méla vzdy své piiciny, at’ uz to byly
zmény ve zpusobu zivota lidské spoleCnosti nebo zmény socidlniho, politického,
ekonomického ¢i nabozenského charakteru. Prudky rozvoj cestovniho ruchu spolu
s uvolnénim sexualniho Zivota v 20.stoleti odstartovali vlnu epidemie, ktera se rozsitila po

celé planeté.

V roce 1979 a 1980 se v USA objevily zpravy o mensich hromadnych vyskytech zanéti
plic, vyvolanych parazitem Pneumocystis carinii, které¢ diive postihovalo ojedinéle
predevS§im novorozence, a nezdvisle na tom i o hromadnych vyskytech do té doby
vzacného nadorovitého kozniho onemocnéni zvaného Kaposiho sarkom. Obé onemocnéni
méla jeden spoleény jmenovatel: vyskytovala se u dospélych muzi — homosexudlli — a u

narkomand.

) syfilis - pohlavni choroba, taktéZ zndma pod jménem lues
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Prvni zdznam o této chorob¢ byl u¢inén 5. ¢ervna 1981 v deviti odstavcich Americkym
centrem pro kontrolu nemoci (US Center for Disease Control) a zaznamenal 5 ptipada.
V roce 1983 objevily nezavisle na sob¢ védecké tymy dr. Gallo v USA a dr. Montagniera
ve Francii ptivodce onemocnéni AIDS. Je jim virus, ktery byl nazvan HIV - Human
Immunodeficiency Virus. V té dobé&, nikdo netusil do jakych epidemickych rozmért se

toto onemocnéni rozvine.
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2 AIDS JAKO LEKARSKY PROBLEM

2.1 Nemoc AIDS

Nézev onemocnéni je zkratkou anglického pojmenovani Acquired Immune Deficiency
Syndrome, které vyjadiuje podstatu této smrtelné choroby. Jedna se o Syndrom ziskaného
imunodeficitu’, kdy se lidsky organismus stava nachylnym k fadé dalsich infek&nich a
nadorovych onemocnéni. Ve francouzsky a Spanélsky mluvicich zemich je toto
onemocnéni znamo také pod pojmem SIDA ( francouzsky ,,Syndrome d'Tmmunodeficience

Acquise® nebo Spanélsky ,,Sindroma de Immuno deficiencia Aquirida®)

2.2 Virus HIV

Pivodcem této nemoci je jedna z forem viru HIV. Tento virus se vyskytuje ve dvou typech
znaenych jako HIV-1 a HIV-2, které se liSi ve slozeni povrchovych struktur. Oba typy se
také odlisuji geografickym vyskytem, patogenitou, klinickym obrazem a nékterymi
epidemiologickymi charakteristikami. V Evrop€ a na americkém a asijském kontinentu se
vyskytuje prevazné¢ HIV 1, HIV 2 zistava lokalizovan zejména v oblastech zapadniho

pobiezi Afriky.

22.1 HIV1

"soubor piiznaki, které vedou ke ztraté imunity, tj. obranyschopnosti organismu.
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wevr

genetického kodu HIV 2, Ze nelze predpokladat, ze by vznikl pouhou jeho mutaci. Je vSak
mozné, ze pochézi z viru vyskytujiciho se u Simpanze. HIV 1 se patrné jiz dlouhou dobu
vyskytoval u nékterych izolované zijicich lidskych populaci, kterymi byl pomérné dobie

tolerovan.

222 HIV2

HIV 2 je relativné blizkym piibuznym viru africké opice (mangbey, rod Cercocebus).

vvvvvv

k pfenosu tohoto viru z opice, kterd byla jeho rezervoarem s relativné dobrou toleranci k

nému, na ¢loveka, ktery se stal novym hostitelem tohoto viru a nebyl na néj ptipraven.

HIV 2 stejné jako HIV 1 mize u ¢lovéka zpisobit onemocnéni AIDS, jeho ptfenos je vSak

vvvvvv

srovnani s infekci HIV 1 rozvinuté onemocnéni méné ¢asto a za delsi dobu.

2.3  Zpisoby prenosu viru HIV

A) krevni cestou
o HIV kontaminovanou krvi nebo krevnimi derivaty

o Spole¢nym pouzivanim jehel, stiikacek, ebeny. Roztoku drogy u injekénich

uzivatell drog

. Pii krvavych sexudlnich praktikach

B) pohlavnim stykem

spermatem, vaginalnim sekretem pfi homo- i heterosexudlnim styku
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C) z matky na dité

vertikalni pfenos (antenatalné, perinataln€, ev. matetskym mlékem)

2.4 Prubéh onemocnéni

Oba typy viru HIV napadaji v organismu zejména urcitou skupinu bilych krvinek, T
lymfocytl, v nichZ se mnozi, pozd¢ji je 1 zabiji a snizuje tak jejich pocet v téle nakazeného
Clovéka. Vyrazny pokles poctu bilych krvinek, které hraji dalezitou ulohu
v obranyschopnosti lidského organismu, vede k selhavdni imunity a rozviji se
v onemocnéni AIDS. Clovék nakaZeny virem HIV nemusi mit dlouhou dobu, tieba nékolik

let, viibec Zadné zdravotni potiZe.

Tomuto obdobi se fikéa bezptiznakové nosicstvi viru HIV. I v tomto obdobi miize nakazeny
¢loveék prenést infekci na dalsi osoby. Pritom sdm vypada a citi se zcela zdrav a ani jeho
partner na ném nic nepoznd. Pouze pii laboratornim vySetfeni na pfitomnost HIV je u
testovaného zjistén pozitivni nalez, ¢lovek je ,,HIV pozitivni®. Podle soucasnych znalosti
nelze s urcitosti fici, zda se u v§ech HIV nakazenych osob onemocnéni projevi. U velké
vétSiny z nich dojde k rozvoji priznakl praimérné za 10 - 15 let po nakaze. Jak brzy nebo
pozdé dojde k rozvoji onemocnéni AIDS ovliviiuje celd fada faktord, jako je
puvodni urovenn obranyschopnosti, zivotni styl - vyrovnavani se se stresovymi situacemi

a stravovaci navyky.

Infekce HIV se projevuje pestrym klinickym obrazem. Od ziskani ndkazy do vzniku plné
rozvinutého onemocnéni AIDS obvykle uplyne fada let (primérné 10,5 let) a s tim, jak

dochazi k postupnému zhorSovani imunitnich funkci, se méni i hlavni klinické ptiznaky.

2.4.1 Primoinfekce



UTB ve Zliné, Fakulta multimedialnich komunikaci 17

Kratce po infekei (asi za 3-8 tydnil) pfiblizn€ u 50 % infikovanych dochézi k pfiznakiim
primoinfekce - akutni HIV infekce, kterd obvykle probiha jako chiipkovité onemocnéni,
jindy pfipomind syndrom infek¢ni mononukle6zy. Tato primarni HIV infekce pravidelné

spontann¢ odchazi.

2.4.2 Asymptomatické obdobi

Po této fazi pacient vstupuje do rtizné¢ dlouhého obdobi latence, kdy nemiva jakékoliv
obtize. Nékdy mize dojit k zdufeni lymfatickych uzlin, které ale nema neptiznivy
prognosticky vyznam. V dob¢ asymptomatického nosic¢stvi HIV infekce vSak dochazi k
postupnym zménam imunitniho systému, jehoZ nejndpadnéj$im vyrazem je pokles CD4
lymfocytt. K prvnim ptiznaktim, které signalizuji snizenou vykonnost imunitniho systému,
dochdzi pravidelné pfi poklesu poctu CD4 lymfocyti pod hodnoty 500/mm3, kdy pacient
pfechazi z klinické kategorie A — symptomatické HIV infekce do kategorie

B - symptomatické faze HIV infekce. (H4jek, 2004)

2.4.3 Symptomatické obdobi

Symptomaticka faze HIV infekce je charakterizovdna postupnym zmenSovanim diive
zdutelych uzlin a ¢asto 1 celkovymi piiznaky, jako jsou unava, horecky, priiymy a hubnuti.
V pribéhu symptomatického stadia HIV je nutno pocitat s ndstupem tzv. velkych
oportunnich* infekcei jejichz vyskyt indikuje zafazeni pacienta do klinické kategorie C-
tedy stadia onemocnéni AIDS charakterizované vyskytem nékteré z oportunnich infekei,
urcitymi typy nador nebo dal$imi projevy, jako je HIV encefalopatie a wasting syndrom
(kachexie). Vyskyt velkych oportunnich infekci je disledkem tézké poruchy imunitniho
systému a je obvykle spojen s hlubokym poklesem CD4 lymfocytd.

* r ~r srr ~r v 13 3 . . 3 Id o * r W Vv r .
opurtunni = vyuzivajici pfilezitosti (infekce jako jsou chronicky prijem, vysoké horecky, zvétSené uzliny,

herpeticka infekce atd.)



UTB ve Zliné, Fakulta multimedialnich komunikaci 18

2.4.4 Lécba

,»Z ptipravki, jejichz G€innost proti viru jiz byla provétena v laboratornich podminkéch, se
dnes v praxi nejvice uplatiiuje AZT (Azidothymidine) nebo Azitidin. Zkouseji se dalsi
preparaty (DDI,DDC, TIBOs, Antiprotedzy, HEPT) a dalSi. VSechny tyto léky maji
blokovat mnoZeni viru v organismu. Zadny zptisob 1é¢by vsak nemiize virus uplné

a definitivné odstranit.“(Hajek, 2004, s. 34)

Je prokdzano, ze kombinace ruznych prosttedki (AZT+DDI, AZT+DDC+interferon
a dalsi) jsou G€innéjsi nez jednotlivé preparaty pii samostatném pouziti. Pokud jde o 1écbu
onemocnéni v ¢asném stadiu infekce virem HIV, byla urcitd 0¢innost zjisténa pouze
u AZT. ZlepSeni vysledki si [é€ebnd strategie do budoucna slibuje od kombinace nékolika

terapeutickych postupti zamétenych na rizné aspekty onemocnéni:

o ovlivnéni viru antivirovymi preparaty

o prevence oportunnich infekci pomoci antibiotik a chemoterapeutik
J posileni imunity pomoci imunomodulétort

o 1é¢ba dalSich spoluptisobicich faktorti HIV infekce

o vitaminoterapie

o hodnotna vyziva
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3 AIDS JAKO SOCIALNI PROBLEM

AIDS jiz davno neni ,,pouze onemocnéni, které nahlizime jenom ze zdravotniho hlediska,
dnes jiz mizeme mluvit o globalnim problému zasahujicim do vSech sfér lidské ¢innosti.
Cetné analyzy jasné ukazaly, Ze socialni normy, kulturni faktory, absence vzdélani,
chudoba a zaostalost primo souvisi s rychlym Sifenim HIV/AIDS nejen v rozvojovych
zemich. Chudi lidé jsou Castéji podvyZziveni a v horSim zdravotnim stavu a maji také Castéji

sklon k alkoholismu a drogdm, ktery vnimaji jako vychodisko z jejich frustrace.

Rodi¢e umirajici na AIDS po sobé zanechavaji sirotky, o které se nema kdo postarat,
coz mé nedozirné socidlni disledky. Osifelé déti se ¢asto musi postarat o své sourozence
a tak vznika i problém s jejich spole¢enskou vychovou. V zemich, které trpi chudobou,
pribyva déti zijicich na wulici, bez moZnosti vzdélani a pfistupu ke zdravotnickym

sluzbam.

K sifeni epidemie HIV ve vyspélém svété negativné prispivaji spolecenské zmény, jako
jsou socialné-patologické faktory nebo zrychleny zptlisob zivota a Cini tak z potencialné
ohrozenych skupin snadnou kofist. K explozivnimu §ifeni pravdépodobné napomohl i do té
doby nebyvaly rozvoj cestovniho ruchu a migrace obyvatelstva, ktery usnadnil Sifeni

viru HIV a jinych patogennich organismii do celého svéta.

,Love Generation“ a sni spojené uvolnéni sexualniho Zivota v Sedesatych letech
minulého stoleti se o dvacet let pozdé€ji negativné projevila v podobé prvnich ptipadii
onemocnéni AIDS. ,,Pomocnym* faktorem bylo i vSeobecné zpristupnéni transfizi a
distribuce krevnich derivati do celého svéta, stejné tak jako sdileni jehel a injekénich

stfikacek osob zavislych na nitroZilné aplikovatelnych drogach.

Dals$i nezanedbatelny problém vytvaii spole¢nost sama diky predsudkiim a tabuizovani
nemoci AIDS, kdy nemocni jedinci jsou zavrhovani a odsunovani na okraj spolecenského

zivota. Mnoho lidi si kvili strachu z diskriminace nebo kvili neznalosti nemoci, jejich
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pri¢in a dasledkt, nenechava provést testy na HIV/AIDS, ptipadné odmitaji svou nemoc
pfed ostatnimi pfiznat. Kvuli pfedsudkiim nebo neznalosti zplsobu rozsifovani nemoci
mnoho lidi odmitd pouzivat kondomy. Katefina Kasova, vedouci rozvojového projektu

spole¢nosti Clovek v tisni v Namibii fika:

“Spolecenské stigma, které HIV/AIDS provazi, je celosvétove nejvetsim problémem, ktery
brani u¢inné prevenci. Mnoho lidi v rozvojovych zemich naptiklad véti, ze HIV/AIDS
je trestem od Boha za stfidani sexudlnich partnerti nebo za nevéru, v zdpadnich zemich
se pak nakazeni potykaji s predsudky, ze jde o alkoholiky, narkomany a homosexualy.
Velkou roli hraje také strach zdravych lidi z ndkazy, ten vede u fady nemocnych ke ztraté
zaméstnani zpusobujici dalsi psychické problémy. Z tohoto divodu je velmi dilezita

osvéta, kterd miiZe tento strach i spoleCenské stigma zmirnit. ,, (KaSova, 2005)

Je situace hor§i ve méstech nebo na venkové? Z dosavadnich vyzkumii vyplyva,
7e epidemie na venkové je zpoZdéna za mésty pribliZzné o sedm let. (Kasova, 2005)
Neékteré studie zaroven potvrdily, Ze mira rozSifeni epidemie je ve meéstech vysSsi.
Dtivodem mize byt vyssi koncentrace obyvatelstva, vice prilezitosti k mimomanzelskym
vztahlim, anonymita, vy$§i mobilita obyvatelstva, apod. Ohnisky epidemie jsou zpravidla
velkomésta, mésta, kde se koncentruje tézebni pramysl, kde ma zdkladnu armada, nebo ta,
ktera lezi na dilezitych komunikacich — tedy mista, kde se stfetdvaji rizikové faktory
napomahajici Sifeni epidemie. V Africe a v dalSich rozvojovych ¢astech svéta ptispél ptiliv
populace do mést a prohloubeni chudoby k rozkladu tradi¢nich spole¢enskych hodnot, coz

u nékterych skupin vedlo ke zvyseni promiskuity.

3.1 Problematika zen a AIDS
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Diskriminace zen a genderové stereotypy nejen v kulturdch rozvojovych zemi hraji v Sifeni
epidemie vyznamnou roli. Tyto okolnosti zaroven zasadnim zplsobem komplikuji
zmirnovani nasledkt epidemie. Socialni normy a kulturni faktory do zna¢né miry ovliviuji
podobu sexudlnich vztahii ve spolecnosti i postaveni Zen v partnerskych vztazich. Procento

nove nakazenych zen v poméru k procentu nakazenych muza kazdoro¢né stoupa.

Percentage of Women Among New HIV Infections

Graf ¢. 1: Graf zobrazuje procento nové infikovanych zen ve svete. (HVTN, 2006)

Prvni divod je Cisté biologicky, protoze pri pohlavnim styku je riziko nakaZeni u Zeny
nékolikanasobné vys$$i neZ u muze. DalSim dualezitym faktorem je niZSi spolecenské
postaveni vétSiny Zen v rozvojovém svété ve srovnani s muzi. Zeny jsou &asto nuceny k
pohlavnimu styku, at uz pfi Cetnych znésilnénich nebo vlastnimi manzely. V téchto
ptipadech Zeny nemaji vliv na to, zda pfi styku bude uzivana ochrana ¢i ne. ManZzelka ve
vetsing africkych kultur nema pravo o vécech jako uzivani kondomu pfi pohlavnim styku
rozhodovat. U chudych zen pak sex byva jednim ze zptlisobi, jak si ziskat dodatecny
piijem nebo napiiklad potraviny pro sebe a své déti. Zeny jsou vice zasazeny dusledky
nemoci, protoze jsou to nejcastéji ony, kdo peCuje o nemocné a Castéji nez muzi kviili
nemoci ztraceji zaméstnani, piijem nebo moznost vzdélani. Pfitom pravé vzdeélavani zen
o riziku, zplisobech pfenaSeni nemoci a o moznostech prevence je jednou z nejucinngjsich

strategii boje proti AIDS.

,»V Africe je procento dospivajicich divek nakazenych virem HIV Sestkrat vEétsi nez u zen
star§ich 35 let.“ (Mahmud, Ibne, 2006) Muzi nakazeni virem HIV totiz véfi, ze sex

s pannou je ,,0Cisti a zbavi obavané nemoci.,,V disledku toho zije pfiblizn¢ jedna
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ze Ctyl dospivajicich africkych divek s virem HIV, zatimco u chlapci je to ,,pouze*

jeden z dvaceti péti.“ (Mahmud, Ibne, 2006)

,»V Indii je mezi mnoha fidi¢i kamionl praktikovana povéra, Ze muz musi kazdych 250 mil
zastavit a mit sex se zenou, jinak se jeho télo v kabin¢ vozu pfili§ piehieje a on tak riskuje
dopravni nehodu. Alarmujici je také procento indickych muzi Zzijicich v rodinném svazku,
ktefi se pfiznali k sexualnimu nebo jinému ndasili pachanému na svych manzelkach —
45%.* (Mahmud, Ibne, 2006) Rozhovory s infikovanymi indickymi Zenami ukézaly, Ze se
tyto zeny 1 pies vefejné kampané proti AIDS dozvédély o moznosti pouziti kondomu

teprve ve chvili, kdy u nich byla zjiSténa ptitomnost viru HIV...
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4 AIDS JAKO EKONOMICKY PROBLEM

Pandemie onemocnéni AIDS predstavuje stile se zhorSujici ekonomicky problém,
at’ uz z hlediska infikovaného jedince nebo v globalnim méfitku zasahujic ekonomiky
celych stati. Dopad HIV/AIDS na ekonomickou situaci zemé se odrazi v nékolika
klicovych oblastech, jako je pracovni trh, produktivita, mira Uspor, statni finance nebo

zivotni uroven.

Epidemie AIDS do velké miry ohrozuje zasoby, kterych rozvojové staty za poslednich
padesat let dosdhly a na nékolik pfistich desetileti mafi Sance na jakékoliv zlepSeni
¢1 vychodisko. Chudé staty se nalézaji v situaci, kdy cCeli problému klesajicich pocta
pracovnich sil, vznikaji generace déti bez rodi¢ii a rostou pocty pacientd bez
odpovidajicich zdravotnickych sluzeb. Tak napiiklad v Etiopii se 80 % obyvatelstva
postizenych nemoci AIDS nachazi ve véku od 20 do 49 let, to znamend, ze ekonomicky
nejproduktivnéjsi skupina celé zemé sestdva z pouhych 20%. KdyZ lidé ztrati praci,
protoze jsou nemocni anebo nakazeni virem HIV, a nedokiaZou se postarat o svou

rodinu, stava se socialni problém problémem ekonomickym.

Typickym piikladem je jiz zmitiovana problematika zen. Zeny jsou v diisledku podtadného
postaveni ve spole¢nosti mnohem zranitelnéjsi. Pokud nenachazeji finance na jidlo, Castéji
se za Uplatu davaji na prostituci, ¢imz se vystavuji riziku infekce v mnohem véts$i mife.
Navic jsou nepiimo postizeny disledkem této choroby v pfipadé€, Ze ji onemocni jejich
manzelé a otcové, protoze ti pak nejsou schopni zajistit rodinu. Spoleenské normy brani
témto zenam ziskat zaméstnanecky pomér, uvér anebo jim neumoziuji obdélavat rodinnou

pudu.

AIDS ma ptimy vliv na hladomor a chudobu v rozvojovych zemich, v podstaté¢ se tyto

faktory vzajemné ovliviluji a prohlubuji. V diivéjsi dobé se farmari v obdobi sucha nebo

jinych obtiZznych klimatickych obdobich mohli spolehnout na pomocné mechanismy.
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Dnes vsak jiz takovato feSeni ve vymirajicich statech nepfipadaji v ivahu. Se stéle
ptibyvajicimi pfipady ndkazy se zemédé€lska produkce vyrazné snizuje, ¢asto az o 60%.
Letosni studie z Malawi naptiklad ukézala, Ze téméf 70 % zkoumanych farmaiskych
domaécnosti utrpélo v dasledku choroby ztraty na pfijmech 1 pracovnich silach. (UNAIDS,
2005)

»Podle spole¢né zpravy United Nation’s AIDS (UNAIDS) a World Health Organisation
(WHO) zemfrelo na AIDS od roku 1985 uz sedm milionii zemédélskych pracovnikii
v dvaceti péti africkych statech.* (Takacova, 2004) Jen za minuly rok na tuto nemoc
zemfielo pfiblizné pll milionu lidi v produktivnim véku v Sesti pfevazné zeméde€lskych
statech suzovanych hladomorem. Vykonny feditel UNAIDS Peter Piot v této souvislosti

poznamenal:

,»Hlad je tragickym piikladem toho, jak epidemie AIDS souvisi sjinymi krizemi a

vyvolava jesté veétsi katastrofy.* (Takacova, 2004)

VOV v

V disledku HIV/AIDS je stale t¢zs8i nahradit kvalifikované i nekvalifikované pracovniky
ve vSech zaméstnaneckych pomérech. Tento problém postihuje zaméstnance jak vetejného,
tak soukromého sektoru a mnohé stity jiz nedokaZzou najit zdroje na udrZeni i jen
stavajiciho hospodaiského rozvoje. Ekonomicky pokles v disledku HIV/AIDS postihuje
kromé délnickych profesi i dalsi socidlni skupiny, naptiklad ucitele, 1ékate, inteligenci
a studenty stiednich a vysokych skol. Smrti kvalifikovanych odborniku jsou desetileti

Skolstvi, vzdélavani a specializace navzdy ztraceny.

» VETit, Ze tyto ztraty se daji doplnit z obrovské skupiny nezaméstnanych anebo kratkodobé

zaméstnanych, je omyl,* poznamenal Peter Piot. (Takacova, 2004)

Sifeni viru HIV by mohla navzdy zastavit jeding u¢inna o¢kovaci latka. Pokrok v jejim
vyvoji vSak pokracuje jen velmi pomalu, coz je dano dvéma faktory; védeckym a

ekonomickym. Pfi vyvoji ockovaci latky je tfeba zvolit nékolik testovacich postupti, ale
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vysledky nemusi splnit o¢ekdvani. To zvySuje riziko pro potencialni investory, ktefi by
byli ochotni do vyvoje nové vakciny vlozit penize. Druhy problém je jiz CdCisté
ekonomického razu — investofi by byli ochotni do vyzkumu investovat, kdyby existoval
dostate¢ny odbyt. Uz dnes je vSak jasné, ze vétSina chudych zemi si ndkup potiebné
vakciny nebude moci dovolit. NaprFiklad africky kontinent dnes vykazuje pouze jedno

jediné procento z celosvétového prodeje 1éki. (UNAIDS, 2005)

K tomu, aby bylo mozné realizovat opatfeni tykajici se prevence a péce o nemocné AIDS,
jsou tieba velké financni zdroje. Africky kontinent, ktery je domovem pro 10 %

obyvatelstva nasi planety, Zije z pouhého 1 % celosvétové ekonomiky. (Volfova, 2005)

Andrea Volfova z OSN uvadi: ,,Objem financ¢nich prostfedkd vynalozenych na boj proti
AIDS vzrostl z 300 miliond dolarti v roce 1996 na 5 miliard dolard v roce 2003. V roce
2005 bylo tfeba zhruba 12 miliard dolarG a na rok 2007 je napldnovano vynalozeni 20
miliard dolarii na prevenci a péci v chudych a stfedné bohatych zemich. Téchto 20 miliard
by zajistilo antiretrovirovou terapii vice nez 6 miliontim lidi, podporu 22 miliond sirotkd,
poradenstvi a testovani na pfitomnost viru HIV v organismu pro 100 miliont lidi, osvétu
o AIDS ve skole pro 900 milionti studenti a poradenské a dalsi sluzby pro 60 miliont

mladych lidi mimo Skolu.“ (Volfova, 2005)

*
Terapie, kterd dokaZe o fadu let oddalit propuknuti choroby AIDS a prodlouzit tak aktivni Zivot

nakazeného.
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5 STRUKTURA AIDS VE SVETE

Na konci roku 2005 Zzilo na svété priblizné 40,3 miliony HIV pozitivnich lidi. Ve

stejném roce se nové infikovalo 4,9 milionti a zemvelo 3,1 milion lidi.

Kazdym dnem se virem HIV nové nakazi 14 000 osob. Vice nez 95% téchto lidi
pochazi z chudych nebo rozvojovych zemi. Kazdy den se nakazi 2000 déti mladSich
nez 15 let, z celkovych 14 000 se 12 000 nachazi v produktivhim véku 15 — 49 let,
z toho 50% tvori Zeny. 50% vSech infikovanych Zen je ve véku 15 - 24 let. (Global
Summary of the AIDS Epidemic, 2005)

Vyskyt viru HIV a epidemie AIDS ve svéteé v prosinci 2005 predstavuje obrazek ¢.1.

Global summary of the HIV and AIDS epidemic,
December 2005

Number of people living with HIV in 2005 Total 40.3 million (36.7 — 45.3 million)
Adulls
Women 5 millic 9.3 million)

Children under 15 years 2.3 million (2.1 = 2.8 million)

People newly infected with HIV in 2005 Total 4.9 million (4.3 - 6.6 million)
Adulls 4.2 million (3.6 = 5.8 million)
Children under 15 years Tl 000 - 820 000)

AIDS deaths in 2005 Total 3.1 million (2.8 - 3.6 million)
Adulls 2.6 million (2.3 — 2.9 million)
Children under 15 years 570 000 (510 000 - 670 000)

{.&} The ranges ansund dhe eslimades iy this table delioe the hoonclanes withis which the aciusl rembars b, based on e best svalable infrration .;.' :}
UNAIDS oo oemimrins World Health
Eermmes Organization

Obr.¢.1: Souhrn svétovych dat o HIV/AIDS, prosinec 2005 (Udaje ve svété, 2005)
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5.1 Severni Amerika

,»Ve Spojenych statech americkych dochazi v pribéhu epidemie HIV/AIDS k vyraznym
zménam. V roce 2004 zilo v USA podle odhadit UNAIDS 1 milion HIV infikovanych lidi,
z toho se v tomto roce nové nakazilo 40 000 osob. Podil HIV infekce v populaci se za
poslednich nekolik let vyrazné zvysil, kdy z vice nez 50 % novych ptipadu jde o africké
Americany, tedy ¢ernochy a zdaleka nejvice jsou postizeny Zeny. Cernoiské Zeny tvofi
celych 72% vsSech nakazenych Americanek.“ (North America, Western and Central

Europe, 2004)

U muza je stejné jako ve sveté nejcastéjSim zpilisobem pienosu viru HIV vysoce rizikové
chovéni jako je nechranény sexudlni styk muze s muZzem a injekéni uzivani drog. V USA

jsou nejsilngji zasazeny skupiny homosexualnich nebo bisexuélnich cernosskych muzi.

Diky zavedeni antiretrovirové terapii v pribéhu let 1995 a 1996 dochazelo k prudkému
poklesu umrti na AIDS az do konce devadesatych let a i dnes tento pokles stale pokracuje.
»Z hlasenych 19 005 umrti v roce 1998 doslo ke sniZzeni na 16 371 umrti v roce 2002. U
Africkych Ameri¢ani jsou vSak statistiky na preziti ze vSech lidi trpicich
onemocnénim AIDS nejnizsi, coz je nasledkem statniho socidlniho a zdravotnického

systému, kdy Iékatské péce je hrazena pacientem.*

,»V Kanad¢ bylo na konci roku 2004 hlaseno 58 000 infikovanych osob, z toho 13 000 Zen
ve véku 15 az 19 let.” (North America, Western and Central Europe, 2004)

5.2 Jizni Amerika

Pocet lidi zijicich s virem HIV v zemich Jizni Ameriky se zvysil na 1,8 miliont. V roce

2005 zemielo ptiblizn¢ 66 000 lidi na AIDS a asi 200 000 bylo nové infikovano. Mezi
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mladymi lidmi ve véku od 15 do 24 let Zilo s virem HIV v roce 2005 v celkové populaci

zavratnych 0,4 % divek a 0,6 procent chlapct. (Latin America, 2005)

PiedevSim v dusledku velké hustoty obyvatelstva v zemich jako je Argentina,
Kolumbie nebo Brazilie jsou tyto staty domovem obrovskych epidemickych ohnisek
1,8 milionti vSech lidi zijicich s HIV na tomto kontinenté. Nejvétsi vyskyt HIV je vSak
v mensich statech, predevsim v Belize, Guatemale a Hondurasu, kde bylo v roce 2003 pies

1% dospélych infikovano virem HIV.

Hlavnim divodem pifenosu AIDS je nechranény sexualni styk muZze s muzem nebo muze
s zenou a konzumace drog injekéni cestou, i kdyz pravé homosexualni styk je uvadén jako
hlavni zpasob S$ifeni epidemie v Latinské Americe. U homosexudlni ¢asti obyvatelstva je
zaznamenan nejveétsi podil infikovanych osob. Druhy nejcastéjsi vyskyt viru HIV je
uvadén u prostitutek. ,,Procento HIV infikovanych muzi majicich sex s muzi se v riznych
oblastech lisi a pohybuje se mezi 2 — 28%, zatimco procento nakazenych zen se pohybuje
mezi 0% az 6,3 %. V zemich jako je Argentina, Bolivie, Brazilie, Guatemala a Peru

ptipadé 25 — 35% diagnéz AIDS na homosexualy.* (Latin America, 2005)

Ptistup k antiretrovirové terapii je v n¢kterych statech Latinské Ameriky pomérné dobry.
Tak naptiklad v Brazilii se pocet pifezivajicich pacientd stile zveda, v zafi 2005 doséhl
poctu 170 000. Poskytovani antiretrovirovych medikamentid dosahuje v Brazilii az 75 %
a 1 ve statech jako je Argentina, Chile, Kuba, Mexiko, Uruguai a Venezuela je pokryti
touto terapii pomérn¢ velké, 1 kdyz ne az v takové mife jako v Brazilii. Na Kostarice i
v Panamé, kde byla v posledni dobé zavedena antiretrovirova terapie se pocty Umrti na
AIDS také vyrazn¢ snizily. AvSak v chudych castech jako v zemich stiedni Ameriky a
v horskych oblastech And dochazi ke zlepSeni jen pomalu. ,,V roce 2004 podstoupilo méné
nez 1000 obyvatel Ekvadoru antiretrovirové terapii a také v zemich El Salvador,
Guatemala, Honduras, Nikaragua a Paraguai bohuZel nedochazi k ocekdavanému

vysledku.“ (Latin America, 2005)



UTB ve Zliné, Fakulta multimedialnich komunikaci 29

5.3 Oceanie a Australie

V oblasti Oceanie zije 74 000 lidi s virem HIV. I kdyZ v roce 2005 zemielo na AIDS
méné nez 4000 osob, dalSich 8 200 jich bylo nové infikovano. Mezi mladymi lidmi
ve véku 15 — 24 let se pro rok 2005 odhadovalo 1,2 % infikovanych zen a 0,4%
dospivajicich, muzl. Infekce HIV nyni byla zaznamenana ve vSech oblastech Oceanie
s vyjimkou ostrovi Niue a Tokelau. I kdyZ je epidemie HIV/AIDS v Oceanii teprve
v rannych stadiich, je zde nezbytny nastup preventivnich opatieni a programu. Na konci
roku 2004 byla infekce HIV zaznamenéana u 11 200 osob na 21 tzemich a teritoriich. 90%
z téchto 11 200 piipadi pochazi z Papui Nové Guinei, kde je epidemie nyni v plném

rozpuku.

Naproti tomu Australie zaziva nejdelsi zkuSenost s HIV/AIDS z celé oblasti. ,,Od roku
1995 do roku 2000 doslo v Australii k 25% poklesu HIV, avSak v roce 2004 epidemie
zaznamenala opétovny narlst a dosahla tidaje 820 novych ptipadi infekce HIV. Celkovy

pocet HIV infikovanych osob v Australii tak v roce 2004 Cinil 14 800.“ (Oceania, 2005)

Na Novém Z¢land¢ je rozsiteni HIV/AIDS nizké, piesto se ptipady nové registrovanych
onemocnéni v poslednich letech zdvojnésobily. ,,V roce 1999 Novy Zéland zaznamenéval
pouhych 80 piipadi, v roce 2004 to jiz bylo 157 novych obéti HIV. Nechranény sex muzi
s muZi je ptic¢inou ptiblizné jedné poloviny nové zjisténych diagndéz. V roce 2004 se stejné
jako v Australii 90% HIV pozitivnich osob Zijicich na Novém Zélandé infikovalo pri

heterosexualnim styku mimo domovskou zem, tedy v zahranici.

Ve zbytku Oceénie vykazuji hodnoty HIV infekce nizkou troven. V Nové Kaledonii bylo
zjiSténo 246 piipadd HIV, na ostrov€ Guam 173 piipadii, ve Francouzské Polynésii 220

a na ostrové Fidzi 171 HIV pozitivnich osob.* (Oceania, 2005)

Tyto udaje jsou zaloZzeny pouze na omezenych vyzkumech HIV/AIDS. Vzhledem

k vysokym vyskytim jinych sexudlné pienosnych pohlavnich chorob na nékterych
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pacifickych ostrovech, nemtze byt zadna ze zemi a teritorii Oceanie se soucasnou situaci

spokojena.

5.4 Karibska oblast

»Epidemie AIDS méla v roce 2005 v Karibské oblasti na svédomi ptiblizné 24 000 zivoti,

¢imz se stavi na prvni misto pri¢in imrti mezi dospélymi ve véku 15 — 44 let. Celkovych

300 000 lidi zije s virem HIV, z toho se v roce 2005 dalsich 30 000 osob nové€ nakazilo.

V Asociaci karibskych stati (CARICOM)’ Zije nyni pfiblizné 240 000 nositeld viru HIV,
z toho se v roce 2005 novée infikovalo 25 000. V témze roce zemielo na AIDS v této oblasti
vice neZ 20 000 osob. CARICOM zahrnuje staty Antigua a Barbuda, Bahamy, Barbados,
Belize, Dominikanskd republika, Grenada, Guyana, Haiti, Jamajka, Montserrat, Svata

Lucie, Svaty Kitts a Nevis, Svaty Vincent a Grenadiny, Surinam, Trinidad a Tobago.

Status Karibské oblasti jako druhé nejvice AIDS/HIV postiZzené oblasti svéta ,,maskuji*
rozdily v rozsifeni a intenzité epidemie. Odhadované rozsifeni viru HIV mezi dospélymi
¢ini 1% v Dominikanské republice, Barbados, Jamajce a na Surinami. 2% jsou to na
Bahamach, Guaiané, Trinidadu a Tobagu a celd 3% HIV pozitivnich osob v populaci
pfipadaji na ostrovy Haiti. Na druhé stran¢ na Kub¢ tyto hodnoty dosahuji pouhych 0,2 %.

,» (Carribian, 2005)
Zatimco nékolik zemi Karibiku v monitorovani a zvladani epidemie pokrocilo doptedu,
v jinych statech zabranuji neodpovidajici ptehledy o HIV piresnéjSimu zmapovani

epidemiologickych trendl v téchto zemich. Bohuzel toto plati obzvlaste pro zemé jako jsou

"CARICOM (Caribbean Community and Common market) Karibské spolecenstvi a spolecny trh je asociace
stati v Karibské oblasti, kterd byla zalozena v roce 1973. Jejim cilem je ekonomickd spoluprace v ramci
spole¢ného trhu, koordinace zahrani¢ni politiky clenskych stati a poskytovani spoleénych sluzeb v oblastech

zdravotnictvi, vzdélavani, kultury, komunikace a primyslovych vztahi. Zije nyni.
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Bahamy a Francouzska Guaiana, kde v minulosti byly zjiStény rekordni pocty infekce
HIV mezi téhotnymi Zenami. Divodem je jak kraceni rozpoCtli na monitorovani, tak
pravdépodobné i neochota vetfejnych Ciniteld zvefejiiovat tdaje o epidemii AIDS v plné

mire.

Oblastni epidemie jsou ziveny piedevSim nechranénym heterosexudlnim stykem, pfi
kterém se nakazily vice nez tii ¢tvrtiny vSech HIV pozitivnich osob. K pienosu viru HIV
dochazi pii komer¢nim sexu, kdy promiskuita je disledkem chudoby, nezaméstnanosti a

gendrové nerovnosti.

V mnoha karibskych statech hraje stale vétsi roli v pfenosu HIV sexudlni styk mezi muzi.
Celkovy podil HIV infekci piipadajicich na homosexualni muze je odhadovana ptiblizné
na 12%, avSak homosexualita a velkd sociokulturni tabu v karibské oblasti vytvari
spoleCenské stigma, které do znacné miry zkresluje skutecny obraz epidemie. Injekéni
aplikace drog je v karibské oblasti uvadéna jako méné vyznamny zptsob pienosu, to vSak

neplati na Bermudach a v Portoriku, kde se narkomanie na Siteni HIV vyznamné podili.

Ptipady nové infikovanych Zen néckolikandsobné pievySuji muze a mladé Zeny Cceli
mnohem vyS$§imu riziku ndkazy nez mladi muzi. ,,V Trinidadu a Tobagu jsou pocty nové
infikovanych Zen ve véku mezi 15 a 19 lety Sestkrat vyssi nez mezi chlapci ve stejném
veku. Diiveéjsi studie z roku 2003 ukazuji, Ze Zzeny mladsi 24 let zijici v Dominikdnské
republice byly dvakrat a dospivajici divky na Jamajce dokonce dva a pulkrat ohrozené;si
nez chlapci.” (Carribian, 2005) PfedCasny sexualni zivot hraje v pfenosu AIDS vyznamnou
roli. Zeny zBarbadosu ve véku 15-29 let uvadgji, ze byly sexualné aktivni uz pied
patnactym rokem Zzivota. Skoro jedna tfetina muza ve stejném vékovém rozmezi ptiznava

nékolik sexudlnich partneri béhem jednoho roku. Takovéto rizikové chovani vyznamné

ovlivituje vyvoj epidemie negativnim smérem.

5.5 Asie
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Rozsiteni viru HIV v Asii je ve srovnani napi. s africkym kontinentem na nizké urovni.
Avsak pocet obyvatelstva mnohych asijskych ndrodi je tak obrovsky, Zze 1 malé procento

vyskytu AIDS v daném staté¢ mize predstavovat obrovské pocty infikovanych lidi.

»Posledni odhady zroku 2005 udavaji 8,3 milioni HIV infikovanych osob zahrnujice
jeden milion nové zjisténych ptipadid v poslednich n¢kolika letech. V roce 2005 v Asii

zemfielo na AIDS pftiblizné 520 000 lidi.*“ (Asia, 2005)

Rizikové chovani jako je nitrozilni aplikace drog nebo nechranény sexudlni vztah, casto
spojeny s prostituci jsou hlavnimi pfi¢inami pfenosu viru HIV. Preventivni strategie
a programy i nadale pouze zfidka odpovidaji skute¢né situaci. V zemich, které jsou jiz
del§i dobu zachvéceny epidemii je nutno poskytovat pomoc a medikamenty tisicim
nakazenych osob. ,,V roce 2005 byla poskytnuta antiretrovirova terapie 1,1 milionu

lidi, coZ iadi Asii na druhé misto na svété.

Poskytovani zdravotni péce a s tim souvisejici zajiSténi antiretrovirovych 1éka se od roku
2004 ztrojnasobilo a stale se zvysuje. V roce 2004 mohlo terapii vyuzit 55 000 obyvatel,
v poloviné roku 2005 to bylo jiz 155 000. Nejvétsi podil pfipadd na Thajsko, kde vice nez
polovina HIV pozitivnich lidi byla 1éena, druhou nejlépe zasobenou zemi je Cina. Pfesto
vSak v Asii jest€¢ v poloviné roku 2005 piezivalo 85% HIV pozitivnich lidi bez

antiretroviralni terapie.“ (Asia, 2005)

5.6 Stredni vychod a Severni Afrika
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Postup epidemie AIDS na Stfednim vychodé¢ a v Severni Africe se nezastavil, v roce 2005
bylo infikovdno 67 000 lidi a v této oblasti Zije piiblizné¢ 510 000 HIV pozitivnich osob.
V roce 2005 se stalo obéti AIDS 58 000 dospélych a déti. (Middle East and North Africa,
2005)

I kdyZ mapovani vyskytu HIV viru zlstava v této oblasti na nizké Grovni, v nékterych
zemich, jako je Alzirsko, Libie, Maroko, Somalsko a Sudan se jiz objevuji kompletnéjsi
zaznamy. Podle nich se pravé ve zmifovanych zemich epidemie HIV zacind rozpinat,

a to obzvlasté mezi skupinami mladych lidi. Vyjimku tvoii Sudan.

Hlavnim zpiisobem pienosu v téchto oblastech zlistava nechranény pohlavni styk, i kdyz
infekce pfi nitrozilni aplikaci drogy je na vzestupu. Tento zplsob pienosu je nejvice

roz$ifen v Iranu a Libii.

Infekce jako vysledek Spatné dezinfikovanych 1ékatskych nastroji, infikovanych krevnich
derivatli a transfiizi je spiSe na ustup, ale v nékterych zemich stile zlstava vaznym
problémem. ,,Procento osob infikovanych virem HIV po podani krevni transfuze kleslo

7 12% v roce 1993 na 0,4% v roce 2003.“ (Middle East and North Africa, 2005)

Kromé Sudanu je rozsifeni AIDS ve vSech zemich této oblasti na nizké urovni. Virus
HIV je v téchto zemich koncentrovan podle geografické polohy a vyskytuje se hlavné
u rizikovych skupin obyvatelstva, jako jsou prostitutky a jejich klienti, narkomani a muzi
majici sex s muzi. Pravé homosexualita je v mnoha zemich Stfedniho vychodu a Severni
Afriky silné spolecensko-kulturni tabu, které v kombinaci s neodpovidajicimi
epidemickymi tidaji o HIV/AIDS miize ptsobit destruktivné. Tyto spolecenské predsudky
zpusobuji, Zze do spolecnosti se nedostavd informace, Ze nechranény sex muze s muzem

je vysoce rizikové chovani pti kterém mtize dojit k prenosu HIV.

Velice malo informaci existuje o vyskytu AIDS ve véznicich, i kdyz dostupna data

hovofti o zvysujici se tendenci.“V roce 2002 dosahoval vyskyt HIV ve véznicich v Tripoli
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a Libii 12%, v Sudanu 2%. V marockych véznicich to bylo v roce 2003 témé&f 1%.*

(Middle East and North Africa, 2005)

Prevence HIV v té€chto oblastech je na nizké Grovni a obecné povédomi o onemocnéni
AIDS je nizké. Situaci sté¢zuje nedostatecny sbér dat. Preventivni programy jsou vzacné

a to 1 mezi rizikovymi skupinami obyvatel.

5.7 Subsaharska Afrika

»V oblastech Subsaharské Afriky Zije vice nez 10% celkové svétové populace
a zaroven jsou tyto zemé domovem pro 60% vSech lidi Zijicich s virem HIV. Téchto
60% ptedstavuje 28,5 miliont lidi. V roce 2005 se v této oblasti nové nakazilo pfiblizné
3,2 miliony osob, zatimco 2,4 miliony dospé€lych a déti zemiely na AIDS. Mezi mladymi
lidmi ve véku od 15 do 24 let bylo vroce 2005 odhadovano 4,2% Zen a 1,7% muzii
infikovanych virem HIV.*“ (Middle East and North Africa, 2005)

Ve trech subsaharskych statech se objevuje pozvolné snizovani poctu nakaZenych
dospélych osob: v Keni, Ugandé a Zimbabwe. S vyjimkou Zimbabwe je ve statech Jizni
Afriky jen nizké snizeni epidemickych udaja. V nékterych zemich zlstdvaji tato Cisla
extrémné vysokd, v zemich jako Swazilska republika nebo Mozambik jesté epidemie

HIV/AIDS nedosahla svého vrcholu.

Sifeni epidemie je vSak v téchto oblastech nestejnomérné a postihuje staty Subsaharské

Afriky s riiznou intenzitou. Zapadni a Stiedni Afrika’ nevykazuje zmény v poétu HIV

"y oblastech Zapadni a Stfedni Afriky jsou poéty HIV piipadii na mnohem niZ§i trovni nez v jiznich a

vychodnich ¢astech kontinentu
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nakazenych lidi. Vyjimku tvofi méstské ¢asti Burkina Faso, kde podle vSeho dochazi

k epidemickému utlumu. Deborah Landey, zastupkyné feditele UNAIDS, uvadi:

»dtejné jako je nepiesné mluvit o jediné velké africké epidemii AIDS, mohou narodni data
nckterych stath rozbit celkovy obraz o soucasném stavu HIV epidemie na tomto

kontinenté.*“(Landey, 2006)

Jizni Afrika zGstava svétovym epicentrem globalni epidemie AIDS, piesto se zde poprvé
ukazuji naznaky, ze rlst epidemie by se zde mohl zastavit. V Zimbabwe naznacuji nové
udaje klesajici trend, bohuzel vSak k tomu stidle nedochdzi v ostatnich zemich v jiznich

oblastech.

Také ve Vychodni Africe se objevuji nadéjné ukazatele, Ze 1 tak zdvazné epidemie, jako
je Sifeni HIV mohou byt zastaveny. V Ugand¢ naptiklad dochézi od poloviny
devadesatych let k vyraznému sniZeni vyskytu HIV u téhotnych Zen a tento trend se nyni
odrazi i v méstskych ¢astech Keni, kde na né¢kterych mistech dochazi
dokonce k prudkému poklesu infekce. V obou téchto zemich doslo k poklesu diky zméndm
chovani, coz se odrazi i na celkové situaci ve vychodni Africe. Ve vSech
Castech této oblasti doslo bud ke sniZzeni vyskytu HIV nebo byla stavajici situace
stabilizovana. 1 kdyz Zapadni Afrika patfi mezi historicky méné postizenou Cast
subsaharské Afriky, vzrostl vyskyt HIV v Zapadni Africe o 10% ve vSech zemich a za

posledni roky se zde ani neobjevuje naznak ve snizeni vyskytu HIV u téhotnych Zen.

Pokrok v poskytovani 1€kt a zdravotni péce byl v subsaharské Africe nestejnomérny.
,»V roce 2005 se ve statech Botswana a Uganda nejméné jedna tfetina HIV infikovanych
lidi dockala antiretrovirdlni terapie, zatimco v Kamerunu, Pobiezi Slonoviny, Keni,
Malawi a Zimbabwe byla tato 1écba poskytnuta pouze 10% - 20% infikovanych lidi.
Téchto 1€kl se v§ak v naprosté vétSing statli zoufale nedostava. Nejméné 85%, coz je témét
90 000 lidi zijicich v Jizni Africe a celych 90% HIV pozitivniho obyvatelstva Etiopie,
Ghany, Lesota, Mozambiku, Nigerie, Tanzanie a Zimbabwe zistala vroce 2005 bez

antiretroviralni terapie. (Middle East and North Africa, 2005)



UTB ve Zliné, Fakulta multimedialnich komunikaci 36

V Jizni a Vychodni Africe, stejn¢ jako v oblastech Stiedni Afriky budou vazné epidemie
HIV/AIDS pravdépodobné postupovat v Siteni. Poklesy ve vyskytu zaznamenané
v Ugand¢ a nejnovéji v Keni a Zimbabwe potvrzuji, ze se tato epidemie da urcitymi

zékroky alespoil pozastavit.

Regional HIV and AIDS statistics and features, end of 2005

Adults & children ST ﬁ""“ S LIS
living with HIV newly infected prevalence child deaths
with HIV [%]* due to AIDS
o 25.8 million 3.2 million 2.4 million
Sub-Saharan Africa [23.8 - 2809 million] [2.8 - 18 milicn] 72 ms-si [3.1 - 27 milhes)
510 000 &7 000 58 000
North Africa & Middle East (2301600 — 14 milion] 35 500 250 805 LR 25 000 145005
: 7.4 million 930 000 B 450 000
South and South-East Asia HE-11 n.r.-l.;.q (480 030 - 1.4 milion) Lot [0 00 ~ T40 02)
- ET0 000 140 000 41000
East Asia [0 800 - 1.4 milion] [42 000 - 30008 L1 pa=-2 20 000 - 58 008]
1.8 million 200 000 66 000
Latin America A 1130 60 - 360,008 BN 152 008 - 46 008
- 300 000 30 000 ¥ 24 000
Caribbean [200 008 - 510 006] {17000 =71 008] oyt 116 0600 = 4D 003}
- 1.6 million 270 000 62 000
Eastern Europe & Central Asia {560 900 - 2.3 milion] 1180 600 - 610 008 LEH S ] 125 000 - 31 000
720000 22 000 12000
Western & Central Europe 5 00 — 880 084 15 009 - 38 4081 LER. st {18008
. 1.2 million 43 000 = 18 000
North America {65000 - 1.6 milion] [14 690 - 120008 LAt {5 008 - 30 00}
- T4 000 8200 o 600
Oceania 451008 - 120 000] 2404 - 25000] il o) [0 - 4200)
TOTAL 40.3 million 4.9 million 11% 3.1 million
[36.7 - 45.3 million] [4.3 - 6.6 million] [1.0-1.3%] [2.8 - 3.6 million]
* v The proportion of adults [15 10 49 years of ago] Bang with IV in 2008, wsing 2004 popolation numbars
i } The ranges arnund the esimates i this table defne the Boundaces within which the actusl rumbers o, based on fe best svadable infmation s i
UNMNAIDS omoez pecomber 2o0s Waorld Health
it Organization

Obr. ¢.2: Statistické udaje vyskytu HIV/AIDS podle svétovych oblasti (Narodni program
boje proti AIDS, 2005)
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6 STRUKTURA AIDS/HIV V EVROPE

6.1 Zapadni Evropa

Podle svétové organizace UNAIDS Zije v soucasnosti v zemich Zapadni Evropy vice nez
pil milionu osob s diagnézou HIV. Tento pocet stale roste, protoze v nékolika
evropskych statech dochazi k oziveni riskantniho sexualniho chovani spojeného s ¢astym
stitidanim partnert. V téchto statech se objevil novy trend, kdy nejcastéjsim zpisobem,
pfi kterém dojde k pfenosu viru HIV jiz nedochédzi pii homosexualnim, ale ptredevsim

pri heterosexualni styku.

Nejohrozengjsi  skupinou obyvatelstva tedy nejsou tradicné homosexudlové
a narkomani, ale heterosexualni osoby praktikujici nechranény sexudlni styk. Vyjimku
tvoii Francie, Itlie, Portugalsko a Spanélsko, kde primarnim faktorem pii pienosu HIV
zustava narkomanie. ,,Ve dvanacti stdtech Zapadni Evropy se pocet osob, které byly
infikovany pfi heterosexualnim pohlavnim styku v obdobi od roku 1997 do roku 2002
zvysil o 122 %.“ (North America, Western and Central Europe, 2005) Tento trend

miiZeme pozorovat ve vétSiné ekonomicky vyspélych zemich po celém svété.

Z 20 000 nov¢ diagnostikovanych ptipadit HIV za rok 2004 se vice nez z jedné tietiny
jednalo o Zeny. Do tohoto vyzkumu nebyly zahrnuty zemé& jako je Italie, Spanélsko
a Norsko, nebot’” zde nebyla k dispozici potfebnd data. Podstatny podil z poctu nové
diagnostikovanych pfipadii pfipadd na osoby pochazejici ze zemi siln¢ postizenych
epidemii AIDS, predev§im ze zemi subsaharské Afriky. Pro tyto osoby je také ptiznacny

promiskuitni zpiisob zivota.

Ve Velké Britanii Zije az jedna tfetina HIV pozitivnich, u kterych diagnéza HIV/AIDS
zUstava nerozpoznana. Ti se o své nemoci Casto dozvidaji teprve pii propuknuti prvnich
priznakii. V Zapadni Evropé existuje také zvétSujici se hrozba rezistence

na antiretrovirové léky mezi urcitymi HIV pozitivnimi jedinci.
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Naproti tomu diky ucinné antiretrovirdlni 1é¢bé pretrvava trend, kdy pocet umrti
zpusobenych onemocnénim AIDS prudce klesa. ,,V roce 2000 zemielo v Zapadni Evropé
3 905 osob, zatim co v roce 2004, pfestoze pocet nove infikovanych stile stoupd, to uz
bylo ,,pouze* 2 252 pacientl. To odpovida 42 % poklesu.” (North America, Western and
Central Europe, 2005) Srovnani téchto udaji se situaci ve vychodni Evropé, kde
antiretrovirdlni terapie neni bézné dostupnou zalezitosti nebo je omezena, ukazuje,

ze pocet umrti na AIDS se ztrojnasobil.

6.2  Vychodni Evropa

Podle studie zamétené na 15 statd byvalého Sovétského svazu (Azerbajdzan, Arménie,
Bélorusko, Estonsko, Gruzie, Kazachstan, Kyrgyzstan, LotySsko, Litva, Moldavsko, Ruska
federace, Tadzikistdn, Turkmenistan, Ukrajina a Uzbekistan) s celkovym poctem

obyvatelstva 229 mil, je vyvoj epidemie ve Vychodni Evropé odlisny.

V prubéhu poslednich sedmi let byla vétSina zemi byvalé Sovétské unie tragicky postizena
epidemii HIV, kterd pokracuje ve svém rozpinani diky masovému uZivani drog
aplikovanych nitrozilni cestou. Vzhledem k odhadovanému 1 milionu jiz infikovanych
jedinct — vétsinou injek¢nich uzivatelti drog — a vysokému poctu piipadl syfilis, bude tato
oblast brzy celit obrovské epidemii viru HIV, srovnatelné s velikosti problémut
postihujicich africky kontinent. Neexistence eviden¢nich systémi poukazuje spiSe
na diskriminaci a spolecenskou zranitelnost homosexudalnich a bisexualnich osob nez na

skutecny obraz HIV epidemie.

I kdyz byvalé zemé Sovétského svazu byly po celd desetileti v podstaté izolovany od svéta
, kdy jak turisticky ruch, tak 1 styky s cizinci byli téméf nerealné, zaznamenava epidemie
HIV od poloviny devadesatych let ostry vzestup. Prvni ptipady HIV pozitivity byly
zaznamenany v roce 1995 v Odése a Nikolajovu na jizni Ukrajiné. Tyto osoby byly

injekéni uzivatelé drog a brzy byly nésledovany dal§imi piipady, tentokrat z oblasti
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Kaliningradu vroce 1996 a o nékolik meésicii pozdéji v oblastech Ruské federace,

Béloruska a Moldavské republiky.

Prilom nastal v roce 1999 v Moskvé a Irkutsku. Od té doby se situace neustale zhorSuje a
zamoruje stale vice oblasti a zemi. UNAIDS a WHO nedéavno oznamili Sokujici statistiky.
,»Vychodni Evropa a Centralni Asie odhaduje pro rok 2005 1, 6 milionu HIV pozitivnich
osob, na zacatku epidemie v roce 1995 to bylo 30 000 infikovanymi osobami. To znamena,
ze pocet osob infikovanych HIV se béhem deseti let zdvacetinasobil. (Eastern Europe
and Central Asia, 2005) Tento udaj zafazuje Vychod do oblasti s nejrychlejSim ristem

epidemie HIV na svéte.

Pro srovnani. Ve stfedni Evropé, kde prvni ptipady byly diagnostikovany na zacatku
osmdesatych let a kromé specifickych propuknuti choroby v Rumunsku a Polsku, zlstavaji
udaje HIV pozitivnich diagnéz na relativné stabilni a nizké urovni a nemaji zvlastni

tendenci rust.

6.2.1 Zpisoby pienosu HIV

6.2.1.1 Narkomani

Siteni HIV/AIDS ve vychodnich statech Evropy je tzce spojeno s rostouci konzumaci
nitroziln¢ aplikovanych drog, kterd zachvatila byvaly Sovétsky svaz po jeho padu v roce
1991. Na pozadi socioekonomickych a politickych zmén devadesatych let se Afganistan

stal nejvét§im producentem opia na svéte.

To vedlo k vytvofeni drogovych cest z centralni Asie pfes vychodni Evropu, které pak
zasobovaly tyto nestabilni a vnitiné rozbité oblasti heroinem. DoSlo k rapidnimu nartstu
drogove zavislych a tim i HIV ohrozenych skupin obyvatel. I pfes nedostacujici nebo

zkreslené udaje je zfejmé, Ze skuteCnost je vice nez vazna. Sdileni injek¢nich stiikacek
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nebo promiskuitni zplisob Zivota je u této skupiny obvykla zélezitost. Velkym problémem
je fakt, ze uzivatelé drog vytvari jakysi most k ostatnimu obyvatelstvu a zprostfedkovavaji

tak virus HIV hloubé;ji do populace.

6.2.1.2 Homosexualni populace

Homosexualita byla v byvalém Sovétském svazu posuzovana jako trestny Cin a stale
s sebou nese spoleCenské stigma, které znemoznuje homosexudlné zaméifenym osobam
prozivat plnohodnotny zivot. Tito lidé jsou nuceni drzet svou sexudlni orientaci v tajnosti
a ptistup k informacim nebo vyhledani pomoci je pro n¢ téméf nemozné, coz u nich jesté
vice zvySuje riziko nakazeni. Vysledky poslednich studii mezi homosexualnimi osobami
ukazuji, ze tito lidé velice Casto praktikuji rizikovy sex a je pro né typicka 1 vysoka
frekvence bisexudlnich styki. Timto zplGsobem pak dochdzi k dalsi difizi HIV viru

do heterosexualni populace.

6.2.1.3 Prostituce

Ve vychodni a stifedni Evropé je zaznamendvan vzestupny trend prostituce spojené
s migraci obyvatel od Vychodu smérem na Zapad. ,Prostituujici osoby v Estonsku
puvodné pochdzeji z Petrohradu, zatimco v bulharském Plovdivu je z 200 prostitutek 13 %
ruského obcanstvi a dalsi tietina je na cesté do Turecka nebo Zapadni Evropy.* (Eastern

Europe and Central Asia, 2005)

Rozkvét sexudlniho primyslu kombinovany s vysokou frekvenci pienosu pohlavnich
chorob a konzumaci drog mezi prostitutkami predesild, ze praveé prostituce ve Vychodni

Evrop¢ bude v §ifeni HIV hrat vyznamnou roli.

6.2.1.4 Transfuze
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V roce 2001 byly v Gruzii zvefejnény zpravy o zkracovani rozpoctu na nadhradni lékaiské
nastroje, diagnostické testovaci systémy nebo materidl na dezinfekci. Tim doslo

1 k oslabeni vyznamu sterilizace 1¢katského vybaveni.

Bezpecnost darované krve je velkym problémem ve vychodnich oblastech Evropy.
V nékterych kavkazskych zemich vedla zkracovani rozpoCti na testovaci prostredky

k pteruSeni testovani darované krve. Situace se vSak od roku 2000 méla vyrazné zlepsit.

Avsak 1 kdyby byla vSechna krev testovana, je velice obtizné vyloucit jedince, ktefi nalezi
k rizikovym skupinam, protoze napiiklad v Ruské federaci nebo na Ukrajin€ je darovani
krve placeno, coz pravé pro tyto skupiny piedstavuje atraktivni zplsob vydélku. Tak

cey

naptiklad mnoho dérct krve Zijicich v Ruské federaci jsou i injekénimi uzivateli drog...

,»Pro srovnani, v zemich stfedni Evropy je pocitano s 5 darci krve na 100 000 obyvatel,
coz piiblizné odpovida udajim v Zapadni Evrope. Naproti tomu nékteré staty byvalého
vychodniho bloku vykazuji az 25 darct na 100 000 obyvatel, pfedev§im na Ukrajing,
v Azerbajdzanu, Moldavii, Estonsku, Ruské federaci a v Gruzii.*“ (Eastern Europe and

Central Asia, 2005).

6.2.1.5 Z matky na dité

Vzhledem k soucasnym udajiim v Ruské federaci, je 1 poc¢et HIV infikovanych, téhotnych
zen na prudkém vzestupu. U te¢hotnych Zen jsou zde testovany na pfitomnost viru a pokud
jsou zjistény jako HIV pozitivni, musi se rozhodnout mezi potratem nebo profylaktickou
terapii i kdyZ ve skute¢nosti je tento zpisob 1é&by nabizen jen ve vyjime&nych piipadech

zenam, kter¢ jsou injek¢nimi uzivatelkami drog.

* . , . . r s~ 7 ~ 1 v r
profylakticka terapie - preventivni - snaha o zabranéni moznému postizeni CNS
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6.3 Stiedni Evropa

»Podle studie zaméfené na 12 stati (Albanie, Bosna a Hercegovina, Bulharsko, Ceska
republika, Chorvatsko, Mad’arsko, Makedonie, Jugoslavie, Polsko, Rumunsko, Slovensko,
Slovinsko) s celkovym poctem obyvatelstva 121 mil, cinil celkovy pocet HIV
infikovanych ptipadi 16 508 na konci roku 2001. Ztoho bylo 5129 (33%) ptipadil
z Rumunska a 7 307 (43%) z Polska.

Na konci osmdesatych a zacatkem devadesatych let byly tisice rumunskych déti nakazeny
virem HIV pii transfazi infikované krve a vicenasobnym pouzitim injek¢nich jehel, které
nebyly fadné sterilizovany. Doslo tak k nakazeni 5 129 déti. Timto zpisobem doslo také
k mnoha ptenosiim hepatitidy typu B” “(North America, Western and Central Europe,
2004)

V zemich stfedni Evropy zlstaly pocty nové infikovanych osob virem HIV od konce
devadesatych let na relativné stabilni trovni. Nejvice novych ptipadu infekce bylo
zaznamenano v Polsku. V Ceské republice, Mad’arsku, Slovensku a Slovinsku ziistivé sex

mezi muzi hlavnim divodem pienosu HIV.

“diive sérova hepatitida nebo sérova Zloutenka - infekéni zanét jater paisobeny virem typu B, ktery nebyl
doposud klasifikacné zafazen. Zanét je charakterizovany chronickym pribéhem, nechutenstvim az
zvracenim, ne¢kdy i zloutenkou. Zdrojem nakazy je cloveék, jehoz krev je infekéni od druhé poloving
inkubacni doby az do rekonvalescence. Pienos se déje krvi. Postizeni jsou vice dospéli. Preventivné je

dalezité vyfazovani pozitivnich osob z darcovstvi krve. Délka imunity neni jednoznacné prokazana
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7 STRUKTURA AIDS/HIV V CESKE REPUBLICE

Jak jiz vyplynulo z ptedchozich udajt, je nakaza AIDS/HIV stale vSude ve svéte velkym
zdravotnim, ekonomickym i socidlnim problémem. V Ceské republice byl prvng ziskany
syndrom selhani imunity laboratorn¢ diagnostikovan roku 1985. Na zéklad¢ vzristajiciho
poctu onemocnéni je dnes jiz ziejmé, ze onemocnéni neni vdzano jen na rizikové se
chovajici skupiny obyvatel a narkomany. BohuZel ani Ceské republice se tato smrtelna
choroba nevyhnula a kazdym rokem si vybird svou dail v podob€ nové infikovanych osob

a umrti.

V 1. 2005 bylo v CR provedeno celkem 855 010 vysetieni na piitomnost infekce HIV.
Zachyceno bylo 90 novych ptipadi HIV/AIDS, coz je o 18 ptipadl vice nez v r. 2004, kdy
bylo registrovano 72 nové onemocnénych pacientti. Tento tidaj vykazuje oproti minulému

roku narast o 25 % v roce 2005, viz graf ¢.2.

POCET VYSETRENI A POCET HIV+ V CESKE REPUBLICE
v jednotlivych letech
(7en obcane CR a cizinci s trvalym pobytem)
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Graf ¢.2: Pocet vySetieni a pocet HIV+ osob v Ceské republice ke dni 31.12.2005
(Narodni program boje proti AIDS, 2005)



UTB ve Zliné, Fakulta multimedialnich komunikaci 44

Celkovy pocet infikovanych osob v jednotlivych regionech Ceské republiky znazoriuje

mapa okresti (Obr.¢.3).

HIV INFEKCE V CESKE REPUBLICE
PODLE KRAJE BYDLISTE V DOBE PRVNI DIAGNOZY HIV
(en obéané CR a cizinci s brvalym pobytem)
Kumulativni idaje ke dni
31.12.2005
s$ZU Praha, NRL AIDS

Moravskosisz shy
B i)

Titomoravsky
61

HIV + CELKEM :82/7

Obr ¢ 3: HIV infekce v Ceské republice k 31.12.2005 (Néarodni program boje proti AIDS
CR, 2005)

Nejvyssi pocet HIV pozitivnich osob zije v hlavnim mésté Praha a ve StiedoCeském kraji,
nasleduje Jihomoravsky krajem (Brnénsko). V oblastech kolem hranic, kde je turisticky

ruch a velky pohyb obyvatelstva spojeny s prostituci a komerénim sexem, je taktéz vysoky

Cvwr

choroby byl zaznamenan pravé v Pardubickém kraji a na Vysoc€ing.
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V roce 2005 byla nové zjiSténa ptitomnost HIV viru u 10 lidi a v témze roce zemielo
9 osob na onemocnéni AIDS. Z celkového poctu 827 HIV infikovanych osob od roku 1985
az do roku 2005 propukla u 196 znich onemocnéni AIDS, 118 pacienti této chorob¢
podlehlo (graf ¢.3).

AIDS V CESKE REPUBLICE
Gen obdané CR a cizinci s trvalym pobytem)
Kumulativni adaje ke dni
31.12.2005
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Graf ¢. 3: Pocet pripadit propuknuti AIDS a pocet umrti (Narodni program boje proti
AIDS CR, 2005)
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cey

Strmé stoupajici pocet osob, zijicich s infekci HIV, ukazuje graf ¢.4. Tento graf v podstaté
dokumentuje UspéSnost antiretrovirové 1écby, kterd je dostupnou pro vSechny HIV
pozitivni pacienty ¢eské narodnosti nebo s trvalym pobytem v CR. Antiretrovirové terapie
vyznamné prodluzuje dobu od infekce HIV k rozvoji klinickych ptiznakli onemocnéni

AIDS.

OSOBY ZIJiCi S HIV/AIDS V CESKE REPUBLICE
(en obéané CR a cizingi s trvalym pobyiem}
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Graf ¢. 4 Osoby zijici s HIV a osoby trpici onemocnénim AIDS (Narodni program boje
proti AIDS CR, 2005)
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Nejéastéj$im zpasobem pienosu infekce HIV zistava v CR nadale pfenos sexualnim
stykem, ktery byl prokazan u 84,5% HIV infikovanych osob. Hlavni kategorie pienosu
HIV v roce 2005 ukazuje tabulka ¢.1.

ZPUSOB PRENOSU HIV

1.1.05-31.12.05

SZU — NRL AIDS
ZPUSOB PRENOSU MUZI ZENY CELKEM
HOMOSEXUALNI 50 (55,6 %) 50 (55,6 %)
HE TER OSEXUALNI 10 (11 1 %) 18 (20,0 %) 28 (31,1 %)
VD 3(33 %) 1(1,1 %) 4 (44 %)
NEURCENY 7 (7,8 %) 1(1,1 %) 8 (39 %)
CELKEM 70 (77,8 %) | 20 (22,2 %) | 90 (100,0 %)

Tabulka ¢.1: Zpusob prenosu HIV vroce 2005 Zdroj: http://www.aids-hiv.cz/tabl.htm
(Narodni program boje proti AIDS, 2005)

Nejvyssi pocet HIV pozitivnich ptipadii se nachazi mezi homosexudlnimi muzi, ktefi tvoti
nejohrozenéjsi skupinu. Vyzkumy ale také ukazaly, Ze tato skupina se nechava dobrovolné
testovat. Preventivni programy a jiné aktivity je tedy nutné smérovat predevSim
na pfisluSniky této skupiny. Nevladni organizace Sdruzeni AIDS pomoc (SAP) ma pravé

v oblasti prevence a testovani velké zéasluhy.

Rozdéleni novych piipadi infekce HIV podle pohlavi ukazalo, ze v r. 2005 se Zeny
podilely na nové€ zjisténych infekcich ve 22,2% a zlstavaji tak na stejné urovni jako v roce

2004. Zastoupeni Zen v celkovém poctu HIV pozitivnich za rok 2005 je 21,4%.
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V zemich stiedni Evropy zlstaly poCty nové infikovanych osob virem HIV od konce
devadesatych let na relativné stabilni rovni. Nejvice novych piipadu infekce bylo
zaznamenano v Polsku. V Ceské republice, Mad’arsku, Slovensku a Slovinsku zistava sex

mezi muzi hlavnim diivodem ptenosu HIV.

HIV+ PODLE POHLAVI
v €ESKE REPUBLICE
Gen obdané CR a cizingi s trvalym pobytem)
Kumulativni adaje ke dni
31.12.2005

téhotné Zeny
52
6,3%0

Zeny
125
15,19%%

Graf ¢.5: Rozdéleni HIV pozitivnich osob podle pohlavi v CR (Ndrodni program boje proti
AIDS, 2005)

Na rozdil od zbytku svéta, lidé Zijici v CR u kterych propukne onemocnéni AIDS maji ve
zajistén piistup k antiretrovirové terapii. Vysledkem je od druhé poloviny devadesatych let

znacné snizeni umrtnosti na AIDS.

Celkové pocty registrované k 1. 1. 2006
HIV pozitivni: 827, z toho AIDS: cca 191, umrti na AIDS: 155.

V CR 7ije 237 registrovanych cizincti s HIV+ (z toho 13 ma AIDS).
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8 MARKETINGOVE KOMUNIKACNI AKTIVITY VE SVETE

Marketingové komunikacni aktivity ve svété se zaméfenim na boj proti AIDS/HIV jsou
vétSinou zastitény jednou ze svétovych globélnich organizaci. Tyto organizace vyzyvaji
k ucasti na celosvétovych kampanich vlady statl, neziskové organizace i jednotlivé
dobrovolniky. Jde o kampan¢ s osvétovym, propagacnim nebo preventivnim charakterem
Casto spojenymi s beneficnimi akcemi. Vytézek je pouzit na dalsi boj proti HIV/AIDS.
Financovani kampani, objemy a prostfedky pouZité na jejich realizaci neni mozné
z hlediska rozsahu této prace uvést, nebot’ jde o globalni projekty, které vznikaji v rezii

jednotlivych subjektl s vlastnim fundrisingovym systémem.

Nejvyznamnéjsi organizace a kampané ve svété

8.1 Svétovy fond na boj proti AIDS, tuberkuléze a malarii

V roce 2000 se setkali vedouci predstavitelé zemi G8 v japonské Okinawé€ a uznali nutnost
vytvoieni zdroji na prostiedky v boji proti AIDS, tuberkuléze a malarii. V dubnu 2001
se za stejnym UCelem seSli africti viidcové na summitu v nigerijském mésté¢ Abuja.
Generalni tajemnik UN (United Nation) Kofi Annan vyzval k vytvotfeni svétového fondu
na boj proti témto nemocem. G8 v ¢ervenci 2001 fond schvalila a poskytla finan¢ni pomoc.
Svétovy fond nyni tvori 20% celkovych finan¢nich objemi vénovanych na boj s

HIV/AIDS, tuberkulézou a malarii na celém svété. (The Road to Fund, 2006)

V roce 2005 byl uskutecnén doplitujici summit za G¢elem urgence naplnéni globalniho
fondu, jeho vysledek byl ale zklamanim, nebot’ se podatilo ziskat pouze 3,7 miliard USD

namisto planovanych 7 miliard USD. Rozdéleni finan¢nich prostiedkii podle regionii pro
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rok 2006 piredstavuje graf ¢.6. Na summitu pfislibilo svou podporu 507 organizaci

V* W /4 14 . o 14 ~ . W
z 87 zemi . Rozdéleni financi subjektiim znazornuje graf ¢.7.

V disledku toho nebude podle soucasnych ptedpokladi mozné uskutecnit programy
planované na konec roku 2006 a na rok 2007, soucasné¢ bude ohrozeno splnéni
rozvojovych cill tisicileti: zvladnuti epidemie AIDS do roku 2015 a obecnad dostupnost

prostiedkii na 1écbu HIV do roku 2010 (WAC Key Events, 2006).
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Graf ¢. 6: Rozdéleni financnich prostredkii podle regionii pro rok 2006 (Distribution of
Founding, 2006)
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Graf ¢. 7: Rozdéleni financnich prostredku jednotlivym subjektiim (Distribution of
Founding, 20006)

* Evropska unie poskytuje 48-50% celkovych financi.
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8.2 Svétovy den boje proti AIDS

Svétovy den boje proti AIDS ptipadd kazdoro¢né¢ na 1. prosinec. Jde o celosvétovou
kampan usilujici o zvySeni povédomi o globalni epidemii AIDS zptsobované Sifenim
viru HIV. 1. prosinec byl vybran proto, protoze pravé vtento den roku 1981
byl diagnostikovan prvni pfipad ¢lovéka infikovaného virem HIV. Myslenka Svétového
dne boje proti AIDS vznikla v roce 1988 na svétovém summitu ministerstev zdravotnictvi

za ucelem vytvoreni prevencniho programu proti AIDS. Od té doby byl tento program

nasledovan vladami, mezinarodnimi organizacemi a charitami po celém svéte.

Od roku 1988 do roku 2004 byla tato kampan organizovana UNAIDS, ktera také po
konzultaci s ostatnimi organizacemi vybirala jednotlivéa témata pro kazdy rok. V roce 2005
predala UNAIDS zodpovédnost za Svétovy den boje proti AIDS nezavislé organizaci
WAC (Svétova kampan proti AIDS). Prehled témat pro jednotlivé roky predstavuje
tabulka ¢.2.

Za vznikem tohoto projektu stoji tfi organizace - WAC, UCLG" a UNAIDS. V kampani
hraji klicovou roli v boji proti HIV a AIDS tUfady a fidici slozky ve velkych méstech po
celém svété. Svétova velkomésta jako Praha, Pafiz, New York, Moskva, Kyjev, Londyn,
Toronto, Videni a mnoho dalSich se jiz do tohoto projektu zapojilo a zastituji benefi¢ni
spoleCenské a kulturni akce pfti prilezitosti Svétového dne boje proti AIDS. Projekt spojuje
komunitu lidi postizenych HIV/AIDS s vladnimi a nevladnimi organizacemi, s investory

a Sirokou vetejnosti.(WAC, 2006)

" UCLG - United Cities and Local Governments
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Témata Svétového dne boje proti AIDS 1988-2005

1988 Komunikace
1989 Mladez
1990 | Zeny a AIDS

1991 Podilet se na vyzvé

1992 Pfiznani spole¢nosti
1993 Konat
1994 AIDS a rodina

1995 Sdilena prava, sdilena odpovédnost
1996 Jeden Svét. Jedna nadéje
1997 Déti Zijici ve svété s AIDS

1998 Sila zmény: Svétova kampari proti AIDS s mladymi lidmi

1999 Poslouchat, ugit se, zit: Svétova kampan proti AIDS s détmi a mladymi lidmi
2000 AIDS. Lidé méni véci.
2001 Mam zajem. A ty?
2002-2003 | Stigma a diskriminace
2004 Zeny, divky, HIV a AIDS
2005-2010 | Stop AIDS: Dodrzuj slib

Tab.¢ 2: Prehled témat Svétového dne proti AIDS 1988-2005 (World AIDS Day, 2005)

Pro rok 2005 bylo vybrano téma ,,Stop AIDS: Keep the Promise“*, které bude urcovat
smér kampané az do roku 2010. Toto téma vyjadiuje hlavni mySlenku Svétového dne boje

proti AIDS.

Cilem Svétového dne boje proti AIDS je propagace a zlepSeni preventivnich ¢innosti
mistnich vykonnych organti v boji proti AIDS a zvySeni povédomi o HIV/AIDS u skupin
obyvatelstva. WAC kazdoro¢né vyziva svétové metropole k zapojeni se do této série

dobrocinnych akei.

" Stop AIDS: Dodrzuj slib
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WAC vyrabi ke Svétovému dni boje proti AIDS mnozstvi propagacnich materialt
v podobé plakati a letdki nebo radiovych a televiznich spoti, které jsou pak nabizeny

mistnim méstskym fidicim organtim k uzivani a distribuci, viz ptiloha ¢.I — III.

Tato organizace také vyzyva mésta k usporadani medialnich akci a tiskové propagaci pfi
ptilezitosti Svétového dne boje proti AIDS. Kampan podporuje mistni §koly v uspotfadani
osvétového seminafe, organizace dobroCinné akce, jejiz vytézek je vénovan mistni
HIV/AIDS spolecnosti nebo setkdni se starostou ¢i jinou vyznamnou osobnosti daného
meésta. Tiskové zpravy a fotografie z téchto akci jsou zvetejnovany na webovych strankach
UCLG a WAC =za tucelem prezentace celosvétovych snah o zastaveni epidemie

AIDS.(WAC, 2006)

Svétovy den boje proti AIDS je financovan z fundrisingovych aktivit WAC (vlady, G8,

Global Found, soukromé subjekty) a kona se ve vétSiné zemi na vSech kontinentech. Mezi

vvvvvv

konference AIDS v Torontu, Dopliiujici summit Svétového fondu v Durbanu, Konference

pro Vychodni Evropu a Stfedni Asii v Moskvé. (Key Events, 2006)

8.3 Cerveni stuzka (Red Ribbon)

Pt

Obr.¢.4: Cervend stuzka, celosvétovy symbol boje proti AIDS (Red Ribbon, 2006)

Projekt Stuzky byl zahajen v roce 1991 zasluhou Visual AIDS, charitativni skupiny
umélct se sidlem v New Yorku. Visual AIDS povzbuzuje umélecké organizace, muzea,

komer¢ni galerie a skupiny na podporu AIDS, aby si pfipominaly ty, kteti podlehli AIDS,
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aby informovaly vetejnost o potfebach lidi s AIDS a dovolavaly se vétsi finan¢ni podpory
v oblastech sluzeb a vyzkumu. Forma stuzky byla inspirovdna Zlutou stuzkou na pocest

americkych vojakl z valky v Perském zalivu, jejim autorem je malii Frank Moore

Stuzka zaznamenala svlij prvni vefejny debut v roce 1991, kdy se s ni objevil britsky
filmovy herec Jeremy Irons na slavnostnim udileni cen Tony Awards a brzy se stala
popularnim a politicky schvalovanym mddnim postojem mnoha slavnych osobnosti a
ozdobou ceremonidlii. Projekt Stuzky zistdva i1 nadale vlivnym prvkem pii Sifeni
povédomi o AIDS. Cervena stuzka se stala inspiraci pro dal$i projekty, jako napiiklad pro
rizovou stuzku, kterd je symbolem boje proti rakoviné prsu. .(The Story behind the

Symbol, 2006)

Mnoho organizaci nabizi na svych internetovych strankéch virtudlni Cervenou stuzku,
kterou si uzivatel miize stdhnout a umistit na svou webovou stranku, v on-line shopech
jsou nabizeny dalsi propagacni pfedméty se symbolem stuzky. Prodejem cervené stuzky

pii ruznych benefi¢nich akcich jsou ziskavany prosttedky na boj proti HIV/AIDS.

8.4 Mezinarodni kampan proti AIDS ,,Candlelight Memorial“

Kazdoro¢ni kampan ,,Candlelight Memorial“ je vysledkem mobilizace HIV/AIDS
zainteresovanych organizaci po celém svété, kterou zajiStuje organizace Global Helth
Council. Projekt vyzyva sdruzeni a jednotlivce k i€asti na tomto celosvétove rozsireném
memorialu. Akce se kond kaZdorocné treti ned€li v kvétnu. Global Health Council
poskytuje ¢lenskym organizacim zakladni strukturu akce, aby mohly efektivné organizovat
tuto akci ve svém sdruzeni. Webové stranky nabizeji ke stazeni loga, bannery, manual
koordinatora a plakat, viz pfiloha ¢. IV. Jsou zde ke stazeni i predpfipravené tiskové
zpravy a zkracené zpravy pro media informujici o blizkém konani akce (kdo, co, kde, kdy,

proc).
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Smyslem této akce je vzdat hold obétem AIDS, podpofit lidi zijici s HIV/AIDS, bojovat
se spoleCenskymi stigmaty a diskriminaci a zmobilizovat jednotlivee k odpovédnému
chovani a k boji proti HIV/AIDS. Uctit pamatku obétem HIV/AIDS a vysloveni podpory

vSak zlstava prioritou.

Leto$ni Candlelight Memorial prob¢hne v nedéli 21. kvétna, kdy se tisice organizaci spoji
a zapali svicku na poctu obétem HIV/AIDS. Skupiny organizatora vytvoii tzv. ,mistni
koordinatory Candlelight™, ktefi jsou vybaveni oficidlnimi plakaty a informacnimi
manudaly. Tato akce se wuskuteCnuje kazdym rokem ve4. 500 organizacich

vice nez 93 zemi. (About us, 2006)

Pribéh mistnich akce se 1iSi podle specifickych podminek v jednotlivych organizacich.
Kazdy koordinator ma moznost vytvofit si vlastni strukturu memorialu podle potieb skupin
osob, kterym ma slouzit. Akce mohou probihat v rizné intenzité od setkani nékolika ptatel

v parku po tisice lidi pochodujicich méstem se zapalenymi svicemi.

8.5 Kampan Stop AIDS

Twvarci této asi nejznamejsi kampané v boji proti AIDS jsou Svycarské organizace Swiss
AIDS Foundation a Swiss Federal Office for Public Health. Kampan byla zahajena
v roce 1987 jako ndrodni kampail se smyslem zvysit pouzivani kondomi mezi obecnou
populaci a cilovou skupinou, snizit diskriminaci HIV pozitivnich osob a zvysit solidaritu
s HIV/AIDS postizenymi lidmi. V letech 1987-1990 doslo k 50% nartstu pouzivani
kondomu mezi mladou populaci a kampan STOP AIDS se rozsitila do celého svéta. Je to
a pravdépodobné¢ bude muset jesté dlouho vykondvat svou nezastupitelnou pozici.

(Success Stories, 2006)
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9 MARKETINGOVE KOMUNIKACNI AKTIVITY V CESKE
REPUBLICE

Komunikaéni aktivity v Ceské republice jsou zajisfovany z vladnich nebo nevladnich
zdrojii. V roce 1993 byla zaloZzena zastfeSujici neformdlni organizace Férum nevladnich
organizaci. Toto spoletenstvi sdruzuje nevladnich organizace CR, jejichZ &innost je
alespon z ¢asti zaméfena na problematiku HIV/AIDS a jejichz program neni v rozporu s
Nérodnim programem boje proti AIDS Ceské republiky (29 organizaci). Pfevazna &ast
téchto organizaci je zaméfena na preventivni aktivity a pomoc drogové zavislym. Pouze

program Ceské spolegnosti AIDS pomoc je zaméfen na piimou pomoc HIV pozitivnim.

Financovani je realizovano ze statniho rozpoctu, pro optimalni chod organizaci je vSak
nedostacujici. Dalsi zdroje financi Cerpaji organizace z financ¢nich piispévkil soukromych
firem ¢i jednotlived. Vytézky z humanitarnich akci jsou pouzity na boj proti AIDS. Mezi
nejvyznamnéjdi organizace patii ACET CR, Ceska spoleénost AIDS pomoc, Gay
iniciativa, Nadace pro zivot, Rozko§ bez rizika, SOHO (Sdruzeni organizaci

homosexualnich obcanil), Spolecnost pro planovani rodiny a sexualni vychovu a dalsi.

NejvyznamnéjSi organizace a kampané v CR:

9.1 Ceska spole¢nost AIDS pomoc (CSAP)

Ceska spoleénost AIDS pomoc vznikla koncem roku 1989. CSAP je ob&anské sdruZeni
s humanitarnim zamétenim, zabyvajici se feSenim mimozdravotnich disledkt HIV/AIDS
s piihlédnutim k socidlnim a spolecenskym aspektim. Sdruzuje HIV pozitivni a jejich
blizké a piatele. CSAP ma plisobnost i za hranicemi republiky, i kdyZ vzhledem k &etnosti

HIV pozitivity je jadrem jeji Cinnosti Praha.
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CSAP vytvaii osobam infikovanym HIV socidlni zazemi, nabizi klubové prostiedi,
pecovatelské, rehabilitacni a sebevzdélavaci aktivity. Nabizi psychologickou poradnu,
pravni pomoc i anonymni telefonické poradenstvi. Clenové CSAP se podileji

na preventivnich aktivitach.

Tato organizace je také provozovatelem prazského "Domu svétla", ktery byl otevien 11.
srpna 1999 pro vsechny lidi postizené HIV/AIDS, jejich pratele a Cleny jejich rodin. Dim
svétla nabizi dlouhodobé a docasné ubytovani pro infikované osoby a jejich blizké,
1éCebné terapie a vyuziti volného Casu. Pro vetejnost byla zifizena bezplatna linka AIDS
pomoci 800 800 980 non stop. Jako jediné pracoviité v Praze provadi CSAP testovani na
HIV protilatky 1 v odpolednich hodinéch, toto vySetfeni je bezplatné a anonymni. Déle
poskytuje socidlné pravni poradenstvi, pecovatelskou sluzbu, denni stacionar a besedy o
HIV/AIDS, které vede interaktivnim zptasobem HIV pozitivni lektor a oteviené hovofii o
svych pocitech a zkuSenostech ze svého Zivota. PfednaSky jsou urceny predevSim pro
odbornou vefejnost - socidlni pracovniky, personal zdravotnickych zatizeni, pedagogické

pracovniky, vézenskou sluzbu, polici, atd. (Vyro¢ni zprava, 2005)

CSAP byla v roce 2004 financovina z nékolika zdrojii:

1. statni dotace (Magistral hlavniho mésta Prahy, Ministerstvo zdravotnictvi, Ministerstvo

prace a socialnich véci)

2. firmy a organizace (15 subjektl typu s.r.o0., a.s.)
3. nadace (1 subjekt)

4. ¢lenské piispevky

5. jiné ptijmy
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Tabulka zobrazuje celkové ptijmy organizace v roce 2004.

Prijmy za rok 2004:

ucet 961 Mz CR

dotace MPSV CR

ucet 602 trzby ze sluzeb
ucet 648 jiné provozni vynosy
ucet 649 jiné vynosy
Ucet 662 Uroky
ucet 682 dar MHMP
ucet 682 ostatni dary
ucet 684 Clenskeé pfispévky

ucet 688 ostatni mim. pfispévky

ostatni prijmy za rok 2004 celkem:

843.000,00

1.031.700,00

614.480,85
10.510,10
6.088,00
2.094,46
1.399.000,00
1.916.798,00
33.120,00
7.893,10

3.989.984,51

Tab. ¢.3: Celkové prijmy CSAP za rok 2004 (Vyrocni zprava, 2005)

9.1.1 Kampaii ,,Cervena stuzka“

Ceska spolecnost AIDS pomoc ve spolupraci se Spolegnosti pro planovani rodiny
a sexualni vychovu potada kazdoroéné osvétovou a informaéni kampaii Cervend stuzka,
které se v loniském roce zucastnilo témet Ctyti a pil tisice pfiznived, predevSim studentd.
Dobrovolnici informuji vefejnost o HIV/AIDS prostfednictvim letdki a odpovidaji na

ptipadné dotazy. Nad kampani pievzala zastitu ministryné Skolstvi JUDr. Buzkova.

Informacni kampai je spojena s vefejnou sbirkou. V letoSnim roce bude opét nabizena
cervena stuzka, kterd je symbolem solidarity s lidmi HIV pozitivnimi a AIDS nemocnymi
a symbolizuje boj proti AIDS. VytéZek sbirky bude pouZit na provoz a preventivni ¢innost
Ceské spole¢nosti AIDS pomoc a Domu svétla - provoz ambulance, ve které se provadi

bezplatné anonymni testovani na HIV infekci, na provoz telefonni a internetové AIDS
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poradny a na dal$i preventivni projekty Spolecnosti pro planovani rodiny a sexualni
vychovu. Akce se v roce 2005 zucastnilo 4.500 studentii z 220 Skol po celé republice.
Celkem bylo osloveno 500.000 obcani, prodano bylo témét 200.000 cervenych stuzek.
(Vyrocni zprava, 2005)

9.1.2 Svétovy den boje proti AIDS

CSAP je zapojena do celosvétové kampané Svétového dne boje proti AIDS. Preventivni
stanek na Vaclavském namésti kazdoro¢né nabizi informacni a preventivni materidly a
kondomy Pepino. Pracovnici CSAP a dobrovolnici odpovidaji na dotazy tykajici se
problematiky HIV/AIDS. V minulém roce bylo osloveno 5.100 lidi, ktefi o problematiku
AIDS projevili zajem. Poprvé byla do akce Svétovy den boje proti AIDS zapojena i
»preventivni tramvaj*“ dopravniho podniku. Viz byl opatfen plakaty s tématikou
HIV/AIDS. Na zastavkach dobrovolni pracovnici rozdavali preventivni materidly a
kondomy.Béhem jizdy po Praze bylo celkem osloveno 650 lidi, zodpovézeny byly desitky
dotazt tykajicich se HIV/AIDS. (Vyro¢ni zprava, 2005)

9.1.3 Aktivity pro Skoly

V roce 2005 byla také vyhlaSena celorepublikovd soutéz o nejlepsi Cesky preventivni
plakat. Do soutéze se zapojilo 19 uméleckych kol z celé republiky. SoutéZ se konala pod
zastitou ministryné Skolstvi, mladeze a télovychovy JUDr. Buzkové a akademického
malife J.A. Pacdka. Z vybranych dé¢l byla vytvofena vystava, kterd byla prezentovana
v Pozitive Café Domu svétla. CSAP dala vytisknout 5 000 kusti samolepek ,,Pomoz i Ty
v boji proti AIDS; ty byly spolu s ostatnim propaga¢nim materidlem distribuovany po
celé CR. Diéle bylo vyrobeno 2 500 kust samolepek s inzerci bezplatného anonymniho
testovani na HIV infekci. Samolepky byly distribuovany do stfednich a vysokych $kol
v Praze. V ramci projektu ,,Prevence HIV/AIDS byli osloveni studenti a u¢ni v regionu
Prahy v celkem 310 skolskych zafizeni. Preventivni a informacni materidly jsou vkladany

do Ucitelskych listl a distribuovany do vytipovanych skol. (Vyro¢ni zpréva, 2005)
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9.1.4 Synkopa imunity

CSAP se podilela na natddeni projektu &eské televize vénovanému problematice
HIV/AIDS. Od ledna 2006 b&zi na programu CT 2 t¥inactidilny cyklus ,,Synkopa imunity*
Kazdy tyden je pfedstaveno jedno z nasledujicich témat: AIDS zménil svét, AIDS centra,
AIDS a vztahy, Erika HIV+, Tvafi v tvai AIDS, Pozitivni maminky, Hrou proti AIDS,
Dim svétla, Testovani HIV/AIS, Ptibéhy psané HIV, AIDS a drogy, Lécba HIV/AIDS,
Nevladni organizace. Kazdy dil trva 17 minut a je vysilan v hlavnim vysilacim ¢ase. Ceska
televize vytvofila internetovy banner, ktery si organizace orientované na problematiku

HIV/AIDS mohou umistit na své webové stranky obr.¢.5 (AIDS centra, 2006)

| CESKA TELEVIZE

Obr ¢.5: Banner ke stazeni pro organizace zamérené na reseni problematiky HIV/AIDS

(Aids pomoc, 2005)

9.1.5 Hra Stop AIDS

Poradna D-kontakt se specializuje pfedevSim na osvétovou ¢innost pro Skoly. Programy
jsou koncipovany tak, aby umoznily piedat informace o dané problematice pro zaky nebo
studenty pfijatelnéjsi a zabavnéj$i formou. Toho efektu je docilovano také tim,
ze prednésejici jsou mladi lidé (pfevazné studenti vysSich a stfednich Skol), ktefi jsou
ucastniky programui vnimani jako vrstevnici (tzv. ,,peer vychva®). Pii besed¢ je vyloucena
pritomnost vyucujiciho, aby se Zaci nebo studenti dokazali otevfit a bez ostychu mluvili

o dané problematice.
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D-kontakt nabizi projekt Hra Stop AIDS, ktery byl pievzat z némeckého originalu ,,AIDS
Parcour”. Tuto hru vytvofilo ministerstvo zdravotnictvi v ramci Narodniho preventivniho
programu, kterou zpiistupniuje Ceskym organizacim. Hra je urcena divkdm a chlapcim
nizsich ro¢nikl stfednich skol a ucilist, popt. zaktim devatych ro¢nikii zdkladnich Skol. Pti
hie asistuji jsou dva proskoleni moderatoii z tad studenti wvysSich odbornych
a stiednich Skol, ktefi jednotlivé skupinky zéka ¢i studentd uvadéji spravnym smérem
do problematiky. Dé&ti prochazeji pii hie 5 stanovisti: Cesty pienosu, Kolo Stésti,

Antikoncepce, Ret téla, Idea HIV pozitivniho, viz ptiloha ¢.V. (Hra Stop AIDS, 2004)

9.2 Vystava ,,Chci jesSté zit“

Jan Sibik je dokumentarni a vale¢ny fotograf. V roce 2004 obsadil v soutézi WORLD
PRESS PHOTO tfeti misto v kategorii Sportovni piibéhy, ziskal také né&kolik ocenéni

prestizni soutéze Czech Press Photo.

"G

V roce 2005 inicioval humanitarni akci ,,Chci jesté zit!" na pomoc nemocnym AIDS
v ukrajinské Odé&se, viz ptiloha ¢.VII. Cely rok zde dokumentoval téZkou situaci, ve které
nemocni AIDS na Ukrajiné ziji. Smyslem sbirky bylo ziskat finan¢ni prostfedky pro
regiondlni centrum AIDS v Odé&se a pouZit je na zajiSténi dostatku 1€k, diagnostickych
pomucek a kvalitni stravu, coZ mnoha pacientim prodlouzi zivot o mnoho let a ostatnim

zmirni stradani v tézkych chvilich pted smrti.

Vystava fotografii probihajici samostatné nebo v ramci festivalll putovala po cely rok 2005
po 54 ceskych a slovenskych méstech, kde vzbudila znacnou medialni pozornost.
Kontroverzni fotografie byly vystaveny dokonce i v hypermarketech. Akce vynesla 900
000 korun, které byly vyuzity na pomoc HIV/AIDS infikovanym v Od¢se:

* A % r r
prekazkova draha
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,»...musite koupit néco, co se nedd odnést, odmontovat, piemistit, jednoduse zneuzit
a ukrast. I proto jsme se vedle zaluzii rozhodli pro zubni ordinaci, specidlné urcenou
nemocnym AIDS a lidem infikovanym virem HIV, jez na Ukrajiné odmitaji bézni
stomatologové oSetfit. Ordinaci podobnou té, co pracuje v Praze na Bulovce.“ (Sibik,

2005)

Na internetovych strankach Jana Sibika je nabizen ke stazeni banner s vyzvou k finan¢ni

pomoci zaslanim darovaci SMS. Kazdou zpravou bylo vénovano na konto akce ,,Chci jesté

JAN SIBiIK POMAHA NEMOCNYM AIDS
POSLI SMS S TEXTEM DMS CHCIZIT NA CiSLO 87777

Obr.¢.6: Banner vyzivajici k financni podpore nemocnym AIDS (,, Chci jeste zit! , 2005)

9.3 Ministerstvo zdravotnictvi

Ministerstvo zdravotnictvi (MZ) ve spolupraci s ministerstvem prace a socidlnich véci,
ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovné vychovy a s ministerstvem vnitra a obrany
vytvofilo pro rok 2003-2007 Narodni program feSeni problematiky HIV/AIDS v Ceské
republice.Tento plan zajistuje koordinaci a vzdjemnou informovanost protiepidemickych
opatfeni a materidlni a finan¢ni prostfedky pro vladni i nevladni organizace, které si
kazdoro¢né zadaji o dotace podle platné legislativy. Celkovy objem piidélenych dotaci

znazoriiuje tabulka ¢.4.

Vyse pfidélenych % prostfedkl bez inflaéniho
Rok prostredkU zohlednéni
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1994 60,9 100%
1995 63,3 103,9
1996 66,9 109,9
1997 55 90,3
1998 35 57,5
1999 30 49,3
2000 24 39,4
2001 24 39,4
2002 22,5 36,9
2003 22,5 36,9

Tab.c.4 : Prehled o pridelenych prostredcich statni dotace HIV/AIDS
(Narodni program, 2003)

Z tabulky je vidét postupné se snizujici objem prostfedkii, coz mize byt zptsobeno

zastavenim vzestupné tendence vyskytu HIV/AID v populaci od roku 1998.

MZ zajistilo vznik né€kolika desitek ,linek pomoci AIDS* a tfady poraden. Organizaci
SOHO byl vytvofen celostatni program prevence zaméieny na homosexudlni mensinu.
Program probiha prostfednictvim preventivnich akci, propagaci kondomt, informacemi
v gay médiich (Casopisy, brozury, internet) a propagaci vérného partnerstvi. Triceti
osobam, které se nakazily krvi a krevnimi derivaty v eskych zdravotnickych zatizenich

byl zajistén jednorazovy piispévek 750 000 K¢.

V programech zdravotni vychovy byly vyuzity peer programy pro skupinu mladych lidi
a terénni socidlni pracovnici (tzv. streetwork). Ministerstvo Skolstvi, mladeze
a télovychovy zahrnulo do vyucovacich osnov zédkladnich a stfednich kol problematiku

prevence sexualné ptenosnych chorob, viz ptiloha €. VI.

Kazdoroéné¢ se MZ zapojuje do vzpominkové akce vramci ,,Candlelight Memorial*
a do aktivit spojenych se Svétovym dnem boje proti AIDS. V Podébradech se kazdoro¢né
kona mezinarodni konference nazvana ,,AIDS, drogy a my*, ktera je financné podporovana
MZ. Tato konference je prtilezitosti pro setkani odbornikli z riznych oblasti dotykajicich

se HIV/AIDS. Vysledky a zavéry jsou publikovany ve zvlastnim sborniku.
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Vroce 2001 bylo zfizeno Pracovisté manazera Narodniho programu HIV/AIDS, které
slouzi jako kancelai UNAIDS pro CR’. Toto pracoviité Gizce spolupracuje s Narodni
referencni laboratofi pro AIDS, s AIDS centry, nevladnimi organizacemi a dalSimi

subjekty.

KaZzdoro¢né je provadén monitoring preventivnich aktivit z rozhodnuti hlavniho hygienika
CR, za uéelem ziskani prehledu o sluzbach v ramci prevence HIV/AIDS. Vysledky jsou
zvetejiiovany v Roc¢ence Narodniho programu HIV/AIDS. (Narodni program, 2003)

" UNAIDS Focal Point — sttedisko UNAIDS pro Ceskou republiku
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II. PRAKTICKA CAST
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10 ANALYZA KOMUNIKACNICH AKTIVIT V ZEMICH TRETIHO
SVETA

Epidemie HIV/AIDS v zemich tfetiho svéta pokracuje ve svém postupu. Vice nez 95%
osob infikovanych virem HIV Zije v rozvojovych stitech. Mnoho z téchto lidi pochézi
z oblasti Subsaharské Afriky, avSak tento trend se zacal presouvat i do oblasti Asie
a Vychodni Evropy. Chudoba, nezaméstnanost a absence vzdélani jdou ruku v ruce
s rezignaci, korupci a ignoraci. Dnes je jiz jasné, Ze tyto chudé zem¢é bez pomoci

ekonomicky vyspélych statii budou do své tizivé situace zabiedavat ¢im dal hloubéji.

I kdyz se nemoc AIDS S§ifi po svété jiz vice nez dvacet pét let, reaguji staty vyspéelych
ekonomik na hrozbu pfichazejici z tfettho svéta teprve od chvile, kdy epidemie zacala
ovlivitovat 1 globalni hospodarsky tok. Zastdvam nazor, ze bohaté zem¢é maji moralni
povinnost poskytovat t€émto zemim pomoc, at’ uZ na poli humanitarnim, hospodarském

nebo ekonomickém.

Od poloviny devadesatych let dvacatého stoleti se objevuje vyraznéjs$i pomoc ze strany
velkych svétovych organizaci dopravujici do tfetiho svéta finance, l1éky a humanitarni

prostiedky.

Tato pomoc zahrnuje i realizaci dlouhodobych preventivnich a informacnich projekta
a kampani. Marketingové komunikac¢ni aktivity z vlastnich zdroji vzhledem
k ekonomickym, kulturnim a spoleCenskym faktorim v téZce postiZenych zemich
v podstaté neexistuji a dochazi zde k implementaci zapadnich vzori marketingovych
postupii. Vlastni neziskové organizace a dobrovolnd uskupeni pisobici na doméci ptdé

jsou ¢asto podporovany jednou ¢i vice mezinarodni organizaci.
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Smyslem téchto komunikaénich aktivit obecné je:

. Podpora a rozvoj informac¢niho prostiedi

o Vyvoj a §ifeni preventivnich programi

. Zvysovani kvality a dostupnosti zdravotni péce, 1¢kti a podpora pozitivnich osob
o ZlepSovani narodnich systémi odhadli a monitoringti

Komunikace probiha formou distribuce informacnich materidlti, osvétovou Ccinnosti,
zfizovanim poraden a center HIV/AIDS, realizaci medialnich kampani. Problém pfetrvava
v neefektivnosti téchto komunikacnich aktivit, nebot” tyto projekty narazi na fadu tézkosti.
Obecné chybi finance, ochota ze strany vlad situaci feSit, finanéni a humanitarni
prostfedky se v disledku korupce nedostavaji k potiebnym. Preventivni programy a
osvétové snahy nardzi na kulturni stereotypy, nabozenska pfesvédceni a tradicionalisticky

zpusob zivota — na faktory, kterymi dana spole¢nost byla utvarena po cela staleti.

10.1 Uvahy o perspektivé téchto stati pii absenci mladé generace

Staty tfetiho svéta jsou nuceny celit nové hrozbé v podobé vymirani nejproduktivné;si
skupiny obyvatelstva. Podle svétovych priizkumu jsou to totiz pravé lidé ve véku mezi 15
a 25 lety, ktefi jsou nejsiln€ji zasazeni a ohrozeni epidemii. Tento vyvoj s sebou strhava
lavinu sociédlnich, demografickych a ekonomickych problémt, ptedstavujici pro zemée zijici
v chudobé¢ zac¢arovany kruh. HIV/AIDS zpiisobuje chudobu a chudoba je zptisobovana
HIV/AIDS.

Nejsilnéji zasazenou skupinou jsou mladé Zeny a nasledné jejich déti. Zemie-li nebo
onemocni-li (nejen v dasledku HIV/AIDS) zena pochazejici z chudé oblasti, pociti tuto

ztratu celd spolecnost.
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Spolec¢nost ztrati produktivni silu, pifivadéjici na svét novou generaci, pracovni silu
udrzujici v chodu domécnost (ta se po umrti zeny Casto rozpadd) a pecujici silu, ktera
po sob¢ zanechava déti. Tyto deti jsou Casto vystaveny hladoveéni, nemocem a v dasledku
spolecenského stigma a diskriminace jsou odsunovany na okraj spole¢nosti. Mnoho sirotkt
kon¢i na ulici jako homeless nebo jsou vychovavani vrodin€ ptibuznych. V Africe
prezivajici staré matky, které nepatfi do pfimo ohroZzené skupiny obyvatelstva, Casto
vychovéavaji 20 az 30 osifelych déti. Déti, kterym zamiela matka, jsou omezovany
v dochazeni do Skol nebo je jim uplné znemoznéna Skolni dochdzka a jsou nuceny
pracovat, aby zastaly ukony, které by za normalnich okolnosti vykonavala jejich matka. To
ma za nasledek i1 skuteCnost, ze v Subsaharské Africe doslo k opétovnému snizeni poctu
div¢ich Skol, které byly dfive na vzestupu. Také ucitelé umiraji na HIV/AIDS, coz ma
za nasledek upadek kvality vzdelavani, nehledé¢ na obtiznou nahraditelnost ucitele jako

takového.

Déti, kterym zemfeli rodiCe, se Casto musi postarat o mladsi sourozence. Nedostatecné
vzdélani a konzumace drog spolu s absenci vychovného faktoru piedurcuje tyto déti
ke stejnému osudu, nebot’ se tak zacleni do skupiny obyvatelstva vystavené nejvétSimu

riziku infekce.

Chudé¢ Zeny, jimz zemiel manzel v disledku AIDS nebo jejichz manzel jiz neni schopen
zajistit rodin€¢ obzivu, jsou svou situaci casto donuceny k prostituci a riskovani
zivota - placeny sex byva jednim ze zpisobul, jak si ziskat dodatecny piijem nebo

napfiiklad potraviny pro sebe a své déti.

Nemocni pracovnici podavaji pfirozené¢ mnohem nizsi vykon v zaméstnani, stejné tak jako
zaméstnanci, ktefi se musi postarat o nemohouci ¢leny rodiny. Epidemie HIV/AIDS
podlamuje v rozvojovych zemich jiz tak nizkou produkci potravin, nebot farmafi
v produktivnim véku umiraji. V deseti africkych statech nastane podle odhadi UN do roku

2020 ubytek zemédélskych pracovnich sil z 10 az 26%.
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Vymirani mladé¢, produktivni generace ma za nasledek zavazné ekonomické problémy. Tak
napt. 50% vSech HIV/AIDS nakazenych obyvatel Ukrajiny jsou lidé mladsi dvaceti péti
let. (USAID, 2006) Vzhledem k tomuto nizkému véku ma tato skupina ve vétSin€ pripada
velmi nizkou pracovni kvalifikaci nebo se jesté nachazi ve vzdélavacim procesu. Mnoho
znich je bud’ nezaméstnand nebo vykonava druhotadé prace v ocelarnach a v uhelnych

dolech.

Neptitomnost mladé generace bude vést ke snizovani ekonomické stability zemi ttetiho
svéta a kjest¢ vétsimu prohlubovani chudoby. Budou redukovany rozpocty
na zdravotnictvi, dojde k prudkému poklesu investic do vzdélani, v jehoz dusledku se
zvy$i nezaméstnanost a masivni migrace za praci. Umirajici rodi¢e za sebou zanechaji
celou jednu generaci déti vyristajicich jako sirotci. Bude dochéazet k rozpadim rodin,
zvySovani rodinnych rozpoctl v dusledku zakoupeni lécebnych prostfedkii. Omezeni

socialnich davek a podpory povede ke snizeni Zivotniho standardu a k hladovéni.

Dnes je jiz zifejmé, ze zem¢ tietiho svéta se ze své tizivé situace bez pomoci ekonomicky
vyspélych statu sami nedostanou. Pokud nebude problematika epidemie HIV/AIDS

okamzit¢ feSena na globalni trovni, dojde béhem deseti let k vymieni celych statt.

10.2 Pozadi marketingovych komunikacnich aktivit na Ukrajiné

Celkovy pocet obyvatelstva na Ukrajin¢ v Cervenci 2006 je odhadovan na 46,710,816.
Obyvatelstvo zijici ve méstech tvoifi 68%, zbyvajicich 32% zije na venkové. Poctem
obyvatelstva zaujima Ukrajina paté misto v Evrop¢ po Némecku, Italii, Velké Britanii a
Francii. Oc¢ekavana délka Zivota u muzi je 64,71 let, Zeny se dozivaji v praméru 75, 59 let.
Ukrajinci tvoti 73% celkové populace, zbyvajicich 27% obyvatelstva jsou piedstavitelé

jinych narodii: Rusové, Bélorusové, Moldavci, Bulhati, Polaci, Mad’afi, Tatafi, Arménci,
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Romové, Krimsti Tatafi, Volinsti Cesi, Zidi, Némci a jini. Véfici se hlasi k ukrajinskému

r . . w7 . r * W r . r W r v r . r r
pravoslavi, minority tvoii uniaté , zidé, muslimové, zna¢na ¢ast obyvatel je bez vyznani.
Utednim jazykem je ukrajinStina, dale rustina, bé€lorustina, jidiS, rumunstina, némcina,

polstina aj.

Hlavnim méstem Ukrajinské republiky je Kyjev, politicky systém je demokraticky.
Ukrajina je rozc¢lenéna na 24 oblasti, Krymskou autonomni republiku a statutdrni mésta
Kyjev a Sevastopol. Hlavou statu je prezident (Viktor Andrejevi¢ USenko), parlament
je tvoren Nejvyssi radou Ukrajiny (450 poslanct, funkéni obdobi pét let). Poctem
obyvatel a rozsahem vyroby je Ukrajina po Rusku druhou nejsilnéjsi republikou
byvalého Sovétského svazu. Vedle soucasnych velkych hospodaiskych a vnitropolitickych
potizi je zivotni prostfedi a zdravi obyvatelstva dlouhodobé ohrozeno nasledky

havarie ¢ernobylské jaderné elektrarny z roku 1986 na severu zemé. (CIA, 2006)

10.2.1 Ukrajina, AIDS a spole¢nost

Hlavnimi pfi¢inami nekontrolovatelného $ifeni AIDS na Ukrajiné je vedle aplikace drog
injekéni cestou vysoka migrace obyvatelstva, promiskuitni chovani a spolecenské stigma
a diskriminace, které znemoziuji ohrozenym skupinam pfistup k pomoci. Nedostatek

informaci o druzich rizikového chovani si také vybira svou dan.

Na Ukrajin¢ neexistuji adekvatni zdravotnické a socialni sluzby pro HIV pozitivni osoby.
Politické a pravni prostiedi je sice obecné naklonéno boji proti Sifeni AIDS, avSak zdkonna
a pravni opatteni ,,nedosahnou® na zab&hnuté lokalni praktiky. V roce 1992 byla zaloZena
Narodni komise AIDS, ktera diky regulaci statniho rozpoctu byla v roce 1998 zruSena.

V roce 1999 ustanovila ukrajinska vlada Radu pro koordinaci a kontrolu AIDS, ktera

" ukrajinsti katolici
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vytvofila Narodni preventivni program AIDS. Jeho cilem bylo zastavit dalsi Sifeni AIDS,
vytvoifeni rozpoctu uréeného k zaopatieni infikovanych osob a zajiSténi socialni podpory

cey

a poradenstvi osobam Zijicim s AIDS.

I kdyz zdkon o AIDS je jednim z nejpokrokovéjSich v zemi, vlada stale jesté prezentuje
problém AIDS jako problém zdravotnicky. Preventivni aktivity jsou zajiStovany z naprosté
vetSiny mezinarodnimi organizacemi. Protoze testovaci centra jsou omezena vyhradné
do statnich zafizeni, nejsou nejohrozenéjsi skupiny obyvatel vzhledem k jejich socidlnimu
statutu zasazeny. UkrajinSti homosexudlové, prostitutky a narkomani totiz patii mezi
skupiny, které nejméné vyuzivaji sluzeb statnich instituci v disledku stigmatizace
a diskriminace ze strany jak normalniho obyvatelstva, tak i zdravotnického personalu. To
pro tyto skupiny pfedstavuje nejvetsi bariéru v pistupu k informacim a zdravotnické péci.

(USAID, 2006).

Inge Banzyk zdravotni sestra z Imunologické denni kliniky Vivantes-Auguste-Victoria
pusobici na Ukrajiné a dobrovolnice v Odése tika: ,,Ukrajinskd spolec¢nost propadla
drogam. Nemocny ukrajinsky stat se vzdal mnoha svych uloh. Ve zdravotnictvi chybi
nejpotiebnéjsi prostiedky, o to vic, pokud jde o lidi, ktefi jsou jiz nepouzitelni* Déle pak
uvadi: ,,Existuje zde cela vrstva lidi, ktefi jsou nazyvani ,,lidsky odpad®“. Nemocni AIDS

k nim patti“ (USAID, 2006)

10.3 Analyza marketingovych komunika¢nich aktivit AIDS Foundation
East-West (AFEW) na Ukrajiné

Ukrajina, stejn¢ jako cela oblast Vychodni Evropy a Stiedni Asie patfi mezi Casti svéta,
které si ve srovnani s napt. Subsaharskou Afrikou stile nezasluhuji dostate¢nou pozornost
hlavnich mezinarodnich organizaci. Relativné pozdni start epidemie HIV/AIDS v téchto
oblastech nabizi jedine¢nou pfilezitost vytvofit a implementovat efektivni komunikacéni
programy a kampané s cilem eliminovat nevyhnutelné zdravotni a socidlni katastrofy,

jejichz svédky jsme v jinych ¢astech svéta.
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Ukrajina je zemi potykajici se s chudobou, veskera infrastruktura po rozpadu Sovétského
Svazu se nachdzi v prakticky nefunk¢nim stavu, stat selhava. Historické udalosti spolu
s ekonomickymi faktory neumoznuji vznik kvalitnich, propaga¢nich kampani fungujicich

v potfebném casovém horizontu.

Mezinarodni organizace pusobici v postizenych oblastech jsou nositeli marketingového
know-how a finan¢nich zdrojli, umoziujicich vytvofeni a rozvoj odpovidajicich,
daslednych a dostatecné intenzivnich marketingovych komunikacnich aktivit. Spoluprace
mezinarodnich organizaci s ukrajinskymi vlddnimi i nevladnimi organizacemi umoziuje
vytvofeni preventivnich kampani Sitych na miru ukrajinské spolecnosti a zaroven tak

vznikd podhoubi pro vlastni marketingové projekty.

Analyzou marketingovych komunikacnich aktivit humanitarni organizace AFEW se
pokusim potvrdit hypotézu, Ze preventivni programy této organizace dosahuji o¢ekavanych
vysledkll pravé proto, protoze problém je fesen cilenou marketingovou kampani podle

zapadniho vzorce. Analyzu budu provadét podle vzorce ,,5M*.

Hypotéza ¢.1: Preventivni programy HIV/AIDS na Ukrajiné jsou tspésné, protoZze

jsou FeSeny marketingové

Dale se domnivam, Ze prostfedky marketingovych komunikaci pfi optimalnim nastaveni
dokazi zménit chovani a postoje Ukrajincl, jehoz vysledkem je stagnace v riistu noveé

infikovanych ptipadt HIV.

Hypotéza ¢.2: Spravné nastavend marketingova kampan dokaZe v dané zemi sniZit

procento nové infikovanych pripadi HIV/AIDS
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Tuto hypotézu budu ovéfovat metodou analyzy narodnich statistickych udaji v dobé

o 24

a tii mésice po jejim skonceni.

Marketingové komunikacni aktivity na Ukrajiné jsou ve vétSiné pripadi zastitény
a sponzorovany svétovymi organizacemi. V dne$ni dobé zde ptisobi desitky nadvladnich
1 mistnich organizaci zijicich v jakési symbioze, se spoleCnym cilem zastavit Sifeni AIDS
a pomoci potfebny. Mezi nejvyznamnéjsi organizace patii americka USAID (U.S. Agency
for International Development), The International HIV/AIDS Alliance, UNAIDS, WHO,
Transatlantic Partners Against AIDS (TPAA), Global Health Council (GHC), Svétova
Banka, United Nations, dale pak londynska European Coalition of Positive People,

International Alliance in Ukraine, British Council, AIDS Foundation East West a dalsi.

10.3.1 AIDS Foundation East-West (AFEW)

AIDS Foundation East-West (AFEW) je nevladni humanitarni zdravotnickd organizace,
kterd byla zaloZena v Nizozemi 4. ledna 2001. ,,Vznikla za podpory organizaci Médecins
Sans Frontieres — Holland (MSF-H), Open Society Institute - New York (OSI)
a nizozemské vlady. AFEW se podili na Siroké Skale preventivnich aktivit zamétenych
na boj s HIV/AIDS, které¢ byly vyvinuty a implementovany MSF-H. Tato organizace
pusobila v Ruské federaci, v Mongolsku a na Ukrajin¢ v obdobi od roku 1996 do roku
2001. Po skonceni projektit MSF-H vznikla AFEW jako logicky krok dalsiho vyvoje, kdy
témet vSichni zaméstnanci byvalé MSF-H poskytnuli své znalosti a dovednosti této nové

organizaci®. (History, 2006)

AFEW rozviji své aktivity z pobocek v Moskvé (Ruska federace), v Kyjeveé (Ukrajina)
a Almatu (Kazachstan) ve spolupraci s lokdlnimi vlddnimi a nevlddnimi organizacemi.
AFEW tak vyvinula systém preventivnich programi, které uspé$né aplikuje na mistni

poméry danych zemi a oblasti. AFEW v soucasné dobé operuje v Ruské federaci,
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na Ukrajin¢, v Kazachstané, Uzbekistané, Tadzikistané a v Mongolsku pomoci Sesti

hlavnich komunikac¢nich proudi:

1. Redukce nésledkt a Skod
2. Provadéni testti u HIV pozitivnich 1 negativnich pacientti, poradenstvi
3. Prevence pfenosu HIV z matky na dité

4. Prevence HIV a propagace zdravi mezi prostituujicimi osobami

o 24

s HIV/AIDS

6. Prevence HIV a propagace zdravi ve v€znicich

Mise AFEW:

AFEW si klade za ukol ptisp€t co mozna nejvétSim dilem k redukci nésledkti epidemie

HIV/AIDS ve Vychodni Evropé a Stfedni Asii. (Mission, 2006)

o Navazat inovativni a aktivné orientovany kontakt s vyvojovymi, realizaénimi
a propagacnimi jednotkami pro efektivni prevenci HIV/AIDS, 1é€bu, pé¢i a podporu

s ohledem na specifické podminky na Ukrajiné

o Zacileni a zasahnuti mladé generace, obzvlast¢ té, ktera je nejnachylnéjsi

k rizikovému chovani

o Uzké spoluprace s mistni vladou a nevladnimi organizacemi za ucelem podpory

lokalnich spravnich organii a podpoteni k akci

. Zapojeni zem¢ do vymeény znalosti a specialisti cestou programovych aktivit

a stimulace ke zpracovani odezvy
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10.3.2 Analyza medidlni kampané AFEW zamérené na propagaci bezpe¢ného sexu a

solidarity s lidmi Zijicimi s HIV/AIDS

,»J€ nezbytné nutné, aby obycejni lidé byly varovani pred hrozbami této epidemie. Masova
média musi pfevzit obtiznou ulohu ,ucitele“ a musi dosdhnout lepSiho pochopeni
problému a zapojeni politickych vidct, tvirch zakont a klicovych investorti tak, aby se
feSeni problematiky HIV/AIDS stalo narodni prioritou.”“ Paul Bermingham, feditel
projektu pro Ukrajinu, Bélorusko a Moldavsko, Narodni tiskovy klub v Kyjevé
(Bermingham, 2006)

Misto kondni kampané: Ukrajina
Doba konni kampané: Rijen 2002 az zafi 2005
Partneri: Ministerstvo zdravotnictvi, TPAA, nevladni organizace, média

Sponzo¥i: SIDA", NOBIV™

Vvewr

cey

mezi 15 a 29 lety, zijici ve méstech i na vesnicich.

ey

Hlavni cilovou skupinu kampané za solidaritu k lidem zijicim s HIV/AIDS zahrnuji

Ukrajinci ve véku 15 let a starsi, obyvatelé mést 1 venkova.

* Swedish International Development Agency — Svédska mezinarodni agentura rozvoje

** Nederlandse Organisatie voor Internationale Bijstand — Holandsk4 organizace pro

mezinarodni pomoc
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Sdéleni ,,1. M*

Cela akce probihala ve tfech dil¢ich kampanich

o Prvni kampan byla zamétfena na zprostiedkovani zpravy ,,bezpe€ny sex* a jejim
ukolem bylo propagovat pouzivani kondomu a povzbuzeni k zodpovédnému sexudlnimu

chovani.

o Druhd kampan byla vénovana nékolika tématim, kterd méla za kol zmirnit

spolecenské stigma a diskriminaci lidi trpicich HIV/AIDS

wevr

o Treti kampan probéhla opét pod heslem ,,bezpecnéjsi sex™ a jejim tkolem bylo

posilit poslani prvni kampané

Vsechny kampané zprosttedkovéavaly sdéleni pomoci tiSténych propagacnich materiald,

spoleCenskych akci na dané téma, medidlnich zprav a televiznich a radiovych spoti.

Poslani ,,2. M*

Obecnym cilem kampané bylo vytvofit a implementovat komplexni a dlouhodobé
udrzitelny celostatni systém prevence AIDS pomoci medidlni kampané odpovidajici
mezinarodnim standardim a podilet se tak na snizeni dopadu epidemie HIV/AIDS

na Ukrajinu.

Smyslem celého triletého projektu je vznik dlouhodobé ukrajinské organizace schopné
vytvaret, realizovat a zhodnocovat medidlni kampané zamétené na boj proti HIV/AIDS.
Organizace by méla byt schopnéd Skolit a podporovat regionalni organizace ve vyvijeni
stejnych aktivit. Tato ukrajinskd organizace by meéla byt také chapana vladnimi 1
nevladnimi organizacemi jako odbornd ukrajinska instituce v zdlezitostech prevence

HIV/AIDS.
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Specifické cile:

1. Vytvofit, realizovat a zhodnotit tfi celostatni medidlni kampané zaméfené na boj proti

wev s

solidaritu k socialnim a psychologickym pottebam lidi Zijicich s HIV/AIDS

2. Skolit a podporovat vladni a nevladni organizace ve vytvofeni, realizaci a zhodnoceni

medidlnich kampani proti HIV/AIDS

3. Podporovat vladni a nevladdni organizace v nejméné péti ukrajinskych méstech ve
vytvofeni, realizaci a zhodnoceni regiondlnich kampani proti HIV/AIDS. Tyto lokalni

kampané byly zastitény jednou z celostatnich kampani.

Ocekavané vysledky:

wevr

v chovéni cilové skupiny, obzvlasté pak ve :

o zvySeni povédomi cilové skupiny o bezpecném sexu a spolehlivosti kondomu jako

prevencnich prosttedkd, chranicich proti infekci virem HIV a neplanovanému téhotenstvi

o snizeni ptfedsudkll a nespravnych predstav o zpiisobech pienosu viru HIV

24

o zvyseni poctu piipadl bezpecnéjsiho sexu a pouzivani kondomu

ey
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Ocekavany uspéch (Maistat, 2006):

A. Nejméné 70% cilové skupiny ve vybranych regionech bude zasaZena
propagacnimi prostiedky v podobé medialnich spotii, informacnich materiali, nebo

vefejnych akci.

B. Nejméné 70% cilové skupiny porozumi sdéleni kampané
C. Nejméné 70% cilové skupiny pochopi sdéleni kampané spravné a vytvori si
kladny postoj

wewr

s HIV/AIDS*

1. faze: Analyza situace HIV/AIDS na Ukrajiné — rozhovory s experty, zpracovani

statistickych dat, priizkum ,,od stolu®, ur¢eni predpokladanych cilovych skupin

2. faze: identifikace pracovnich hypotéz pro pfedkampanovy vyzkum za Gcelem ziskani
védecky podlozeného zakladu pro kampail. Ve spolupraci se sociologickymi agenturami
byl vyvinut dotaznik, tento dotazniky byl otestovan, poté byl zahajen vyzkum. Dotazovani
probihalo v péti nejproblematictéjSich  regionech (Kyjev, Odé&sa, Mikolajev,
Dnépropetrovsk a Donésko), v kazdém mésté nebo regionu bylo vybrano 400 respondentd.
Dale byl proveden vyzkum metodou Focus group a fizené rozhovory s reprezentanty
cilové skupiny. Bylo provedeno 6 sezeni Focus group ve skupiné 8 — 12 lidi. Vzhledem

k diskutovanému tématu byly respondenti rozdéleny podle v€ku nebo pohlavi.

* 7 r 3 r r . r W 7 4
Focus group- neformalni skupinové sezeni koordinované zkusenym moderatorem
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3.faze: Identifikace hlavnich problémi, vyladéni strategie jiz difive zvolené pro tuto

kampan

4. faze: Vyroba informac¢nich materiali ve spolupraci s masovymi médii na narodni a

mezinarodni rovni

V listopadu 2002 byl v Kyjevé proveden zakladni prizkum zaméfeny na obecné znalosti,
postoje a zpusoby chovani vztahujicich se k HIV/AIDS mezi cilovou skupinou o velikosti
asi 1 200 respondentl. Prokazalo se, Ze kyjevska mladez ma relativné dobré znalosti o
HIV/AIDS, avsak objevily se slabiny v postojich a ndzorech na HIV/AIDS. Vysledky této

studie byly pouzity pfi vytvareni informacnich materialii a sdéleni.

Déle byl proveden vyzkum metodou Focus Group, ktery byl opét zaméfen na Uroven
znalosti, na postoje, pfedsudky a chovani vzhledem k HIV/AIDS. Vysledky tohoto
zkoumani byly soucasti Sir§tho vyzkumu a byly pouzity k testovani informacnich materiali

uréenych pro kampan.

AFEW si pro své ucely vytvorila Oddéleni pro vyvoj informacnich materiala (OVIM),
které se zabyva specidlnimi potfebami pienosu technickych a lékaiskych informaci
zdravotnickému persondlu a politickym predstavitelim. Vytvari také informacni a
vzdelavaci materidly urcené pro cilové skupiny a Sirokou vetejnost. Vznikaji zde variace
v mistnich jazycich §ité na miru danym podminkam a situaci. OVIM slouzi jako centralni
kontrolni systém kvality zajist'ujici, ze vSechny informacni materidly vyrobené AFEW
spliiuji mezinarodni standard a jsou aplikovany na lokéalni podminky. OVIM také zajistuje
uzivani spravné terminologie a eliminaci gramatickych chyb zpiisobenych piekladem a
jinymi lingvistickymi chybami. Vysokéd kvalita téchto propagacnich prostfedki byla
mezinarodné uznana a ruskym Ministerstvem zdravotnictvi byly tyto materialy v riznych

kategoriich oznaceny jako nejlepsi zdroje. (Vyro¢ni zprava AFEW 2003, str. 25)
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Média ,,3. M“

Béhem kampané byly vytvofeny tyto propagacni materily:

o Tticetisekundovy televizni spot, ktery byl bezplatné 100 krat vysilan na

celostatnich a 250 krat na regionalnich televiznich kanalech

o Radiovy spot, ktery byl bezplatné vysilan 100 krat vysilan v celostatnich a 250 krat

v regiondlnich radiich

. 10 000 plakatd bylo distribuovano do zdravotnickych zatizeni, Iékaren,

neziskovych organizaci, $kol, univerzit a na vefejnych akcich viz ptiloha IX.

o Byl vytvoten kalendat a nalepky s preventivnim a informacnim obsahem,
viz ptiloha X.
o 500 000 informacnich letakti bylo distribuovano do zdravotnickych zafizeni,

1ékaren, neziskovych organizaci, $kol, univerzit, nocnich klubli a na vefejnych akcich,

viz obr.¢. 7

0

3 LLUYKAELL

TW8l NnPABUABHMMA
CL. BAPIAHT?

Obr ¢ 7.: Informacni letdak ¢.1 ,, Bezpecny sex — jedind Sance
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o Informacni materialy byly distribuovany jako piilohy magazint urenych pro Zeny
a divky
o Ve ctyfech ukrajinskych méstech (Donétsk, Karkov, Lviv a Odésa) a dalSich

vybranych méstech byly umistény venkovni propagacni poutace a billboardy, viz piiloha
VIII. V Kyjevé byly zvefejnény informacni materidly na 10 méstskych autobusech, dale

pak v metru a na dalSich vozidlech a zastdvkach hromadné dopravy,viz obr. ¢.7 ,8.

Obr ¢.8: Outdoorova reklama kampané ,, Bezpecny sex*, Kyjev(AFEW, 2006)

Obr ¢.8: Outdoorova reklama kampané ,, Bezpecny sex “, Kyjev(AFEW, 2006)
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o Propagacni materidly byly umistény na webové strdnky AFEW a dalSich
partnerskych organizaci. Webové stranky AFEW obsahuji kolem 3000 stranek materialu,
které¢ kazdy mésic navstivi pfiblizné 900 novych uzivatelii. Mési¢né jsou tyto stranky

shlédnuty asi 10 000 krat.

Public Relations

V pribéhu kampané byly zorganizovan dvé veiejné akce. Ve meéstech Odésa, Kyjev,
Don¢tsk, Karkov a Lviv probehly manifestace na ulicich, které byly pfenasSeny televizi,

druha akce probéhla v no¢nich klubech pfti oslavé svatku Halloween (31.fijen 2003).

Oddéleni komunikace zorganizovalo dvé tiskové konference pii zahajeni medialni
kampané zamétené na propagaci bezpecného sexu a solidarity s lidmi zijicimi s HIV/AIDS
a jednu tiskovou konferenci pfi ptilezitosti Svétového dne v boji proti AIDS. Zaméstnanci
AFEW také poskytli nékolik rozhovorti pro BBC a tiskovych clankii zvetejnénych
v The Lancet (vedouci zdravotnicky magazin ve Velké Britanii), NRC Handelsblad
(vecerni denik v Nizozemi), The Moscow Time (prominentni denik pro anglicky mluvici
komunitu v Rusku), atd. AFEW byla také pozvana ukrajinskym parlamentem k ucasti na
parlamentnim jednani o problematice HIV/AIDS a spole¢né s hlavnimi investory vytvorili

seznam doporuceni.

AFEW podporuje jiz tradi¢né kulturni akce za ucelem zvySeni povédomi o HIV/AIDS u
Siroké vetejnosti. Podilela se tak na anti-AIDS festivalu ,,Solidays®, pofddaném v Pafizi,
na ukrajinském ,,Zavod¢ pro/o zivot“ potfadaném pod zastitou UNAIDS nebo na

moskevské vystavé nazvané ,,Clovek ve vézeni®.

Rozpocet ,,4. M*

Informace o rozpoctu na kampané v jednotlivych letech bohuzel nelze zpftistupnit

vetejnosti.
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Méreni ,,5. M“

Na konci projektu bylo provedeno méfeni ucinnosti kampané, se snahou zjistit kvalitu
pokryti a dostupnosti komunikacénich prostredkii a materialti u cilové skupiny. Toto métfeni

bylo opét provedeno metodou Focus Group a dotazovanim.
10.3.3 Analyza hypotézy ¢.1 ,,Preventivni programy HIV/AIDS na Ukrajiné jsou

uspésné, protozZe jsou FeSeny marketingové

Vysledky prizkumu medidlni kampané zamérené na propagaci bezpecného sexu

(Maistat, 2006) viz graf ¢.8.
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85%

70% 70%

@ oCekavany vysledek
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Graf ¢.8: Vysledky prizkumu medialni kampané zamérené na propagaci bezpecného sexu

Procento respondenti, ktefi:

1. Zhlédli nejméné jeden prvek kampané 58%

2. Shledali sdéleni kampané jasnym a pochopili ho 85%

3. Shledali kampari presvédcéivou 70%
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Vysledky prizkumu kampané zamérené na solidaritu s lidmi Zijicimi s HIV/AIDS

(Maistat, 2006) viz graf ¢.7.
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Graf ¢. 9: Vysledky priizkumu kampané zamérené na solidaritu s lidmi Zijicimi s HIV/AIDS

Procento respondentu, kteFi:

1. Zhlédli nejméné jeden prvek kampané 49%
2. Shledali sdéleni kampané jasnym a pochopili ho 73%
3. Shledali kampaii piesvédcivou 1%

Hypotéza ¢.1 ,,Preventivni programy HIV/AIDS na Ukrajiné jsou uspésné, protoZe

jsou FeSeny marketingové“ se mi potvrdila.

AFEW dosahla svou kampani zaméfenou na propagaci bezpeéného sexu splnéni dvou

ze tii cild, které si vytycila.
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V bodé ¢.2 (,,Nejméné& 70% cilové skupiny porozumi sdéleni kampané*) bylo dosazeno

85% tuispésnosti, coz znamena, Ze urceny cil byl piekrocen o 15%.

V bode¢ ¢.3 (Nejméné 70% cilové skupiny pochopi sdéleni kampané spravné a vytvoii  si
kladny postoj) toto sdéleni piesvédcilo 70% zasazené cilové skupiny, ¢imz doslo

k pfesnému dosazeni cile.

Vbodé¢ ¢.1 (Nejméné 70% cilové skupiny ve vybranych regionech bude zasazena
propagacnimi prostfedky kampané) nedoslo k dosazeni vytyceného cile. Kampan zasahla
nejméné jednim ze svych propagacnich prostiedkli pouze 58% cilové skupiny, rozdil tvoii

12%. To znamen4, Ze bod €.1 byl naplnén z 83%.

cey

Také kampain zaméiena na zvySeni solidarity k lidem Zijicim s HIV/AIDS byla tispé$na

ve dvou ze tii vytycenych cill.

V bodé €. 2 (,Nejméné 70% cilové skupiny porozumi sdéleni kampané*) bylo dosazeno

73% tspésnosti, coz znamena, ze urceny cil byl ptekrocen o 3%.

V bode¢ ¢.3 (Nejméné 70% cilové skupiny pochopi sdéleni kampané spravné a vytvoii  si
kladny postoj) toto sdéleni piesvédcilo 71% zasaZzené cilové skupiny, ¢imz doSlo

k ptekroceni urceného cile o 1%.

Vbod¢ ¢.1 (Nejméné 70% cilové skupiny ve vybranych regionech bude zasazena
propagacnimi prostfedky kampan¢) nedoslo k dosazeni vyty€eného cile. Kampan zaséhla
nejméné jednim ze svych propagacénich prostiedki pouze 49% cilové skupiny, rozdil tvori

21%. To znamena4, Ze bod ¢.1 byl naplnén ze 70%.
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10.3.3.1 Zavér analyzy ¢.1

Z vysledki obou kampani je ziejmé, Ze spravné zacilend kampan probihajici na bazi
evropského standardu ma schopnost 1 v tak marketingové obtizné uchopitelném prostiedi,

jaké panuje na Ukrajin€ nového tisicileti, byt ispéSnou.

Nejvétsi slabiny obou kampani se nachdzeji ve schopnosti zasahnout cilové skupiny, i
a 70% (kampan ,,solidarita k HIV/AIDS+*). Tento relativni netispéch mtize byt zpiisoben
chybnou nebo nedostatecnou analyzou primarnich a sekundarnich informacnich dat
cilovych skupin, nebo nevhodnym vybérem médii spojenym s neefektivni distribuci
propagacnich prostiedkii. Vzhledem k vysoké uspéSnosti v piesvédcivosti a pochopeni
sdéleni kampané bych vyloucila komunikacni Sum v podobé nevhodné zpracovanych
komunikatd. Tuto domnénku potvrzuje i spoluprace AFEW s ukrajinskymi organizacemi
a medidlnimi agenturami a diraz organizace kladeny na ,tailor made® tisténych,

audiovizualnich i elektronickych propagacnich prostiedki.

10.3.4 Analyza hypotézy ¢.2 ,,Spravné nastavena marketingova kampai dokaze

v dané zemi sniZit procento nové infikovanych pripadi HIV

Podle grafu ¢.10 dochazelo od roku 2003 do roku 2005 k neustadlému riistu poctu noveé
infikovanych osob HIV. V téchto letech byl rist epidemie AIDS dokonce jesté rapidnéjsi
nez v minulych letech, coz je ziejmé ze strmé stoupajici kiivky grafu. Jde o oficidlni udaje
hlaSené Ukrajinskym centrem pro AIDS, skutecné pocty HIV/AIDS piipadi jsou

pravdépodobné mnohonéasobné vyssi.
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Officially Registered HIV Cases in Ukraine
1 January 1987 through 31 December 2005
(baszd on data from the Ukranian AIDS Centre)
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Graf ¢.10 : Krivka zobrazuje vyvoj epidemie AIDS na Ukrajiné v letech 1987 az 2005

(AFEW,2006)

V roce 2003 bylo na Ukrajin€ nov¢ infikovano 10. 009 osob. V roce 2004 to bylo jiz 12.

432 osob, coz predstavuje 24 % narist oproti roku 2003. B&hem roku 2005 se infikovalo

15. 770 osob, coz €ini 26 % narlst oproti roku 2004.

Tfi meésice po skonfeni medialnich kampani byly pocty nové infikovanych osob

nasledujici:

Leden 2006: 1. 054 nov¢ infikovanych osob

Unor 2006: 1. 182 nové infikovanych osob

Biezen 2006: 1.394 nové infikovanych osob

Prevalence, per 100,000 pop.
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Z udaju vyplyva, ze pocty noveé infikovanych lidi na Ukrajiné neustale rostou. Je tedy

24

epidemie v této zemi.

Po zjisténi téchto vysledkl jsem kontaktovala Ludmilu Maistat, medialni koordinatorku
AFEW pro Ukrajinu, ktera mi uvedla nékolik pficin a divodl neefektivnosti
marketingovych aktivit na Ukrajiné. Nejveétsim problémem je absence oficialni zastit'ujici
organizace, kterd by koordinovala cinnost ukrajinskych i mezinarodnich organizaci.

V dutsledku toho se stava komunikace téchto subjekti neefektivni.

Dal$im problémem je spoluprace s ukrajinskym ministerstvem zdravotnictvi, statnimi
centry zabyvajicimi se problematikou AIDS, zdravotnickymi zafizenimi, apod. Zpravidla
jde pouze o formalni setkani a proslovy na tiskovych konferencich a u kulatého stolu,
formalni kontrolu materidli, ale nejde o skutecnou kooperaci, nebot’ statni ufednici
vyzaduji zaplaceni za jejich ,,praci navic®. ,,Ve skuteCnosti je to jejich prace a my bychom

za nimi nemé¢li béhat a prosit je o pozornost k existujicim problémim.* (Maistat, 2006)

Distribuce propagacnich sdéleni je také vyznamnou piekazkou. Na Ukrajiné existuje
spousta nevladnich organizaci, které disponuji spoustou pen€z, jejich profesionalni troven
o HIV/AIDS, diky nimz se i dobra kampan ztrati nebo zapadne. ,,Ukrajinci zacinaji byt
unaveni strachem zplisobenym televiznimi a radiovymi spoty — ne kampanémi — nebot’ tyto
organizace a fondy nemaji Zadnou strategii — pouze vyrdbé¢ji televizni a radiové

spoty...“(Maistat, 2006)
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10.3.4.1 Zavér analyzy ¢.2

Hypotéza €. 2 se mi nepodafila potvrdit. Pocty novée infikovanych osob byly v dob¢ trvani
narust. Z toho vyplyva, Ze i spravné zvolend strategie kampané nebyla schopna zménit
chovani ¢i postoje ohrozenych skupin, v jejichz diisledku by doslo ke snizeni prevalence

HIV/AIDS v ukrajinské populaci.
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III. PROJEKTOVA CAST
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11 CELOSVETOVE RESENI PROBLEMU AIDS Z POHLEDU
VECNEHO A KOMIKACNIHO

11.1 FeSeni problému HIV/AIDS z pohledu vécného

V nasledujici ¢asti se pokusim navrhnout feSeni daného problému z pohledu vécného. Pro
boj s globalnimi problémy jako je pandemie AIDS je zapotiebi ucelenych globalnich
feSeni. Je nezbytné, aby doSlo k uzké spolupraci vlad, mezinarodnich organizaci
a obchodnich spole¢nosti. Do globalni kontroly infekce HIV je zatim bohuzel daleko. Ale
je to ukol, jehoz vyznam si mezinarodni vetfejnost uvédomila, a né¢které , kroky spravnym

smérem* jiz byly ucinény.

Epidemie AIDS je Uzce spojena s dalSim globalnimi problémy, jimiz je chudoba
a hladomor. Ekonomickd pomoc Zapadu by mohla spocivat v odpusténi zahrani¢nich
dluhti. Vyrazné sniZeni nebo tplné odpusténi zahrani¢nich dluhi rozvojovym zemim
by znamenalo tlevu od drticich splatek, znemoznujici vytvoreni finan¢nich rezerv pro
zdravotni infrastrukturu a péci. Musi-li zemé neustéale splacet zahrani¢ni dluh, neni toto
mozné. Dalsi cestou k feSeni problému chudoby by mohlo byt nahromadéni soukromého
majetku, které je mozné pouze spofenim. Pomoci by mohla i podpora rozvoje

podnikatelského prostiedi v dané zemi zavedenim volného trhu bez statnich regulaci.

Redeni nabizi také zahrani¢éni obchod. ZvySeny obchod se zemémi tietiho svéta
by vytvofil pfijem a investice, které by napomohli chudym zemim vytvofit zdroje pro
zdravotni péci a preventivni programy. Investice zahrani¢nich firem by také mohly
pomoci témto zemim ,postavit se na vlastni nohy“ a rozb&hnout vlastni fungujici
hospodéisky trh s vytvofenim pracovnich mist. ZlepSeni situace tykajici se
nezaméstnanosti by pak vedlo k poklesu vyskytu patologickych jevli ve spolecnosti, ktery

je Zivnou pidou infekce HIV.
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Humanitarni a financni pomoc piichazejici ze zahranici pro nékteré¢ africké staty znamena
otazku byti ¢i nebyti, nebot’ podle sv€tovych prognodz nejpostizengj$im statim hrozi
do nékolika let vymieni, ma—li HIV/AIDS postupovat stejnou rychlosti jako doposud.
Vyraznéj$i humanitarni pomoc je proto nejen v téchto zemich nezbytnd a fesi mnoho

nejakutnéjSich problémi, jako je naptiklad vymirani déti a mladé generace.

Problém pandemie AIDS by mohla vyfesit jedind uc¢inna vakcina. Na celém svété vSak
stale jest¢ neexistuje 1ék na toto onemocnéni. Védei farmaceutického primyslu stile
hledaji u¢innou vakcina¢ni latku stejné jako nové zpisoby terapie. V soucasnosti jsou

testovany desitky l1éki proti HIV/AIDS, jejich vyvoj vSak trva zpravidla nékolik let.

Na poli produkce farmaceutickych vyrobkii zbyva stdle mnoho prostoru pro pomoc.
V soucasnosti asi nejvétsim problémem je dostupnost antiretrovirovych 1€kt pro obyvatele
chudych stati. Klicovou otazkou jsou samoziejmé penize. LéCba jednoho pacienta
témito modernimi 1éky stoji v USA asi 10 tisic dolarti roén¢. To je pro vétSinu méné

bohatych zemi nedostupny luxus’,

Pristup k antiretrovirové terapii Sirokym vrstvam obyvatelstva by mohl byt zasadnim
vychodiskem, pfinaSejicim okamzité¢ vysledky, protoze pravé diky témto Iékiim
se za priznivych podminek z HIV/AIDS stava chronické onemocnéni, které pacientim

umozni vratit se do normalniho Zivota, pracovat nebo vychovavat déti.

" U chudych lidi v zemich tietiho svéta je navic uZivani téchto medikamenti spojeno s fadou problémil. Jednim z
jidla se vyskytuje silnd nevolnost, kterou zejména nevzdélani lidé mohou feSit do¢asnym vysazenim léku. V
takovych pfipadech dochazi k vytvofeni rezistentni formy viru HIV, ktery miiZze pak nakazeny Clovek Sifit dale a

ktery si jiz vytvofil na antiretrovirové 1éky rezistenci.
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Urcitym feSenim by bylo zruSeni nebo uprava zikoni o patentovani lékii. Nckteré
farmaceutické firmy jiz dnes poskytuji nejohrozenéjSim statim vyrobni postupy a obecné
verze 1éku, které si pak tyto staty vyrabé&ji sami. Poskytnuti téchto patentti ve velké mire
by pomohlo fesit situaci HIV/AIDS a vedlo by k vyraznému prodlouZeni a zkvalitnéni

Zivota nemocnych.

Také partnerské dohody farmaceutickych primyslovych firem s organizacemi
by mély vést k redukci cen antiretrovirovych medikamentli pro rozvojové zemé za cenu

vyrobnich nakladii nebo nizsi. Nékteré 1¢ky by mohly byt poskytovany zdarma.

vvvvvv wewrs

Asi nejdilezitéjsSim a z dlouhodobého hlediska nejperspektivnéjSim FeSenim je
poskytnuti vzdélani. Vzdélani totiz umoznuje lidem rozhodovat o svém Zzivoté
a umoznuje jim vystupovat jako sebejisty jedinec v osobnich vztazich, ve spolecnosti,
v zaméstnani. To plati obzvlasté pro Zeny z rozvojovych stati, kde pravé nevzdélanost

udrzuje ve spolecnosti genderové stereotypy a nerovnost pohlavi.

Je také nezbytné nutné vytvorit podminky pro vzdélavani déti. Na svété zije velka cast
déti, kterym je toto lidské prdvo odepieno, proto by zvySeni Skolni dochazky déti
zaplacenim Skolného mnohé vyfteSilo. Preventivni osvéta by méla byt zatfazena do

ucebnich osnov zakladnich skol, protoze vzdélani a informovanost je nejlepsi prevenci.
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11.2 ReSeni problému HIV/AIDS z pohledu komunikaéniho

HIV/AIDS je nemoc, které se da ptedchazet a lidstvo dnes jiz vi, jak zabranit jejimu Sifeni.
Otazkou ale zlstavd jak dorucit informace a preventivni sdéleni o nemoci AIDS
k obrovské cilové skuping€, nesourodé¢ smeésici narodii, kultur, ndbozenského vyznani,

sexualni orientace, véku, ...

Domnivam se, ze medidlni prostiedi, které je schopné zprostiedkovavat komunikaci mezi
nejvice postizenymi skupinami a vladnimi 1 nevladnimi organizacemi, miize hrat jednu
z rozhodujicich roli v boji proti této chorobé. Nezavisle na tom, zda jde o televizi, radio,
tisk nebo interaktivni média, komunikacni aktivity s cilem zvysit povédomi a pochopeni
problematiky HIV/AIDS mulZou mit potencidlni vliv na postoje a chovani recipientd.
Investice do rozvoje komunikacni infrastruktury v zemich tretiho svéta za ucelem
zvySeni povédomi o AIDS a zahijeni debaty na toto téma by proto mohly slouzit jako

zakladni vychodisko.

Jednim z efektivnich zpisobt, kterymi Ize pfedchédzet epidemii HIV/AIDS a eliminovat

spoleCenské stigma a diskriminaci je pravé vyuziti nastrojii socialniho marketingu.

»Socidlni marketing je aplikace marketingovych technologii vyvinutych v komer¢nim
sektoru za ucelem feSeni socidlnich problémid zménou chovéani. Zahrnuje analyzu,
planovani, realizaci a zhodnoceni programli vytvofenych k dobrovolnému ovlivnéni
chovani cilové skupiny, jejichz cilem je zlepSeni kvality Zivota jedince a celé spolecnosti."

(Andreason, Social Marketing, 2004)

Role socidlniho marketingu se jiz potvrdila v nckolika ptipadech vysoce uspésnych

kampani, jakymi byla naptiklad kampan v africké Ugand¢, zaloZena na strategii ,,ABC*
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(Abstain, Be faithful, use Qondoms)* Tento jednoduchy, nizkorozpoctovy projekt byl silné
podpoien mistnim spolecenskym a politickym vedenim a vyustil radikdlnim snizenim
vyskytu AIDS v Ugandé¢ z21% vroce 1989 na 6% vroce 1995. (WHO, 2006)

vvvvvv

ve spolecnosti zalozena na heslu ,,bud’ vérny*.

V poslednich letech dochazi k vyvoji nového trendu v komunikacnich strategiich
se zam¢fenim na komunikaci ,spoleCenské zmény* spiSe nez na zménu chovani
jednotlivce. Piikladem muize byt napt. medialni kampain AFEW na podporu solidarity

s lidmi Zijicimi s HIV/AIDS (viz str.69) nebo jiz vySe zmiflovana ,,ABC*.

Komunika¢ni strategie by se tedy mély vice obracet na komunikaci za i€¢elem mobilizace
politickych ptedstavitelti a vlad, zacileni nejohrozenéjsich skupina a na piekonani stigmat
a diskriminace. Poslednich dvou bodi by mohlo byt dosazeno zabavné-vzdélavaci
formou zaméfenou na prevenci a socidlni péci zaclenénim problematiky HIV/AIDS
do dlouhodobé¢ vysilanych televiznich seridlti nebo popularnich radiovych potradi. Divaci
¢1 posluchaci, ktefi pravidelné sleduji tyto pofady by se mohli emotivné ztotoznit
s osobami trpicimi HIV/AIDS a vytvofit si k nim pozitivni postoj. Takovato vysilani
by navic vedla ke vzniku vefejnych debat a diskuzi od kterych je jiz jen krucek

k liberaln€jSimu postoji a zmeéné vnimani HIV pozitivnich osob ve spole¢nosti.

Smyslem socialniho marketingu je vytvoreni ,,produktu v podobé¢ dilezitého sdéleni pro
cilovou skupinu, minimalizace jeho ,ceny* — =zajiSténi co nejsnadngjsi
dostupnosti — a propagace produktu odpovidajicim zptisobem. Komunikace problematiky
HIV/AIDS ssebou pifinasi urcitd specifika, kterd jsou casto opomijena a vedou
k neefektivnosti. 23 % svétové populace nedokaze Cist ani psat (WHO, 2006). Pii tvorbé

tisténych propagacnich materiald je tfeba pamatovat na urcitd omezeni plynouci

* Abstinuj, bud’ véry, pouzivej kondomy
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z tohoto faktu. Lid¢, kteti nikdy necetli ani neumi psat nedokazou rozlisit poptedi a pozadi
na obrazku, symboly zépadni civilizace pro né¢ miizou mit jiny vyznam nebo pro né nemusi
znamenat vubec nic (napf. symbol srdce, nebo bila barva v Indii znamenajici smrt, atd.).
Pro mistni obyvatele mize mit také zasadni fakt, kdo je nositelem dané zpravy nebo

informace.

Velkou moc a ovliviiovani schopnost na postoje a chovani lidi v zemich tfetiho svéta ma
bezesporu cirkev a nabozenstvi. Napiiklad v Africe ma cirkev pfi feSeni problematiky
HIV/AIDS mnohem vétSi vliv na obyvatelstvo nez vldda nebo zdravotnickd zafizeni.
Moralni autorita cirkve a velka skupina dobrovolnych pracovnikii z fad véricich jsou
nedocenénymi zdroji v boji proti AIDS. Spoluprace mocné cirkve s vladami je v Africe
znama svou ucinnosti.. Tam, kde cirkve a jejich pfedstavitel¢ prekonaji tradi¢ni stigma

a svou sebestfednost, se toto spojeni stava vlivnou silou v boji proti této nemoci.

V Subsaharské Africe slouzi mistni cirkve a kostely jako vykonny zprosttedkovatelsky
kanal pro povédomi o nemoci, preventivni vzdélavani a péci, konfrontuje lidi se stigmatem
HIV/AIDS, odsuzuje postoje, chovani a kulturni praktiky, které napomahaji Sifeni
epidemie. S miliony dobrovolnikl se také cirkve prokéazaly jako financné€ nejefektivng)si
médium pro HIV/AIDS orientovanou prevenci a péci. Socialni marketing by proto mél

vést komunikaci 1 timto smérem a ziskat cirkevni piedstavitele na svou stranu v boji proti

AIDS.
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ZAVER

V teoretické¢ c¢asti diplomové prace na téma ,,AIDS jako globalni problém a jeho
komunikace® jsem se zabyvala analyzou statistickych dat nejvyznamnéjSich svétovych
organizaci pusobicich v této oblasti jako jsou UNAIDS, WHO, USAID. Alarmujici
prevalence viru HIV v populaci nékterych zemi (Subsaharskd Afrika, staty byvalého
Sovétského svazu) a kontinudlni Sifeni globalni epidemie AIDS pro mé piedstavovala
mnohd ptekvapivé negativnich zjisténi. Prace se v této Casti zabyva také zmapovanim
nejvyrazn€jSich mezinarodnich organizaci a komunikacnich aktivit v podobé
celosvétovych kampani, dale se vénuje statistickym udajim a nejvyznamnéjSim

preventivnim programtiim v Ceské republice.

Prakticka cast prace obsahuje analyzu komunikac¢nich aktivit v zemich tietitho svéta
a uvahy o perspektivé téchto statl pii absenci mladé generace. Vymirani produktivni
vrstvy obyvatelstva s sebou piinasi fadu ekonomickych a spolecenskych problému jako
je prohlubovani chudoby, ztrata kvalifikovanych pracovnich sil, rozpad rodin nebo
generace deti vyrtstajicich bez rodi¢i. Komunikacni aktivity v téchto oblastech probihaji
ve vétsSiné piipadi na pozadi velkych mezinarodnich organizaci zajiStujici implementaci

efektivnich marketingovych postupu.

Predmétem mého zkoumani se stala mezinarodni organizace AIDS Foundation East West
pusobici na Ukrajin€. Stanovenim dvou pracovnich hypotéz jsem dosla k rozporuplnym
zavéram. Prvni hypotéza vychazejici z predpokladu, Ze preventivni programy HIV/AIDS
na Ukrajiné jsou uspéSné, protoZe jsou feSeny marketingoveé, se mi potvrdila, nebot’

24

urcenych cilt.

Druhou hypotézu predpokladajici, ze spravné nastavend marketingova kampan dokaze na
Ukrajin€ snizit procento nov¢ infikovanych ptipadd HIV/AIDS se mi nepodatilo potvrdit,

nebot’ pocty nové infikovanych osob v pribéhu kampané neustéle rostly a to v priméru
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0 25%. Hlavnim problémem piekvapivé neni nedostatek financi na realizaci preventivnich
projektl, ale neefektivni a nedostatecnd komunikace mezi mezinarodnimi organizacemi
a ukrajinskou vladdou. Piekazkou je také nizka troven marketingovych sluzeb

poskytovanych domécimi subjekty.

Posledni ¢ast prace se vénuje ttvaham o feSeni problému HIV/AIDS z pohledu vécného
a komunika¢niho. Myslim si, ze je obecnou chybou snazit se odstranit symptomy
a nasledky epidemie HIV/AIDS namisto feSeni jeji pfi¢iny. Trpi-li ¢ast svéta hladomorem,
zapadni svét ji poskytne jidlo, je-li nemocnd, dostane se ji zdravotni péce. Ve vétSing
ptipadii by vSak bylo mnohem ucinnéjsi vytvoftit témto zemim podminky, diky kterym by
se sami mohly vypracovat se ze své chudoby, neodd¢litelnym spojencem nemoci AIDS.
Navrhy feSeni v podobé odpusténi statnich dluhd, uvolnéni patenti na vyrobu
antiretrovych 1€ka, vystavba komunikacnich infrastruktur a Skol a spoluprace s mistni
cirkvi pfi propagaci prevence a osvéty by mohly znamenat vyrazny pokrok v globalnim

boji proti HIV/AIDS.
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PRILOHA P I: PLAKATY SVETOVE KAMPANE PROTI AIDS,
VERZE PRO ALBANII A RUSKO

PHos < dAPens harriyin AfDSa
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He nosopauvsaitecs cnuHow K CIAMy.

,,Make the Promise, Don’t turn Your Back to AIDS*, albanska a ruska verze 2005



PRILOHA P II: PLAKATY SVETOVE KAMPANE PROTI AIDS,
ANGLICKA VERZE

In June 2001,

the warlds governments
met at the United Mations
and promtsed 10 reverse
the AIDS epidemic

They comimitted o

a detaled plan o prevent
the spread of HIV

and ensure treatment,
care and respect for
people iving with HIV and AIDS,

Hawve their promises been kept?
Some hawve. But not all

Governments, giobal institutions,
labour, business, fakh groups,
the media, citizens at large and
peaple Iving with HIV and AIDS
all have a role 1o play

in meeting these commitmenis.
Mifions of lives are at stake,

Stop AIDS. Keep the Promise.

L%!Pq'we v!a?e'.

I you wowmt to help, log o to:
www.wovldaidscampaign.org

i

@ woeld el
I'-||'|!‘:|:|.',|‘. H
UNAIDS ‘ﬂ

Svétova kampan proti AIDS 2005 “Keep the Promis, Don’t turn Your Back to AIDS*

Make Hhae Promise.

v e e g

Banner vhodny i k umisténi na vozidla hromadné dopravy



PRILOHA PIII : PLAKATY SVETOVE KAMPANE PROTI AIDS,
RUSKA VERZE

He nosopauvsaitecs cnuHow K CITAfy.

ofewgHRe (BINAC, NOJKNIKYHBLHCD K

He noeopaumsaittec cnuHon Kk CrADy.

Jaite ceoe obeuany

Svétova kampan proti AIDS 2005 ,,Make the Promise®, Don’t turn Your Back to AIDS



PRILOHA PIV : PLAKATY ,,CANDLELIGHT MEMORIAL* 2006

Turning Rémembrance into Action

by International’ATDS Candlelight Memorial
CANDLELIGHT MEMORIAL Sunday, May 15, 2005

L
~ Global
AProgramof % Health
Council

International

Memorial

Lighting the Path
www.candlelightmemorial.org *?Brighter Future




PRILOHAPV :

Hra Stop AIDS

Projekt Hra Stop AIDS byl pfevzat z némeckého originalu AIDS parcour. Je urcen divkam
a chlapctim nizSich ro¢nikl stfednich Skol a ucilist, popt. zakim devatych ro¢nikl
zékladnich skol. Jedna se hru, kterd je situovana do péti stanovist. Kazdé z nich je
zamétfeno na urCité odvétvi zminéné problematiky. Celd skupina ucastnikt (zakt, studentl)
je rozdélena do péti skupinek, v nichz pak prochazeji jednotlivymi stanovisti a plni rizné
ukoly. Splnéni ukoli je bodovano (podle aktivity, kreativity, rychlosti) a skupina s

nejveétsim poctem bodil hru vyhrava.

U kazdého stanovisté jsou dva proskoleni moderatofi(-rtky) z fad studentd vysSich
odbornych
a stfednich Skol, ktefi jednotlivé skupinky zaki/studentd uvadéji spravnym smérem

do problematiky.

Realizacni podminky:

velky prostor (nejlépe télocvicna); 2 lavicky, 2 zidle, 3 - 4 stolky (popft. $védské bedny
apod.)

2 vyu€ovaci hodiny - 90 minut + cca 15 + 15 minut na ptipravu a uklid

pocet zaki/studentil - min. 40, max. 75, optimalné 50 - 60 (tzn. 2 - 3 tfidy)

Casovy harmonogram

uvod, rozd€leni zakt 5 — 10 minut
hra 75 minut
zaveér, vvhodnoceni 5 —10 minut

celkem cca 90 minut



Stanovisté (na splnéni vSech ukolit maji Gi¢astnici na kazdém stanovisti 15 minut):

1.

Cesty pfenosu - na tomto stanovisti se mladym lidem s jejich aktivni spolupraci
zdivodni jaké chovani je rizikové a jaké nikoliv. Na specidlnich tabulich je
Znazornéno

15 vzorovych situaci k nimz ucastnici hry pfifazuji jejich stupen nebezpecnosti. Na

toto téma pak rozviji moderatofi diskusi.

. Kolo §tésti - zde si ucastnici losuji na kole Stésti otdzky na néz by mély umét vzdy

jasné odpovédét. Kromé jednoduchych otazek jsou zde i rizné praktické ukoly napft.

"Pfedved’ ostatnim jak spravnym zptsobem nasadit kondom",...

. Antikoncepce - zde jsou ucCastnikim hry piedvedeny vSechny mozné druhy

antikoncepce. Jednotlivé pak spolecné s moderatory probiraji jejich ochrannou funkci
(které chrani ptfed pienosem viru HIV, které nikoliv,...) a jejich spolehlivost.

Moderatofi pii dostatku Casu jesté rozvijeji diskusi na toto téma.

Re¢ téla - na tomto stanoviiti se nejvice projevuje kreativita ucastnikii. Na specialni
tabuli je zavéSen obraz rozstiithany na 16 dili. Na rubu téchto dili je né¢kolika slovy
pospana situace nebo predmét (z problematiky HIV/AIDS). Jednotlivi ucastnici pak
musi

po vylosovani situaci ¢i pfedmét pantomimicky predvést svym kolegiim ze skupiny.

Ti hadaji. Body skupina dostava podle poctu uhodnutych obrazkd.

5. Idea HIV pozitivniho - zde si ucastnici spole¢n¢ s moderatory vymysli

fiktivni ptibéh HIV pozitivniho ¢loveéka. Zabyvaji se zde otdazkami jeho
zdravotniho stavu, socidlnimi moznostmi, problematiky navazovani

partnerskych vztaht,...



PRILOHA P VI : PREVENTIVNI MATERIAL MINISTERSTVA
ZDRAVOTNICTVI CR

INFEKCE VIREM HIV

Vinus HIV je plvodcemn onemocnéni AIDS

Acquired ImmuenoDediciency Syrndnome
L. Syndrom Ziskaného salhdni imunity

Zdrojem HIV intekes jo pouse Slowlk

Lpumoh plencesu podis slupnd ricikcs

L. Pohigrerim sfyiam - HIY o dbesabeon
v e Pikls 0 Cemlatie P L

1 7 iefkousnd matcy ra plosd & @58 - MY peocidr
i et (A |y P U rda

Hm

Plakat uréeny pro vyuku na ZS



PRILOHA P VII : VYSTAVA ,,CHCI JESTE ZiT!«

I " , " ﬁ, |

Te L

L)

L

Fotografie Jana Sibika z ukrajinské Odésy, kde vyskyt HIV v populaci dosahuje
katastrofalnich 4%...



PRILOHA P VIII : BILLBOARD KAMPANE AFEW PROPAGUJICI
SOLIDARITU S LIDMI ZIJICIMI S HIV/AIDS

BYOEMO PA3OM! BY,

AEMO.
"o fi-, | ¥

BIAIHE NEPENAETLCS:

([CA)EZ)(w

©

TI3HAMCA BINBULE MPO BINICHIE | PO NIOAEN, SIKI KMBYTb 13 BIfT

[ =2

8-800-500-45-10

BYOEMO PA3OM!

TAKHM YHHOM, AKIIO HE BIAEYBAETLCH KOHTAKTY 3 KPOB'I0, CNEPMOKD, BAMTHANBLHWM CEKPETOM
I TPYIHHM MONOKOM, MOMAMBICTE NEFEMAYI BINAHGEKLUT BHKNID4EHA

1B NEPELAYI BUN-IHOEKLIE

Plakat ,,Bud’'me spolu, bud’'me lidé* Ukrajina, Kyjev 2004-2005



PRILOHA PIX : PLAKAT KAMPANE AFEW PROPAGUJICI
SOLIDARITU S LIDMI ZIJICIMI S HIV/AIDS

BlJ1 HE
NMEPEOAETBCH

npu Kawni i uxaHHi

Npy NOLiNyHKY, Yepe3 CrMHy

yepes TBapuH

npM yKycax Komax

npM pyKocTUCKaHHi abo obiimax

y rpoMacbKoMy TpaHcnopTi

Npy cninkHOMY BMKOPUCTaHHI
nocyay a6o noctinkHOoI 6inn3HK

Npy cninbHOMY BMKOPUCTaHHI
BaHHK Ta TyaneTy

npu cninbHKX
3AHATTAX CNOpTOM

yepes nit aéo cnbo3un
_ IMocon [flo6poi Boni OOH
? Ha Vigpalki 3 muTane

AIZHAWCH BINBILE NPO BIVCHIA | NPO MIOAEN, AKI XKMBYTh 13 BIN!
Tenadhon eceykpaicuLrol GeakowrTosHol rapa4oi niHii 3 nutane BUVCHIOY:

8-800-500-45-10

,»Bud'mé spolu! Bud'mé lidé* s ukrajinskou popularni zpévackou Ani Lorak, Kyjev

2004-2005.



PRILOHA P X : INFORMACNI LETAK KAMPANE EFEW
,BEZPECNEJSI SEX — JEDINA SANCE*

LLIYKAELLU
NMPABUJIbHUU
BAPIAHT?

G BUJ11CHIA. Y4YOMY BIAMIHHOCTI? 1D

BATATO NIOAEW BBAXAE, LLO BT I CHIA € OOHUM | TUM CAMUM.
LLE HE TAK.

CHIJ, — LIE KOMMNJIEKC
3AXBOPIOBAHb, SIKI BUHUKAIOTb
Y JIIOINHW 3 BIJ1 HA BOHI
OCJIABJIEHOTO IMYHITETY.

BIN — LIE BIPYC,
AKUIA NPUTHIYYE IMYHHY
CUCTEMY.

EAuHNIE cnocié BUSBUTY NpUcYTHicTb BIJ1 B opraHiami — npoBecty
cneyiansHUM aHani3 kposi Ha BlJI.

(_ SIK BIABYBAETLCH 3APAXKEHHSA BIN? 1K BU1 HE MEPEOQAETLCH? =,
3 i

* HesaxuLeHWiA (Bez npesep- * MPK PYKOCTMCKaHHI 41 0Bilivax;
BaTBa) NPOHUKaKUNiA OTXKE ® yepes MiT Y1 Crboau;
CTATeBMIA aKT; " ® MpK KaLuni Ta YXaHHi;

L Ll UL ) YHUKHYTU i ' e B |
RSk 1S I-HLUM-X-. ® NPy CNiNbHOMY BI/IKODI/ICTaH‘Hi
IHCTPYMEHTIB ONS IH EKLLR; 3APAKEHHA SErh i iy

* BUKOPUCTAHHS HECTEPUIIHIX Blﬂ-lHd)EKU,lEK) * MPU CRIUTBHIX 3AHATTAX CTIOPTOM;
IHCTPYMEHTIB NS TaTylopaHHs o NPy MepeGyBaHHi B oaHOMY
bl o lelil e MOXKHA. MPAMILLEHHI;

* BUKOPWCTAHHS Yy>KuX npuna- * B rpoMagcbkoMy TPaHCMopTi;
AiB ANA roniHHA, SyGHUX LWi- * yepes TBAPUH YW MPK yKycax

TOK i3 3aNMLKaMK KPOBI; KOMax;
* Mpu nouinyHky / 4epes
cnvHy, 60 KoHUeHTpaLlji!

BipyCY B CNWHI Hedo-

LIE HARHAZIAHILLWA CNoCIB
MPODITAKTAKH BIT/CHIAQY
TA IHLUWX IHPEKLIA, WO NEPEJAIOTLCA

.

nepegava Bipycy an-
TvHi Big, BIJ1-

NO3NTUBHOI MaTepi —

nig 4ac aritHocTi, CTATEBUM LLJIAXOM. CTaTHeO [y iHeikyBaH-
nonorie i rpyaHoro [10 TOTO XX LIE 3PYYHWI TA BESMEYHMIA M- 3a BCio icTopito BuB-
rofyBaHHs. METO[, NJIAHYBAHHS HEHHS BUT/CHIy He 6yno

1 3adikcoBaHO XOOHOrO BUNa-

\ ) Civil: \Ky 3apaxeHHs LM cnocoGom. y

BE3MEYHWUNA CEKC O3HAYAE, LLIO BU MOXETE:
® WinyBaTHCA; * NexaTh pa3soM, oGHIMaTUCA; * NEeCTUTK i MacaXyBaTh OJHe O4HOro.
Ane, 9KLO BY 30IACHIOETE NPOHUKAKUNIA CTaTeBUIA aKT, HeoOxXIOHO 2aBX AU BUKOPUCTOBYBATH
NMPE3EPBATHUB.
NPE3EPBATHUB - LIE E0WHWUIA 3ACIB, LLLO TAPAHTYE BUCOKWUIA CTYIMIHb 3AXUCTY
A HE BAE NOBIYHUX HACNIAKIB.

BESNEYHUNA CEKC — HESANMEPEYHUX BUBIP

WIWWAFEW.0RG

CxeaneHo MiHicTepcTBOM 0X0OpoHW 2a0poB'a YkpaiHn

Letak propagujici bezpecnéjsi sex je zaroven 1 nalepka, Kyjev 2003



