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1. Uvobp

Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) bylo v roce 2023 nové infikovano HIV pfiblizné 1,3 milionu
lidi a 630000 jich v souvislosti s touto infekci zemrelo. V Evropé na konci roku 2023 Zilo vice neZ
2,6 milionu lidi s HIV, z toho vice nez 650 milionG v EU/EHP. Nové bylo v tomto roce v evropském regionu
WHO diagnostikovano 113 000 lidi s HIV, coZ je o 2,5% vice neZ rok predtim. Meziroéni narQst
zaznamenalo 21 ze 47 reportujicich zemi, pficemz nékolik zemi dokonce oznamilo nejvyssi pocet diagndz
HIV za jediny rok béhem posledniho desetileti. Tento nardst Ize ¢astecné vysvétlit zvysenym usilim zemi
o testovani, novymi politikami testovani a oZivenim testovani na HIV po pandemii covidu-19. Zatimco
v EU/EHP si je védomo svého HIV statusu 92 % lidi, ze vSech lidi Zijicich s HIV v evropském regionu WHO
vi o svém stavu celkové pouze 70 % z nich, tedy témér jeden ze tfi lidi Zijicich s HIV v evropském regionu
WHO stéle nezna svij HIV status [1, 2].

Vyzkum popsany v této zpravé se vénuje monitorovani stigmatizace a diskriminace v souvislosti s HIV
ve zdravotnictvi. Obecné stigmatizace zahrnuje proces pripisovani negativnich stereotypl urcitym
skupindam, coz c¢asto vede k marginalizaci a vylouceni téchto osob. Stigma vznikd na zdkladé mylnych
predstav, strachu a neznalosti a mizZe byt zaméfeno na osoby s dusevnim onemocnénim, télesnym
postizenim, HIV/AIDS, zavislosti nebo na osoby patfici k uré¢itym minoritnim komunitam ¢i socidlnim
skupinam. Od svého objeveni na pocatku 80. let 20. stoleti je HIV/AIDS jednou z nejvice stigmatizovanych
a diskriminovanych nemoci na svété s dopady v oblasti socialni, pravni, ekonomické a institucionalni.
Diskriminace a stigmatizace mohou vést k odepfeni zdkladnich lidskych prav, véetné pfistupu
ke zdravotni péci, vzdélani, zaméstnani a bydleni. Stigma v souvislosti s HIV je spojené s negativnimi
dopady do oblasti zdravotni péce, jako je opozdéna péce, vyhybani se zdravotnickym zatizenim a Spatné
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Parizské deklarace.

Rostouci prevalence HIV v zemich stfedni a vychodni Evropy je spojena se stigmatizaci ve zdravotnictvi,
komunité a v legislativnim prostredi. V celém regionu predstavuje HIV pozitivita vaznou prekazku pfi
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poskytovani lé¢ebné a osSetfovatelské péce lidem zijicim s HIV. Dlouhodobé zakofenéné stigma mezi
zdravotniky a obavy z poruseni ddvérnosti odrazuji mnoho lidi od testovani na HIV a brani osobam Zijicim
s HIV i zdravotnickym pracovniklim v zapojeni se do procesu lé¢ebné péce. Klicové populace s vyssi
prevalenci HIV pozitivity, jako jsou muzi, ktefi maji sex s muzi, lidé injekéné uzivajici drogy, transgender
osoby a sexualni pracovnice, zazivaji stigma a diskriminaci na zédkladé svého chovani a identity. Stigma
souvisejici s HIV/AIDS je povaZovano za hlavni prekdzku v pfistupu k preventivnim, lécebnym
a oSetrovatelskym sluzbam.

Evropské centrum pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC) a Evropska klinickd spolecnost AIDS (EACS)
realizovaly v roce 2023 v zemich Evropy a stfedni Asie prlzkum, jehoZ cilem bylo ziskat znalosti o mite
stigmatizace a diskriminace osob Zijicich s HIV ze strany pracovnikll ve zdravotnictvi pfi poskytovani
diagnostické, lé¢ebné a o3etfovatelské péce. Zdmérem vyzkumného $etieni, do néhoz se zapoijila i Ceskd
republika, bylo zmapovat znalosti o epidemiologickych aspektech HIV/AIDS a dale nazory a postoje

ees

k osobam Zijicim s HIV.

Souhrnné vysledky za vSechny zicastnéné staty byly shrnuty v publikaci ECDC [3]. V této zpraveé jsou
podrobnéji rozpracovéna data od respondentt z Ceské republiky na zékladé Gdajd poskytnutych ECDC.



1.1. Metodika

Evropska klinicka spole¢nost pro AIDS (EACS) ve spolupraci s Evropskym centrem pro kontrolu nemoci
(ECDC) ve snaze lépe porozumét znalostem o HIV a postojim k osobam s HIV ve zdravotnictvi
zorganizovala celoevropsky prlizkum probihajici on-line od 15. 9. 2023 do 5. 12. 2023. Cilem bylo pomoci
identifikovat potreby a priority jak zdravotnickych pracovnikd, tak lidi Zijicich s HIV, aby bylo moZné snizit
negativni postoje a chovani souvisejici s HIV ve zdravotnickych zafizenich v Evropé a Stredni Asii.

Cilovou populaci vyzkumu tvofili pracovnici zdravotnickych zafizeni starsi 18 let bez ohledu
na zastavanou pozici. Ucastnili se tak klini¢ti zdravotnicti pracovnici i ostatni neklini¢ti i administrativni
zaméstnanci nemocnic, pracovnici zubnich klinik, zdravotnicti pracovnici ambulanci, studenti vysokych
Skol |ékarského i nelékafského zdravotnického zaméreni. Sbér dat probihal pomoci dotazniku, ktery
zjistoval souhlas respondent( s otdzkami a vyroky tykajicimi se HIV, jejich osobni postoje a chovani vidi
lidem Zijicim s HIV a postupy a politiky tykajici se feSeni problematiky poskytovani |éCebné péce osobam
s HIV v jejich zdravotnickych zafizenich. Respondenti byli ziskdvani prostfednictvim kampané opirajici se
o razné formy kontaktu, s vyuZitim zdravotnickych zafizeni, odbornych zdravotnickych siti, sociadlnich
médii, zpravodajl a primé komunikace na odbornych akcich. Vzhledem k nepravdépodobnostnimu

charakteru tohoto vybéru respondentl je zobecnitelnost vysledkl znacné limitovana.

Dotaznik byl vytvoren na zakladé jiz dfive existujiciho validovaného dotazniku a byl preloZzen do jazyku
véech Ucastnicich se zemi. Jeho anglicka verze je k dispozici ve zpravé [3]. V Ceské republice probéhl
preklad dotaznik( prostfednictvim ¢lent EACS. Koordinaci mezinarodni studie ve spolupraci s ECDC
zajistil Statni zdravotni Ustav (SZU), ktery oslovil HIV centra s 7adosti o distribuci ve zdravotnickych
zafizenich, jejich# sou&asti HIV centra jsou. Nasledovala spolupréace s Ceskou stomatologickou komorou
s distribuci odkazu mezi jejimi ¢leny. Propagace probihala i pomoci webovych stranek SZU (szu.gov.cz),
prostfednictvim web( Narodniho programu feSeni problematiky HIV/AIDS (prevencehiv.cz
a tadyted.com), dale na celostatni akci 9. mezinarodni konference ke svétovému dni AIDS
i prostfednictvim nevladnich organizaci.

Analyzu ziskanych narodnich dat provedli pracovnici oddéleni biostatistiky SZU. Data jsou prezentovana
graficky ve formé procentudlniho zastoupeni jednotlivych variant odpovédi. V pfiloze v tabulkdch 1-7 je
uvedena Uplna struktura odpovédi na jednotlivé otazky véetné poctl respondentll. U nékterych otdzek
byla k dispozici volba ,neni relevantni”, kterou vyuzivali ti, mezi jejichZ pracovni povinnosti dotazovana
problematika patfi. Respondenti s touto odpovédi nejsou v prislusnych grafech zapocitani.

1.2. Charakteristiky respondenti Setfeni

Do dotaznikového Setteni realizovaného mezi zdravotnickymi pracovniky a pracovniky ve zdravotnictvi
se v Ceské republice zapoijilo celkem 232 osob, z toho 15 bylo pdvodem z jiné evropské zemé. Mezi
Ucastniky bylo 171 (73,7 %) Zzen a 60 (25,9 %) muz( (graf 1).


https://szu.gov.cz/
http://www.prevencehiv.cz/
https://tadyted.com/

Graf 1. Respondenti z Ceské republiky podle pohlavi
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Priblizné po Ctvrtiné respondentl bylo ve vékovych kategoriich 25-34 let (60 osob, 25,9 %), 35-44 let
(50 osob, 21,6 %) a 45-54 let (64 osob, 27,6 %). Zbyvajici ¢tvrtina zahrnovala 50 respondenti ve véku
55 let a vice a 2 ve véku do 24 let (graf 2). U 6 respondentl zGstal vék neznamy.

Z hlediska povolani tvofili téméf polovinu respondentl lékafi riznych odbornosti a zubni specialisté
(49,2 %), zatimco sestry predstavovaly necelou tretinu (30,6 %). Dalsi vyznamné zastoupenou skupinou

byli ostatni zdravotnicti pracovnici s rlznou Urovni vzdélani (12,9 %), zatimco ostatni odbornosti se
vyskytovaly jen ojedinéle (graf 3).



Graf 3. Povolani respondentl
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Graf 4. Typ pracovisté respondentll v dobé Setreni
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Témér tfi ¢tvrtiny respondentl (72,0 %) pracuji v lGzkovych zdravotnickych zatizenich, pfiblizné desetina

v oblasti primarni péce (9,9 %) a pohotovosti a dalsi desetina ve zdravotnickych Uradech, jinych klinikach

¢i zdravotnickych stfediscich (graf 4). Rozdéleni respondentl podle oddéleni, na nichz pracuji,

znazoriuje graf 5. Nejcetnéji zastoupena byla lGzkovad a ambulantni péce. V zafizenich poskytujicich

Vees

pfimou vazbu k 1éCebné péci a zaradila se do kategorii jiné, administrativa a manazer.



Pro ucely dalsich analyz byly na zakladé povolani a zafazeni respondent( vytvofeny samostatné profesni
kategorie lékar (99 osob), sestra (71) a zubni |ékar/stomatolog (15), pfi¢emz vSichni ostatni Gc¢astnici (47)
byli zahrnuti do kategorie ,,ostatni“, protoZe nizké pocty respondentd neumoznuji podrobnéjsi déleni.

Graf 5. Zarazeni respondent( dle oddéleni
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Polovina respondentll uvedla, Ze si neni védoma ¢i nevi, zda v poslednich 12 mésicich pfisla pracovné
do kontaktu s osobami Zijicimi s HIV. Necela tfetina respondent(l uvedla kontakt s méné nez péti HIV
pozitivnimi osobami, desetina s péti az dvaceti HIV pozitivnimi osobami a pouze 7,3 % zdravotnik( se

ees

v rdmci vykonu zdravotnického povolani setkalo s vice nez dvaceti pacienty Zijicimi s HIV (graf 6).

Graf 6. Pracovni kontakt s osobami Zijicimi s HIV v poslednich 12 mésicich
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2. VYSLEDKY

V sedmi kapitolach vysledkové ¢asti jsou popsany odpovédi respondentd na jednotlivé okruhy otazek
v dotazniku.

2.1. Skoleni ve vybranych oblastech péce o pacienty

Respondenti byli nejprve dotazovani, zda absolvovali Skoleni v péti vybranych oblastech péce o pacienty,
zahrnujicich obecnd témata i specifické aspekty vazané k problematice HIV/AIDS. Nejcastéji byli
proskoleni v oblasti informovaného souhlasu pacienta a ochrany osobnich tdaji (54,3 %), nasledovalo
gkoleni v kontrole infekénich nemoci (32,8 %). Skoleni o kontrole infekci véetné indikace postexpoziéni
profylaxe HIV (PEP) absolvovalo 19,8 % zdravotnik(l a Skolenim zaméfenym na rovnost v pfistupu

Vs

vzdélavani cilené zamérené primo na problematiku stigmatizace a diskriminace HIV (graf 7).

Graf 7. Podily respondentd, ktefi absolvovali $koleni ve vybranych oblastech zdravotni péce
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Zdravotnici starsi padesati let absolvovali skoleni tykajici se zachovani soukromi pacientl Castéji nez
generace zdravotnik( mladsich (graf 8).



Graf 8. Podily respondentd, ktefi absolvovali Skoleni o informovaném souhlasu pacientd, soukromi
a davérnosti, podle véku
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Graf 9. Podily respondentd, ktefi absolvovali Skoleni o HIV stigmatu a diskriminaci, podle véku
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V oblasti HIV stigmatizace a diskriminace byli nejcastéji proskoleni zdravotnici starsi padesati let
(19,2 %), zatimco z mladsi generace zdravotnik(l (do padesati let) se téchto Skoleni zucastnilo pouze
okolo 10 % respondentt (graf 9).

2.2. Postoje k epidemiologickym aspektiim prevence a pfenosu infekce HIV

Respondenti vyjadfili svlj postoj ke tfem tvrzenim tykajicim se prevence a prenosu HIV, pricemz mohli
odpovédét ,,souhlasim®, ,,nesouhlasim“ nebo ,nevim®. S tvrzenim, Ze lidé Zijici s HIV, ktefi jsou Uucinné
[éCeni a maji nezjistitelnou virovou ndloZ, nemohou virus prendset sexudlnim stykem (U=U;
Undectectable/Nedetekovatelny = Untransmittable/Nepfrenositelny), souhlasilo 51,3 % respondentd,
34,0 % nesouhlasilo a 14,7 % uvedIo, Ze nevi (graf 10). Celkem 44,6 % respondent( souhlasilo s tvrzenim,
infekci virem, 39,0 % nesouhlasilo a 16,4 % si nebylo jisto svym postojem. S vyrokem, Ze preventivni
uzivani 1éka proti HIV (antivirotik) zabrani infekci HIV (preexpozi¢ni profylaxe = PrEP), vyjadftilo souhlas
pouze 33,3 % respondenttl, 57,6 % nesouhlasilo a 9,1 % nemélo jasny nazor.

Graf 10. Podily respondentt vyjadfujicich stanovisko k tvrzenim tykajicim se prevence a pfenosu HIV
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S tvrzenim, Ze lidé Zijici s HIV, ktefi jsou na ucinné Iécbé a maji nezjistitelnou virovou naloZ, nemohou
virus prenaset sexudlni cestou, vyrazné Castéji souhlasi generace pracovnik( ve zdravotnictvi mladsich
padesati let (cca 56 %) oproti 42 % zdravotnik( starsSich (graf 11).
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Graf 11. Podily respondent(l vyjadfujicich stanovisko k tvrzeni, Ze lidé Zijici s HIV, ktefi jsou na Gc¢inné
[é¢bé a maji nezjistitelnou virovou naloz, nemohou virus prenaset sexualni cestou, podle véku
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Graf 12. Podily respondent( vyjadfujicich stanovisko k tvrzeni, Ze kratkodobé uzivani 1ékd proti HIV
po mozné expozici HIV zabrani tomu, aby se virus uchytil v téle, podle véku
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| v pfipadé stanoviska k tvrzeni, ze kratkodobé uZivani 1ékl proti HIV po moZné expozici HIV zabrani
tomu, aby se virus uchytil v téle, je zfetelny rozdil mezi respondenty s ohledem na jejich vék (graf 12).



Souhlasné stanovisko vyrazné castéji (cca 48 %) vyjadfuji pracovnici mladsi 50 let oproti starSim
(cca 38 %). Souhlas s tvrzenim, Ze preventivni uzivani 1ékd proti HIV mUZe zabranit tomu, Ze se osoba
nakazi HIV, klesa s rostoucim vékem respondent( (graf 13).

Graf 13. Podily respondentl vyjadtujicich stanovisko k tvrzeni, Ze preventivni uzivani lékd proti HIV mize
zabranit tomu, Ze se osoba nakazi HIV, podle véku
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Graf 14. Podily respondentl vyjadfujicich stanovisko k tvrzeni, Ze lidé Zijici s HIV, ktefi jsou na ucinné

Ié¢bé a maji nezjistitelnou virovou zatéZ, nemohou virus prenaset, podle poctu osob Zijicich s HIV, s nimiz
byli v kontaktu
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Respondenti, ktefi prisli do kontaktu svySsim poctem osob Zijicich s HIV, vyrazné castéji souhlasi
s tvrzenim, Ze lidé Zijici s HIV, ktefi jsou na ucinné |écbé a maji nezjistitelnou virovou zatéz, nemohou
virus pfenaset. Souhlas s tvrzenim plynule (Umérné) stoupa s po¢tem pacientd s HIV, s nimiZ respondenti
prisli do kontaktu (graf 14).

Graf 15. Podily respondent( vyjadfujicich stanovisko k tvrzeni, Ze kratkodobé uzivani 1ékd proti HIV
po mozné expozici HIV zabrani tomu, aby se virus uchytil v téle, podle poctu osob s HIV oSetfenych
v poslednim roce
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S tvrzenim, Ze kratkodobé uzivani 1€kl proti HIV po moZné expozici HIV zabrani tomu, aby se virus uchytil
v téle, vyrazné Castéji souhlasi zdravotnici, ktefi osetfili v poslednim roce alespon pét pacientd s HIV,
pricemz dalsi navySeni poctu oSetfenych pacientll s HIV vyrazné neméni Uroven souhlasu s tvrzenim
(graf 15).
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mUzZe zabranit tomu, Ze se osoba nakazi HIV, podle poctu osob s HIV osetfenych v poslednim roce

Neni si védom(a)
Nevi

Méné nez 5

Mezi 5a 20

Vice nez 20

Pocty osob s HIV, s nimiz byli respondenti
v pracovnim kontaktu v poslednim roce
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Souhlas s tvrzenim, Ze preventivni uzivani |ékl proti HIV mlZe zabranit tomu, Ze se osoba nakazi HIV,
plynule (pfimo imérné) stoupa s poctem osetrenych pacientl s HIV v poslednim roce (graf 16).

Na zakladé odpovédi na tfi tvrzeni ohledné U=U, PEP a PrEP uvedend v grafu 10 a dale analyzovana v této
kapitole byl vytvoren index postojt, ktery rozdélil respondenty do Ctyf skupin:

e souhlas se tfemi tvrzenimi = vysoka mira souhlasu,
e souhlas se dvéma tvrzenimi = stfedni mira souhlasu,
e souhlas s jednim tvrzenim = nizka mira souhlasu,

e 7adna souhlasna odpovéd = nulovy souhlas.

Vysokou miru souhlasu s uvedenymi tvrzenimi o prevenci a pfenosu HIV vyjadfilo 22,2 % respondentd,
stfedni miru souhlasu 19,1 % respondent(l a nizkou miru souhlasu 23,9 % respondent(. Vice nezZ tfetina
odpovidajicich (34,8 %) nesouhlasila s Zadnym tvrzenim, coZ naznacCuje absenci orientace v této
problematice (graf 17).
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Graf 17. Podily respondentll podle indexu postojl

I Vysoka mira souhlasu [ Stredni mira souhlasu
Nizka mira souhlasu I Nulovy souhlas

Pokud podil souhlasnych odpovédi s jednotlivymi tvrzenimi U=U, PEP a PrEP rozdélime podle profesniho
zaméreni, je patrna nejvyssi mira souhlasu u lékafl a nejnizsi u sester (graf 18). S tvrzenim, Ze lidé Zijici
s HIV, ktefi jsou ucinné léceni a maji nezjistitelnou virovou ndloZ, nemohou virus pfenaset sexudlnim
stykem (U=U) souhlasilo 71,7 % lékarl, 53,3 % stomatologll a 28,2 % sester. S tvrzenim, Ze kratkodobé

46,7 % stomatologtl, zatimco v kategoriich sestra a ostatni to bylo pouze kolem 30 % respondentd.

S vyrokem, Ze preventivni uzivani antivirotik zabrani infekci HIV (PrEP), souhlasilo 45,5 % lékar(, avsak
pouze 12,9 % sester z vyzkumného souboru. Podil souhlasnych odpovédi se liSi v zavislosti na véku
(graf 19). Respondenti starsi 50 let souhlasi se vSemi tfemi tvrzenimi vyrazné méné casto nez ostatni
vékové skupiny, pficemz souhlas s tvrzenim tykajicim se PrEP vyjadfuje pouze ¢tvrtina respondent( této
vékové skupiny.
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Graf 18. Podil respondent( souhlasicich s tfemi tvrzenimi o prevenci a prenosu HIV podle profese
respondent(
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Graf 19. Podil respondent( souhlasicich s tfemi tvrzenimi o prevenci a prenosu HIV podle vékovych
skupin
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2.3. Postoje k aktivitam v ramci oSetfovatelské/lécebné péce

Respondenti byli dotazani, jak moc by se obavali ndkazy HIV pfi poskytnuti ¢tyf vybranych utkon(
léCebné/osetfovatelské péce pacientovi s HIV. Odpovidali jen ti, mezi jejichz pracovni povinnosti
uvedena Cinnost patfi. Vysledky ukazaly, Ze dotknout se odévu HIV pozitivni osoby a zméfit ji teplotu
povazuje za zcela bezrizikové naprosta vétSina zdravotnikd, v obou ptipadech 96 % (graf 20).

Graf 20. Obavy z ndkazy HIV v ptipadé vybranych ¢innosti
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V ptipadé potreby obvazat krvacejici zranéni pacienta s HIV by tento ukon bez obav provedlo 50,7 %
zdravotnikd, zatimco 33,0 % by pfi oSetfeni pocitovalo mensi obavy z infekce. Stfedni obavy z ndkazy
uvedlo 10,3 % respondentl a zbyvajicich 5,9 % zdravotnik(l vyhodnotilo svij strach z infikovani se jako
velmi vysoky.

Podobna situace nastala i v pfipadé odbéru krve od HIV pozitivniho pacienta — bez obav by ho provedlo
48,0 % zdravotnikt, dalSich 30,8 % by mélo mensi obavy a 12,1 % respondentll uvedlo vétsi obavy
z ndkazy. Pocit strachu pfi odbéru krve u osoby Zijici s HIV pfiznalo 9,1 % zdravotnik(. Celkové tedy
k obvazani krvacejiciho zranéni a odbéru krve pfistupuje s mensimi ¢i vétSimi obavami pfiblizné polovina

respondentd.
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Graf 21. Podil respondentd, ktefi by se alespori trochu obavali ndkazy HIV v ptipadé vybranych ¢innosti,
podle profese
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je mezi zubnimi Iékafi a Iékafi ostatnich specializaci, zatimco vyssi je mezi sestrami a paradoxné nejvyssi
mezi respondenty z kategorie , ostatni“ (graf 21).

Graf 22. Podil respondentd, ktefi by se alespon trochu obavali nakazy HIV v pripadé vybranych ¢innosti,
podle indexu postojl
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Vyrazné nizsi podil obav byl zjistén u respondentd, ktefi v ramci indexu postojl (viz graf 17) vyjadrili
vysokou miru souhlasu s tvrzenimi, oproti tém, ktefi alespon s jednim tvrzenim nesouhlasili (graf 22).
Mezi respondenty, ktefi nesouhlasili ani s jednim tvrzenim, byla absence potfebnych znalosti a zdsad
bariérového rezimu identifikovana v 63,6 % pfi oSetfovani krvacejici rany a v 66,2 % v pripadé odbéru
krve. Naopak mezi zdravotniky s vysokou mirou souhlasu s tvrzenimi projevovalo obavy z ndkazy pfi

Vees

Graf 23. Obavy respondent( z ndkazy HIV pfi odbéru krve HIV pozitivhimu pacientovi, podle po¢tu osob

ees

Zijicich s HIV, s nimiz byli v kontaktu
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Na prikladu otazky tykajici se odbéru krve HIV pozitivhimu pacientovi Ize ilustrovat, Ze mira obav Uzce
souvisi s po¢tem osob Zijicich s HIV, se kterymi se zdravotnici v poslednim roce setkali v rdmci svych
pracovnich povinnosti. Zcela bez obav bylo 86,7 % téch, ktefi se setkali s vice nez 20 pacienty s HIV, ale
pouze 39,1 % téch, ktefi se nesetkali s Zddnou osobou s HIV nebo nevédéli, zda v poslednich 12 mésicich

prisli pracovné do kontaktu s osobami Zijicimi s HIV (graf 23).
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2.4. Nadmérna preventivni opatieni pfi poskytovani zdravotnich sluzeb lidem Zijicim s HIV

Témeér 92 % ucastnikli vyzkumu uvedlo, Ze se pfi poskytovani [éCebné a oSetfovatelské péce nevyhybd
zamérné primému fyzickému kontaktu s HIV pozitivnim pacientem, pouze 8 % pfiznalo, Ze se kontaktu
snazi vyvarovat (graf 24). Pravidelné pouzivani ochrannych rukavic pfi péci o pacienta s HIV uvedly tfi
Ctvrtiny respondentd, pricemz témér polovina jich uvedla, Ze pfi oSetfovani HIV pozitivni osoby pouziva
jako ochranu pred infekci dva pary rukavic. Specificka vysetreni, kterd jsou uzivana vyhradné u HIV
pozitivnich pacientl a neprovadéji se u ostatnich pacientd, realizuje asi ¢tvrtina (27 %) zdravotnika.

Graf 24. Podil respondent, ktefi obvykle pouZivaji nékteré z vybranych opatreni pfi poskytovani sluzeb
a péce pacientovi Zijicimu s HIV
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Pti rozdéleni podle profesnich skupin je patrna ponékud vyssi mira vyhybani se fyzickému kontaktu
u stomatologll (16,7 %) a ostatnich pracovnikl (11,4 %) oproti Iékaflim (6,8 %) a sestram (6,7 %).
Stomatologové (69,2 %) a sestry (71,2 %) Castéji pouzivaji dvojité rukavice (graf 25).
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Podil respondent(, ktefi obvykle pouzivaji nékteré z vybranych opatreni pfi poskytovani sluzeb
nebo péce pacientovi Zijicimu s HIV, podle profese
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2.5. Preference a diivody pro neposkytovani péce klicovym populac¢nim skupinam

Respondenti byli dotdzani, zda by radéji neposkytovali péci ¢tyfem vybranym populaénim skupinam
(graf 26). Vice nez tretina (35,2 %) uvedla, ze kdyby méla na vybér, radéji by neposkytovala péci ani
sluzby osobam, které si injekéné aplikuji nelegalni drogy, zatimco polovina (48,3 %) s timto nazorem
nesouhlasila a Sestina (16,5 %) neméla vyhranény ndazor. Mezi témi, ktefi by péci neposkytovali, bylo
nejcastéji uvadénym dlvodem vy$si riziko ndkazy spojené s osetfovatelskou/lééebnou pédi
poskytovanou této skupiné osob (63,0 %). Méné Casto respondenti volili jako dlivod pro neposkytnuti
péce nemordlni chovani injekcnich uzivatell drog (53,1 %) a to, Ze pro praci s danou skupinou nebyli
vysSkoleni (30,9 %).

U skupiny muz( majicich sex s muzi se k moznosti odmitnout poskytovani péce vyjadfilo vice nez 90 %
respondentl nesouhlasné, zbyvajici neméli vyhranény nazor a zadny z odpovidajicich by péci neodmitl.
U skupin sexualnich pracovnic a pracovnik( a transgender osob by bez obav poskytlo péci 80,3 %, resp.
88,2 % respondentd, pficemz jen nékolik procent dotdzanych uvedlo opacny postoj. Celkové lze fici, Ze
ze Ctyf hodnocenych skupin (u nichz je v Evropé vyssi vyskyt infekce HIV neZ v béiné populaci)
nejpriznivéjsi postoj respondenti zaujimali k muzim majicim sex s muzi, zatimco nejvyssi mira
pripadného odmitani poskytovani péce se tykala injek¢nich uZivatell drog (graf 26).
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Graf 26. Podily respondentd, ktefi by radéji neposkytovali péci i sluzby vybranym skupinam osob
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Pokud respondenty rozdélime podle profesnich skupin, zejména stomatologové (50,0 %) a sestry
(41,4 %) by radéji neposkytovali péci Ci sluzby lidem, ktefi injekéné uZivaji zakazané drogy (graf 27).

Graf 27. Podily respondent(, ktefi by radéji neposkytovali péci ¢i sluzby lidem, ktefi injekéné uzivaji
zakazané drogy, podle profese
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Nejvyssi podil téch, ktefi by radéji neposkytli sluzby injekénim uzivatellim drog, byl zaznamenan mezi
respondenty ve vékové skupiné 35-49 let (graf 28).

Podily respondent(, ktefi by radéji neposkytovali péci ¢i sluzby lidem, ktefi injekéné uZivaji
zakdzané drogy, podle véku
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Postoje zdravotnik( k injekénim uZivateldm drog vyznamné souviseji s po¢tem osob s HIV, kterym
poskytli v poslednich 12 mésicich péci (graf 29). Se stoupajicim poctem osetfenych pacientl s HIV je
patrny vzestup tolerance k injekénim uZivatelim drog.

Podily respondentl, ktefi by radéji neposkytovali péci ¢i sluzby lidem, ktefi injekéné uZivaji
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Pouze 7,8 % respondentl (viz graf 26) nebylo schopno vyjadrit své jednoznacné stanovisko (souhlas, ¢i
nesouhlas) k neposkytovani péce skupiné muzl majicich sex s muzi (MSM). Pokud respondenty
rozdélime podle profesi, nejednoznacné stanovisko zaujima tfetina stomatologli. Respondenti z fad
Iékarl a sester zastavaji neutralni postoj v méné nez Sesti procentech, ostatni v méné nez 11 % (graf 30).

Podily respondentd, ktefi by radéji neposkytovali péci ¢i sluzby muzdm majicim sex s muzi,

podle profese
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Podil respondentt s nejednoznacénym stanoviskem k poskytovani péée MSM stoupad s vékem (graf 31).

Podily respondent, ktefi by radéji neposkytovali péci ¢i sluzby muzim majicim sex s muzi,

podle véku

<34 % 96,8

©
C
S
=)
X
o 3549 E 95,2
>
(@]
X
O
>
>50 15,4 84,6
I I I I I
0 25 50 75 100

Procento (%)

["] Ani souhlas, ani nesouhlas Nesouhlas / silny nesouhlas

24



ITY:

Stigmatizujici postoje vuci lidem Zijicim s HIV

Vice neZ polovina respondentl (56,5 %) vyjadfrila souhlas s tvrzenimi, Ze lidem Zijicim s HIV by mélo byt
umoznéno mit plnohodnotny sexualni Zivot a Ze Zenam Zijicim s HIV by mélo byt umoznéno mit déti,
pokud si to preji (58,4 %). S obéma tvrzenimi zasadné nesouhlasilo cca 15 % odpovidajicich, zbyvajici
nebyli schopni se priklonit k Zadné z vyse nabidnutych odpovédi (graf 32). Vice nez polovina respondentd
(50,4 %) nesouhlasila s tvrzenim, Ze vétsina lidi Zijicich s HIV méla pfFili§ mnoho sexualnich partnerd,
s tvrzenim souhlasila necela ctvrtina (22,4 %) odpovidajicich a zbyvajici ¢tvrtina (27,2 %) zdravotniki
vyjadfila neutrdlni postoj. Postoje ktvrzeni, Ze lidé se nakazi infekci HIV, protoZe se chovaji
nezodpovédné, rozdélily soubor odpovidajicich zdravotnik( zhruba na tretiny
(souhlas / neutralni postoj / nesouhlas). Témér 90 % respondentu (86,2 %) nesouhlasilo s tvrzenimi, ze
nakaza HIV je trest za Spatné chovani a Ze lidé Zijici s HIV by se méli za sebe stydét. Zbyvajici nizka
procenta respondent(l vyjadfila neutraini postoj (10,3 %), pfipadné s tvrzenimi souhlasila (3,4 %). Dvé
tretiny respondentl (68,6 %) nesouhlasily s tvrzenim, Ze vétsiné lidi Zijicich s HIV je jedno, jestli nakazi
jiné lidi. S tvrzenim souhlasilo necelych 7 % souboru, zhruba ¢tvrtina nevyjadrila svlj nazor. Postoj
k tvrzeni, ze lidé Zijici s HIV s detekovatelnou virovou nalozi by neméli byt sexudlné aktivni, rozdélil
soubor odpovidajicich zdravotnik( opét zhruba na tfetiny v kategoriich souhlas/neutralni/nesouhlas.

ces

Podil respondentt podle postoje k tvrzenim o lidech Zijicich s HIV
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Vees

dobre ilustruje silné ovlivnéni odpovédi mirou profesiondalniho kontaktu s osobami s HIV. Mira souhlasu
roste s poctem osetfenych HIV pozitivnich pacientl (graf 33). Podobny trend Ize pozorovat i pfi rozdéleni

podle indexu postoji — podpora plnohodnotného sexualniho Zivota osob Zijicich s HIV se zvySuje
s poctem souhlasnych tvrzeni zahrnutych do indexu postojl (graf 34).
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Nazory na tvrzeni, Ze lidem Zijicim s HIV by mélo byt umoznéno mit plnohodnotny sexualni

ees

Zivot, podle poctu osob Zijicich s HIV, s nimiz byli v kontaktu
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s

Stvrzenim, Ze zendm zijicim s HIV by mélo byt umoznéno mit déti, pokud si to preji, souhlasily dvé tfetiny
Iékarl (67,7 %), priblizné polovina sester (56,3 %) a stomatologl (50,0 %). Nejnizsi miru souhlasu
(44,7 %) vyjadrili zastupci ostatnich profesi (graf 35). Mira souhlasu s tvrzenim plynule stoupa s po¢tem
oSetfenych HIV pozitivnich pacientll v poslednich 12 mésicich (graf 36). S tvrzenim vyrazné castéji
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souhlasili respondenti s vysokou mirou souhlasu v ,,indexu postoji“. Ve srovnani se skupinou s nulovym

souhlasem v ,,indexu postoji“ vyjadfili svlij souhlas témér dvakrat Castéji (graf 37).
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ees

Nazory na tvrzeni, Ze Zenam Zzijicim s HIV by mélo byt umoznéno mit déti, pokud si to preji,
podle indexu postojl
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Stvrzenim, Ze se lidé nakazi HIV, protoZe se chovaji nezodpovédné, souhlasila vice neZ polovina
stomatologll (53,3 %), zatimco z fad |ékafll (37,4 %), sester (38,0 %) a ostatnich (34,0 %) souhlasila
s tvrzenim vidy pfiblizné tretina respondentd (graf 38). Podil osob, vyjadfujicich souhlas stimto
tvrzenim, stoupa s vékem odpovidajicich zdravotnikd (graf 39), pficemz nejcastéji s tvrzenim souhlasi
lidé starsi 50 let (43,6 %).

Nazory na tvrzeni, Ze lidé se nakazi HIV, protoZe se chovaji nezodpovédné, podle profese
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Nazory na tvrzeni, Ze lidé se nakazi HIV, protoZe se chovaji nezodpovédné, podle véku
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Tvrzeni, Ze lidé Zijici s HIV by se méli za sebe stydét, jednoznacné odmitli respondenti, ktefi pfi vykonu
povolani pfisli v poslednim roce do kontaktu s vice nez 20 osobami s HIV (100 %). Souhlas (3,5 %) nebo
neutralni stanovisko (10,4 %) vyjadfili sporadicky respondenti, ktefi poskytovali péci nizkému poctu
pacientl s HIV nebo si kontaktu s HIV+ nebyli védomi (graf 40).

s

Nazory na tvrzeni, Ze lidé Zijici s HIV by se méli za sebe stydét, podle poctu osob Zijicich s HIV,
s nimiz byli v pracovnim kontaktu
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Podobné ovlivnil pocet osob, s nimiz byli respondenti v pracovnim kontaktu v poslednim roce, odpovéd

na tvrzeni, Ze vétsiné lidi Zijicich s HIV je jedno, jestli nakazi jiné lidi. Zdravotnici, ktefi byli v pracovnim

kontaktu s vice nez 20 pacienty s HIV, s timto tvrzenim nesouhlasili témér v 90 %, zatimco ze skupiny,

ktera si nebyla védoma pracovniho kontaktu s HIV+, nesouhlas s tvrzenim vyjadrily pouze necelé dvé
tretiny (64,7 %) respondentl (graf 41).
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Nazory na tvrzeni, Ze vétsiné lidi Zijicich s HIV je jedno, jestli nakazi jiné lidi, podle poctu osob
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Témér dvé tretiny stomatologl (60,0 %) souhlasily s tvrzenim, Ze lidé Zijici s HIV s detekovatelnou

virovou nalozi, by neméli byt sexudlné aktivni, zatimco z fad sester vyjadfila souhlas pouze ctvrtina
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(25,4 %). U |Iékarl a ostatnich profesi se souhlas s tvrzenim pohyboval kolem 38 % (graf 42). S tvrzenim
nejcastéji souhlasili lidé ve véku nad 50 let, naopak nejcastéji nesouhlasili mladsi lidé do 34 let véku (graf
43).

Nazory na tvrzeni, Ze lidé Zijici s HIV s detekovatelnou virovou naloZi by neméli byt sexualné
aktivni, podle véku
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2.6. Pozorovana stigmatizace a diskriminace ve zdravotnickych zafizenich

Respondenti byli pozadani, aby uvedli, zda a jak ¢asto béhem uplynulych 12 mésicli pozorovali na svém

Vees

o lidi Zijici s HIV zaznamenalo castéji (tj. nékolikrat ¢i vétSinou) 11,1 % respondent(, zatimco dvé tietiny
(66,7 %) se s ni nesetkaly nikdy. S diskriminaénimi pozndmkami ¢i dehonestujicimi vyroky o lidech Zijicich
s HIV se setkavalo ¢astéji 13,4 % respondentd, pricem? i zde plati, Ze priblizné dvé tfetiny odpovidajicich
(66,3 %) je nikdy nezaznamenaly (graf 44). Dalsi dvé formy diskriminace byly méné casté. Vétsina
zdravotnikl (85,6 %) uvedla, Ze nepozorovala sniZeni kvality poskytované |ééebné a oSetfovatelské péce
o osoby Zijici s HIV. Pouze 4,8 % respondentl zaznamenalo sniZzeni kvality péce nékolikrat ¢i vétsinou.
Témér 90 % zdravotnik(l se v pribéhu uplynulych 12 mésici nesetkalo se zvetrejnénim HIV statusu

pacienta bez jeho souhlasu, nékolikrat ¢i po vétsinu ¢asu tuto situaci zaznamenalo 4,3 % respondentd.

Vice nez 85 % zdravotnik( z fad stomatologl, Iékarl a sester si béhem uplynulych 12 mésict nebylo
védomo na svém pracovisti nizsi kvality poskytované péce osobé Zijici s HIV ve srovnani s ostatnimi
pacienty oproti kategorii ostatnich pracovnikd, v niZ takovy postoj zastdvaly tfi Ctvrtiny dotazanych
(graf 45).
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Graf 44. Podil respondentd(, ktefi na svém pracovisti béhem uplynulych 12 mésicl pozorovali rlizné

ees

formy stigmatizace a diskriminace v(ci lidem Zijicim s HIV, podle frekvence

1997 =

80+

60

Procento (%)

40+

20+

0 .
Neochota pecovat NiZzSi kvalita péSe  Diskriminacni poznamky Zvefejnéni HIV
0 lidli, ktefi poskytované osobé Ci hanlivé vyroky statusu osoby bez
Ziji sHIV Zijici s HIV o lidech Zijicich s HIV jejiho souhlasu

[ Nikdy Jednou & dvakrat

[ Nekolikrat [ VétSinu asu

evvs

péce poskytované osobé Zijici s HIV, ve srovndni s ostatnimi pacienty, podle profese

Stomatolog

- LékaF
(7]
o
e

@ Sestra

Ostatni

0 25 50 75 100
Procento (%)
| Nikdy © Jednou Gidvakrat [0 Nékolikrat ] Vétsinu Casu |

32



vvvvvv

Cetnosti pozorovala priblizné tretina lékar( i sester a témér polovina osob z fad ostatnich profesi.
Dehonestujici poznamky nepozoroval Zadny stomatolog ze souboru (graf 46).

Graf 46. Podil respondentl, ktefi na svém pracovisti béhem uplynulych 12 mésicd pozorovali
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Témér 80 % respondentl nad 50 let véku (78,3 %) v poslednich 12 mésicich nikdy nepozorovalo
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diskriminaéni pozndmky v poslednich 12 meésicich zaznamenany vékovou kategorii nejmladsich
respondentd do 34 let (3,8 %).

Graf 47. Podil respondent(, ktefi na svém pracovisti béhem uplynulych 12 mésicd pozorovali
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Existenci standardizovanych postupl nebo protokolll zaméfenych na sniZeni rizika ndkazy HIV
u zdravotnikll na pracovisti potvrdila vétSina (82,8 %) dotazanych, 5,2 % respondentll existenci
takovychto postupl nepotvrdilo a 12,1 % o existenci takovych dokument( nevédélo.

Témeér tfi ctvrtiny (72,3 %) zdravotnik( souhlasily s tvrzenim, Ze v zafizeni, kde pracuji, neni pfijatelné
testovat pacienta bez jeho souhlasu. Pouze 14,3 % respondent(l s timto tvrzenim nesouhlasilo a 13,4 %
uvedlo, Ze nevi.

Témér tfi Ctvrtiny (71,4 %) zdravotnik(l souhlasily stvrzenim, Ze jejich zdravotnické zafizeni ma
vypracované protokoly o postupu podani PEP v pfipadé poranéni jehlou. Pouze 12,1 % respondent(
nesouhlasilo a 16,5 % uvedlo, Ze nevi.

Vice nez dvé tretiny (68,5 %) zdravotnik(i védély, Ze pokud budou diskriminovat pacienty s HIV, dostanou
se v praci do problému. Pouze 10,3 % respondentl uvedlo, Ze se do problémd nedostanou a 21,1 %
uvedlo, Ze nevi.

S tvrzenim, Ze v jejich zdravotnickém zafizeni jsou zpracované zasady umoznujici zatazovani pacient(
Zijicich s HIV na konec operac¢niho programu, souhlasila ptiblizné tretina (31,2 %) respondentd, 27,7 %
nesouhlasilo a 41,1 % dotazanych pfiznalo, Ze nevi.

Souhlas s tvrzenim, Ze v jejich zdravotnickém zafizeni jsou zpracované smérnice doporucujici pri péci
o pacienty s HIV pouZivat dvojité rukavice, vyjadrila témér tretina (29,9 %) respondentll, necela tfetina
(31,2 %) nesoubhlasila a dvé pétiny respondent( (39,0 %) o smérnicich nevédély.

Stvrzenim, Ze jejich zdravotnické zafizeni ma sepsané pokyny k ochrané pacientl Zijicich s HIV,
souhlasila Ctvrtina (24,2 %) zdravotnikd, tfetina (31,2 %) jich nesouhlasila a 44,6 % odpovéd neznalo
(graf 48).

Podil respondentd, ktefi uvadéji pokyny a postupy v jejich zafizeni, jez zabranuji stigmatu a
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Pro vybrané otazky z grafu 48 je dale uvedena stratifikace odpovédi podle vékovych a profesnich skupin
respondentd. S tvrzenim, Ze v jejich zafizeni neni pfijatelné testovat pacienta na HIV bez jeho védomi,
souhlasily tfi Ctvrtiny respondentl ve vékovych kategoriich nad 35 let, zatimco v kategorii do 34 let

souhlasily jen necelé dvé tretiny odpovidajicich (graf 49).

Podil respondent, ktefi vyjadrili souhlas s tvrzenim, Ze v jejich zatizeni neni pfijatelné testovat

pacienta na HIV bez jeho védomi, podle véku
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Podil respondentd, ktefi vyjadrili souhlas s tvrzenim, Ze jejich zdravotnické zafizeni sepsalo
pokyny k ochrané pacientl s HIV pred diskriminaci, podle véku
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Témér 30 % respondent( starsich 50 let uvadi, Ze jejich zafizeni sepsalo pokyny k ochrané pacientt s HIV
pred diskriminaci, zatimco v mladsich vékovych kategoriich tento nazor ma pouze pétina az ctvrtina
respondentl (graf 50). Nejmensi podil respondentll souhlasicich stvrzenim, Ze jejich zdravotnické
zafizeni sepsalo pokyny k ochrané pacient(l s HIV pred diskriminaci, byl mezi stomatology (13,3 %),
nasledovali lékafi (19,2 %). S tvrzenim souhlasila vice nez Ctvrtina sester (27,1 %) a vice neZ tretina
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z kategorie ostatnich (34,0 %), avSak vice neZ polovina uUcastnikl v téchto skupinach nedokdzala

na otazku odpovédét (graf 51).

Podil respondent(, ktefi vyjadrili souhlas s tvrzenim, Ze jejich zdravotnické zatizeni sepsalo
pokyny k ochrané pacientl s HIV pred diskriminaci, podle profese

Stomatolog 13,3 80,0 8,7
i Lékar 19,2 41,4 39,4
w
2L
o
o Sestra 2 17,1 55,7
Ostatni 34,0 14,9 51,1
0 25 50 75 100
Procento (%)
| Ano Ne Nevi |

Nejmensi podil souhlasnych odpovédi, Ze ve zdravotnickém zafizeni, kde respondenti pracuji, existuji
standardizované postupy, které snizuji riziko nakazy HIV, byl mezi zubnimi |ékafi (66,7 %). Vyssi byl
u lékara (78,8 %) a u sester a ostatnich se blizil 90 % (graf 52).

Podil respondentd, ktefi vyjadfrili souhlas s tvrzenim, Ze v jejich zdravotnickém zafizeni existuji
standardizované postupy/protokoly, které snizuji riziko, Ze se nakazi HIV, podle profese
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Pouze c¢tvrtina (26,7 %) zubnich lékaf(i souhlasila s tvrzenim, Ze v jejich zafizeni existuje protokol o
pouZiti postexpozi¢ni profylaxe, oproti témér dvéma tretinam (65,7 %) Iékarl. Souhlasicich z fad sester
a ostatnich zdravotnickych pracovnikd bylo vice nez 80 % (graf 53).

36



Podil respondent(, ktefi vyjadrili souhlas stvrzenim, Ze v jejich zdravotnickém zafizeni je
protokol postexpozi¢ni profylaxe (PEP) pro ptipad poranéni jehlou, podle profese
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S tvrzenim, Ze v jejich zafizeni existuji smérnice doporucujici pfi péci o pacienty s HIV nosit dvojité
rukavice, vyjadrila souhlas témér polovina respondentd starsich 50 let, ale pouze pétina respondentd
v obou mladsich vékovych kategoriich (graf 54), ovsem mnoho respondent(i odpovéd nezna.

Podil respondentd, ktefi vyjadrili souhlas s tvrzenim, Ze v jejich zafizeni existuji smérnice
doporudujici pfi péci o pacienty s HIV nosit dvojité rukavice, podle véku
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Dvé pétiny zubnich Iékard (40,8 %), podobné jako témér polovina zdravotnich sester (49,3 %) souhlasily
s tvrzenim, Ze v jejich zafizeni existuji smérnice doporucujici pfi péci o pacienty s HIV nosit dvojité
rukavice. Mezi Iékafi a ostatnimi zdravotniky se souhlas s timto tvrzenim pohyboval kolem jedné pétiny
(graf 55), ovsem v téchto kategoriich byl vysoky podil téch, ktefi odpovéd neznali.
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Podil respondent(, ktefi vyjadrili souhlas s tvrzenim, Ze v jejich zafizeni existuji smérnice
doporucujici pti péci o pacienty s HIV nosit dvojité rukavice, podle profese
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3. SOUHRN

Pfevaznou vétSinu souboru respondentll internetového prizkumu o stigmatizaci a diskriminaci
ve zdravotnictvi tvofily Zeny (73,7 %). Nejpocetnéji byla zastoupena vékova skupina 45-54 let (27,6 %).
Vétsina respondentl byli zaméstnanci nemocnic (72,0 %) z riznych oddéleni [(izkové a ambulantni péce.
Polovina respondentl uvedla, Ze si neni védoma pracovniho kontaktu s osobami Zijicimi s HIV
v poslednich 12 mésicich.

V oblasti Skoleni zamérenych na vybrané oblasti péce o pacienty bylo nej¢astéjsi téma informovaného
souhlasu, soukromi a dlvérnosti pacient(l, které absolvovala vice neZ polovina respondent( (54,3 %).
Skoleni tykajici se rozmanitosti a stigmatu a diskriminace v souvislosti s HIV absolvoval jen zhruba kazdy
sedmy respondent. Respondenti z vékové kategorie 50+ byli proSkoleni castéji nez mladsi Ucastnici.

Vice neZ polovina respondentll (51,3 %) souhlasila stvrzenim, Ze ucinné léceni lidé Zijici s HIV
s nezjistitelnou virovou nalozi nemohou virus prenaset pohlavnim stykem. Témérf polovina respondentt
(44,6 %) souhlasila s tvrzenim, Ze kratkodobé uzivani [ékl proti HIV po moZné expozici ndkaze miize
zabranit infekci HIV, nejcastéji ve vékové kategorii 35-49 let. Tretina respondentl (33,3 %) souhlasila

,,,,,,

byl souhlas ve vékové kategorii do 34 let. U vSech tfi tvrzeni byl souhlas ¢astéjsi u osob do 50 let a rostl
s poctem osob Zijicich s HIV, se kterymi pfisli zdravotnici do kontaktu. Souhlas se vSemi tfemi vyse
uvedenymi tvrzenimi vyjadrila necela ctvrtina respondentt (22,2 %), nejCastéji Iékafi. Respondenti nad

50 let naopak nejcastéji nesouhlasili se vSemi tvrzenimi.
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PFi zjistovani postojl k aktivitdm v rdmci oSetfovatelské a léCebné péce 96 % zdravotnikl povaZovalo
za bezrizikové dotykat se odévu a méfit teplotu osobam Zijicim s HIV. Polovina (50,7 %) by bez obav
obvazala zranéni. Nejmensi obavy z infekce vyjadfili stomatologové (38,5 %) a |ékafi (44,4 %), obavy
ptiznala pfiblizné polovina sester (55,6 %). Mira obav pfi poskytovani péce osobam Zijicim s HIV nepfimo
Uumérné souvisela s Urovni znalosti zdravotnickych pracovnikd o HIV. Pfi obvazovani zranéni by alespon
néjaké obavy z ndkazy HIV mélo 63,6 % zdravotnikd, ktefi nesouhlasili ani s jednim klicovym tvrzenim
v ramci indexu postojl, zatimco u osob s vysokou mirou souhlasu uvedlo obavy pouze 19,1 %. Pfiblizné
48,0 % zdravotnikl by bez obav provedlo odbér krve osobé s HIV. Nejmensi obavy opét uvedli
stomatologové (41,7 %), |ékati (47,7 %), zatimco vice neZ polovina sester (55,4 %) obavy ptiznala.
Analyza podle indexu postojli ukdzala, Ze ze zdravotnikl bez souhlasu s tvrzenimi obavy vyjadfilo 66,2 %,
zatimco z téch s vysokou mirou souhlasu pouze 23,3 %. Obavy klesaly svySsim poctem kontakt(
s osobami Zijicimi s HIV. Fyzickému kontaktu s pacienty Zijicimi s HIV se cilené nevyhybalo 91,8 %
zdravotnikl. Nejc¢astéjsi vyhybdni se pfiznali stomatologové (16,7 %) oproti Iékafliim (6,8 %) a sestram
(6,7 %). Rukavice pfi kazdém vysSetieni pacienta s HIV pouZiva 76,4 % zdravotnik(, pficemzZ dvojité
rukavice uvedlo 47,9 %, nejcastéji sestry (71,2 %) a stomatologové (69,2 %).

U preferenci a davodd pro neposkytovani péce klicovym populaénim skupindm vice neZ tretina
zdravotnikU (35,2 %) uvedla, Ze by radéji neposkytovala péci ani sluzby osobam, které si injekéné aplikuiji
nelegdlni drogy. Se zvysujicim se poctem pacientld s HIV, které zdravotnici osSetfili, roste tolerance
k injekénim uZivatelim drog. Devét desetin respondentl (92,2 %) nema problém s poskytnutim péce
poskytlo 80,3 % zdravotnikd a transgender osobam 88,2 %. Odmitavy postoj uvedlo pouze nékolik
procent dotazanych.

V oblasti stigmatizujicich postoji vUc¢i lidem Zijicim s HIV vice neZ polovina respondent(i (56,5 %)
souhlasila s tvrzenim, Ze by témto osobam mél byt umoZnén plnohodnotny sexuadlni Zivot a 58,4 %
souhlasilo, Ze Zenam Zijicim s HIV by mélo byt umoznéno mit déti, pokud si to preji. S obéma tvrzenimi
zasadné nesouhlasilo pfiblizné 15 % odpovidajicich. Mira souhlasu stoupa s po¢tem pacientl s HIV, které
zdravotnici oSetfili. S umozZnénim materstvi HIV pozitivhim Zenam souhlasily dvé tretiny Iékarl (67,7 %),
pfiblizné polovina sester (56,3 %) a stomatologt (50,0 %).

S tvrzenim, Ze vétsina lidi Zijicich s HIV méla pfilis mnoho sexualnich partnerd, souhlasila pouze necela
Ctvrtina respondentl (22,4 %). S vyrokem, Ze se lidé nakazi HIV kv(li nezodpovédnému chovani, souhlasi
37,9 % respondentl. Z hlediska véku jej nejcastéji zastavaji osoby starsi 50 let (43,6 %). S tvrzenim, Ze
HIV je trest za Spatné chovani, souhlasi pouze 3,4 % dotazovanych, a Ze by se lidé zijici s HIV méli stydét,
se domniva jen 1,7 % respondentld. Obé tato tvrzeni jednoznacné odmitli zdravotnici, ktefi byli v
poslednim roce v kontaktu s vice nez 20 osobami s HIV. S vyrokem, Ze vétsiné lidi Zijicich s HIV je jedno,
zda nakazi ostatni, nesouhlasi 68,6 % respondentll. Vyrazny nesouhlas (88,2 %) vyjadfrili zdravotnici s
pracovnim kontaktem s vice nez 20 pacienty s HIV. Postoj k tvrzeni, Ze osoby s detekovatelnou virovou
nalozi by nemély byt sexualné aktivni, rozdélil soubor respondentl témér rovhomérné: souhlas 35,3 %,
neutrdlni postoj 31,5 %, nesouhlas 33,2 %. Vyssi zastoupeni souhlasného postoje bylo zejména mezi
stomatology a u osob starsich 50 let.

Pfi mapovani projevl stigmatizace a diskriminace na pracovisti v uplynulych 12 mésicich uvedly dvé
tretiny respondentl (66,7 %), Ze se nikdy nesetkaly s neochotou zdravotnikd pecovat o lidi Zijici s HIV.
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Projevy diskriminacnich ¢i dehonestujicich poznamek vici lidem Zijicich s HIV nezaznamenalo 66,3 %
respondentld. Neochotu kpécéi o HIV pozitivni, trvajici po vétSinu ¢asu, zaznamenalo 2,9% a
diskriminacni vyroky 2,2 % odpovidajicich. DalSich 8,2 %, resp. 11,2 % se setkalo s neochotou k péci,
resp. s diskriminaénimi vyroky, a to snizéi frekvenci (nékolikrat). Cast&ji byly tyto poznamky
zaznamenany zdravotniky do 34 let. S nizsi kvalitou péce poskytovanou pacientlim Zijicim s HIV se nikdy
nesetkalo 85,6 % respondentl. Zverejnéni HIV statusu pacienta bez jeho souhlasu nezaznamenalo

89,6 % zdravotnik(l; pouze 1,6 % uvadi, Ze k nému doslo po vétsinu casu.

Dalsi blok otazek se zabyval existenci pokynl a postupt ve zdravotnickych zafizenich, které zabranuji
stigmatu a diskriminaci vici lidem Zijicim s HIV nebo je naopak podporuji. Standardizované postupy ke
sniZeni rizika ndkazy HIV na pracovisti jsou dostupné podle 82,8 % vSech respondentd, ale pouze u 66,7 %
zubnich I1ékard. Protokoly k podani PEP po poranéni jehlou jsou dostupné podle 71,4 % respondentd.
Nejcastéji je uvadéji sestry (82,9 %), dale Iékafi (65,7 %), ale pouze 26,7 % stomatologl. Existenci pokyn(
zastoupeni souhlasnych odpovédi bylo mezi stomatology (13,3 %). Témér tfi Ctvrtiny zdravotnikd
(72,3 %) souhlasi, Ze testovani pacienta na HIV bez jeho védomi neni v jejich zafizeni pfijatelné. Tento
nazor sdileji zejména osoby nad 35 let. TéEmér tretina respondentl (29,9 %) uvedla, Ze jejich zafizeni
doporucuje pouzivat dvojité rukavice pfi péci o osoby s HIV. Tento pohled ma témér polovina
zdravotnik( nad 50 let, ale jen 21 % mladsich zdravotniki. Zasady pro zafazovani pacientd s HIV na konec
operacniho programu uvadi témér tretina respondent( (31,2 %).

4. ZAVER

Setieni se vénovalo monitorovani stigmatizace a diskriminace v souvislosti s HIV ve zdravotnictvi.
Ukdzalo, Ze zdravotnici prokazuji pomérné dobré zakladni povédomi o HIV a jeho |é¢bé, ale v nékterych
oblastech pretrvavaji nejasnosti. Napriklad ne vsSichni védi, Ze spravné uzivana lécba mizZe zabranit
prenosu viru. Nejlépe informovani byvaji mladsi zdravotnici a ti, ktefi maji vice zkuSenosti s péci
0 pacienty s HIV.

Postoje k poskytovani péce pacientlim s HIV se lisi podle profese i osobni zkusenosti. Lékafi vykazuji vyssi
miru pfijeti a nizSi obavy, naopak sestry a stomatologové jsou v nékterych situacich obezietnéjsi. Obavy

ees

z ndkazy jsou béznéjsi u téch, ktefi nemaji osobni zkusenost s péci o osoby Zijici s HIV.

Zejména u Cinnosti s moznym kontaktem s krvi, jako je obvazovani ran nebo odbér krve, ¢ast zdravotnikd
pocituje urcité obavy, které ale vyrazné klesaji u téch, ktefi maji lepsi znalosti a ¢astéjsi kontakt s HIV
pozitivnimi osobami. VétsSina zdravotnikl se fyzickému kontaktu s pacienty s HIV nevyhybd a vétsinou
ani nema problém s béZnymi oSetfovatelskymi nebo diagnostickymi ukony. Rozdily vSak pretrvavaji mezi
profesemi, pficemz nejvétsi opatrnost projevuji stomatologové.

Zdravotnici pouzivaji ochranné pomucky pfi péci o pacienty s HIV v souladu s platnou legislativou,
vétsina z nich uvedla rutinni pouzivani rukavic, ¢ast i dvojitych. Opatrnost je patrna zejména u sester
a zubnich Iékara.

Naprosta vétsina zdravotnikli nema problém s poskytovanim péce muzim majicim sex s muZi nebo
transgender lidem, nicméné ¢ast respondentll by radéji nepecovala o osoby uZivajici injekéné drogy.
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Tato neochota je vyssi u stomatologl, sester a zdravotnik( stfedniho véku. Se stoupajici praxi
a zkusenostmi s pacienty s HIV vsak roste i tolerance.

Obecné prevazuji vstficné postoje, nicméné ¢ast zdravotnik( stale sdili stigmatizujici nazory, napfiklad
Ze lidé s HIV se nakazili kvili vlastni nezodpovédnosti. Vyrazné negativni postoje, jako Ze HIV je trestem,
nebo Ze by se lidé s HIV méli stydét, se vyskytuji jen vyjimecné a jsou méné cCasté u zdravotnikd, ktefi
maji s témito pacienty ¢asty kontakt. Castéjsi vyskyt diskriminaénich poznamek nebo nizi kvalitu péce
poskytované osobam s HIV zaznamenalo jen malé procento respondentd. Vyjimecné jsou i pfipady
poruseni dlvérnosti, napfiklad zvefejnéni HIV statusu bez souhlasu pacienta.

vv v

Ve zdravotnickych zafizenich jsou bézné dostupné protokoly na ochranu zdravotnik( i pacientl, zejména
pokud jde o prevenci prenosu infekce nebo podani PEP po poranéni. Vyraznéjsi rezervy se ukazuji
u zubnich |ékara, kde je jejich informovanost a existence formalnich postupd nizsi. V nékterych
zafizenich stale existuji postupy, které mohou vést ke znevyhodnéni pacientd s HIV, napfiklad
doporuceni jejich zafazovani na konec operacniho programu. Zdravotnici obecné odmitaji testovani na
HIV bez souhlasu pacienta a vétSina z nich uvadi, Ze jejich zafizeni ma pravidla, ktera takové chovani
nepfipoustéji. Nezanedbatelna cast respondentl ale nevi, zda jejich zafizeni ma sepsané pokyny pro
ochranu pacientl s HIV pred diskriminaci.

Trebaze se v ¢eské Casti mezinarodniho Settfeni jednalo o nizky pocet nenahodné vybranych respondentd
vyzkumného Setfeni a zavéry nelze zobecnit na celou populaci zdravotnickych pracovnikd, vysledky
naznacuji, e i v Ceské republice diskriminace a stigmatizace osob s HIV ve zdravotnictvi existuje. Jedna
se o eticky a moralni problém. Pokud maji byt naplnény cile Pafizské deklarace pozZadujici rychlé
ukonceni epidemie HIV/AIDS a zlepSeni pfistupu osob Zijicich s HIV/AIDS k |é¢bé a péci, musi byt
v budoucnu boj proti stigmatu a diskriminaci souvisejici s HIV ve zdravotnickych zafizenich i mimo né
v Ceské republice celospole¢enskou prioritou. Na jejim feSeni se museji podilet viichni do tohoto
problému zainteresovani odbornici z fad predstavitelll a zastupcl zdravotnickych i nezdravotnickych
komunit. Potfebné je posileni vzdélavacich aktivit pracovnikl ve zdravotnictvi nejen v oblasti
poskytovani zdravotni péce, ale i v otazkach nepfijatelnosti riznych forem stigmatizace a diskriminace.
Dulezita je i politickd a finan¢ni podpora cil, obsazenych v Narodnim programu feseni problematiky
HIV/AIDS v Ceské republice na obdobi 2023-2027, ktery v oblasti sniZeni stigmatizace cili na zvy3eni
zdravotni gramotnosti v této oblasti, pocinaje Zaky zakladnich Skol a navazujicich vzdélavacich instituci
a jejich pedagogl, pfes zdravotniky aZz po pracovniky médii. Podpora edukace by méla co nejdrive vést
k dosazeni cile UNAIDS, aby méné nez 10 % lidi Zijicich s HIV v budoucnu zazivalo stigma a diskriminaci.
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Tabulka 1. Sociodemografické charakteristiky respondentd, Ceska republika

.| Potet | Procenta |

Vékové skupiny (roky)

<34 62 26,7
35-49 86 37,1
50+ 78 33,6
neuvedeno 6 2,6
Pohlavi

muzZ 60 25,9
Zena 171 73,7
nechci uvést 1 0,4
Povolani

management 4 1,7
lékar 108 46,6
sestra 71 30,6
nelékarsky zdravotnicky pracovnik 30 12,9
socialni péce / socialni pracovnik 1 0,4
zubni lékar / zubni specialista 6 2,6
student/stazista 1 0,4
administrativa (véetné recepcni) 4 1,7
jiny klinicky pracovnik 2 0,9
jiny neklinicky pracovnik 2 0,9
neuvedeno 3 1,3
Zdravotnické zafizeni

nemocnice 167 72,0
ordinace praktického lékare / centrum primarni péce 28 12,1
zubni klinika 12 5,2
komunitni centrum 2 0,9
jina klinika, lékafska ordinace Ci zdravotnické stredisko 23 9,9
Oddéleni

pohotovost 9 3,9
gynekologie / porodnictvi a prenatalni péce 5 2,2
stomatologie 20 8,6
infekéni onemocnéni 11 4,7
pediatrie 8 3,4
péce o osoby s HIV 5 2,2
chirurgie a operacni saly 17 7,3
primarni péce 23 9,9
onkologie 6 2,6
radiologie 5 2,2
administrativni oddéleni 3 1,3
management 9 3,9
jina lGZkova péce 43 18,5
jina ambulantni péce 36 15,5
jiné 32 13,8
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Pocet pacientl s HIV, s nimiz byl respondent za poslednich 12 mésict v kontaktu

zadny, o kterém bych védél 108 46,6
méné nez 5 74 31,9
mezi5a 20 25 10,8
vice nez 20, ale méné nez 50 4 1,7
mezi 50 a 100 3 1,3
vice nez 100 10 4,3
nevim 8 3,4

Tabulka 2. Skoleni a postoje k vybranym tématam, Ceska republika

___Potet ____Procenta

Skoleni o informovaném souhlasu pacient(i, ochrané soukromi a d@vérnosti

ano 126 54,3
ne 106 45,7
Skoleni o kontrole infekci

ano 76 32,8
ne 156 67,2
Skoleni o kontrole infekci véetné PEP

ano 46 60,5
ne 30 39,5
Skoleni o rovnosti, rozmanitosti a za¢lefiovani

ano 37 15,9
ne 195 84,1
Skoleni o stigmatizaci a diskriminaci osob Zijicich s HIV

ano 31 13,4
ne 201 86,6
Postoje k U=U

souhlasim 119 51,3
nesouhlasim 79 34,0
nevim 34 14,7
Postoje k PEP

souhlasim 103 44,6
nesouhlasim 90 39,0
nevim 38 16,4
Postoje k PrEP

souhlasim 77 33,3
nesouhlasim 133 57,6
nevim 21 9,1
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Tabulka 3. Obavy a dalsi opatfeni pfi poskytovani péée lidem Zijicim s HIV, Ceska republika

___Potet ___Procenta

Jak moc byste se obavali ndkazy virem HIV, kdybyste udélali nasledujici

s

Dotkli se odévu pacienta Zijiciho s HIV

vlibec se neobavam 209 91,3
trochu se obavam 6 2,6
obavam se 2 0,9
velmi se obavam 1 0,4
neni relevantni 11 4,8
Obvazali zranéni pacienta Zijictho s HIV

vlibec se neobavam 103 45,0
trochu se obavam 67 29,3
obavam se 21 9,2
velmi se obavam 12 5,2
neni relevantni 26 11,3
Odebrali krev pacientovi Zijicimu s HIV

vlibec se neobavam 95 41,7
trochu se obavam 61 26,8
obavam se 24 10,5
velmi se obavam 18 7,9
neni relevantni 30 13,2
Zméili teplotu pacientovi Zijicimu s HIV

vlibec se neobavam 203 88,3
trochu se obavam 8 3,5
obavam se 0 0,0
velmi se obavam 0 0,0
neni relevantni 19 8,3

vs s

Pouzivate obvykle nékteré z nasledujicich opatfreni pfti poskytovani péce nebo sluzeb
pacientovi Zijicimu s HIV?
Vyhybani se fyzickému kontaktu

ano 16 6,9
ne 179 77,5
neni relevantni 36 15,6
Pouziti dvojitych rukavic

ano 92 39,7
ne 100 43,1
neni relevantni 40 17,2
Pouzivani rukavic pri kazdém vysetreni pacienta

ano 152 65,5
ne 47 20,3
neni relevantni 33 14,2
Uzivani nékterych specifickych vySetreni u osob s HIV nepouZivanych u jinych pacientd

ano 37 16,1
ne 99 43,0
neni relevantni 94 40,9
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Tabulka 4. Preference neposkytovat péci klicovym populacim, Ceska republika

Procenta

Radéji bych neposkytoval péci ani sluzby lidem, ktefi injekéné uZzivaji zakdzané drogy

Souhlas s nasledujicimi tvrzenimi o klicovych populacich

silné souhlasim 31 13,5
souhlasim 50 21,7
ani souhlasim, ani nesouhlasim 38 16,5
nesouhlasim 68 29,6
silné nesouhlasim 43 18,7
Radéji bych neposkytoval péci ani sluzby homosexualnim muzim

silné souhlasim 0 0,0
souhlasim 0 0,0
ani souhlasim, ani nesouhlasim 18 7,8
nesouhlasim 98 42,6
silné nesouhlasim 114 49,6
Radéji bych neposkytoval péci ani sluzby prostitutkam ¢i prostituttim

silné souhlasim 1 0,4
souhlasim 14 6,1
ani souhlasim, ani nesouhlasim 30 13,1
nesouhlasim 103 45,0
silné nesouhlasim 81 35,4
Radéji bych neposkytoval péci ani sluzby transgenderovym muzim ¢i Zenam

silné souhlasim 2 0,9
souhlasim 6 2,6
ani souhlasim, ani nesouhlasim 19 8,3
nesouhlasim 97 42,4
silné nesouhlasim 105 45,8

veers

. Pofet ___ Procenta

eer

Souhlas s nasledujicimi tvrzenimi o lidech Zijicich s HIV

s

Lidem Zijicim s HIV by mélo byt umoZnéno mit plnohodnotny sexualni Zivot

silné souhlasim 40 17,2
souhlasim 91 39,2
ani souhlasim, ani nesouhlasim 69 29,7
nesouhlasim 21 9,2
silné nesouhlasim 11 4,7
Zenam zijicim s HIV by mélo byt umoZnéno mit déti, pokud si to pieji

silné souhlasim 38 16,5
souhlasim 97 42,0
ani souhlasim, ani nesouhlasim 61 26,4
nesouhlasim 28 12,1
silné nesouhlasim 7 3,0
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Vétsina lidi Zijicich s HIV méla pfilis mnoho sexualnich partner(

silné souhlasim 14 6,0
souhlasim 38 16,4
ani souhlasim, ani nesouhlasim 63 27,2
nesouhlasim 96 41,4
silné nesouhlasim 21 9,0
Lidé se nakazi HIV, protoZe se chovaji nezodpovédné

silné souhlasim 26 11,2
souhlasim 62 26,7
ani souhlasim, ani nesouhlasim 79 34,1
nesouhlasim 50 21,6
silné nesouhlasim 15 6,5
HIV je trest za Spatné chovani

silné souhlasim 1 0,4
souhlasim 7 3,0
ani souhlasim, ani nesouhlasim 24 10,3
nesouhlasim 101 43,5
silné nesouhlasim 99 42,7
Lidé Zijici s HIV by se méli za sebe stydét

silné souhlasim 3 1,3
souhlasim 1 0,4
ani souhlasim, ani nesouhlasim 18 7,8
nesouhlasim 89 38,5
silné nesouhlasim 120 51,9
Vétsiné lidi Zijicich s HIV je jedno, jestli nakazi jiné lidi

silné souhlasim 2 0,9
souhlasim 13 5,7
ani souhlasim, ani nesouhlasim 57 24,9
nesouhlasim 119 52,0
silné nesouhlasim 38 16,6
Lidé Zijici s HIV s detekovatelnou virovou zatézi by neméli byt sexudlné aktivni

silné souhlasim 33 14,2
souhlasim 49 21,1
ani souhlasim, ani nesouhlasim 73 31,5
nesouhlasim 62 26,7
silné nesouhlasim 15 6,5
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Tabulka 6. Pozorovana diskriminace ve zdravotnickych zafizenich béhem poslednich 12 mésict,
Ceska republika

| Poet __Procenta

Veers

poslednich 12 mésicu

s

Neochota pecovat o lidi Zijici s HIV nebo povaZované za Zijici s HIV

nikdy 114 49,3
jednou nebo dvakrat 38 16,4
nékolikrat 14 6,1
vétsinu Casu 5 2,2
neni relevantni 60 26,0

NiZsi kvalita péce poskytované osobé Zijici s HIV

nikdy 143 61,9
jednou nebo dvakrat 16 6,9
nékolikrat 5 2,2
vétsinu Casu 3 1,3
neni relevantni 64 27,7

vvvvvv

nikdy 118 51,1
jednou nebo dvakrat 36 15,6
nékolikrat 20 8,7
vétsinu Casu 4 1,7
neni relevantni 53 22,9

Zvetejnéni HIV statusu osoby bez jejiho souhlasu

nikdy 164 70,7
jednou nebo dvakrat 11 4,7
nékolikrat 5 2,2
vétsinu Casu 3 1,3
neni relevantni 49 21,2

Tabulka 7. Politiky a praktiky tykajici se HIV ve zdravotnickych zafizenich, Ceska republika

___Potet ___Procenta

Pokyny a postupy ve zdravotnickém zafizeni, které bud’ chrani, nebo podporuji

stigmatizaci a diskriminaci vici lidem Zijicim s HIV
V mém zarizeni neni prijatelné testovat pacienta na HIV bez jeho védomi

ano 167 72,3
ne 33 14,3
nevim 31 13,4
Pokud budu diskriminovat pacienty s HIV, dostanu se v praci do problému

ano 159 68,5
ne 24 10,3
nevim 49 21,1
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Moje zdravotnické zarizeni sepsalo pokyny k ochrané pacient( s HIV pred diskriminaci

ano 56 34,2
ne 72 31,2
nevim 103 44,6

V mém zdravotnickém zafizeni existuji standardizované postupy/protokoly, které snizuji
riziko, ze se nakazim HIV

ano 192 82,8
ne 12 5,2
nevim 28 12,1

Moje zdravotnické zarizeni ma protokol postexpozicni profylaxe (PEP) pro pripad poranéni
jehlou

ano 165 71,4
ne 28 12,1
nevim 38 16,5

s

Moje zafizeni ma zasady pro zarazovani pacientl Zijicich s HIV na konec seznamu
operaci/procedur

ano 72 31,2
ne 64 27,7
nevim 95 41,1

V mém zarizeni existuji smérnice doporucujici pri péci o pacienty s HIV nosit dvojité rukavice

ano 69 29,9
ne 72 31,2
nevim 90 39,0
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