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Abstrakt

Tématem bakatgké prace je informovanost romské mladeze o pradtiem
HIV/AIDS. Infekce HIV a onemoaci AIDS je v sodasné dob celos¥tovym
problémem. \Ceské republice pet nakaZenych lidi timto onemagerim v poslednim
desetileti kazdokmé narista. Jedinou moznosti zab&an Sieni infekce HIV je
prevence a zasadnim uasilim je zvySeni informovanostelé populace, zejména u
rizikovych skupin. Domnivam se, Ze romska mensSirnky dSpatnému socian
ekonomickému postaveni a nizkému d&ladi do rizikové skupiny p#t DalSim
faktorem je také v poslednich letech réesé uzivani drog u romské populace.

Ve své bakal&ke praci jsem si stanovila za cil zjistit, jakanéa informovanosti
romské mladeze o problematice HIV/AIDS.

Teoretickoucast prace jsem rozlila do ti kapitol. Prvni kapitola se snaZfilgizit
romskou mensinu. Je zde popsanacstihistorie, rodina, tra¢hi zvyky a hodnotovy
systém této mensiny.

Druh& kapitola se &nuje problénim, se kterymi se v s¢éasné dob romska
mensSina potyka. To je n#Rlad vzdlani, které je u romské populace na nizSi arovni
nez u ¥tSinové populace. S dosazenou urovniélémi Uzce souvisi nezastnanost.
Dale tato kapitola obsahuje témata, jako je zdraveituace, rizikové chovani a také
socialni vylogeni a jeho mechanismy.

Treti kapitola se &nuje teoretickému uvedeni do problematiky HIV/AIDS.
V jednotlivych podkapitolach popisuiji virus lidsk&imunodeficitu (HIV). Onemocimi
AIDS, jehoZ nazev je odvozen z prvnich pismen akgho nazvu a znamena syndrom
ziskaného selhani imunity.ékuji se i pibéhu infekce HIV. Je zde zahrnuta kapitola
priblizujici cesty penosu HIV/AIDS a také jak kipnosu nedochézi. Déle je zde
nastirtna diagnostika, a a moznosti prevencéeal timto onemocmim.

Druha cast prace, praktick&ast je zpracovana kvalitativnim zpracovanim dat,
metodou dotazovani. Byla vyuZita technika polostitdvaného rozhovoru. Vb
responderit byl nahodny, podmimy kritérii, kterymi byl ¥k a respondent z romské
populace. Vyzkumny vzorek t¥ito sedm respondeitve wWku od 15 do 22 let.



Rozhovory s respondenty probihaly odétka docervence 2013. Jak jiz bylo vysSe
zmirgno, cilem vyzkumu bylo zjistit jaka je mira informenosti romské mladeze o
problematice HIV/AIDS. Byla stanovena vyzkumna &tz Jsou informace o
problematice HIV/AIDS u romské mladeze daésijéci?

Mira informovanosti byla posuzovana na zaklasbpovdi na jednotlivé otazky.
Otazky se tykaly informaci o pojmech AIDS a HIV.|B&aas zajimali cestyipnosu
viru HIV a sokasré i jak se virus neiive Fenaset. Dlezita byla bezpochyby
prevence. V tomto ohledu jsme se tapgali vnimani rizika tohoto onemo&m u
responderit. Déle jestli romska mladez vi, jak se m& chragdpHIV/AIDS a zda se
chrani. Za dostateost informovanosti jsem povazovala spravné odgiova jednotlivé
okruhy otadzek (HIV/AIDS, fenos, prevence).

Z vyzkumu vyplynulo, Ze kazdy respondent maéitarpodwdomi o problematice
HIV/AIDS. VétSina respondeitvi, co je AIDS a men&fast dokazaldici, co je HIV.
Romské mladezZi je sdasré zndmy sexudlniipnos a #kteri znaji i genos krevni
cestou. Z prevence byla ziovana pouze ochrana pouzitim prezervativu. Jednoja
piipadt byla zmirkna ochrana v souvislosti s uzivanim drog. Domnivée Ze
informovanost u romské mladeze neni dosts#lea je teba u této cilové skupiny
informace posilovat. Na zaklaajisttnych informaci jsem vytida informani let&ek,
ktery by mohl pomoci sfijmem dalSich dlezitych informaci a saiasré by mohl

zvysit informovanost romské mladeze.



Abstract

The topic of this bachelor thesis is the awarengis&iRoma youth about the
HIV/AIDS. The HIV infection and the AIDS diseaseasvorldwide problem nowadays.
In the Czech Republic, the number of people infikchy this disease has been
increasing every year in the last decade. The pasgibility to avoid the spread of the
HIV infection is the prevention, and a substanggbrt is to increase the awareness
among the general population, especially in higk-groups. | believe that the Roma
minority is definitely one of the high-risk grougsecause of the poor social and
economic status as well as their low level of etlooaThe use of drugs that has spread
among the Roma population in recent years is alsthar factor.

In my bachelor thesis, | set the objective to tdgrthe level of the Roma youth
awareness about the HIV/AIDS issue.

The theoretical part of this thesis is dividedoirthree parts. The first chapter
attempts to introduce the Roma minority. It desesibheir brief history, family,
traditional customs and value system of this migori

The second chapter is devoted to problems whielcarrently faced by the Roma
minority, such as education which is at a loweelesmong the Roma population than
among the general population. The level of edunatis closely related to
unemployment. Moreover, this chapter includes ®@uach as health status and risk
behavior as well as social exclusion and its meichas

The third chapter focuses on theoretical introucto the issue of the HIV/AIDS.
Particular subchapters describe the human immurmelety virus (HIV). The name of
the AIDS disease is derived from the first lettefsits name in English and means
‘Acquired Immune Deficiency Syndrome’. | also memtithe course of the HIV
infection. There is a chapter about the transmissgiays of the HIV/AIDS as well as
which ways the transmission doesn’t occur. The rbagcs, the treatment and the

possible prevention against this disease are atdoded.



The second part of this thesis, the practical, parbased on the qualitative data
processing — through the method of questioningsdduthe semi-structured interview
technique. The selection of respondents was randonditioned by two main criteria
which were the respondent’s age and being a pdlhteoRoma population. The research
sample consisted of seven respondents betweengdé® & 15 and 22 years. The
interviews were conducted from May to July 2013. adkeady mentioned above, the
objection of this thesis is to identify the levdltbe Roma youth awareness about the
HIV/AIDS issue. This research question was esthbtis Is the awareness level about
the HIV/AIDS issue sufficient?

The level of awareness was assessed on the bhsmssmonses to particular
questions. The questions were related to the irdon on the concepts of the AIDS
and HIV. We were also interested in the ways ofHiié transmission as well as how
the virus cannot be transmitted. Without a doui, grevention is of great importance.
In this regard, we investigated the perception afisk of this disease among the
respondents. Furthermore, whether the Roma youthw Kmow to protect themselves
from the HIV/AIDS as well as whether they actuapyotect themselves. Correct
answers to particular question areas (HIV/AIDS,ngraission, prevention) were
considered as the sufficiency of awareness.

The research showed that each respondent has sewaesness about the
HIV/AIDS. Most respondents knew what the AIDS isit mot all of the respondents
were able to say what the HIV is. The Roma youtd familiar with the sexual
transmission way and some of them also know abdmibtood transmission way. As
prevention, only the condoms were mentioned. Just person mentioned the
protection in relation to drug use. | believe ttie awareness among the Roma youth is
not sufficient, and it is necessary to strengttes target group’s awareness. Based on
the acquired information, | created an informatloftger that could help to receive

further important information as well as to increéise awareness of the Roma youth.



Prohlaseni

ProhlaSuji, Ze svoji bakalékou praci jsem vypracovala samostatpouze
S pouzitim prameha literatury uvedenych v seznamu citované liteyatu

ProhlaSuji, Ze v souladu s 8 47b zakona11/1998 Sb. v platném &mi souhlasim
se zvéejnenim své bakai&ké prace, a to v nezkracené padelektronickou cestou ve
vefejré pristupnécasti databaze STAG provozované dimkou univerzitou Ceskych
Budgjovicich na jejich internetovych strankach, a tozeehovanim mého autorského
prava k odevzdanému textu této kvalifiké prace. Souhlasim dale s tim, aby toutéz
elektronickou cestou byly v souladu s uvedenymngstanim zékong. 111/1998 Sb.
zveejreny posudky Skolitele a opondnprace i zaznam o floéhu a vysledku obhajoby
kvalifika¢ni prace. Rov&Z souhlasim s porovnanim textu mé kvalifika prace s
databézi kvalifikénich praci Theses.cz provozovanou Narodnim registre

vysokoskolskych kvalifikénich praci a systémem na odhalovani plégiat

V Ceskych Budjovicich dne 12. 8. 2013 ..o,
lveta Tvarohova



Podékovani

Touto cestou bych rada p#abvala Mgr. Lence Roskové za odborné vedeni, cesmig
a trglivost pri zpracovani této bakateké prace.



Obsah

(U 1770 o RO 8
RS Yo 7= 1S ) VA - LY 9
1.1 ROMSKA MENSING ...ttt e e e e e e e e e e e e e e e e s s s as et eeeeaaaeesssnnnnnnnes 9
1.1.1 Historie Romi v CeSKE REPUDIICE .........coovvieeeeeeie s n e 9
1.1.2 PEEt ROME V R ..ottt mnes ettt 11
1.1.3 Romska rodina a tr&di ZVYKY ..........ccooeiiiiiiiiiiiiiiies s eeeeenne e e e e e e e 11
1.1.4 HOONOLOVA OFENTACE ...t cememee et eeeeee e e e e e e e e e e e e e e e e s s s s s nsnnneeeeaeeeens 13
1.2 Romové jako socialrznevyhodina skupina ohrozena onemeéonim HIV/AIDS
.......................................................................................................................... 14
1.2.1 NEZABSINANOST ... e e e e e e e e e e 14
L.2.2 VZEIANT ..o e e e e e e e e e e e e ——————————— 14
1.2.3 Zdravotni SITUBCE........ccciiiiitiereeee ittt et e et e e e e e e e e e e e e srnr e eeeaeeeas 15
1.2.4 RIZIKOVE CROVANT ..coiiiiiiiiiiit et e e e e e 16
1.2.5 SOCIAINT VYIOBBNI.....ccciiiieeeeeee ettt e e e e e e e e eaaees 17
RGN o LAY AN 1 SR 18
1.3.1 ONEMOGENT AIDS ...ttt mmmmm bbbt e e e e e e e e e e e e e e e e aaa s 18
L.3.2VITUS HIV oo ettt e e et e e e e e eanaa s 19
1.3.3 PABEh HIV INFEKCE .....vvviiiiiiiiieiiii e 19
1.3 BBNOS. ..ot e e e e e e e enaaans 20
RS Y - To [ [ 1S 1 - P 22
1.3.6LECDA HIV/AIDS ...ttt e 23
1.3.5 Prevence HIV/AIDS .........ouuiiiieeeee sttt e e e e e e e e e e seeeseneees 24
2 Cil prace a vyzKUMNA OtAZKa ............cceeeeeeeiiiiiiiiiiee e 26
P2 T O I o] = Lo =S OUPPPPPPPRRE 26
2.2 VYZKUMNA OLAZKA ......ceevveveiiiiiiiii e e e e e e e e e e 26
I 1V = o o |1 = LU UURPPPPPUPPPPPPRRPN 28
3.1 TeChniKa SEU At ........uuiiiiiiiiiiiiiiiee ettt 28
3.2 Charakteristika vyzkumného Souboru .......cccccovvviiiiieiee 28
3.3 ProCes SI0U dat ........ccouuiiiiiiiiiiiiiiieiee e e e e e e e e e e e e e e e e nnnne 28
Y A1 (=T |2 ORISR 30
4.1 RimY pePIS FOZNOVOT .......ccovviiiiieiiiiiicee et 30
4.2 SOUNIN .. e e e e e e e e et et et e nnnne e e aeeenan s 45
5 DISKUSE ... e ettt ereee ettt e e e e e e bbbttt e e e e e bbb 46
A |V <1 SRR UPPRPPPRRRPIN 50
7 SezZNaM POUZILE [IEIALUIY ......iee e ce ettt e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeesrennnneeeesssnnnnns 51
8 KITEOVA SIOVA ...t et e e e e e e e e eeeeensssear e e ee e 56
S 1[0 ) 57
9.1 Informa&ni material pro romskou MIAAEZ ..............commeeeeeeiiinniiiiiiiiieeeeereeeeens 57



Uvod

Béhem poslednich dvaceti let se infekce HIV a oneroicnAIDS staly
celoswtovym problémem. \Ceské republice stale dochazi k isiu infekce HIV a
stejre tak, tomu bylo i v laském roce kdy byl na naSem Gzemi evidovan nejnagst
novych gipadi. Tento nakst dokonce viadil Ceskou republiku ze zemi s nejnizsim
vyskytem HIV infekce. RestoZze dochazi k pokroi v diagnostice a &b¢ HIV/AIDS,
nemoc stale istava nevyléitelnou a smrtelnou. Jedinou cestoddst&né eliminaci
tohoto onemoatni je zvySeni informovanosti v oblasti prevencejmdma se
zantienim na skupiny obyvatel s rizikovym chovanim (piskuitni osoby, sociath
slabi, uzivatelé drog). Jal@zité, aby mladez brala toto oneméehjako hrozbu a byla
schopna sedinné chranit.

Romskd menSina v stasné dob pati mezi nejpdetrgjSi socio-kulturg
znevyhodgnou skupinu. Je nejvice ohroZena acss@® i zasaZzena socialnim
vylouéenim. Romsk&d mladez dle mého nazorufipdd skupiny osob s rizikovym
chovanim. Redevsim proto, Ze je ohroZzena spelesky nezddoucimi jevy. Mezih
pafi: nezamistnanost, neorganizovan® nevhodné traveni volnéhdasu a stim
souvisejici experimentovani s navykovymi latkamalddm faktorem zvySujicim riziko
je nizké vzdlani wtSiny Ron.

Pro mou bakalgkou préci jsem si zvolila téma informovanost rotnskladeZze o
problematice HIV/AIDS. Téma jsem si vybrala na zéklsvého zajmu o romskou
problematiku a vzhledem k aktualnosti HIV/AIDSHRm absolvovani praxi, které
probihaly zejména v nizkoprahovychrizeanich pro &ti a mladez, jsem #ha moznost
se s romskou mladezi setkavat a nahlédnou takadlesfasti do jejich Zivota.

Cilem této prace bylo zjistit jak je na tom romskdadez s poddomim o
zakladnich informacich spojenych s HIV/AIDS, zda j@ké jsou cesty ipnosu a
predevsim jak se chranitgd moznou nakazou. Dale¢naké zajimalo, jestli vnimaji

moznost vlastniho rizika ndkazy timto onemadm.



1 Sowasny stav

1.1 Romska mensina

Ceska republika uznavd Romy jako narodnostni men3Rujem néarodnostni
mensSinaceskd legislativa definuje v zakédr. 273/2001 Sb., o pravechigusnik
narodnostnich mensin a o &md n¢kterych zakon. Tento zakon nabyldgnnosti dne 2.
srpna 2001 a narodnostni mensinu vymezuje takto:

,Narodnostni mensina je spalenstvi obani Ceské republiky Zijicich na tzemi
sowasné Ceské republiky, kté se odliSuji od ostatnich e zpravidla spolenym
etnickym gvodem, jazykem, kulturou a tradicemi,/ivpacetni menSinu obyvatelstva a
zarover projevuji vili byt povazovani za narodnostni mensinu zalém spoléného
asili o zachovani a rozvoj vlastni svebytnostiykaza kultury a zaroveza @elem

vyjadeni a ochrany zajinjejich spoleéenstvi, které se historicky utio” (1, § 2).

1.1.1 Historie Romi v Ceské Republice

Za pravlast vSech Raimje povaZzovana Indie, odtud se jejich odchod uskiite
v nékolika migranich vinach, které trvaliadu staleti (2, 3).

V ¢eskych zemich se prvni zminky #ighodu Rond datuji zhruba do elomu
¢trnactého a patnactého stoleti. Soudime tak dterfikych dokumerit, mezi & pati
Popra¥i kniha pafi z Rozmberka z roku 1399 a Udaje ze Starych letofgskych
zroku 1416. P&gateini prijeti Romi trvalo jen kratce a postuprse stavali lidmi na
okraji spol€nosti — nap. roku 1945 byl cisem Ferdinandem vydan mandat, ktery je
zakazoval trpt v ceskem kralovstvi (4).

Koncem 17. stoleti se Romové stalican nelidského pronasledovani, byli
nazyvani ,psanci“a postaveni mimo zakon. Mohli kglykoli beztrests zasteleni. Ri
zadrzeni j&ekal trest smrti. V roce 1706 se podél hranic ragavialy tabule zakazujici

Romim jejich prestup (5, 6).



Pra¥ v téchto vypjatych situacich se utedy vztahy nejen mezi &Sinovou
spole&nosti a Romy, ale také vztahy vramci samotné kapuProhlubovala se
nedivéra mezi nimi a ¥tSinovou spolénosti. Dochazelo k&Simu upetiovani vztak
mezi jednotlivymi ¢leny komunity, aby se stala vice get&na a nezavisla (4).

Obdobi vlady Marie Terezie a Josefa Il. znameraténu pistupu k Romim. Ten
se stal méh represivnim, naopak obsahovaldu asimilanich opateni. Cilem bylo
zmenit dosavadni styl Zivota potulujicich se Rom snaha zZdenit je do spolénosti.
Jednalo se néjklad o jejich zamdrné usazovani tak, aby v kazdé vesnici byla jenged
rodina. Museli se oblékat jako ostatiiméli zakazano pouzivat romsky jazyk (4, 7).

Za prvniCeskoslovenské republiky se podminky Zivota a pestaRoni zlepsily,
piesto byl v roce 1927 vydan na evropské pgnvelmi tvrdy zakon €. 117/1927 Sb.,
o potulnych cikanech. Ten zakazoval Romnejen kdovat, ale i vlastnit zbrangi
tabait ve WwtSich skupinidch. Byli pod neustalym policejnim duoldm a museli se
prokazovat povinnou legitimaci, kterou zavedl terd&on (4, 7).

DalSim dilezitym bodem historigeskych Romi byl holocaust za vlady nadcist
V¢étSina ¢eskych a moravskych Rdneentela v pracovnich a naslefinyhlazovacich
taborech. Na Uzentieskych zemi fgZilo jen ®kolik desitek z &ive usazenych Roin
(2).

Po druhé sstové valce zéalo dochazet k migraci Ranze Slovenska. Déeskych
zemi #isli vletech 1945-1949 desetitisice RanVidéli v povale&né republice svoji
budoucnost aifchazeli gredevsim za praci a lepSim bydlenim (5).

Prelomovym obdobim se stala |éta 1958-1959. Komuwkigtirezim pichazi s
nutnostiresit tzv. cikanskou otazku. @pdoslo k stateniizené asimilaci. Socialisticky
parlament schvalil vijnu roku 1958 zakort. 74 o trvalém usidleni Kajicich a
polokctujicich osob. Na zakl&tohoto zakona byl proveden soupishto osob a ty se
nesngly bez souhlasu mistni spravy vzdalit z mista pebyVysledek &chto
asimilanich tlaki byl pomijivy, doslo k fizpisobeni jen maléasti Ront (5).

Od r. 1969 se zalo s konkrétnim zapojenim Rdndo feSeni jejich problé
Vyznamné bylo vydani sémice, ktera z@iraziovala nutnostizzovat tidy pro adaptaci
romskych @ti a v roce 1972 byl vydan MSMT metodicky navodefigh vycho¥ a
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vzklavani. V r. 1970 se #ala realizovat specialni socialni ggéo socialy slabé
romské obyvatelstvo, ktera se v r. 1976 stala&stil zakona o socialnim zabeggei
(8).

Listopad 1989 finesl Roniim mnoho dalSich pozitiv. Bylo jim umo3mo pistovat
svou narodni kulturu, rozvijet 8yvjazyk, vydavat své tiskoviny a knihy v rom&tjrale
také zakladat vlastni organizatiesubjekty. Jiz v prosinci tohoto roku vznikla ritgpad

Romska obanska iniciativa (ROI), kteraigobi na naSem uzemi dodnes (7).

1.1.2 P@&et Roma v CR

Patetni velikost jakékoliv etnické mensiny je obvykledmétem diskuze. Jae¢ba
se smiiit se skuténosti, Ze pesna data ziskat nelze. Hlavnim zdrojem dat &etod
velikosti romské populace jedeské republicecstani lidu (9).

Z vysledii &citani lidu, dond a byt, které se uskuteilo v bieznu 2011, se
dozvidame, Ze k romské narodnosti s$inlasilo pouze 5 199 osob (z toho 274 osob
z Jiha@ieského kraje) a k romskmské narodnosti dalSich 7 026 osob. Osoby hlasici s
ke dwma narodnostem uvedly také narodnost moravskomakau v pdtu 113 osob a
dale narodnost slovenskou a romskou #tpd73 osob. K romské narodnosti se tedy
piihlasilo jeS¢ mére osob nez $ piedchozim SitAni z roku 2001, v kterém se
k romské narodnostitilasilo celkem 11 746 osob. Podle kvalifikovanymithadi je
pocet prislusniki romské komunity V'R mnohem vy$$i a pohybuje se v rozmezi mezi
150 000 - 300 000 osob (10, 11).

1.1.3 Romska rodina a tradéni zvyky

1.1.3.1 Vyznam rodiny pro romské sgelestvi
Zakladni instituci, vychozi pro romské sp@astvi, tradiné byla a je rodin&i
velkorodina, do které Rom gatJe uznavana jako nejvysSi a riggditéjSi hodnota.

Tato hodnota je spjata pr&g historii Rom, kdy byli pii ko¢ovani nezavisli na okolni
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spolg&nosti a rodina jim poskytovala funkci ekonomickaspcialni, vzdlavaci i
ochrannou (12).

Romska rodina je vyznamna svou soudrZnosti, intsop@lnimi vztahy a pevnymi
vazbami jejich¢leni. Ucta a respekt mezi jednotlivymileny rodiny pati mezi
piirozené vlastnosti. Odésinové spolénosti se isi také vnimanim struktury i velikosti
rodiny. ZatimcoCesi si pod pojmem rodinatginou Fedstavi svoji Zenu, muze, rodi

¢i sourozence a ostatni povazuji za vzagimribuzné, Romové povazuji za sveé blizké

piibuzné naprosto vSechny (5).

1.1.3.2 Postaveni Zeny v rodin

Postaveni Zeny vromské komunie predevSim stat se dobrou manzelkou a
matkou, opakovanym mdastvim se jeji postaveni up@ye. Povinnosti Zeny je
projevovat Uctu a pokoru svému muzi, starat s& @ nést domacnost. DalSi povinnosti
je vychova a p& o dti. Muz prenechava vesSkeré vychovné povinnosti nazen
samotny je pasivnim rogkm. Zena svédi zahrnuje laskou stejn sokasre viak &tsi
p&i vénuje nejmladSimu zdtii. StarSi dti, predevsim starSi sestra, ji £ppomahaji a

jsou ukolovany povinnostmi do&gch (5).

1.1.3.3 Romské dit

Malym dtem je ponechavana velka volnost. Nejen, Ze moha@kas do Feci
ostatnim, volnost je zde praktikovana i vtom smy%e mohou jit, kam céjt nebo vzit
si, co chgji. U Romi neexistuje osobni vlastnictvi, krénvéci, které maji zrovna na
soke. Jsou zvykli se v ramci své rodiny o nic neprasiteédkovat to plati gedevsim u
jidla (13)
Je tedy #ejmé, Ze vychova di je jina nez u majoritni spalrosti. Neromsky
pozorovatel ¥tSinou nabyva dojmu, Ze se Zadna vychovéturceuskuténuje. Romskeé
dit¢ se vrodid uci prevazr napodobou, na rozdil od & majority, které je
vychovavano fedevsim k samostatnosti. V romské rédje jen €Zko rozpoznatelny
subjekt a objekt vychovy, vSe séja sowasré pii jinych ¢innostech. Je-li &em réco
vSttpovano zarrng, tak jen Ucta a poslusnost ke vSem starSim, & sourozenam ci

jinym piibuznym (13).
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1.1.3.4 Ucta ke star3im

Jak jiz bylo zmiano velka Ucta a vazenost sékfada starSim lidem. Ostatni
¢lenoveé je cti a respektujifgrevsim proto, Ze maji velké Zivotni zkuSenostiadvlk
nim ¢asto chodili pro rady a jejich ndzoghvelkou vahu. Se smrti staréblovéka, pak
byly spojeny @zné tradice. Mezi&pati vartovani neboli bghi u mrtvého. Bive trvalo
od amrti do potbu, zesnuly lezel doma v ogldné mistnosti s rozsvicenymi &ami.
Dnes se pouziva jeho fotografie unaigt na pipraveném mist Fi vartovani se sejde
celé gibuzenstvo zesnulého a vypéfvsi pribéhy z jeho Zivota, nesmi se zpivat,
tancovat a ptukdvat si sklenkami. DalSi zvyk, ktery Romové daosdi, bylo
nagiklad paleni osobnichéei po zentelém. Je také zajimavé, Z&Sina Ront véii na

duchy zenkelych, ktéi se jim zjevuji nebo davajiikazy (3).
1.1.4 Hodnotova orientace

NejvysSi a nejuznavagsi hodnotou pro Romy je Zivot, vSe co vede Kk

jeho zachovanti pokratovani ma vysokou hodnotu. Naopak vSe, co Zivot Zkjeo
nebo ho gjakym zpisobem omezuje, vnimaji Romové negatiyiv).
Mezi dalSi hodnoty p&tuznavani rodové hierarchie, rodové tradicéealki. Romové
¢asto odvozuji svou sebiagtru od sveé rodiny, nez od vadni, zangstnanici majetku.
Uznavani &chto hodnot se odrazi zejména u mladistvych. V bbd@spivani u nich
nedochéazi k extrémnimu vyhroceni konflilgeneraniho razu, jak je tomu u majoritni
spol&nosti. Pétem dtti je u Rondi urcovana mira rodové prestiZze a je tedgjme, Ze i
laska k dtem pati do jejich hodnotového z&kku. DalSi vyznamnou roli vém hraji
penize. Romové nemaji pebu je shromaPovat, naopak jsou chapany jako predek
k dosaZeni pocitu Zivotniho napim. Budoucnost (zvlaStu starSich Roff) ma malou
hodnotu, ¥tSi piikladaji spiSe minulosti a séasnosti, ktera je jista (14, 15).

Mezi predni mista romskeho hodnotovéhoiétu pati také zdravi. Zdravi je jimi

chapano nejen jako fyzicka odolnost, ale i socizjiseni (16).
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1.2 Romové jako sociallznevyhodéna skupina ohroZzend onemoénim
HIV/AIDS

V zivoté Romi existuje rkolik problematickych faktar, dle kterych by se dalo
piedpokladat, Ze by mohly bytusledkem jejich vySSiho ohroZeni v souvislosti
s onemocénim HIV/AIDS. Problémy, se kterymi se v s@sné dob romska mensina

v CR potyka, jsou rozpracovany v jednotlivych podkalgith.

1.2.1 Nezanmistnanost

Uplatreni Romu na trhu prace Uzce souvisi s dosazenou uUrovrilarzid Nizké
vzklani a urové kvalifikace velmi omezuje jejich ugph na pracovnim trhu, kdy
nejsou schopni naplnit poZzadavky zZemtmavatel na nabizené pracovni pozice. Mezi
Romy je tedy typickd vy3Si mira nezé&stmanosti. Jedna séegalevSim o dlouhodobou,
opakujici se &asto v domécnosti koncentrovanou negstmanost (17, 18).

Svou roli zde hraje i fakt, Ze Romové js¢asto na pracovnich trzich siln
diskriminovani. Zamistnavatelé jsou ovlivini predsudky a $pisuji Romim
charakteristiky jako je neochota pracovahespolehlivost a dalSi negativni stereotypy
(17, 18).

Opakované neusgphy @i hledani prace snizuji motivaci Rank dalSimu hledani.
Nehled na fakt, Ze demotivujicim faktorem je i vyS&kavané mzdy. Ta je s ohledem
na vykon nekvalifikovanych profesi velmi nizkaiijm romské rodiny pobirajici
socialni davky ze systému statni socialni podpetgagto srovnatelny stjpmem rodiny,
ve které jeden z jejicklena pracuje. Je tedy vyhodisi pobirat socialni davky a

privydélavat si praci ,né&erno“(18, 19).

1.2.2 Vzdilani

Romové oproti majoritni spaleosti nepikladaji vzélani @ilis vysokou hodnotu.

Vyplyva to nejen ze socialnich, ale také z historipodmirgnych divoda. Silnym
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socialnim zakladem je pro Romy rodina a ve Skolskgaizenich se neciti diéd, prae
z toho také vyplyva jejich nésiéra k institutu $koly. Urovie vzaélani romské populace
dosahuje nizkych hodnot v porovnani s majoritnigjpmsti (4, 20).

Nizkou vzalanostni Urové maji i Romové mladSiékové kategorie, velky pet
ukortuji povinnou Skolni dochazku v nizSim nez &@&mném ra@&niku nebo jsou
piefazovany do zakladnich Skol praktickycliy@ zvlastnich). Po absolvovani povinné
Skolni dochazky je atSina romskych Zzak umistna do webnich obat. Tam reékteri
nenastoupi &bec, a ti co nastoupili,étSinou gestanou po kratké deldochazet. Na
strednich a vysokych Skolach studuje jen velmi mate@nto Roni (7, 20).

Pricinou Skolni neusgsnosti je ®kolik. Nejzasad§Si je Skolni neppravenost a
nedostaténa znalosteského jazyka&sSiny romskych #ti. Romsti rodie z finagnich
duvodi neposilaji své &i do matéskych Skol a sami nejsou schopni své di vstup
do zakladni Skolgostaténé pripravit (21).

1.2.3 Zdravotni situace

| pies to, Ze zdravi patmezi gedni mista hodnotového A&iku Romi, pristup
k nému je povaZzovan za problematicky. Patlgé totiz vyznam prevence a zdravého
Zivotniho stylu. ZdravieSi az v fipac, kdy se projevi jeho nedostatky a je ipbta
nemocci akutni stav l&it. PredevSim proto, Ze velk&ast Rond vnima zdravi pouze
jako nepitomnost choroby (22).

V Ceské republice mame velmi mélo vyzkiumebyvajicich se zdravotnim stavem
romské populace a jejichriptupem ke zdravi.iBsto rkteré vyzkumy, které prahily,
piinaseji rkkolik zajimavych informaci. ZatdezZitou zminku stoji nizka igdni délka
Zivota u Roni. Ta je giblizné o deset let niZ8i nez u majoritni spmlesti. Oproti tomu
kojeneckd umrtnost je wiglusniki romské populace dvakrat vysSi, nez je celonarodni
pramér. DalSim rozdilem je vyskyt infekich chorob, fedevsim Zloutenky typu B a C
a také ¥tSi vyskyt Ura# ¢i nehod, mezi & pati predevSim popaleniny, zlomeniny,

ifezné ranyci intoxikace. U romské populace se také setkdvamedsstatenymi
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stravovacimi navyky, nadimeé konzumuji ténd jidla a naopak konzumace ovoce a
zeleniny je velmi mala (22)

Za giciny horsiho zdravotniho stavu Rére povazovanoigdevsim nevyhovujici
bydleni, Spatna Zivotosprava (Keuni, alkohol), nedostatea hygiena a jiz vySe

zminéna nevhodna strava (7).

1.2.4 Rizikové chovani

Pod pojmem rizikové chovani rozumime takové chipvgehoz dsledku dochazi k
prokazatelnému néstu zdravotnich, socialnich, vychovnych a dalSizik pro jedince
nebo spolénost. Tento pojem nahrazujeivk pouzivany termin socidlpatologické
jevy (23, s.23).

Socialni propad vigledku vysoké nezatatnanosti u Rofnhvede mimo jiné i

k mnoZicim se rizikovym jém jako je prostituce, gamblerstvi, alkohol, drogy a
Problém s drogami se v romské komanitposledni dob jevi jako velice zavazny.
Casto se hovd o rostoucich problémech s uZivanim drog a drogogéavislosti
piedevsim v souvislosti s romskou mladezi. Tairma uzivat drogy ve velmi nizkém
véku acasto se jedna o problém celych rodin. Mezi nejienSiSi navykové latky pat
pervitin, marihuana, subutex &avé latky, které néasgji zastupuje toluen. Je zde i
vySSi vyskyt rizikového uzivani drog. To souvisipdikaci navykové latky do Zily, které
je spojeno s pravs rizikem genosu infeknich chorob (18, 24).

Velice rozstené je u romské populace i gamblerstvi. Vidina sehd zisku se
zmoaiuje mladych i dosflych. Gamblerstvi zhorSuje finami situaci rodin, coZasto
vede ke kriminali a také k prostituci (24).

Prostituce byla jeStpied rokem 1990 u Roinzcela ojeditlym jevem, nyni je
pojimana jako obvykly zjsob obzivy a ne&tdka se provozuje vramci rodinného

spol&enstvi (24, 25).
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1.2.5 Socialni vylodeni

Romové jsou oproti majoritni spdéleosti vice ohroZenia sodasré zasazeni
socialnim vylogenim.

Socialnim vylodenim se rozumi zejména neschopnost exkludovanyaktiek
participovat na ekonomickém, politickém, kulturniansocialnim Zivat spol€nosti
(26).

1.2.5.1 Mechanismy socialniho vyteai

Mechanismy socialniho vyléani se projevuji viznych oblastech Zivota
vylou¢enych osob, jde v podstab zpisoby vygsiovani skupin na okraj spd@leosti
(27).

Pati sem ekonomické vylaeni, které se projevuje znem@him gistupu na
trh prace. Kulturni vylogeni, které pedstavuje zpravidla omezenjigiup ke vzdlani,
znalostem a dovednostem, které jsou uznavany rrdjospol€énosti. Symbolické
vylouceni, jez se tyka vztdhs wtSinovou spolénosti, speiva zejména ve vSeobecn
uznavanych charakteristikach, které tato spudst gisuzuje socialé vyloucenym.
Dale je také moZné hotib o samotném socialnim vyléeni, které se tyka omezenych
socialnich kontakt Spol€enské styky vylotenych lidi se omezuji na kontakty s lidmi,
ktefi se nachazeji ve stejném socialnim postavenigakd?oslednim a nejviditedjsim
mechanismem je prostorové vytani, kdy socialé vyloucené osoby Ziji v mistech
s nizkou kvalitou bydleni. Tyto lokality jsou ozaany jako socidkh vyloucené
lokality (27, 28).

1.2.5.2 Socialaivylowené lokality

Socialré vylouc¢ené lokality, jak bylo vySe zméno, souviseji s prostorovou
sloZzkou sociélni exkluze. Jejich vznik jéstedkem postupné koncentrace so¢aln
slabych romskych rodin v mistech s nizkym standaridgdleni. Tyto lokality mohou

mit podobu mistskécasti, ulice pipadre jednotlivych dond (27, 29).
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1.3 HIV/AIDS

Infekce HIV/AIDS se vyskytuje ve vSech kontineritex za kratkou dobu od svého
objevu se stala pandemii postihujici muzZe, Zengtii & Ceské Republice od pétku
sledovani z roku 1985 bylo k 31. 12. 2012 zachyceelkem 1887 fipadi HIV
infekce. Rok 2012 byl v dosavadnim monitorovanekee HIV a onemocami AIDS
povazovan za nejhorSi. & novych pipadi v tomto rocecinil 212 HIV pozitivnich
osob aCeska Republika byla v souvislosti s timtas{gmn vyrazena ze zemi s nejniz&im
vyskytem HIV infekce. Oproti f@dchozimu roku 2011 doSlo k Bétu o 59 pipad.
Trend naiistu HIV pozitivnich osob poktaje i nadale (30).

1.3.1 Onemocgni AIDS

Ve své sotiasné podaobje onemoctni AIDS zndmo od zsitku osmdesatych let
dvacateho stoleti, kdy bylo rozpoznano v USA. ZkaafIDS je odvozena z prvnich
pismen anglického naz\Acquiredl mmunaleficiencySyndrome — v pekladu syndrom
ziskaného selhani imunity. Jde tedy o soulitnaka vedoucich ke ztratimunity v
organismwiloveéka (31).

Pivodcem onemocmi AIDS je virus HIV. Onemoaimi AIDS predstavuje
konené stadium infekce vyvolané timto virem. V tétoififekce dochazi k rozvratu,
vycerpani imunitniho systémélovéka a k jeho oslabeni. Nasledatraci schopnost
bojovat s nemocemsge kterymi se organismus zdravétiovéka vyrovna bez velkych
obtizi. Dochazi kinfekcim a nadon typickym pro onemocmi AIDS, které se
nazyvaji oportunni infekce. Mezi gegtjSi oportunni infekce p#tnagiklad zapal plic
(pneumonie), &ké mykotické a bakteridlni infekce, tuberkul6zast¥eni nervové
soustavy¢i mozku (HIV encefalopatie). Asi uidtiny osob s rozvinutym AIDS se

objevuje Kaposiho sarkom coz je maligni nadinfek (31, 32).
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1.3.2 Virus HIV

HIV (Human Immunodeficiency Virus) - virus lidskéhmunodeficitu pai do
skupiny retroviéi. Vyskytuje se ve dvou typech witidské imunodeficience. V Evreép
Druhy typ, HIV-2, se objevuje zejména na zapadndfrgvi Afriky (33, 34).

Po vniknuti do krve HIV napada tky imunitniho systému, konkr&r lymfocyty. Je
schopen, stefhjako ostatni retroviry, zabudovat svou genetickdarmaci do genomu
hostitelské biiky, a ta je poté schopna sama produkovat viry.t% podolé zde virus
pietrvava, dokud neni probuzen vhodnym pddm, nap. infekci, a po probuzeni dojde
k velmi rychlému mnoZzeni (34, 35).

Clovek nakazeny virem HIV se nazyva HIV pozitivni. V ardgsmuélovéka se
virus vyskytuje tén ve vSech dlesnych tekutinach. Je obsaZen v krvi, spermatu,
preejakulatu, poSevnim sekretu, ale také viekén mléku a ve velmi malém

mnoZstvi ho obsahuiji sliny a ostattlesné sekrety (35, 36).

1.3.3 Pribéh HIV infekce

Od ziskani HIV infekce k pthrozvinutému AIDS mze uplynoutiada let a tento
mnoholety péib¢h je rozdlen do ti kategorii dle klasifikace Centra pro kontrolu a
prevenci nemoci (CDC) z roku 2003 (37).

1.3.3.1 Stadium A

Toto stadium je nazyvano jako asymptomatickéedBvsim proto, zelovek
nakazeny virem HIV nema zZadnéizmaky, které by vedly k zji&i pritomnosti HIV
infekce. Vyjimkou je z&atek onemoai (33, 38)

Po uplynuti 2-6 tydin po nakazeni virem HIV se projevi tzv. akutni HiMekce,
ktera je vzhledem k necharakteristickyitfizpalkim t€Zko diagnostikovatelna.rRnaky
jsou totiz podobné dcipce ¢i infekéni mononukledze a obvykle odezréhem rekolika

dnd, poté nasleduje @p obdobi latence. Na konci tohoto stadia dochazzdckieni
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uzlin. Infekce pechazi do dalSiho stadia ve chvili, kdy dojde kppkmuti rekterého
z onemocini charakteristického pro nasledujici stadium. idgne, Ze Bhem tohoto
obdobi zde hrozi velké riziko nedomého penosu viru HIV (37, 38).

1.3.3.2 Stadium B

Druhé stadium nese nazev symptomatické obdobira&tesizuje ho vznik prvnich
piiznaki nakazy. P&t sem nafiklad pokles vykonnosti, Ubytek hmotnosti,
nechutenstvi, Unava. Typicky je vznik tzv. ,malycbportunnich infekci, jako jsou
opakujici se kvasinkova onemean nosohltanu a dutiny Ustni, pasovy opar, u Zen se
objevuji kvasinkovd onemoeni zevniho pohlavniho Ustroji a pochvy. Konec tohot
stadia je doprovazen vysokymi h&kami a ptijmy, a pokud neni zahajena antivirova
terapie, dochéazi k prohloubeni poruchy imunitnihstému a vznikaji podminky

k postupu do dalSiho stadia onem#&dn(33, 38).

1.3.3.3 Stadium C

P¥i poslednim stadiu nastava onem@&un AIDS. Dochazi kd&zké poruse
imunitniho systému. 8o napadaji velké oportunni infekce a nemoc#ginou podléha
na rekterou z komplikacigchto onemoceni (37, 38).

Je dilezité zminit, Ze subjektivimeakce na infekci afpdevSim pibéh onemocini
je u kazdéhocloveéka velmi rozdilny. U jednoho @iZe virus zgfisobit poSkozeni
imunitniho systému mnohentide, nez tomu rize byt u druhého (39).

1.3.4 Kenos

Jsou znamyit moznosti zfisobu genosu viru HIV - nechramym pohlavnim
stykem - sexual) krevni cestou - parenterdla vertikal - prenos z matky na dit
(38).
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1.3.4.1 Penos pohlavnim stykem

Hlavni cestu $éni HIV infekce pedstavuje sexualni styk, a to heterosexualni i
homosexualni. #¢nos zde usnadje pitomnost 1ézi a agek na sliznici, ale kignosu
muze dojit i kdyZ jsou sliznice neporusené. K vyznamao zvySeni rizikaiignosu HIV
touto cestou také dochazi, pokud jsoucss@ piitomny i jiné sexudléd pienosné
infekce. Riziko penosu infekce HIV z muZe na Zenu je gomi vySSi nez z infikované
Zeny na muze. Ztoho vyplyva, Ze vysSSi mnozstvil \HHV je ve spermatu nez v

poSevnim sekretu. Jako nejrizikgsi je vSak povazovan analni pohlavni styk (38, 40)

1.3.4.2 Fenos krevni cestou

K parenteralnimu fgnosu niZze dojit @i spol&ném sdileni injeénich jehel,
stiikacek i roztoki u injekénich uzivatel drog, pokud je &ktery z nich nakazen virem
HIV. V nékterych zemich jizni a vychodni Evropy fidento druh genosu infekce HIV
k negastjSimu zmisobu genosu (37, 40).

K ptenosu niZze dojit také podanim infikované krve nebo krevnpifpravki.
V souwiasnosti je tento ZyBob Fenosu témd vyloucen, jelikoz vSechnyifpravky z krve
se poving testuji a zpracovavaji technologickymi postupyaszimi k likvidaci viru.

Prenos viru HIV i drobnych poraénich je povazovan za neprapobdobny,
protoZze k infekci je feba utité mnoZstvi viru. Resto toto riziko fenosu existuje.
Nebezpei hrozi @i podavani prvni pomoci nezndmym krvécejicim osolveaino pi
rvackach v souvislosti s kontaminaci potag kize nebo sliznice infikovanou krvi (34,
41).

Nebyl prokazanignos viru HIV komary ani jinym bodnym hmyzem (37).

1.3.4.3 Vertikalni penos

K poslednimu zfssobu genosu dochazi v pibéhu gravidity, porodu a vyjimmé
béhem kojeni z&hotné Zeny infikované virem HIV na plod. Prapgddobnost fenosu
infekce z matky na ditse v Evrop udava 20-30 procent, v rozvojovych zemich je
tomu az 55 procent. Tato praymbdobnost je vazana na stadium infekce u matky.

21



U téhotnych Zen sediné provadi test nafftomnost viru HIV. PedevSim proto, aby
v pripact pozitivniho vysledku testu mohla byt nasazeridéa tim se snizilo riziko

pienosu HIV na novorozence (34, 35).

1.3.4.4 Kdy k fenosu nedochazi

Je prokazano, Ze kgnosu viru HIV nedochazi ngmym kontaktem. Nedochazi
k nému tedy vodou, potravinami, kapénkovou infekci prostednictvim slz, slingi
maoci. Objimani, podani ruky, ba ani libani negstavuje @ivod pro obavy z nakazeni.
Nepatrné riziko se uvadiidibani, kwili ptipadnym poragnim v Ustech, kterymi by se
infekce mohla penést do krevniho ¢hu (39, 42).

Virus HIV je citlivy na zevni vlivy a dochazi khe znteni @Eznymi fyzikalnimi
metodami a dezinfékimi prostedky. Je tedy iejmé, Ze BZzny socialni kontakt

s infikovanym¢lovékem nepedstavuje pro ostatni Zadné neb&z @b, 42).

1.3.5 Diagnostika

Témet okamzie po vniknuti viru HIV do organismu se infikovanaobs stava
nakazlivou a tou istdva az do konce Zivota. lhned po nakaze &eoxav krvi tvdit
protilatky. Diky tomu je mozné zjistit HIV pozititti testovanim. # testu dochazi ke

zjistovani gitomnosti HIV protilatek nebo antigenu viru HIV (362).

HIV protilatky nebo antigeny viru Ize z krve pra cca za dva a#iimésice od
nékazy, proto se dopafuje nechat se testovat minim&lpo fech ngsicich od
rizikového chovani, aby mohl byt vysledek povazogzarspolehlivy (36, 43).

Pokud jde infikovana osoba na tesilip brzy po rizikovém chovani, test mu HIV
pozitivni vysledek neukaze. Jde o tzv. imunologick&nko, kdy test neni schopen
Zjistit existenci protilatek, a to ifps to, Zze uz se ¥le vyskytuji. Toto obdobi je
popisovano jako velmi rizikoveé, protoze infikovatipvek v tomto obdobi produkuje

velké mnozstvi viru (36, 43).
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Kazdy, kdo chce zjistit, zda j@ neni infikovan virem HIV, ma v s@asné dob
moznost za timtodelem navstivit bd svého oSétjiciho |ekde, nebo vkteré z AIDS
center, které jsou vesising kraji Ceské Republiky. K tomuto vydeni neni pdeba
Za&dného dopotieni a provadi se bezplatraz na vyjimky, kdy skterd anonymni
vySeteni mohou byt zpoplatna (44).

Pokud se wloveka prokaze testem HIV pozitivita, je povinen se regjdive
dostavit do skterého z AIDS center, kde je mu podano nejen aubporadenstvi ale i
specializovana @e. Registrace v AIDS centru je pttmveka infikovaného virem HIV
povinna, tato povinnost je dana zakon&n258/2000 Sh. o ochrarveiejného zdravi
(25).

1.3.6 Leba HIV/AIDS

Uginna latkaci ockovani, ktera by kéla pricinu HIV infekce, v sotiasné dob
neexistuje. Lé&ba je tedy zagtena na antivirovou terapii, prevenci &dé oportunnich
infekci a dalSich komplikaci, které souviseji s FAIDS. Nedilnou sotésti je také

podpirna l&€ba a psychicka podpora (34, 37).

1.3.6.1 Antivirova terapie

Antivirova terapie je povazovana za zakladbié HIV/AIDS. Je zamfena na
snizeni hladiny viru v krvi affznivé ovliviiuje piibeh infekce HIV. Projevuje se
zlepSenim stavu, vymizeningkterych giznaki, snizenimtetnosti oportunnich infekci
a celko¥ prodlouzenim Zivota. V ¢ HIV infekce se v satasnosti pouziva celkem
21 pipravki ze ¢tyi skupin fiznych antiretrovirotik. Antiretrovirotika jsouétsinou
podavany v kombinacich a pacient s HIV uziva diigjojkombinace &chto léki. Ucel
téchto léki spaiva v jejich fiznorodém psobeni a zasazeni viru HI\Elem jeho
Zivotniho cyklu. Pokud se 1éky uzZivajigalepsanym Zfsobem, dochazi ¥le k snizeni

viru HIV a nasledné regeneraci imunitniho systéneha posilovani (37, 45).
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1.3.6.2 Léba oportunnich infekci

Pokud dojde k rozvoji onemoémi AIDS, je l&ba zantiena na vzniklé oportunni
infekce. Ty Ize dinné I&Cit dle druhu pomoci antibiotik, antimykotik, antipaitik,
antivirovych preparét¢i chemoterapeutik. Nedilnou ststi I€by je podmrné l1&ba,
spaivajici pedevdim v dodrZzovani spravné Zivotospravy, zdray@vy a dostatku
vitamini (25, 46, 47).

1.3.6.3 Psychicka podpora

Psychicka podpora jako st@st &by HIV pozitivnich je velmi dleZitd. A to i pro
rodinu nemocného, jelikoz toto oneméoh piinasi pro vSechny velkou psychickou
zaez. VSechna obdobi onemadgen jsou provazena nejistotou, obavami, stavy Uzlkost
strachem (46, 47).

1.3.5 Prevence HIV/AIDS

Pres velké celositové Usili a pokroky v diagnostice aclhé HIV/AIDS stale

neexistuje Ginna vakcina zamezujicit8hi nakazy virem HIV. NejdeZit¢jSim prvkem
v boji s timto onemoamim je prd¢ PREVENCE (36, 37).

Preventivni opdéni Uzce souvisi se agoby genosu viru HIV. Zandila bych se
piedevdim na prevenciignosu pohlavnim stykem, jelikoz je Ceské republice
negasgjSim zpisobem nakazy. NejtkzitéjSi preventivni opdéni souvisejici s timto
zpisobem penosu je vychova ke zdravému Zzivotnimu stylu acasd vychova
k nerizikovému sexualnimu chovani (35, 36).

Souwésti strategie narodniho programu HIV/AIDS @ské republice jsou zasady
prevence ozraljici seABC: A = Abstinence v dospivan = Be monogameou®8(d’
vérny/a, C = Condoms Chran se kondomem). Dopotuje se nejlépe dodrZzovat A,
pokud neni dodrzeno, je dopoemo seidit zasadou B. Pokud jedinec nedodrZuje A ani

B, je dilezité se bezpodminee drzet zasady C. PouZzivani kondomu je Wasné dob
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jedinou moznou ochranou zabugici prenosu HIV. Je @lezité zminit, Ze ani pouzivani

kondomu nezaxkiuje stoprocentni ochranu (35, 36).

DalSim preventivnim opgnim je dostatmé wdomi vSech, Ze krev neznamého
jedince je teba pokazdé pokladat za mozny zdroj infekce HIV/BIDJe tedy nesmin
dulezité chranit vlastni porusenoid nebo sliznice fed krvi neznameéhélovéka (34,
41).
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2 Cil prace a vyzkumna otazka

2.1 Cil prace

Cilem této bakalgké prace je zjistit, jaka je mira informovanostinské mladeze
o problematice HIV/AIDS.

Mira informovanosti bude stanovena na zakladpowdi na jednotlivé otazky
tykajici se HIV/AIDS, které budou posuzovany autarkéto prace.

Pojem mladez je obtizrdefinovatelna, jelikoZz se mnozi atitaeshodnou na jejim
piesném vymezeni. Jako nejvhépn se pro Gely této prace jevi definice ®rhy, ktery
mladez vymezuje jako socialni skupinufoou lidmi ve ¥ku priblizné od 15 do 25
let, ktefi jiz ve spolénosti neplni role &i, avSak spokeost jim jeSE negfiznava role
dosglych. M4 charakteristicky Zfsob chovani a mysleni, jiny systém Mzonorem a
hodnot (48).

Clovéka Ize povazovat za Roma zé hledisek. Jestlize si osvojil a praktikuje
romskou kulturu, nebo pokud se za Roma sam prohlgsisledni charakteristika je na

z&klad teélesnych znak, kdy tato identifikace jeifppsana okolim (19).

2.2 Vyzkumna otazka

Jsou informace o problematice HIV/AIDS u romskédei& dostéujici?

Dostaténost informovanosti u respondéfek byla zjifovana na zakladodpowdi
na jednotlivé otazky, které jsou préeplednost spojeny do samostatnych olkrudnto
obecna informovanost o HIV/AIDS, informovanost o Zném penosu nakazy a
informovanost o0 moznostech prevenéedpHIV/AIDS.

Mrivriw s

pienosu a moznostech prevence HIV/AIDS$edhttem z4jmu v této bakaiské praci
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bylo zjistit, jestli romska mladez vi co je HIV/AR jak se mize nakazit, jak se naopak

nakazit nemze a dale jestli vi, jak se méegd timto onemocamim chranit.
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3 Metodika

3.1 Technika sbru dat

Metodickacast této prace je zpracovana za vyuziti kvalitatstnategie metodou
polostrukturovaného rozhovoru. Na zaklgatedpipravenych okruf s otdzkami byli
respondenti/ky dotazovani na své nazoryédomosti. Respondenti/ky byli vybirani

nahodrt a kritériem pro tento vy byl vék a respondent/ka z romské populace.

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvb sedm respondeint(¢étyti Zzeny a ti muzi), ktai byli
vybirani zejména s ohledem na jejich ochotu odpatvida dané otazky a jejich
komunikativnost.

Mladez byla pro &ely tohoto vyzkumu &kové vymezena jako osoby od 15 do 22
let. Za Romy jsem ve svém vyzkumu povazovala typoedenty, kt& jsou takto
oznaovani svym okolimg¢i jeho vyznamnouasti (gfisouzeni zvijsku).

Respondenti/ky byli vybirdni metodou ¢hové koule (snowball sampling), kdy
nultym bodem byl respondent 1, ktery byl autorcpataten respondentem, se kterym
byl provadn predvyzkum. Ostatni respondenti/ky byli ziskani vidypgedchozich, se
kterymi byly rozhovory ptizovany.

3.3 Proces s#ru dat

Respondenty/ky jsemied samotnym rozhovorem kontaktovalagl8a jsem jim,
Ze mi byli dopordeni predchozim respondentem/kou, #@gala jsem, jestli jsou
ochotni se vyzkumu ziastnit a posoudila, zda #pii podminky vykrového souboru.

S ohledem na zvolené téma a navozetwéy byl rozhovor zaznamenavan

doslovnym pisemnym zapisem a respondenti jsou zkwynécasti ozndovani pouze
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inicialami. VSichni byli také poteni o tom, Ze veSkeré poskytnuté informace a
odpowdi budou pouzity pouze praély meé bakal&ske prace a jsou anonymni.

Prestoze byly dlezité informace zaznamenavany doskvmohlo vlivem pouziti
techniky tuzka — papir dojit k moznému zkresleni.

Zaznamy rozhovdr jsem nasledh prepsala do elektronické podoby a cdtea
dulezité informace. Poté jsem za vyuziti metody ka@dovinformace rozflila do
tabulek a vyhodnocovala.

Byl proveden pedvyzkum formou rozhovoru, ktery mi poskytl cennmuttnou
vazbu. B tomto rozhovoru jsme spaie¢ s respondentem prodiskutovali jednotlivé
otazky a jejich srozumitelnost. Tento rozhovor nemfazen do vyzkumu této
bakal&ské prace.

Skeér dat byl komplikovany vyznamnou neochotou potenéloich respondeitek
Gcastnit se vyzkumu a ztizenou moznosti domluvit de&konkrétniméase a terminu,
kdy bude rozhovor probihat.&t8ina rozhovat byla rekolikrat presouvana na jiny
termin, coz prodluzovalo sbdat.

Sker dat probihal od kitna docervence 2013.
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4 Vysledky

4.1 FFimy pepis rozhovod

Rozhovor 1:
Muz, P.CH., 21 let, pracuje jako kud¢ha tomto oboru je i vy&en.

(Tuéné vyznaseneé jsou dlezité informace)

T ,Vis co je AIDS? Pokud ano, dokézal by, jsi mi&@n nicofict nebo ho popsat?*
R1% ,Vim. Je tonemog kterd sepiendsi pohlave nebo taky krvi.. Mamjsict jese
neco?

T: Jestli € jeS€ néco napada?”

R1:,No...asi ne, nic.”

T: ,Rikal jsi, Ze AIDS je nemoc. &8l bys, co ji zfisobuje?"

R1:,No... To je to takovy to...(gestikulaci rukou nagmaal kouli) MiZe to i mutovat.”
T: ,MysliS vir?“

R1:,Jo, no to je vono ...."

T: ,KdyZ by ¢loveék byl nakazeny touto nemaoci, jak by to mohl zjistit

R1:,Na to se d& udlat test”

T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vytat?"

R1:, Ne nedato vim ueite.”

T: ,Da se proti AIDS ¢kovat?*

R1:, Neto taky ne.”

T: ,Kde bys hledal informace o HIV/AIDS, kdyby ses¥m chgl dozwdét vic?*
R1:,Na internetu. Moznéa i u doktora.”

T: ,Vi§, jak je mozné se virem HIV nakazit?*

R1:, Pohlavré. Takyferaci se mizou nakazitkdyz si néni jehly.”

T: ,A jak se nakazit nedzes?"

1 T je ozné&ena tazatelka — autorka vyzkumu
R je oznaen respondent
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R1: , Slinama To si pamatuju je8tze Skoly. Chlapek nam taftkal, Ze bych musel
vypit asi dext litriz, abych to dostal. No fuj.”

T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni mize tykat? MizeS se nakazit?"

R1:,MiZe se to stat komukoliv... TakZenmwzu se nakazit

T: ,Dobte. KdyZz sed HIV/AIDS muZe tykat, jak seied nim niize$ chranit ty sam?*

R1: ,Nebudu se bavit sf&kama a taky si s nimanebudu n#nit jehly. Jo a
nemanipulovat s kruf

T: ,KdyZ jsem se ptala, jestli vis, jak je moznénskazit,rikal jsi, Ze pohlav& Jsi ty
sam sexuakhaktivni?*

R1:,No jasné jsem.”

T: ,A chranis se &ak? Popipad: jak?*

R1 ,To je jasny,chranim. Kondomem Znam jednu holku, je ji teprve patnact a spi
s kde kym. T& dokonceceka s jednim dit Pros€ nechapu, pré ho nepouziva, aspo
aby nebyladhotna.”

T: ,Stava se ti, Ze by, jsi byl 8skem nebo éastnikem rvéek?

R1: ,To jo, naposledy jsem se porval s dvouma ukrajincemanul@dnomu tekla
docela krev no a ja jsemdhrjenom trochu otkenou ruku. Jak jsem mu dal ranu. A ten
druhej byl taky jenom trochu éehej.”

T: ,A napadlo &, Ze by pro Tebe takové rky mohly pedstavovat riziko, kdyz jsi
fikal, Ze HIV/AIDS se penasi krvi?“

R1:,Pockej, to jako faktNe, to n# teda nenapadloTo je jako mozny, Ze bych se mohl
nakazit?"

T: ,Riziko tam je sice minimalni, alélovék by to nel veédét, patitat stim a byt
opatrny.*

R1:,Tak to abych si asi doSel na testy.”

T: ,Mam jeSt posledni dotaz. Pokud by, si se poranil o pouiit@keni jehlu, co by si
delal?”

R1:,To bych se zblaznilDkamzi¢ bychbézel za doktoremTam bych clat aby n¥ co
nejdiv osefil.”

31



Tabulka 1 — rozhovor 1 — kody ldzité poznatky

HIV/AIDS, lé¢ba, @¢kovani,
testovani

AIDS je nemoc
neda se vylét ani se proti ni &kovat

Zjistuje se testem

prenos

k ptenosu dochazi pohla¥ma u uzivatel drog

k ptenosu nedochazi slinami

prevence, rvéy, riziko

piipousti, Ze se e nakazit

ochrana: nebavit se s narkomany, geins nimi
jehly, nemanipulovat s krvi

pii sexu se chrani kondomem

pii rvackach riziko nevnima

v pripadt porargni o jehlu by navstivil |éka

Rozhovor 2:

Zena, G.H., 18 let, studentka, obor kuch&3snik pro pohostinstvi.

(Tuéné vyznaseneé jsou dlezité informace)

T: ,ViS co je AIDS? Pokud ano, dokazala by jsi miéon nécoftict nebo ho popsat?”

R2:, Je to nemoc kterd seneda l&it a neni na ni l1ék"

T: ,A védéla bys co je HIV?*
R2:, Vir."

T: ,ViS, jak se da zjistit, Ze jsi nakaZzena touemmoci?*

R2:,Jsou na totesty"”
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T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vyt#ét?"

R2:, Neneda.

T: ,A co ockovani? Da se proti AIDS¢&ovat?*

R2:, Ne!

T: ,Kde bys hledala informace o HIV/AIDS, kdyby sesem chtla néco dozedet?”
R2:,U doktora. Taky z médii, alas tam éco rikaji. No a internet.”

T: ,ViS, jak je mozZné se virem HIV nakazit?"

R2:, Slinami, krvi....Pohlavnim stykemaky."

T: ,A jak se nakazit nedzes? Jak se HIV/AIDS né&gnasi?*

R2:,No tak...kdyzudeme mit ochranti

T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni mize tykat? MizeS se nakazit?"

R2:, Miazu se nakazit, tive asi kazdej.”

T: ,Kdyz se mizeS nakazit, jak se tedaipes chranit ty sama?“

R2:,No hlavné musimbejt opatrnaa pouzivat ochranu'

T., Aty ji pouzivas?"

R2:,...no vzdycky ne

T: ,Stava se ti, Ze bys byla &kem nebo &astnikem rvéek, pi kterych dochazi ke
krvavym poragnim?*

R2:, Ne, zatim ne.”

T: ,Ptam se pro to, jestlétnapadlo, Ze by to pro tebe taky mohtegstavovat riziko."
R2:,0 tom semikdy nep‘emejslela*

T: ,Pokud by ses poranila o pouZzitou injek jehlu, co bys éala?”

R2: ,Hysterila bych ahnedbeZelak doktorovi:
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Tabulka 2 — rozhovor 2 — kody -aldZité poznatky

HIV/AIDS, lécba, @kovani,

AIDS je nemoc, neda seciéa neni na ni Iék
HIV je vir

testovani -
- zjiStuje se testem
-k ptenosu dochazi krvi a pohlavnim stykem,
pienos chybre uvedeno slinami

k pfenosu nedojde, kdyz bude mit ochranu

prevence, rviy, riziko

pripousti, Ze se dZe nakazit

ochrana: opatrnost a pouziti ochrany sam ji vzd
nepouziva

pii rvackach riziko nevnima

v piipadt porargni o jehlu by navstivila 1éke

Rozhovor 3:

Zena, E.T., 15 let nav&tuje zakladni skolu

(Tuéné vyznaiené jsou dlezité informace)

T: ,ViS co je AIDS? Pokud ano, dokazala bys miémmecoftict nebo ho popsat?*

R3:,Vim... alepopsat... to neNevim."

T: ,To nevadi a ¥d¢la bys co je HIV?*

R3:,Tak to taky ne’

T: ,Dobrie tak jinak. Vi§, jak se da zjistit, Ze mas HIV/AR"

R3:,Nato jetest..z krve*

T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vyt#ét?"
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R3:,Vylécit? Ne.*

T: ,A da se proti AIDS okovat?*

R3:,To taky ne.”

T:. ,Kde bys hledala informace o HIV/AIDS, kdyby sesrém chtla dozwdét néco
vic?"

R3:,Na internetu... Taky doktor by mi poradil.”

T: ,ViS, jak je mozné se virem HIV nakazit?"

R3: ,Krvi... a to..nechrarénym sexent

T: ,A jak se naopak nakazit nérnes?*

R3:,No pokud’ nemameezny rany a oérky... a kdyz fi sexupouzivame ochran
T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni mize tykat? MizeS se nakazit?"
R3:,Neasine...."

T: ,Vi§, jak se ped timto onemoamim mize$ chranit ty sama?“

R3:, Ne.”

T: ,Tak jinak. Jsi sekuathaktivni? Pokud jo, chranis s&jak abys nedostala AIDS?"
R3:,Jo to sem...a to kondom...Mondomem"

T: ,Stava se ti, Ze bys byla &kem nebo &astnikem rvéek, pi kterych dochazi ke
krvavym poragnim?*

R3:, Ne.”

T: ,Ptam se pro to, jestlétnapadlo, Ze by takhle taky mohlo dojitieposu.”
R3:,KdyZnemamety odérky tak ng ne?"

T: ,Ne, to mas pravdu. Tak jeéSposledni dotaz: pokud by ses poranila o pouzitou
injekéni jehlu, co bys dala?”

R3:,Sla bychhned k doktorovi*
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Tabulka 3 — rozhovor 3 — kody ldzité poznatky

- AIDS zna, ale nedokaze popsat
HIV/AIDS, Iécba, @kovani, - coje HIV nevi
testovant - HIV/AIDS se zji¥uje se krevnim testem

- Neda se vyl&t ani se proti ni &kovat

-k prenosu dochazi krvi a nech&gagm sexem
prenos -k prenosu nedochazi, kdyiovek nemméarezné

rany a odrky a pouziva i sexu ochranu

- HIV/AIDS se ji nejspiS nefize tykat

- nevi, jak se ize chranit

- pfi sexu pouziva kondom

prevence, nvéky, riziko - pri rvackach k gfenosu nedojde, kdyz nebude mi
oderky

-V pripact poraréni o jehlu, by ihned navstivila

ékare

Rozhovor 4:
Muz, R.Z., 15let, nav&vuje zakladni skolu.

(Tuéné vyznaiené jsou dlezité informace)

T: Vi8S co je AIDS? Pokud ano, dokazal bys@mnécofict, nebo ho popsat?“
R4: ,Je to nevyl&itelna pohlavni nemo¢

T: ,A védel bys co je HIV?*

R4:,No, to je vir ty nemociAIDS."

T: ,Vi§, jak se da zjistit, Ze jsi nakazeny toutnmmoci?*
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R4:, Krevnim testent

T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vytat?"

R4:, Ne.”

T: ,A co ockovani? D4 se proti AIDS¢kovat?*

R4:, Ne, myslim Ze neda.”

T: ,Kde bys hledal informace o HIV/AIDS, kdyby ses¥m chg&l néco dozedet?”
R4:,Na netu nebo v &aky poradri.”

T: ,ViS, jak je mozné se virem HIV nakazit?"

R4:,Jo vim."

T: ,A jak se tedaRikal jsi, Ze je to pohlavni nemoc.*

R4:,Tak pi sexu...”

T: ,A jak se nakazit nedzeS? Jak se HIV/AIDS négnasi?*

R4:, Dotykemto nejde.”

T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni mize tykat? Mize$ se nakazit?"

R4:, Jo to mizu.”

T: ,Kdyz se mize$ nakazit, jak se teda budes$ chranit ty?“

R4:, Kondomem®

T: ,Dobie, a ty ho pouzivaFipsexu?*

R4:,... jo."

T. ,Stava se ti, Zze bys byl &dkem nebo &astnikem rvéek, @i kterych dochazi ke
krvavym poragnim?*

R4:,Jo, ob¢asse rvu. Nkdy mi i tee krev, ale to moc ne... Jenogkay.”

T: ,Ptam se pro to, jestlétnapadlo, Ze by to pro tebe taky mohtegstavovat riziko."
R4:, Ne.”

T: ,Pokud by ses poranil o pouzitou inf&k jehlu, co bys &al?"

R4:, To bychhnedSelk Iékaii."
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Tabulka 4 — rozhovor 4 — kody -aldZité poznatky

HIV/AIDS, lécba, akovani,
testovani

AIDS je nevyl&itelna pohlavni nemoc
HIV je vir nemoci AIDS

zjistuje se krevnim testem

prenos

k pfenosu dochaziipsexu

k pfenosu nedochéazi dotykem

prevence, rviy, riziko

pripousti, Ze se dZe nakazit

ochranu vidi v pouZiti ochrany a pouziva ji

pii rvackach riziko nevnima,coliv se sam stava
Gcastnikem

v piipadt porargni o jehlu by navstivil Iéke

Rozhovor 5:

Zena, R.B., 17let, Sdni odborné diliste.

(Tuéné vyznaiené jsou dlezité informace)

T: ,ViS co je AIDS? Pokud ano, dokazala bys miémmecoftict nebo ho popsat?*

R5:,To je onemocrni... A to...PFenasi se stykemjako pohlavnim.*

T: ,A védela bys co je HIV?*

R5:, Vir.*

T: ,ViS, jak se da zjistit, Ze jsi nakazeny tounmoci?*

R5:, VySefenim*

T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vyt#ét?"
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R5:, Neda..Vyleit ne."

T: ,A co ockovani? Da se proti AIDS¢kovat?*

R5:,Ne, to taky ne“

T: ,Kde bys hledala informace o HIV/AIDS, kdyby ses rém chgla néco vic
dozwdet?”

R5:,No, asi v komunitnim centru pro mladez.... Takymarnetu.”

T: ,Tak jeSt se zeptam na to jak se HIV/AID$gmasi. Vis, jak je mozné nakazit?"
R5:, Pohlevnim stykem.."

T: ,A jak se nakazit nedzes? Jak se HIV/AIDS né&gnasi?*

R5: ,Tak, kdyz pouziju prezervativio pak ne...”

T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni miZe tykat? Mizes se ty nakazit?*

R5:, No asi jo.. Mizu.”

T: ,Kdyz se mizeS nakazit, napadd fak by ses chranila ty sama?“

R5:,No, tak bych bylahlavné opatrna*

T: ,KdyZ jsem se ptala, jestli vi§, jak je moznénsdkazit, zminila jsi pohlavni styk. Jsi
ty sexual@ aktivni? Jestli jo, chranis se tedgak?"

R5:,No tak...jo...Kondomeni*

T: ,Stava se ti, Ze bys byla &kem nebo &astnikem rvéek, pi kterych dochazi ke
krvavym poragnim?*

R5:, Nékdy.... mam brachu, ten se furt &ym.... ale jinak moc ne.”

T: ,Ptam se pro to, jestlétnapadlo, Ze by to pro tebe taky mohtedgstavovat riziko."
R5:,Asi...asi..ja nevim..."

T: ,Tak jeSt posledni otazka. Pokud by ses poranila o pouiitigkéni jehlu, co bys
delala?”

R5:, To bychhnedhledalasiakyho doktora“
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Tabulka 5 — rozhovor 5 — kody -tldZité poznatky

AIDS je onemoc#ni prenasejici se pohlavnim

stykem
HIV/AIDS, lécba, akovani, - HIV je vir
testovani . i
- zjiStuje vySetenim
- neda se vylét, ockovat se nelze
-k prenosu dochazi pohlavnim stykem
prenos

k pfenosu nedojdeippouZiti prezervativu

prevence, rviy, riziko

piipousti, Ze se d¥e nakazit
ochranu vidi v opatrnostifippsexu pouziva kondor
swedkem rvaek byva, o riziku nevi

v pripact porargni o jehlu by vyhledala I1éka

Rozhovor 6:

Muz, R. CH., 16let, ukatil zakladni Skolu po prazdninach nastupuje tedsti odborné

uciliste.

(Tuéné vyznaseneé jsou dlezité informace)

T: ,ViS co je AIDS? Pokud ano, dokazal bys micomnéco fict, nebo ho popsat?”

R6:,Jo vim...nemocje to.”
T: ,A veédél bys co je HIV?*
R6:,... Noto..ne*

T: ,ViS, jak se da zjistit, Ze jsi nakazeny tounmoci?*

R6:,Je na tovySefeni.”
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T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vyt#ét?"

R6:, Tak to nevim*

T: ,A co ockovani? Da se proti HIV/AIDS&kovat?*

R6:, Ne.”

T: ,Kde bys hledal informace o HIV/AIDS, kdyby ses¥m chgl néco dozwdet?”
R6:,Na netu.”

T: ,ViS, jak je mozZné se virem HIV nakazit?"

R6:,Jo... nechrarénym sexent

T: ,A jak se nakazit nedzes? Jak se HIV/AIDS né&gnasi?*

R6:,KdyZ pouzivame ochranu. jako @i sexu.”

T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni mize tykat? MizeS se nakazit?"

R6:, Jo.”

T: ,Kdyz se mizeS nakazit, jak se teda budeS chranit ty sam?*“

R6:,Jo tou ochranou”

T: Aty ji pfi sexu pouzivas?”

R6:,...n0 jo, ale rekdy to... #keba nemam, takidez ni.”

T: ,Stava se ti, Ze bys byl &kem nebo &astnikem rvéek, @i kterych dochazi
krvavym poragnim?*

R6:,Ale jo."

T: ,Ptam se pro to, jestlétnapadlo, Ze by to pro tebe taky mohtegstavovat riziko."
R6:, Ne.”

T: ,Pokud by ses poranil o pouzitou inj&k jehlu, co bys &al?*

R6:, Silel bych a hned hledal doktora

ke
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Tabulka 6 — rozhovor 6 — kody -tldZité poznatky

HIV/AIDS, 1écba, @kovani,

AIDS je nemoc

Co je HIV nevi

testovani zjistuje se vyseenim
nevi, jestli se da vytét
k pfenosu dochazi nechrarym sexem
prenos

k pfenosu nedojde, kdyZimexu pouZzije ochranu

prevence, rviy, riziko

pripousti, Ze se dZe nakazit

ochrana vidi v pouziti ochrany, sam ji pouziva a
ne vzdy

pii rvackach riziko nevnima

v piipadt poraréni o jehlu by hledal doktora

Rozhovor 7:

Zena, D.K, 18 let ukarené zakladni vadani, momentaléina matéské dovolené.

(Tuéné vyznasené jsou dlezité informace)

T: ,ViS co je AIDS? Pokud ano, dokazala bys miémmecoftict nebo ho popsat?*

R7:,AIDS je smrtelny onemoc#ni a jenakazlivy”

T: ,A védéla bys co je HIV?*

R7:, Vir.*

T: ,ViS, jak se da zjistit, Ze jsi nakaZzena touemmoci?*

R7:,Jo. Da se to zjistivySefenim*

T: ,MysliS si, Ze se HIV/AIDS da vyt#ét?"
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R7:,Ne”

T: ,A da se proti AIDS okovat?*

R7:, Ne, mizu sgen chranit.”

T: ,Kde bys hledala informace o HIV/AIDS, kdyby sesem chtla néco dozedet?”
R7:,Asi Vv knizkach.”

T: ,ViS, jak je mozné se virem HIV nakazit?"

R7:, Pohlavré jako pi sexu a peskrev.”

T: ,A jak se naopak nakazit nérnes?"

R7:,No...to nevim*

T: ,MysliS si, Ze se&toto onemocéni mize tykat? Mize$ se nakazit?"

R7:, Nevim,snad ne"

T: ,ViS, jak se ped timto onemoamim mizesS chranit ty sama?*

R7:,Budu sidavat pozor

T: ,Rikala jsi, Ze se HIV/AIDS fenasi pohlavh Ty mas gjakyho kluka? Spis s nim?*
R7:,Jo0."

T: , A chranite se gak pred HIV/AIDS?*

R7:,No jako.....nevimno."

T: ,Stava se ti, Ze bys byla &kem nebo &astnikem rvéek, pi kterych dochazi ke
krvavym poragnim?*

R7:,Neto nebyla.

T: ,Ptam se pro to, jestlétnapadlo, Ze by takhle taky mohlo dojitieposu.”
R7:,Asi ne...nenapadlo*

T: ,Pokud by ses poranila o pouZzitou injek jehlu, co bys éala?”

R7:,To bychSla do nemocnicé
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Tabulka 7 — rozhovor 7 — kody -aldZité poznatky

HIV/AIDS, 1écba, @kovani,

AIDS je smrtelné nakazlivé onemaigrn
HIV je vir

testovani zjistuje se vyseenim
neda se vylkét ani atkovat, jen chranit
k pfenosu dochazi krvi a pohlavnim stykem
prenos

jak se nakazit netize, nevi

prevence, rviy, riziko

riziko nakazy u sebe nevnima

pii rvackach riziko nevnima

jak se chranit nevi, bude si davat pozor

v pripact poraréni o jehlu by Sla do nemocnice
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4.2 Souhrn

Informovanost o HIV/AIDS

VSech sedm respondénbdpowdélo, Ze vi, co je AIDS. Na kontrolni otazku
potvrzujici znalost tohoto pojmu, odpaklo pouze Sest. Respondentka 3 AIDS popsat
nedokazala. Co znamena pojem HIN¥d&li respondenti’/ky 2, 4, 5 a 7. VSichni
respondenti/ky uvedli nemoznostkovani proti HIV/AIDS. Skuténost, Ze se AIDS
neda vyléit, védéli také vSichni, kromd respondenta 6. Test nebo vysef jako

moznost zji&ini nakazy uvedli vSichni dotazovani.

Informovanost o fenosu

Sexudlni penos zminili vSichni respondenti/kyidPos krevni cestou uvedli
respondenti/ky 1, 2, 3 a 7. Respondentka 2 si m¥slise HIV/AIDS penasi slinami.
K ptenosu HIV/AIDS podle respondéiiek 2, 5, a 6 nedojde, pokud pouZiji ochranu.
Respondent 1 uvedl, Ze kemosu nedochazi slinami a respondent 4 dotykem.
Respondentka 3 si mysli, Ze kdyZz nebude ra#né ranyci odérky, znamena to
nemoznost fenosu. Jak kignosu nedochazi, n&léla respondentka 7.

Informovanost o prevenci

Respondenti/ky 1, 2, 5, 6 vnimaji riziko nakazy HADS. Prezervativ jako
zpasob prevence uvedli vSichni dotazovani, az na resgatku 7. Ta odp@déla, Ze si
bude davat pozor. Respondent 1 jako dalSi moZzndwtaony zminil, Ze by si neth
menit jehly s uZivateli drog a nethby manipulovat s krvi. Respondentky 2, 3 a 7 se
nestavaji Gastnikem ani sidkem rva&ek a neuvdomuji si riziko genosu. To si
neuwdomuji ani ti, ktéi se &astnikemci svédkem rva@ek stavaji. Pouze respondentka
3 uvedla, Ze kdyZ nebude mit porusenou vlasiidi, kvacky by riziko predstavovat
nently. V pripadct porargni o pouzitou injekni jehlu by vSichni dotazovani co n&ne

vyhledali 1ékde.
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5 Diskuse

Tato bakaléska prace je zatbena na problematiku romské mladeze a jeji
informovanosti o HIV/AIDS.

Vyzkumné Seeni bylo zamifeno na mladez z romské populace ¥kuod 15 do
22 let a probhlo kvalitativni formou vyzkumu pomoci rozhoworVyzkumny vzorek
tvorilo sedm respondeft— ¢tyfi Zeny a ti muzi. Rimy prepis €chto rozhovot je
obsazen v kapitole Vysledky. Cilem bakak® prace bylo zjistit, jaka je informovanost
romské mladeze o HIV/AIDS.

Informace zji&né z rozhovar jsem porovnavala s odbornou literaturou pouZzitou

v teoretické&sasti bakaléské prace.

Prvnic¢ast rozhovoru byla zatfena na obecné informace o HIV/AIDS. Konkketn
meé zajimalo, jestli romsk& mladez vi, co je AIDS. d@owdi jsem se dozdéla, ze
vSichni respondenti/ky znaji pojem AIDS. A pro kati jsem ho clda blize popsat.
Odpowd, Ze AIDS je nemoc, jsem dostala od vSech respdiddn krons
respondentky 3. Na zaklad¢tSiny spravnych odpa@di na prvni otazku byla poloZzena
dopliujici, a to co znamena pojem HIV. Respondenti/kyd B 6 nedokéazali na tuto
otdzku odpowdét. Zbyvajici respondenti/ky odpéskli, Ze HIV je vir, coZz se shoduje
s odbornou literaturou (31, 32). Dale majimalo, jestli je HIV/AIDS léitelné a zda se
proti tmu da @kovat. VSichni respondenti/ky odp&kli, Ze atkovani na HIV/AIDS
neni. V literatie (34, 37) najdeme, Zze HIV/AIDS je newik&lné onemoctni, a to
védeli vSichni dotazovani, az na respondenta 6. Nasledtdzka, kterou jsem
dotazovanim polozila, byla, zda vi, jak se daitjisikaza. Ze ziskanych odpal bylo

patrné, Ze romska mladez znala odybwna tuto otazku.

V druhé ¢asti jsem se zajimala o igoby enosu HIV/AIDS. Jsou znamyit
zpiasoby genosu: nechramym pohlavnim stykem, krevni cestodepos z matky na
dité. Vzhledem kd&mto uvedenym zjsobim je prav@podobné, Ze je romska mladez

touto nemoci ohroZzena. Coz nam potvrzuje i Sekf, (Rtery uvadi, Ze u Raimje
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v poslednich letech ztae rozSfena prostituce, stejrtak jako uzivani drog. Proto jsem
kladla respondedtn/kdm otazku, zda vi, jakym @gpobem dochazi kipnosu viru.

Z rozhovot vyplynulo, Ze sexualniipnos znaji vSichni respondenti/ky &pos krevni
cestou neznali respondenti/ky 4, 5, 6iefds z matky na dit neuvedl nikdo.
Respondentka 2 uvedla jakoispb enosu sliny. Benos touto cestou neni ale mozny,
coz se shoduje s literaturou (35, 42) a jeji oddobyla chybna. Jako dapljici otazku
jsem polozila, jak kfenosu viru nedochazi. V teoretick@sti uvadim nemoznost
pienosu nepmym kontaktem. Tuto odpéd jsem sodasré ocekavala od
responderii/ek. Respondent 1 odp&¥l, Ze k grenosu nedochazi slinami a respondent
4 povazoval za nerizikovy dotyk. Naopak responder®isi mysli, Ze kdyZz nebude mit
fezné ranyi odérky, znamena to nemoznosteposu. Ostatni respondenti/ky uvedli:

kdyZ budu pouzivat ochranu. Respondentka 7 neotalzku nedokazala odpenkt.

Poslednicést otdzek byla sénovdna na informovanost o prevenci HIV/AIDS.
Zajimalo n&, jestli romska mladez vnima riziko nakazy u sedmych. V odpovdich
na tuto otazku se respondenti/ky 1, 2, 5, 6 shoaltom, Ze se jich HIV/AIDS fte
tykat a vnimaji tedy riziko ndkazy. Naopak zbylirespondenti/ky se domnivaji, Ze se
jich toto riziko netyka.

V Ceské republice je n&stjsim zpisobem penosu viru HIV pohlavni styk a
nejiEinngji moznou ochranou je dle Sejdy (36) pouzivanidkonu. Proto jsem
zjiStovala, jak a jakym zisobem seied timto onemocmim miZze mladez z romskeé
populace chranit. Na odpédi pouziti ochrany se shodli vSichni respondentié&yna
respondentku 7, ktera n&léla, jak by se mohla chranit. Jen respondent 1 @eSi
moznost ochrany uvedl, Ze by si ngmménit jehly s uzZivateli drog a neth by
manipulovat s krvi. Jako jediny si spojil cestgiposu s prevenci.

Védomi, Ze krev neznamélitoveka predstavuje riziko fenosu HIV/AIDS je dle
literatury (34, 41) takéidezité, proto jsem se ptala, jestli se romska niadeéastuje
rvacek. A uz jako s¥dek, kdy niize podavat fipadnou prvni pomoc anebo jako
samotny aktér, kdy dochazi vetsiné piipadi ke krvavym poragnim obou dastniki.
Respondentky 2, 3 a 7 odpokly, Ze se nestavajicastnikem ani idkem rvaek a
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sowasre si neu¥domovaly riziko penosu. Toto riziko si neddomovali ani
dotazovani, kié se w@astnikemc¢i swedkem rva&ek stavaji. Pouze respondentka 3
uvedla, Zze kdyZz nebude mit poruSenou vlastiii, krvatky by riziko predstavovat
nengly.

V posledni dob se stalecasgji setkAvame s problémem, kterym je pa@rano
pouzitou injekni jehlu, a proto se posledni otazka Z#&ta na toto téma. NejdezitejSi
je mimo jiné ihned vyhledat léka Tuto odpovd” jsem dostala od vSech
responderii/ek. Myslim, Ze se v odpédi na tuto otazku projevil fakt, Ze zdravi se u

romské populaceesi v jeho akutni fazi, coZ je uvedeno v litefat(22).

K dosazeni vySe uvedeného cile byla stanovena wgriumna otazka. Jsou
informace o problematice HIV/AIDS u romské mladebstaujici? Abychom si mohli
na stanovenou vyzkumnou otazku odm#¥, musime popsat dostateu
informovanost. Za dostateou informovanost jsem v tomtdipact povaZzovala spravné
odpowdi na otazky o HIV/ AIDS, cestachignosu a prevenci. Konkrétisem chéla
slySet, co je AIDS, pdfpact HIV. Jak je mozné se nakazitiié&mz spravnou odp&di
byla ta, ktera obsahovala vSechnyusgby genosu. A poslednim kritériem pro
dostaténou informovanost byla znalost prevence. Nig#itejSi bylo, jak se Ize chranit,
a jestli se romska mladez chrani. Vtomto ohledt zajimalo také vnimani rizika.
Myslim si, Ze kdyZz mladez nebude vnimat HIV/AID&gahrozbu, nerive se @inng
chrénit.

Ze ziskanych odp@di na jednotlivé otdzky vyplynulo, Ze romska mlad&& utité
powdomi a znalosti o HIV/AIDS, aleéSinou nechape souvislostiriladem toho je
respondentka 2, kterd uvedla jako cestenpsu krev a pohlavni styk, ale v otadzce
prevence by se chranila jefi pexualnim styku, s@asré nevnima riziko u rvéek.

VSichni respondenti/ky maji &ité powdomi o tom, Ze kignosu viru HIV dochazi
pii nechragném pohlavnim styku, coz hodnotim jako velmi peoniti Stej& tak jako
znalost pouzivani prezervativu jako ochrany. Nictnéa zaklad stanovenych kritérii
ani jeden ze vSech sedmi respondéit nesplnil dostatmou informovanost. Dovolim

si tvrdit, Ze mira informovanosti mladeze z romplk@ulace je dobra, ale v souvislosti
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s problémy (nizké vzdéni, rizikové chovani a sociélni vyléeni), kterymi jsou
v souwtasne dob Romoveé ohrozZeni, jgdba informace dale posilovat a rap¥iat.

Obdobny vyzkum praol na Ukrajirt pod ndzvem: Romska narodnostni mensina
jako potencialni cilova skupina preventivnich aktha AIDS (49). Vyzkum rél za cil
zjistit podwdomi Ronii o HIV/ AIDS u dosplé populace ve &ku od 18 - 49 let a
souwasre se zamroval i na sexualni chovani. Z vyslédiyplynulo, Ze tamni Romové
maji ugité informace o HIV/AIDS, ale nestak tomu, aby se mohly¢inné chranit.
Myslim si, Ze vysledky tohoto vyzkumu se z velid&sti shoduji s mnou provedenym
vyzkumem. JelikoZ neni vice literatury zabyvajiei remskou mensinou v souvislosti

s onemocénim HIV/AIDS, nebylo moZné srovnavaktgim mnozstvim zdréj

K rozSieni informovanosti romské mladeze by dle mého nameohl dopomoci
informani material o HIV/AIDS. Tento material by mohl byk dispozici
v nizkoprahovych zé&enich pro &i a mladez. Takovy materiadl jsem se pokusila

VYtvoiit a je obsazen vifloze této bakai&keé prace.
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6 Zaveér

Bakaldska prace se zabyvala tématem informovanosti romskédeZze o

problematice HIV/AIDS, z @ivodi, které byly popsany v kapitole Uvod.
V této praci byl stanoven jeden cil, a to zjiggtka je celkova mira informovanosti u
mladeZe z romské populace. Pro 8pincile byl zvolen kvalitativni vyzkum a jako
technika sbru dat polostrukturované rozhovory gegem pipravenymi otdzkami. Na
zakladk techto otazek byli respondenti/ky dotazovani na sidomosti.

Byla stanovena jedna vyzkumna otazka: Jsou infoenmaproblematice HIV/AIDS
u romské mladeze dostgici? Za dostataou informovanost byly povazovany spravné
odpowdi na otazky, které se prarghlednost spojily do samostatnych okrula to
obecna informovanost o HIV/AIDS, informovanost o zném pgenosu nakazy a
informovanost 0 moznostech prevended HIV/AIDS. Dostaténou informovanost,
vzhledem k stanovenym kritériim, nesplnil ani jedea sedmi respondent Ze
ziskanych odpasdi bylo sodasré ziejmé, Ze romskd mladez m&ité powdomi a
znalosti o HIV/AIDS. Jako pozitivni se da hodno#g vsichni respondenti/ky uvéd
jako cestu penosu pohlavni styk. Stejntak uvadli pouzivani prezervativu jako
moznost ochrany.

Z vyzkumu vyplynulo, Ze celkovd mira informovanost mladeze zromské
populace je dobra, ale vzhledem ke s&nitstem ohrozZujicim tuto menSinu, je tento
vysledek neuspokojivy. Nelzici, Ze by romska mladez nebyla informovana o této
problematice, witou miru informovanosti nelze‘ghlédnout. Problémem je, Ze si mladi
Romové nedokaZou spojit cestieposu s prevencid@st si ani newdomuje, Ze se jich
HIV/AIDS muze tykat. Je tedyi¢ba dale posilovat, rozévat a pedevsSim doplnit
informace, které romska mladez ma, aby se matitené chranit.

Tato prace mive byt vyuZzita jako zdroj pro preventivnigobeni. Dale by se mohla

stat zdkladem pro dalSi vyzkum.

50



7 Seznam pouzité literatury

1. CESKO.Z&kon¢. 273/2001 Sb., o pravectigludnilé narodnostnich mensin a
0 zmehe nekterych zako# [online]. 2001. [cit. 2013-01-12] Dostupné z:
http://www.pravnipredpisy.cz/predpisy/ZAKONY httmMw.zakonyprolidi.cz/c
s/2001-273

2. DAVIDOVA, Eva. Romano drom - Cesty R6m945-1990: zeny v postaveni
a zpisobu Zivota Rofhv Cechéach, na Mora¥a na Slovenski2. geprac. vyd.,

v edici Interface 1. Olomouc: Univerzita PalackéB604. 273 s. ISBN
8024405245.

3. UNUCKOVA, Michaela.Ziji mezi nami: historie a s@asnost Rom Karvina:
SdruZeni Rorin severni Moravy 2007. 35 s. ISBN 978-80-239-9286-1.

4. KAJANOVA, Alena. Sociélni prace s etnickymi a mensinovymi skupinami:
etnické, marginalni a rizikové skuping. vyd. Ceské Budjovice: Jih@eska
univerzita v Ceskych Budjovicich: Zdravotg socialni fakulta 2009. 103 s.
ISBN 9788073941819.

5. KALEJA, Martin a Jan KNEJPMIuvme o Romech: Aven vakeras pal a Roma
Ostrava: Ostravska univerzita 2009. 199 s. ISBNB978687083.

6. NECAS, Ctibor a Marta MIKLUSAKOVA.Romové \Ceské republice: Historie
Romi na uzemiCeské republikyjonline]. 2002 [cit. 2013-02-03]. Dostupné z:
http://romove.radio.cz/cz/clanek/18785.

7. RICAN, Pavel.S Romy Zit budeme - jde o to jakjimly, sowasna situace,
koeny probléni, nadtje spoleéné budoucnostiVyd. 1. Praha: Portal 1998. 143
s. ISBN 8071782505.

8. MARADOVA, Eva. Multikulturni porozurgni. Praha: Vzdlavaci institut
ochrany dti 2006. 44 s. ISBN 80-86991-82-2.

9. JAKOUBEK, Marek a Lenka BUDILOVACikanské skupiny a jejich socialni
organizace 1. vyd. Brno: Centrum pro studium demokracie Huky 2009. 359
s. ISBN 9788073251789.

51



10.VLADA CR. Narodnostni mensiny: Romska nérodnostni mengimdine].
2006 [cit. 2013-02-03]. Dostupné z: http://www.\declz/cz/pracovni-a-poradni-
organy-vlady/rnm/mensiny/romska-narodnostni-mengiBd49/.

11.CESKY STATISTICKY URAD. Sftani lidu, domd a byt 2011 [online].
31.10.2012 [cit. 2013-02-03]. Dostupné z: http:/imwada.cz/cz/pracovni-a-
poradni-organy-vlady/rnm/mensiny/romska-narodnestansina-16149/.

12.DAVIDOVA, Eva. Kvalita Zivota a socialni determinanty zdravi u Rom
Ceské a Slovenské republic¥yd. 1. Praha: Triton 2010. 251 s. ISBN
9788073874285.

13.HIRT, Tom&S a Marek JAKOUBEK.Romové: kulturologické etudy:
(etnopolitika, pibuzenstvi a socialni organizac®)lzei: Ales Censk 2004. 383
s. ISBN 808647383x.

14.BAKALA R, Petr. Psychologie Rofh Praha: Votobia 2004. 179 s. ISBN
8072201808.

15.SISKOVA, TatjanaMensiny a migranti Weské republicel. vyd. Praha: Portal
2001. 188 s. ISBN 8071786489.

16.IVANOVA, Katefina, Lenka SPIRUDOVA a Jana KUTNOHORSKA.
Multikulturni oSefovatelstvi | 1. vyd. Praha: Grada 2005. 248 s. ISBN
8024712121.

17.HULOVA, Katetina a Jakub STEINER. Romové na trhu prace. In:
JAKOUBEK, Marek. "Romové" v osidlech socialniho vyl@mi Plzei:
Vydavatelstvi a nakladatelstvi Al€®nsk 2006. s. 91-136. ISBN 8086898768.

18.VLADA CR. Zprava o stavu romské mensinyCeské republice za rok 2011
[online]. 15.11.2012. [cit. 2013-02-03]. 128 s. bhgmé z WWW:
http://www.vlada.cz/cz/ppov/zalezitosti-romske-kamy/aktuality/zprava-o-
stavu-romske-mensiny-v-cr-za-rok-2011-100979/.

19. MORAVEC, Sgpan. Nastin problému socialniho vyt@mi romskych populaci.
In: JAKOUBEK, Marek."Romové" v osidlech socialniho vyt@mi Plzei:
Vydavatelstvi a nakladatelstvi Al€®&nsk 2006. s. 11-70. ISBN 8086898768.

52



20.SOTOLOVA, EvaVzailavani Romd. Vyd. 4., v nakl. Karolinum 2., roz3. a upr.
Praha: Karolinum 2011. 130 s. ISBN 9788024619095.

21.NAVRATIL, Pavel. Romové weské spoknosti Vyd. 1. Praha: Portal 2003.
223 s. ISBN 8071787418.

22.Prirucka pro jednani s romskou komunitou v oblasti zdirie sluzebMadrid:
FSG 2007. Dostupné Z:
http://ec.europa.eu/health/ph_projects/2004/actoot®/2004_3 01 _manuals_c
s.pdf.

23.MIOVSKY, Michal et al. Primarni prevence rizikového chovani ve 3kolstvi.
Vyd. 1. Praha: Sdruzeni SCAN 2010. 253 s. ISBN 80-&7258-47-7.

24.SEKYT, Vitor. Dospivajici Romové a rizikové chovaim: Rizikové chovani
dospivajicich a jeho prevence: 2. odborny semir#4.-26.9.2001, SzZU Praha
Praha: Free Teens Press 2001. s. 113-117. ISBN\2808@9.

25.BRUCKOVA, Marie. Prirucka HIV poradenstvi 2. vyd. Editor Jaroslav
Jedltka, Jii Stupka, Blanka Chmelova. Praha: Statni zdraumdtdv 2007. 112
s. ISBN 978-80-7071-294-8.

26.MARES, Petr, Markéta HORAKOVA a Miroslava RAKOCZY@V Socialni
exkluze na lokélni arovni. vyd. Praha. ISBN 978-807-4160-141.

27.BROZ, Miroslav, Petra KINTLOVA a Ladislav TOUSEKdo drzi Cerného
Petra: socialni vylodeni v Liberci, Plzni a Usti nad Laberraha:Clovek v
tisni - spolénost i Ceské televizi 2007. 91 s. ISBN 978-80-86961-27-9.

28.MARES, Petr.Faktory socialniho vylateni Praha: Vyzkumny Gstav prace a
socialnich ¥ci 2006. 41 s. ISBN 80-870-0715-8.

29.CZECHKID. Pro pedagogy: Vylatené lokality[online]. 11.01.2010 [cit. 2013-
05-10]. Dostupné z: http://www.czechkid.cz/si1526h

30.STATNI ZDRAVOTNI USTAV. Zprava o vyskytu a &ni HIV/AIDS za rok
2012  [online]. 27.2.2013 [cit. 2013-04-09]. Dostupné z:
http://www.szu.cz/tema/prevence/zprava-o-vyskysirani-hiv-aids-za-rok-
2012.

53



31.FERENCIK, Miroslav. Imunitni systém: informace pro kazdéHo ¢eské vyd.
PrelozZila Kristyna Pokorna. Praha: Grada 2005. 238BN 8024711966.

32.HLAVATY, Miroslav. HIV privodce nejen pro gay®raha:Ceska spokénost
AIDS pomoc 2008. 53s.

33.NARODNi PROGRAM BOJE PROTI AIDS VCESKE REPUBLICE.
Podrobny popis HIV/AID$online]. Statni zdravotni Ustav 2011 [cit. 2018-0
08]. Dostupné z: http://www.aids-hiv.cz/html/popisn|21.

34.MACHOVA, Jitka a Jana HAMANOVA Reprodukni zdravi v dospivanil.
vyd. Jin@any: H & H 2002. 197 s. ISBN 8086022943.

35.MACHOVA, Jitka a Dagmar KUBATOVA.Vychova ke zdravi procitele.
Vyd. 1. Usti nad Labem: Univerzita J. E. Purky2006. 250 s. ISBN
8070447680.

36.SEJDA, JanPrevence, léba a dal3i aspekty nakazy HIV/AIDB vyd. Praha:
Galén 1993. 267 s. ISBN 8085824027

37.ROZSYPAL, HanuSAIDS: klinicky obraz a léba. Praha: Maxdorf 1998. 236 s.
ISBN 8085800926.

38.CERNY, Rudolf a Ladislav MACHALANeurologické komplikace HIV/AIDS
Vyd. 1. Praha: Karolinum 2007. 303 s. ISBN 978802&#25.

39.EVIAN, Clive. Primary HIV/AIDS care: a practical guide for primarealth
care personnel in a clinical and supportive settikfpdated 4th ed. Houghton
[South Africa]: Jacana 2006. ISBN 978-177-0091-986.

40.NARODNI PROGRAM BOJE PROTI AIDS \ESKE REPUBLICE Detailné
o0 AIDS [online]. Statni zdravotni Ustav. 2011 [cit. 20184B]. Dostupné z:
http://www.aids-hiv.cz/aids/prenos.html

41.PODSTATOVA, Hana. Mikrobiologie, epidemiologie, hygienal. vyd.
Olomouc: Epava 2001. 283 s. ISBN 8086297071.

42.POHLAVNI CHOROBY A NEMOCI. HIV/AIDS a jak se neenasi: Infekce
virem HIV a onemoami AIDS [online]. 2008 [cit. 2013-04-08]. Dostupné z:
http://www.pohlavni-choroby.cz/hiv-aids.

54



43.POHLAVNI CHOROBY A NEMOCI.Testy na HIVonline]. 2008 [cit. 2013-
04-08]. Dostupné z: http://www.pohlavni-chorobytesty-na-hiv.

44.AIDS INFO. Virus HIV a jeho penos: Kdo a kdy si ma nechatelat vySeteni
na anti-HIV protildtky? [online]. [cit. 2013-08-04]. Dostupné z:
http://aids.alms.cz/cz/aids-fakta-110.php.

45.COLLINS, Simon a MOSS, AndreviJvod do kombinovanédgy. HIV |-Base
2006. 20 s. Dostupné z: http://www.aids-pomoc.ez/pozitivni_materialy.htm

46.MUNZAROVA, Marta. Zdravotnicka etika od A do.Z/yd. 1. Praha: Grada
2005. ISBN 80-247-1024-2.

47.AIDS INFO. L&ba infekce HIV a AIDS: Prevence alé projevi onemoceni
[online]. [cit. 2013-08-04]. Dostupné z: http://aidlms.cz/cz/aids-fakta-
205.phpp://aids.alms.cz/cz/aids-fakta-110.php

48.PRUCHA, Jan, MARES, Ji a WALTEROVA, Eliska.Pedagogicky slovnilk.,
aktualiz. vyd. Praha: Portal 2003. 322 s. ISBN 8087772-8.

49.BREECH, V.Roma national minority as a potential target grdop prevention
activities on AIDS 2010. Dostupné z:
http://archive.nbuv.gov.ua/portal/chem_biol/PKP/R01/43_pkp7_2010.pdf.

55



8 Kli¢ova slova

HIV/AIDS, romsk&a mladez, informovanost

56



9 Prilohy

9.1 Informa¢ni material pro romskou mladez

57



HIV/AIDS
Tvka se i tebe!

Co je vlast# AIDS?

s AIDS je onemoami, kterévede ke ztratimunity ¢loveka

% AIDS — nevyléitelny Zivot ohroZujici staepisobeny virem HIV

Co je HIV?

s HIV je virus, ktery napada laley imunitniho systému
< Clovek nakazeny timto virem se nazyva HIV pozitivr X"
% Je obsaZen v krvi, spermatu, preejakulatu, poSevni

sekretu a také v matkém mléku Obr. 1, zdroj: internet

Jak je mozné se nakazit?

% Pohlavnim stykem (i analnim)
s Krvi
s Prenos z matky (infikované) na di v pribehu tehotensvi, porodu

nebo @i kojeni

e e
— —_—

Obr. 2, zdroj: internet
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Jak se nakazit ne@zu?

s Beznym kontaktem s nakaZzenym, to znamena: objimaoiddnim
ruky a pouzivanim stejného nadobi
% Sliny obsahuji jen velmi malé mnozstvi virg libani neni

nebezpéné

Jak se chranit?

s Byt wrny, nestidat sexualni partnery

s Pri sexuvzdy pouzivatondom!

Obr. 3, zdroj: internet

— Pouziti kondomu je jedinou moznou ochranou!

% Pri uzivani drog injekne, nikdy negjcuj svou jehlu nikomu dalSimu!

% KdyZ se porani$ o pohozenou irjekjehlu ihned navstiv [€éKa!

POZOR: Nebezpé& hrozi pi podavani prvni pomocineznamym
krvacejicim osobam nebo /p rvackach, v pipad, Ze mas poruSenou
vlastni Kizil CHRAN SE!

Obr. 4, zdroj: internet
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