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Nejvétsi vvzvou, které se lidstvu dostalo v mediciné
v poslednim obdobi, je infekce virem lidského imuno-
deficitu - HIV (Human immunodeficiency virus). Jesté
nikdy v dé&jindich mediciny Zadna nemoc nevyvolala
tolik diskusi v fadach odbornikii a tolik obav a paniky
v fadach §iroké vefejnosti a Zidna nemoc se nezkouma-
la s takovou intenzitou a takovym persondlnim a mate-
ridlnim nasazenim, jako je tomu v pfipadé tzv. syn-
dromu ziskaného selhani imunity - AIDS. Rychlost.
s jakou byla objevena pfi¢ina onemocnéni i zpiisob jcho
gifeni (1983), rychlost vyroby diagnostickych souprav
(1985) a navrZeni prvni. alespon z€asti u€inné lécby
(1985) nemaji v historii mediciny obdoby (9). Lze ho-
vofit o uréitém $tésti. Ze pokrok védy byl takovy, Ze toto
umoznil. Ve je dino zcela zvladtni situaci - rychlym
narustem poétu novych pfipadi onemocnéni (az do
rozméru pandemie) a postizenim citlivych oblasti Zivota
¢lovéka (v&etné jeho sexudlniho chovani), ale i tim,
ze az dosud jsou viechny lé¢ebné pokusy ve svém
kone¢ném disledku nedspé$né. nadéje na pfipravu
ucinné ockovaci latky znaéné vzdalené a onemocnéni
dtive nebo pozdéji konéi smrti.

HIV epidemie mad dostateény potencidl, aby pozna-
menala Zivot kazdého ¢lovéka. Podle celosvétovych,
ale i narodnich statistik 1ze usuzovat, Ze jsme se z lekce
AIDS piili§ nepougili (5, 11, 12). Nejvice postizenou
("nepoutitelnou") skupinu pfedstavuji mladi lidé v pro-
duktivnim véku s riznou mirou rizikového chovéni.
Snizovat rizikovost faktori vedoucich k moznému
onemocnéni AIDS, dosihnout zmény chovani a tuto

zménu nadale udrZet je Gstfedni snahou (motem) boje
proti HIV/AIDS. Klicovym predpokladem dosaZeni
tohoto cile jsou dobré znalosti problematiky HIV/AIDS
u co nejdirdi vefejnosti.

V tomto duchu cela fada instituci u nds i v zahranici
uvefejnila studie zabvvajici sc prizkumem znalosti du-
lezitych momenti problematiky HIV/AIDS v riznych
v&kovych skupinich a ve skupinich s riznou mirou
rizikového chovdni. My jsme svoji pozornost zaméfili
na zjisténi teoretickych znalosti zminéné problematiky
u vojakii zdkladni sluzby ACR.

Metodika

Problematika infekce HIV/AIDS byla zafazena do
napln¢ zdravotni vychovy u vétdiny vojenskych utvaru.
Po dohodé¢ se 3koliteli jsme se zucastiiovali téchto
zdravotné vychovnych akci s cilem zjistit uroveil zna-
losti o probirané tematice. prohloubit nékter¢ informace
a doplnit je o nové moznosti anonymniho poradenstvi
a vySetfeni v na8i laboratofi v duchu Metodického
navodu Ministerstva zdravotnictvi z r. 1992 a Metodic-
kého opatieni NZS ACR z r. 1994. Uvodem piednasck
vojaci zakladni sluzby vyplnili dotaznik, ktery jsme pro
tento G&el pfipravili. Dotaznik byl zaméfen na zjisté-
ni teoretickych znalosti o infekci HIV/AIDS, nebyl
orientovan na zkoumani rizikového chovani dotazova-
nych. Obsahoval 26 otazek rozdélenych podle zaméfeni
do 6 okruhu: zakladni terminologie, onemocnéni AIDS,
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zpusoby Sifeni, diagnostické moznosti, vyskyt onemoc-
néni a prevence onemocnéni AIDS. Dotaznik byl ano-
nymni, jeho vyplnéni ¢asové necomezeno. Sestaven byl
tak, Ze pouze jedna ze tii nabizenych moZnosti byla
spravna.

Vysledky

Dotaznikovou akci jsme uskutegnili u 4 kolektivii
vojaku zakladni sluzby (ro¢niky 1974 a 1975, vyjime¢-
né 1969 a 1970). Celkem odpovédélo 234 respondenti
(84, 49, 48 a 53 z jednotlivych utvaru). Z dotazovanych
osob bylo 55,6 % obyvateli mést, 44,4 % bydlelo na
vesnici. Z hlediska vzdélani méla 4 % respondentt
zakladni vzdélani, 38 % odborné u¢niovské, 50 % uplné
stiedni a 8 % vysokoskolské vzdélani.

Na vsech 26 poloZenych otdzek odpovédélo spravné
78 osob (33,3 %), s jednou chybou 73 osob (31,2 %),
s dvéma chybami 43 osob (18,4 %) a sc tfemi a vice
chybami 40 osob (17,1 %). Podrobnéjsi vysledky dotaz-
nikove akce jsou uvedeny v tabulkich 1 a 2. Tabulka 1
dokumentuje vysledky podle jednotlivych tematickych
okruhi. Z vysledku vyplyva, Ze nejlepsi znalosti byly
prokazany v otdzkiach pfenosu ndkazy a ochrany pfed
infekci HIV. Tabulka 2 déli respondenty podle mista
bydlist¢ pfed nastupem vojenské zikladni sluzby a po-
rovnava odpovédi v t&chto skupinach.

Statisticky vyznamné rozdily nebyly zjidtény mezi
vysledky Setfeni u jednotlivych tutvari, z ¢ehoz usu-
zujeme, Ze nedochazelo k reprodukci kolektivnich zna-
losti. Vyznamné rozdily ve znalostech nebyly zjistény
ani mezi skupinou s Uplnym stfednim a odbornym
uéiiovskym vzdélanim a mezi skupinami ruzného stafi.

Tabulka 1
. . Spravné Chybné
Jednotlivé okruhy otazek
abs. % abs. %
1. Zékladni terminologie 163 69,7 71 30,3
2. Onemocnéni AIDS 155 66,2 79 338
3. Prenos infekce 201 85,9 33 14,1
4. Mozmosti vysetieni 181 77,4 53 22,6
5. Vyskyt onemocnéni 169 72,2 65 27,8
6. Ochrana pted infekci 202 86,3 32 13,7
Tabulka 2
Cislo Mésto Vesnice
okruhu | Pocet | Spravné = Pocet | Spravné o

otdzek |respond. |odpovédi respond. | odpovédi

1. 127 102 80,3 107 61 57,0
2 127 87 | 685 107 68 63,6
3 127 103 81,1 107 98 91,6
4, 127 102 80,3 107 79 73,8
5: 127 95 74,6 107 64 59,8
6. 127 112 88,2 107 9 84,1

Diskuse

Infekce HIV/AIDS se stala ve své kratké historii
(od roku 1981) jednim z nejsledovanéj$ich onemocnéni.
V historii Z?adné jin¢ nemoci nebyl zaznamenan tak
bouflivy rozvoj poznani jako v tomto piipadé. Dosud
viak nejsou vyfeSeny nejdilezitéjsi otazky - kauzilni
terapie a mozZnost specifické profylaxe. Z téchto duvodi
je v soucasné dob& kladen diiraz na prevenci nespe-
cifickou, ktera vychazi z obecnych protiepidemickych
opatfeni, zdravotni vychovy a ze zvySovani moralniho
uvédoméni a odpovédnosti pfedevsim v sexudlni oblas-
ti. Duraz zdravotni vychovy je nasmérovan do specific-
kych cilovych skupin, pfi¢emz takto vymezené skupiny
nemusi korespondovat se skupinami s rizikovym chova-
nim. Jednu z téchto skupin pfedstavuji i vojaci zakladni
sluzby. Vojenska zakladni sluzba pro tuto skupinu pied-
stavuje koneény stupefi kolektivniho vychovného pro-
cesu. Do jaké miry byl vychovny proces u této skupiny
uspésny v oblasti prevence infekce HIV/AIDS, méla
ukazat nade dotaznikova akce.

Souhrnné je mozZno teoretické poznatky vojaki za-
kladni sluzby ucastnicich se dotaznikové akce hodnotit
jako dobré (nejvice s dvéma chybami zodpovédélo otaz-
ky 82,9 % dotazovanych) a jako velmi dobry ziklad
pro uspénou prevenci. Dokumentuji to i nejlépe zod-
povézené oblasti otizek - zpiisoby pfenosu a moznosti
ochrany.

K podobnym hodnocenim dotaznikovych akci dos-
péla i fada autori u nds i v zahrani¢i s tim, Ze se vice
zaméfovali na sexudlni chovani a jeho zmény v souvis-
losti s dostupnou informaci (1, 2, 7, 13). VSichni se
shoduji v tom, Ze i rozsahlé programy zdravotni vy-
chovy selhavaji v oblasti zmény chovani, i kdyz se
podstatné zvysila mira poznani. Pro redlnou prevenci
tedy nestadi teoretické znalosti, ale pfedeviim ziskani
spravnych predstav, postojii a redlného chovani. Casto
se setkavame u této ve€kové skupiny s nazory "mné se to
nikdy nemuze stat". V n&kterych pfipadech i alkohol
zatemni soudnost a tlak emoci pfekona zdravy rozum.
Pfitom se ma za to, Ze pravé pozivani alkoholu vede ke
zvysené pravdépodobnosti provadéni nebezpeénych
sexudlnich praktik (10). Proto je zapotfebi uinit vice
pro vychovu této cilové skupiny.

V podminkich ACR problematiku HIV/AIDS fesi
Metodické opatfeni naelnika zdravotnické sluzby ACR
¢ 7/1994 (6). S nékterymi &lanky by méli byt sezna-
meni hlavné vojaci zdkladni sluzby, pfedevSim pak
s moZnosti anonymniho vySetfeni anti-HIV protilatek
s doplnénim informace o konkrétni realizaci u utvaru.
Cilem je vytvofit vhodné klima, které zaru¢i anonymitu
vysetfeni a diskrétnost, aby vojaci skute¢né nachazeli
k testovani odvahu.

Zavér

V piipad¢ HIV/AIDS se mnohokrate poukazuje na
soutasné probihajici tfi epidemie: prvni neviditelna -
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epidemie $ifeni infekce HIV; druha viditelna - epidemie
vlastniho onemocnéni AIDS; tieti - epidemie socidlni,
téZ oznaCovana jako epidemie strachu. Nepodafi-li se
fegit epidemii tieti, stéZi lze fesit pfedchozi dvé. AIDS
zde bude s nami néjaky ¢as a my se musime naucit
s nim Zit tak bezpe¢né, jak jen je to mozZné (3).

Souhrn

V ¢&lanku jsou uvedeny vysledky dotaznikové akce
zjist'ujici teoretické znalosti problematiky HIV/AIDS
u 243 vojaki zdkladni sluzby nasi armady. U 82,9 %
dotazovanych vojaki byly zjistény dobré znalosti v otaz-
kich problematiky sledovaného onemocnéni. Je dis-
kutovano o tom, zda zvy$eni dostupnosti informaci o
infekci HIV/AIDS vede v cilové skupiné i ke zmén¢
chovani na co nejméné rizikové. Autor doporucuje
hlubsi seznameni s Metodickym opatfenim NZS ACR
¢. 7/1994 a jeho realizace v praxi.
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