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Metoda kratkych intervenci

WHO navrzend, doporucena, mezinarodné ovérenad a financné nenarocna metoda prevence
definované praktické postupy

umoznuje casnou identifikaci rizikového chovani

ovliviuje postoje a chovani populace ve prospéch zdravého zivotniho stylu

podstatou jsou edukacni a motivacni rozhovory s pacientem

realizuje vyskoleny pracovnik (idedlné vSeobecna sestra)

na zakladé kratkého strukturovaného rozhovoru rozpoznat rizikovy faktor

na zakladé vysledku vyhodnoceni standardizovaného dotazniku zjistit miru rizika
informovat pacienta o dopadech jeho rizikového chovani na zdravi

motivovat pacienta ke zméné chovani zvySenim jeho zdravotni gramotnosti
posilit zodpovédnost pacienta za vlastni zdravi

Metoda spliuje pozadavek na nizké naklady, snadnou dostupnost a efektivitu.
Primérna uUspésnost intervence, tedy rozhodnuti pacienta ke zméné Zivotniho stylu,
se pohybuje v rozmezi 12-40 % v zavislosti na komunikovaném rizikovém faktoru a
osobnim pristupu intervenujici osoby. Dlouhodoby efekt intervence udava WHO okolo
5% (WHO,2001).



Zdravotnicka zarizeni, v nichz vykonavaji studentky
VSZ odbornou praxi nebo kde pracuji

*  VsSeobecna fakultni nemocnice, Praha 2

*  Fakultni nemocnice Kralovské Vinohrady, Praha 10
. Nemocnice Na Frantisku, Praha 1

. Nemocnice Bohnice, Praha 8

. Nemocnice Na Bulovce, Praha 8

. Fakultni nemocnice v Motole, Praha 5

*  Thomayerova nemocnice, Praha 4

«  Ustiedni vojenska nemocnice, Praha 6

. Nemocnice sv. Alzbéty, s. r. 0., Praha 2

*  Nemocnice Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského, Praha 1
. Nemocnice Na Homolce, Praha 5

. IKEM, Praha 4

«  Ustav hematologie a krevni transfuze, Praha 2

«  Ustav pro péci o matku a dité, Praha 4

. NH Hospital, a. s., Nemocnice Horovice

*  Oblastni nemocnice Mlada Boleslav

. Oblastni nemocnice Kladno, a.s.

*  Maediterra, s.r.o. rehabilitacni klinika Malvazinky

*  Vsetinska nemocnice, a s.

. MEDICENTRUM PRAHA, a.s.

a dalsi zdravotnicka ambulantni a lGzkova zafizeni po celé Ceské republice, kde mohou studentky vykonavat individudlni praxi nebo kde jli
pracuji (studentky kombinované formy studia)



Vysledky realizace 1. roku dvouletého grantu
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TATRA ALKOHOLIKA
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Charakteristika souboru dle pohlavi a véku intervenovanych pacientt

n=1448
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Charakteristika souboru dle BMI v zavislosti na véku a pohlavi intervenovanych pacientt
n=1448

BMI v zavislosti na véku BMI v zavislosti na pohlavi

e

24,2 25,3 26,7 28,2 28,6

Muz Zena

Primérna
hodnota Priumérna hodnota

Smérodatna 4,6 4,7 4,6 6,0 5,9 - 5,9 4,5
odchylka Smérodatna odchylka
20’9 22'2 27'8 26'2 24'7 “

23,1 24,7 26,3 27,5 27,8 m

21,5 24,7
2



Charakteristika souboru dle urovné vzdélani a velikosti bydlisté intervenovanych pacientl

n=1448
vy v : Relativni c¢etnost
o Pfevazné Ziji v obci %
Vzdélani Relativni éetnost (%) (%)
Do 2 000 obyvatel 18,37
2 000 az 30 000 obyvatel 31,42
Vice nez 30 000 obyvatel 28,31
22,17
Vice nez milion obyvatel 21,89
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100,00
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Zjisténé rizikové a intervenované faktory

Intervenované faktory

Absolutni cetnost
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Prevalence koureni a nadmérné konzumace alkoholu
v souboru intervenovanych pacientl ( n=1448)

Relativni ¢etnost (%)

30,59

Prilezitostné

37,43
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700 800
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Vyhodnoceni dotazniku spravna vyziva intervenovanych pacientt

n=665
o | v | o

Relativni Relativni ¢etnost Relativni cetnost
cetnost (%) (%) (%)

Davate prednost celozrnnému pecivu? 43,91 56,09 100,00

Snite za den alespon 3 kusy zeleniny? 50,38 49,62 100,00

Snite za den alespon 2 kusy cerstvého ovoce? 55,19 44,81 100,00

Jite pravidelné? (tzn. kazdé 2,5 — 3 hodiny nebo 3-5 dennich jidel) 41,65 58,35 100,00

Pijete denné mléko nebo jite mlécné vyrobky? 50,98 49,02 100,00

Vyhybate se uzeninam (salamy, Sunky, parky)? 28,42 71,58 100,00

Jite 1-2x tydné ryby (sladkovodni i moiské)? 26,92 73,08 100,00

Davate prednost libovym druhlim masa? / Pro vegetariany: Jite pravidelné, tj. 2-3x
tydné, lusténiny?

64,06 35,94 100,00

Davate prednost rostlinnym tukiim (fepkovy, olivovy olej) misto sadla a masla?

Sladkosti a pochutiny (bramburky) jim maximalné 1-2x tydné.

Denné vypiju alespon 1,5 litru nealkoholického neslazeného napoje.
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Hodnoceni trovné vyzivovych zvyklosti intervenovanych pacientt
n=665

| Ao [ Ne | Celkem |
Relativni ¢etnost Relativni Relativni
Hodnoceni vyzivovych zvyklosti Relativni ¢etnost (%) _ (%) Eetnost (%) Eetnost (%)

Mate v umyslu upravit své
nedostatecna kvalita vyZivy 0-5 b. 56,18 69,02 30,98 100,00
Rl 42,56 57,44 100,00
uspokojujici kvalita vyzivy 6-8 b. 33,89 zménit svij jidelnicek?
UvaZujete o navstéveé

specializované poradny? 12,48 87,52 100,00
optimélni vyZiva 9-11 b. 9,92 P poracny:
Je pro Vas tato forma
100,00 intervence zasahem do 16,69 83,31 100,00
soukromi?
Fve r | Fu L]
Hodnoceni vyZivovych zvyklosti Dotaznik po provedené intervenci-
400 368 VYZIVA
350 - 700
% 300 - E 600 >82 254
0 e 459
£ 250 - 222 g >0
’° ' 400 -
E 200 T "E 300 i
5 150 - g 200 -  Ano
2100 | 75 il
< 0 - B Ne
50 - Mate v imyslu Rozhodl/a jste Uvaiujete o Je pro Vds tato
0 - upravitsvé  se zdsadné navstéve forma
05 6.8 911 stravovaci  zménit svlj specializované  intervence
2vyklosti? jidelnitek? oradny? zdsahem do
Pocet dosazenych bodl y j P Y .
soukromi?




Vyhodnoceni dotazniku pohybova aktivita intervenovanych pacientt
n=611

Ao ] Ne ] Celkem

Relativni ¢etnost Relativni ¢etnost Relativni ¢etnost
(%) (%) (%)

Kazdy den mam alespon 30 minut pohybové aktivity (jakékoliv — pocita se i

o u o, 84,12 15,88 100,00
chtize ¢i domdci prace).
Kafdy gen maln‘l ale,spon 1 hodinu pohybové aktivity (jakékoliv — pocita se i 54,50 45,50 100,00
chtize ¢i domadci prace).
Pokud mozno, vidy pouZivam schody misto vytahu/eskalatoru. 30,44 69,56 100,00
Pohybova aktivita mé bavi a tésim se na ni. 42,39 57,61 100,00
Pfes den nikdy nesedim vic nez hodinu v kuse. 28,64 71,36 100,00
Pt:awdelne praktikuji néjaky druh posilovani svalti (se zavazim nebo vlastni 2471 7529 100,00
vahou).
Aktl\vme vyhlc’ada\iam kazdou moznost zvysit prirozenou pohybovou aktivitu 29 46 70,54 100,00
v kazdodennich ¢innostech.
!)Io'ul.'nod'ob(ve se vénuji néjakému druhu sportu (ve skupiné nebo 27 50 72,50 100,00
individualné).
Pravidelna pohybova aktivita je nevyhnutelnou soucasti mé prace/zptsobu 39,61 60,39 100,00

Zivota.

SvUj volny €as travim prevazné aktivné. 38,79 61,21 100,00




Hodnoceni trovné pohybové aktivity intervenovanych pacientt

Hodnoceni pohybové aktivity Relativni cetnost (%)

n=611

Mate v imyslu zvysit svoji
pohybovou aktivitu? 68,74

Celkem

Relativni Relativni Relativni
cetnost (%) cetnost (%) cetnost (%)

31,26 100,00
Rozhodl/a jste se zvysit svoji 52,86 47,14 100,00
pohybovou aktivitu?
Uvazujete o navsteve 10,64 89,36 100,00
specializované poradny?
Je pro Vas tato forma
intervence zasahem do 16,04 83,96 100,00

soukromi?
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Vyhodnoceni Fagerstrémova dotazniku u souboru intervenovanych pacientt-kuraki
n=719

Je pro Vas obtizné nekoufit v Relativni cetnost (%)

Jak brzy po probuzeni si

Relativni Cetnost (%) mistech, kde neni koufeni

dovoleno?
Za 31_60 minut 18,22 —
100,00

Celkem

zapalite svou prvni cigaretu?

49,93
25,87

35,05 50,07

Jak brzy po probuzeni si zapalite svou prvni cigaretu? Je pro Vas obtizné nekourit v mistech, kde neni koureni

dovoleno?
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Vyhodnoceni Fagerstrémova dotazniku u souboru intervenovanych pacientt-kuraka

n=719
Kolik cigaret denné koufrite? Relativni éetnost (%)

Kterou cigaretu byste nerad

Relativni cetnost (%)

postradal? 30,74
100,00

Kterou cigaretu byste nerad postradal?
Kolik cigaret denné kourite?

450

nost
(%]
S

=

—_
[Sg]
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Absolutn

420
197
40 - 300
350
299 220 1
b}
8950 163
_ 150
100 - 53
50 | .
0 0

Prvni rdno Kteroukoli jinou 0-10 11-20 21-30 31avice
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Vyhodnoceni Fagerstromova dotazniku u souboru intervenovanych pacienti-kurakt
n=719

Koufite, i kdyZ jste nemocen a upoutan

Koufite €ast&ji Relativni éetnost (%) Relativni getnost (%)
na luzko?

béhem dopoledne?

43,95

47,01

Kourite castéji béhem dopoledne? Koufite, i kdyz jste nemocen
450 a upoutan na lizko?
403
400 450
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350 400 -
]
2 300 u 3%
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Vyhodnoceni Fagerstromova dotazniku u souboru intervenovanych pacienti-kurak

Dotaznik nikotin

vyhodnoceni

ma

0-1 bod
la zavislost

2-4 body
stfedni zavislost

5-10 bodu
silna zavislost

Celkem

16,97

28,93

54,10

100,00

n=719

55,49

Mate v umyslu omezit
koureni?

Rozhodl/a jste se zcela
zanechat koufeni?

Uvazujete o navstévé

20,72

16,27

specializované poradny?

Je pro Vas tato forma
feseni zavislosti zasahem
do soukromi?

22,95

Relativni
cetnost (%)

Co

Relativni
cetnost (%)

Relativni
cetnost (%)

44,51 100
79,28 100
83,73 100
77,05 100

- w

Absolutni cetnost

Zavislost na nikotinu

Dotaznik po provedené intervenci — KOUREN|

450
389 700 602
400 600 570 554
]
350 2 500
9
300 w2 400
=
250 €300
208 3
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100
150 122 e
0
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50 - omezit se zcela ndvétévé  forma fedeni
01 koufeni? zanechat  specializované  zdvislosti
01 )4 510 koufeni? poradny?  zasahemdo
stfednf zavislost silnd zvislost soukromi?

mal3 zavislost




Vyhodnoceni dotazniku AUDIT u souboru intervenovanych pacientt
n=436

Kolik standardnich sklenic

Jak casto pijete alkoholické napoje o DL -
alkoholického napoje vypijete

Yoy o Relativni ¢etnost (%) .
(vcetné piva)? bahem typického dne, kdy Relativni ¢etnost (%)

pijete?

16,06
4x nebo vicekrat tydné 28,67
14,45
Jak Casto pijete alkoholické napoje (véetné piva)? Kolik standardnich sklenic alkoholickeho napoje vypijete
behem typického dne, kdy pijete?
140
125
120 113 115 140
- 120 117
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2 90 71 0 100 g1
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£ 50 o 80 70
3 \E 63
é 40 5 60
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mésic & méné vicekrat tydné 0 I
Lasto Nejwyse 1 1,5ai2 2,5ai3 3,5ai4 5 a vice




Vyhodnoceni dotazniku AUDIT u souboru intervenovanych pacientt

Jak casto vypijete tfi nebo vice standardnich Relativni getnost (%)
sklenic alkoholického napoje pri jedné prileZitosti? :

n=436

Jak casto jste béhem poslednich 12 mésict zjistili, Ze

16,74 nejste schopen/na prestat pit, kdyz zacnete? R astigd)
Nikdy
Denné nebo témér denné 13,30
Celkem 100,00
Jak casto vypijete tri nebo vice standardnich sklenic Jak Casto jste hehem poslednich 12 mesici zjistili, ze
- r r - Ve w r v Ve I? . v . v v
alkoholického napoje pri jedné prileZitosti? hejste schopen/na prestat pit, kdy zacnete?

120 112
100

S

93 241
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Vyhodnoceni dotazniku AUDIT u souboru intervenovanych pacientu
n=436

Jak &asto jste kvili piti béhem poslednich 12 Jak €asto jste béhem poslednich 12 mésici potiebovali hned

rano sklenici alkoholického napoje (pocita se i pivo), abyste |Relativni cetnost (%)
mohli fungovat po nadmérném piti z predchoziho dne?

mésict nebyl schopen/nebyla schopna udélat Relativni cetnost (%)
to, co se od vas bézné ocekava?

Nikdy 60,32 Nikdy 67,66
e . 19,04
Méné nez 1x za mésic Méné ne 1x za mésic 12,16
KaZdy mésic 11,47 KaZdy mésic 8,94
Kazdy tyden 5,28 Kazdy tyden 6,42
D - .~y . 3,90 Denné nebo témér denné 4,82
enné nebo témér denné
Celkem 100,00 Celkem 100,00
v opr sy , v Jak casto jste behem poslednich 12 mésici potrebovali
Jak casto jste kvilli piti behem poslednich 12 mesicii ) oM POSIECIICN 2.2 MESICU POTEROVE
byl sch bvla sch d&lat t dvi hned rano sklenici alkoholickeho napoje (pocita se i
nebyl schopen/ne Vvav SE oPna‘ u' elat 1o, co se od vas pivo), abyste mohli fungovat po nadmérném piti
bezne ocekava? 2 predchoziho dne?
300 350
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o 250 300
c
2 200 250
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£ 150 200
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Vyhodnoceni dotazniku AUDIT u souboru intervenovanych pacientt
n=436

Jak ¢asto béhem poslednich 12 mésici jste nebyli
Byl/byla jste Vy nebo nékdo jiny zranén v dusledku

schopni si vzpomenout, co se délo predchozi vecer, | Relativni cetnost (%)

protoze jste pili? Relativni cetnost (%)

Vaseho piti?

55,73

Nikdy 69,27
Méné nez 1x za mésic 23,17
11.01 Ano, ale ne v poslednich 12 mésicich 21,10
Kazdy mésic !

Nikdy

Kazdy tyden 7,80 Ano, béhem poslednich 12 mésicu 9,63
Celkem 100,00
Jak casto jste mél/méla behem poslednich 12 mésici Byl/byla jste Vy nebo nékdo jiny zranén v disledku
pocity viny nebo vycitky svedomi kvili piti? Vaseho piti?
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Vyhodnoceni dotazniku AUDIT u souboru intervenovanych pacientt
n=436

Byl nékdo z Vasich pfibuznych, pratel, Iékaf i socidlni s Relativni éetnost
’ . v o . Relativni cetnost i-
pracovnik znepokojen Vas$im pitim a navrhoval Vam, abyste (%) Vyhodnoceni - AUDIT (%)
pili méné nebo abyste tplné prestal/pfestala? :

Méné nez 8 b. (u osob nad 65 let méné nez 7b.) 4083
Nikdy 64,45 Neni indikatorem $kodlivého piti ’
Ano, ale ne v poslednich 12 mésicich
Signalizuje problém s konzumaci alkoholickych napojt !
Ano, béhem poslednich 12 mésict 21,56
Celkem
100,00
Celkem 100,00

Byl nékdo z Vasich pribuznych, pratel, lékar i socialni Celkove skore - AUDIT
pracovnik znepokojen Vasim pitim a navrhoval Vam,
abyste pili méneé nebo abyste Uplné prestal/prestala?
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Vyhodnoceni dotazniku AUDIT u souboru intervenovanych pacientu se zjiSsténymi problémy s
konzumaci alkoholickych napojti
n=258

Celkové skore - AUDIT vice nez 8 b. (u osob nad 65 vice

> Relativni ¢etnost (%
nez7b.) =

8-15 b. stredni Groven problému s alkoholem 48,06
16-19 b. stfedni uroven problému s alkoholem 13,95

Celkové skare - AUDIT vice nez 8 b.
(u osob nad 65 let vicenez7b.)
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_ Relativni Relativni Relativni

cetnost (%) cetnost (%) cetnost (%)

Mate v umyslu omezit piti

alkoholickych napoju? a2l 53,7 O
Rozhodl/a jste se zanechat

piti alkoholickych népoja? 21,10 78,90 100,00
Uvazujete o navsteve 13,76 86,24 100,00
specializované poradny?

Je pro Vas tato forma

reseni zavislosti zasahem 23,17 76,83 100,00

do soukromi?

Dotaznik po provedené intervenci-
ALKOHOL
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Vysledky realizace 1. roku dvouletého grantu

Aplikace metody kratkych intervenci v prevenci HIV/AIDS a ostatnich STD

Svédéni genitélu nebo zarudnuti pfedkozky a/nebo Zaludu,
u zen paleni v pochvé a husty tvarohovity vytok z genitélu.
Jestlize mate tyto problémy, mizete mit kvasinky.

Malé bradavicnaté vyristky na sliznici genitlu nebo koneéniku a pocit
svédéni, tyto priznaky poukazuji na virové i zvané kondylomata,

Urcité typy virG (papilomaviry)
E mohou vést, napi. u Zen,
/ k rakoviné délozniho &pku. Muzi
mohou pfendset virus na své
partnerky.

Puchyfky na genitalu, v koneéniku nebo v Gstech, které se
brzy zméni v bolestivé viidky, se nazyvaji opar (resp.
genitalni herpes). Casto se vraci, kdyz je postizeny oslabeny.
Pokud se jednou oparem nakazite, viry, které ho zplsobuji,
prezivaji ve Vasem téle jiz cely Zivot i v pfipadé, Ze se
puchyiky zahoji. Nakazit se miiZete od druhého &lovéka, ktery
mé prévé vysev puchyiki.

Objevi-li se u Vas za 2 az 4 tydny po rizikovém sexuélnim styku horeéka, bolesti
hlavy, svali, kloubd, zanét nosohltanu, zdufelé lymFatické uzliny, vyrazka na
trupu nebo na zédech, mohlo by se jednat o akutni HIV infekel, kterd po
letech vede k selhani obranyschopnosti - onemocnéni AIDS. Infekce virem HIV
mlze probihat i bez pfiznakd, infekci lze prokdzat pouze laboratornim
vysetienim, testem na HIV.

Pozorujete-li na sobé za 2 tydny az 6 mésict nazloutlou kizi,
nazloutlé bélmo, tmavou moé a svétlou stolici spolu

s chfipce, potom méZete mit nékterou '
zinfekinich Houtenek typu A, B, C. Zet

nendpadné.

Autoft MO, Mt Kojanova, doc. MUDK, Ivana Kuklov. CSc.. tnkovs peava: MUDr Mare Nejadlh B 3| Stugka, 045, recante: prot. MUDE I
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Jakg je rozdil mezi HIV a AIDS?

HIV je virus, ktery zplsobuje selhani lidské imunity (z ang. Human
iency Virus). bilé krvinky (tzv. T-lymfocyty),
zabuduje se do jejich genetické informace a pfeprogramuje je na
Wvyrobni linku” na viry HIV. Misto své obranné funkce proti
nakazlivym nemocem a nadordm tyto bilé krvinky .vyrabéji* jen
dalsi viry HIV. Tim ubyvé zdravych bilych krvinek a lidské télo si
nedokaze poradit s nemocemi, které by zdrava imunita zvladla ’
(plisiova onemocnéni, rizné druhy opard, zanéty plic ale i nadory).
V tuto chvili uz mluvime o nemoci AIDS, selhdni imunity, na které
nemocny zemre. (Acquired Imunodeficiency Syndrom, syndrom
ziskaného selhani imunity). HIV je tedy virus, AIDS je nemoc.

Podle jakgch p¥iznaki se pozné HIV primoinfekce?
Prvotni pfiznaky po nakaze virem HIV se podobaji chfipce nebo infekéni
mononukleéze. Patfi mezi né bolesti hlavy, svald, kloubd, Gnava,
nechutenstvi, zdufelé/zvétsené lymfatické uzliny, horecka, nékdy vyrazka,
bolesti bficha nebo prijem. Néktefi HIV pozitivni lidé tyto pfiznaky nemaji, i
kdyz se u nich nemoc dale rozviji.

Jakg pohlavni styk je nejrizikovéjsi?
Nechranény pohlavni styk s osobou, u které nezname HIV status.
Nejrizikovéjsi je nechranény analni styk. Vy33i riziko pfi nechranéném styku do
pochvy je pro zenu, protoze sperma obsahuje vice virl HIV nez poSevni
sekret. Oralni styk mé riziko niZsi, neni ale nulové.

Provadéji se nékde testy na HIV anonymné a zdarma?
Ano, testovaci mista najdete na webu
prevencehiv.cz

Méte po nechrénéném gohlavm’m styku (tj. bez kondomu)
za 2 oz 14 dni nékterd z uvedengch pFiznaki?

Ve viastnim zdjmu poZidejte o vySetveni.

Bolesti a paleni pfi moceni, bily az zelenozluty vytok
z mocové trubice (u Zen z rodidel) nebo svrbéni
v koneéniku ¢i bolesti v krku. Pokud méte tyto problémy,
mohli jste se nakazit kapavkou. Kapavka mize probihat i bez
pfiznak(, ale neléena vede k riznym komplikacim véetné
neplodnosti.

Bolesti pii moceni, obéas vodnaty vytok z mocové
trubice nebo rodidel, tyto obtize mohou znadit ndkazu
iemi. Chlamydiové infekce nékdy probihaji
i bez pfiznaki, ale pokud se neléci, mohou vést k riznym
komplikacim napf.: kloubnim potizim, mimodéloznimu
téhotenstvi & neplodnosti. Tyto infekce jsou nejéastéjsi.

skvrnka ¢&i pupinek na genitaly, v koneéniku, v Gstech, kterd se pozdéji zménf
v nebolestivou odérku az vied. Nasledné se zvét3i nejblizsi lymfatické uzliny.
Zvysen teplota, dale 9. az 10. tyden po nechranéném pohlavnim styku:
vyrézka na kdzi trupu a konéetinach nebo loziska v oblasti genitélu &i
v Gstech. Tyto piiznaky mohou ukazovat na to, ze mate syfilis. Syfilis maze
probihat i bez obtizi. Nelé¢end nemoc ale poskozuje mozek, michu, nervy, srdce,
cévy, kosti a kizi. V téhotenstvi se mize pfenést na plod, vyvolat potrat nebo
poskodit dité vrozenymi vadami.

o

koY

snad mélo smysl,

ze se stal...

Milé Béro,

byla jsi woje nejlepii kamarddka... dokud jsem nepoznala Lukile. Bylo mu
tehdy dvaattyicet, dokonale upravend, bavil celou spolefnost a sréel z8itky
 exotickich cest. Pripadala jsem si proti névmu tak obylejnd a détskd.
Nejd¥le se vai 2ddl povifseny a nepfistupnd, ale pak mé pozval k sobé. Chtéla
Jjsewa, aby mél kondom, ale odbyl mne s veipem sobé viastnim, e piece
neprii, tak nepotiebuje plastinku. Bulo mi trapné, on byl tak dokonald.
Nechtéla jsem ho ztratit. Brala jsern antikoncepei a doufala, 22 vane ochrdni @
pied nemocemi. Pred pil rokew wds potkal v baru Michal. Mél dimé narddky
a pritel i dost protivwg. Veder mi volal, jestli vim, %2 Lukis je HIV pozitival
Bleda zavist, kdysi se mnou chtél chodit. Nedivéra ve wné ale zaéala hlodat.
Nakonee jsem Lukdsovi navrhla, Ze piijdeme spolu na testy. Rezéilil se a
odwitl, Viglet! wi, 3 mu nevifim. Po dvou msicich jsem sebrala odvahu a sla
na testy sama, Ten tgden deként. ,Je wi [lbo, ale jste HIV pozitionit* Jak jsem
wohla udZlat takovou chybu! Jak wi to mohl udélat? Kdys jsme se sell,
chladné wé upozomil, Ze se ho to netikd a kdo vi, kde jsem k tomu pFisla.
Véera jsew ho potkala s njakou Zenow. DElal, Ze mé neznd. Méla jsem ji to
Fict? Vidyt j& nevim, jestli je pozitiml. Nijak se to na ném nepoznd. Vim jen,
Je byl wij jeding piicel za posledni dva roky. A jd st v té dabi nakazila, A

2 krve to nebylo.

Mizeme se vidBe? Jsi fedind, kownu to Fikdm.
Dokdles mé obejmout a mit rada jako dFiv? VEFE mi?

Tvoje Pavia




Charakteristika souboru dle pohlavi a véku intervenovanych pacientu
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Charakteristika souboru dle trovné vzdélani a velikosti bydlisté intervenovanych pacientt
n=322
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Vyhodnoceni odpovédi intervenovanych pacienti
n=332

Pro testovani nezdvislosti sledovanych znakl byl pouzit test chi kvadrat,
hladina vyznamnosti byla zvolena 10 % a testovali jsme nulovou hypotézu o
nezavislosti znakl. Zavislost byla zhodnocena pomoci Pearsonova koeficientu
a na zakladé hodnot Pearsonova koeficientu byla konstatovana sila zavislosti.
(Hodnota koeficientu se pohybuje mezi 0 a 1, 0 znamena nezavislost, 1 silnou
zavislost).



Otazka c. 1

Miyslite si, Ze se Vasi blizci dostatecné chrani pred nakazou HIV a ostatnimi STD?

Z 332 intervenovanych pacientl se 201 (62,4 %) domniva, Ze se jejich blizci dostatecné
chrani proti pohlavnim chorobam. Ostatnich 121 (37,6 %) se domniva, Ze se jejich
blizci nechrani dostatecné.

Nazor na ochranu blizkych proti STD nezavisi na pohlavi. U ostatnich znak( (vék,
vzdélani, velikost obce, kde Zije respondent/respondentka) byla zjisténa zavislost.

Nejvétsi vliv na nazor méla velikost bydlisté pacienta, pricemz lidé z metropole (nad 1
milion obyvatel) si ve vétsi mire mysli, Ze jejich blizci se dostate€né nechrani pred
pohlavnimi chorobami.

Dvé tretiny respondentl ze skupiny 15-25 let se domnivaji, Ze jejich blizci se
dostatecné chrani pred nakazou.

U respondentl s vysokoskolskym vzdélanim prevlada nazor, Ze jejich blizci se

dostatec¢né nechrani pred ndkazou HIV, u méné vzdélanych pacient( previada ndzor
opacny.



Otazka ¢.2

Mluvil/a jste nékdy se svym partnerem/ partnerkou/ détmi /znamymi/pFibuznymi,
jak se chranit pred HIV a pohlavnimi chorobami?

Z 332 intervenovanych pacientu jich 183 (56,8 %) nékdy hovorilo se svymi
blizkymi na téma prevence pohlavnich chorob. Zbyvajicich 139 (43,2 %) na
toto téma se svymi blizkymi nikdy nehovofilo.

Byla zjisténa slaba zavislost mezi vékem, vzdélanim a velikosti obce, kde zije
intervenovany pacient a volbou tématu rozhovoru o HIV/AIDS. V nasem
souboru nejvétsi vliv na to, zda pacienti hovori o dané problematice, mélo
vzdélani. Ze souboru pacientl se zakladnim vzdélanim jich 40,5 % nékdy
hovorilo na toto téma se svymi blizkymi, ze souboru osob s maturitou to bylo
56,4 % a z osob s vysokoskolskym vzdélanim dokonce 81,1 %.

Diskuze na toto téma tedy evidentné stoupa s vysi dosazeného vzdélani
intervenovanych.



Otazka ¢. 3

Ukdzal/a byste obrazové karty svému partnerovi/partnerce/détem/znamym/pribuznym?

Zajem o informovani svych blizkych projevil prekvapivé velmi vysoky pocet
osob, a to 239 (74,2 %) ze vSech pacientu, ktefi byli intervenovani. Nejvétsi
vliv na ochotu seznamit s obsahem edukacnich karet své blizké mélo pohlavi
pacientu, pricemz vyssi zajem projevily Zzeny (81,1 %) nez muzi (66 %).

Zajem informovat své blizké projevilo 62,2 % osob se zakladnim vzdélanim,
75,4 % osob s maturitou a 86,8 % osob vysokoskolsky vzdélanych.

Ochota informovat své blizké o prevenci pohlavnich chorob evidentné stoupa
s vysSi dosazeného vzdélani.



Otazka ¢c.4

Dozvédél/a jste se z karet nové informace?

Celkem 226 intervenovanych pacientd (70,2 %) odpovédélo, Ze se
dozvédéli diky provedené intervenci nové informace o pohlavnich
chorobach a jejich prevenci, 96 (29,8 %) pacientl zvyseni znalosti popreli.

Nejvétsi vliv na udajné zvyseni znalosti po prostudovani edukacnich karet
mél vék respondentl. Se stoupajicim vékem pacientd byl castéji pfizndn
posun v urovni znalosti, ktery udalo 65,6 % pacientll ve vékové kategorii
15-25 let, 63,2 % v kategorii 26-35 let, v kategorii 36-55 let 68,5 %, 56-65
let 83,3 % a nejvice informaci ziskali pacienti nad 65 let, a to 71,4 % osob
v této vekové kategorii.

Uddani zvySeni trovné znalosti Umérné stoupa s vékem pacienta.

Zeny cast&ji priznavaji zvySeni Urovné svych znalosti diky provedené
intervenci (74,9 %) nez muzi (64,6%).



Vyhodnoceni odpovédi souboru intervenovanych pacienti
n=332

b) Mluvil/a jste nékdy se svym
a) Myslite si, Ze Vasi blizci se partnerem/ partnerkou/ détmi

c) Ukazal/a byste obrazové
karty svému s) Dozvédél/a jste se z
partnerovi/partnerce karet nové informace?
détem/znamym/pribuznym ?

dostatecné chrani pred nakazou /znamymi/ pfibuznymi, jak se
HIV a pohlavnimi chorobami? chranit pred HIV a pohlavnimi
chorobami?

Relativni
cetnost (%)

Relativni
cetnost (%)

62,42 56,83 74,22 70,19
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prevence HIV/AIDS a STD
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Vyhodnoceni efektu kratkych intervenci - UMYSL x ROZHODNUTI zménit rizikové chovani

_ Relativni Relativni Relativni

cetnost (%) cetnost (%) cetnost (%)
Mate v umyslu omezit piti

alkoholickych napoja?

Mate v umyslu omezit
Lo 55,49
koureni?
Mate v umyslu upravit své
yslu upravi 69,02
stravovaci zvyklosti?
Mate v umyslu zvysit svoji
E - 68,74
pohybovou aktivitu?

44,27 55,73 100,00

44,51 100,00
30,98 100,00

31,26 100,00

T A [ Ne | cobem

Rozhodl/a jste se

Relativni
cetnost (%)

Relativni
cetnost (%)

Relativni
cetnost (%)

zanechat piti 21,10 78,90 100,00
alkoholickych napoji?
Rozhodl/a jste s.ve Zt’:ela 20,72 79,28 100,00
zanechat koureni?
Rozhodl/a jste se zasadnG SppeP 57,44 100,00
zmeénit svyj jidelnicek?
Rozhodl/a jst ySit
ozhodl/a jste se zvysi 52,86 47,14 100,00

svoji pohybovou aktivitu?

Vyhodnoceni efektu metody kratke intervence -
UMYSL zménit rizikové chovani
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se zanechat piti  se zcela se zdsadné  se zvySit svoji
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Vyhodnoceni efektu kratkych intervenci — ODBORNE PORADENSTVI x ZASAH DO SOUKROMI
| Ao | Ne | celkem _

Je pro Vas tato forma reseni
zavislosti zasahem do

Relativni Relativni Relativni
cetnost (%) cetnost (%) cetnost (%)

UvaZujete o navstévé
specializované poradny? 13,76 86,24 100,00
(alkohol)
UvaZujete o navstévé
specializované poradny? 16,27 83,73 100,00
(koureni)

UvaZujete o navstévé

. X s 12,48 87,52 100,00
specializované poradny? (vyziva)

UvaZujete o navstévé
specializované poradny? 10,64 89,36 100,00
(pohybova aktivita)

soukromi? (alkohol)

Je pro Vas tato forma reseni
zavislosti zasahem do

soukromi? (koureni)

Je pro Vas tato forma
intervence zasahem do

soukromi? (vyZiva)

Je pro Vas tato forma
intervence zasahem do
soukromi? (pohybova

aktivita)

23,17

22,95

16,69

16,04

Relativni
cetnost (%)

Relativni
cetnost (%)

76,83

77,05

83,31

83,96

Relativni
cetnost (%)

100,00

100,00

100,00

100,00

Vyhodnoceni efektu metody kratkeé intervence -
zéjem o ODBORNE PORADENSTVI
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Vystupy a ocekavané dopady realizace obou grantu

Pfedpoklad v letech 2016 -2017 je intervence cca 3000 pacientek/pacientli v ramci
grantu Aplikace kratkych intervenci do praxe a 1000 pacient(/ pacientek v ramci
realizace grantu Aplikace metody kratkych intervenci v prevenci HIV/AIDS a ostatnich
STD.

Kratkodobé vystupy intervence

porozumeéni informacim poskytnutych pomoci nazornych karet
zvySeni zdravotni gramotnosti intervenovanych pacientek/pacientt
Uvaha o zméné chovani ve prospéch zdravi

vyuZziti informaci ve prospéch reseni snizeni ¢i eliminace rizikovych faktor(
zivotniho stylu

posileni zodpovédnosti za vlastni zdravi

YV VVVY

Longitudinalni dopady intervence

» snizeni incidence preventabilnich onemocnéni, prodlouzZeni let Zivota stravenych
ve zdravi a bez nemoci

» vyssisocidlni pohoda (méné konfliktnich situaci z divodu existence rizikovych
faktor()

» snizeni ndrodohospodarskych ztrat zdravotnich i nezdravotnich, vznikajicich
v dlisledku nejcastéjsich chronickych preventabilnich onemocnéni



Dekuji za pozornost.




