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UVvOD

»,Nemoci Celte, nez prijde.”

Persius (www.poeta.cz)

r~or

Oblast zdravotné socialni je prodchnuta filozofii, ktera pohlizi na ¢lovéka holisticky. Clovék
je chapan jako jednota bio-psycho-socialnich a spiritualni dimenze své osobnosti. O tomto
se je mozno presvédcit, jak uvadi Cicha (2014), Trachtova. (2008) a Tokarova (2013). Toto
se projevuje V literatufe, pravnich pfedpisech i psanych ¢i nepsanych pravidlech zdravotnich
a sociélnich instituci vieho druhu. JelikoZ mi tento celostni pohled na Clovéka je zcela
vlastni, nemohu jinak nez uchopit téma problematiky lidského papilomaviru jinak nez timto
celostnim zplsobem. Jako zdravotni sestie mi je také velmi blizka mysSlenka dirazu na
prevenci ve vSech oblastech. K prevenci mluvi i soucastna literatura ,,lepsi je nemocem
pfedchazet neZ jimi trpét” (Machovd, Kubatova, 2009, str. 15) Z historie zdravotnictvi je
také znam dlraz na prevenci, zndmy je napriklad Persidv citat uvedeny v Gvodu této
kapitoly. Rimsky filosof Seneca pak pravil: ,, nejsilngjsi je ten, kdo ma moc nad sebou*
(Doubrava, Dunda, 2014). Dnes, najdeme zé&kladni body problematiky péce o zdravi shrnuté
v programu svétové zdravotnické organizace (WHO) Zdravi 21. Cislovka 21 odkazuje na
urceni tohoto konceptu pro 21. stoleti. Mezi cile této koncepce patfi také cil nazvany ,,Zdravi
mladych®, ktery si klade za ukol aby ,,do roku 2020 byly mladi zdravéjsi a schopnéjsi pInit
svou roli ve spole€nosti“. Co se tyCe vzdélavani, vychazi z cile nazvaného ,,Zdravi mladych*
vzdélavaci program s pfiznagnym nazvem ,,Skola podporujici zdravi®. Zde je uvedeno, Ze
mladé ohroZuje fada rizik spojenych s tim, Ze maji snahu zkouSet nové véci. Mluvi se tu o
»-Syndromu rizikového chovani v dospivani“. Vedle rizik drogovych a jinych zavislosti,
kriminality, rizika vytvoreni poruchy prijmu potravy, depresi, sebevrazednych sklonl je zde
také jmenovano ,riziko pred¢asného pohlavniho Zivota spojeného s promiskuitou*
(Machovd, Kubatova, 2009).

Z vySe uvedeného ziejmé, Ze se v této diplomové préci budu zabyvat prevenci v souvislosti
s ndkazou lidskym papilomavirem, budu se zabyvat také prevenci rizika predc¢asného
pohlavniho Zivota spojeného s promiskuitou. Téma probirdm v konceptu holistického



pohledu na clovéka. Ztoho plyne, Ze problematikou se budu zabyvat jak v oblasti
biologické, tak psychologické, kde se budu vénovat hlavné motivim. Také problematiku
prohlédnu z oblasti socialni a spiritudlIni, ¢imz spojim pohledy na problematiku v celek. Tak
jako ma lidsky organizmus mnoho Udd, mezi sebou propojenych a kooperujicich, které tvori
jedno jedine télo, tak i problematika prevence rizikového chovani v dospivani jest
multifaktorialnim problémem. A ani v mém tématu tykajicim se lidské intimity a sexuality
nelze oddélovat Cast biologickou od psychologické, socidlni a spiritualni. Problematika
tykajici se probouzejici se sexuality mladeze a s tim spojenych rizik se tyka celé osobnosti.
Intimita, je slovo, které znaCi néco hlubokého a vnitfniho. Oblast reprodukce a vzorcl
reprodukéniho chovani je neoddélitelnou soucasti lidského duSevniho Zivota. A zvIasté pak
prvni zkuSenosti mohou poznamenat a poznamenavaji védomé ¢i nevédomé ¢lovéka na cely
Zivot. Pokud se chceme touto problematikou zabyvat pod objektivem vychovného pisobeni
na mladez pomoci rdiznych preventivnich program, je tfeba tuto celistvost bréat v potaz.
Vychova je velké dobrodruzstvi, je krasnou tvofivou €innosti. Pokud vychovame zdrave
sebevédomé mladé lidi, ktefi peCuji o své zdravi a jsou duSevné vyrovnani, pak naSe
spole¢nost ma nadgji byt lepSim mistem k Ziti pro dalSi a dalSi generace. Pravé problematika
vztahl ovliviiuje jak pozitivné tak negativné cely dalsi Zivot. (Matéjicek, 2013).

VySe uvedené, souvisi velmi UGzce sprevenci nadkazou lidskym papilomavirem.
Je dokazéno, Ze rizikovym faktorem pro nakazu lidskym papilomavirem je predcasne
zahajeni pohlavniho Zivota a promiskuita (www.papilomaviry.cz). KdyZ se ale ptdm dale,
abych rozebrala problematiku opravdu objektivné ze vSech stran, je také dokazano, Ze
k pfed€asnému pohlavnimu Zivotu a promiskuité tihnou urcité konkrétni skupiny osob, jak
uvadi Matéjcek (2013). V neposledni fadé, pak musim zminit dalSi problémy, jeZ sebou
ndkaza lidskymi papilomaviry nese, jak v oblasti psychické, tak v oblasti socialni. Velké
riziko je tu pfedevsim v moZnosti pfechodu do nadorovych onemocnéni a tim padem i riziko
vylouc€eni takového jedince z ekonomicko-spoleCenského Zivota, nehledé na velkou zatéz
pravé pro vztahy v rodiné a celkovou psychickou pohodu. (Laco, 2012).

Nekladu si vtéto préci za cil zmapovat a doslova takika rozebrat prevenci lidského
papilomaviru v jeho celé Sifi z medicinckého hlediska. VZdyt' v oblasti onkologie,
histologie, gynekologie a dalSich medicinskych vétvi jsou napsané velmi pocetné svazky
mnohastranych publikaci na toto téma. Napriklad kniha Onkogynekologie od autor Cibuly
a Petruzelky, Citajici pfes 600 stran (2009), publikace WHO classification of tumours of
female reproductive organs vydand Mezindrodni agenturou pro vyzkum rakoviny (2014),



Monografie s nazvem Moderni gynekologie pana profesora Rozto€ila, CSc. (2011) a jiné.
Chci se tu zabyvat oblasti zdravotné socialni. Prevenci, predevsim na urovni Skolstvi. A
hlavné problém uchopit celostné. KdyZ jsem hledala informace k této problematice, vse co
jsem nalezla, byly vyborné préce, velice kvalitné zpracovang, ale pouze z pohledu mediciny,
nebo pouze zamérené na ockovani, nebo pouze zdlrazriujici prevenci po strance télesné. Je
to napfiklad diplomova préace s nazvem: Karcinom déloZniho ¢ipku (Skoumalova, 2013). Ci
mnohé vyborné préace zabyvajici se ockovanim, jako napfiklad prace s nazvem: ,, Znalosti,
postoje a praxe oCkovani proti HPV v muzské i Zenské populaci (Manova, 2013). Nenasla
jsem nic tak celostniho, co by zohledriovalo, to co je zndmo z psychologie a mnohé vyzkumy
to potvrzuji, a to sice, Ze kazdé lidské jednani a konani vychazi z vnitfnich, duSevnich
védomych ¢&i nevédomych motiv(i. Clovék neni pouze souhrn pudd, je bio- psycho- socialni
a spiritualni jednotou. Je osobnosti. (Langmeier, Krej¢ifova, 2006). Proto jsem se rozhodla
vytvorit pro svou diplomovou préci pravé toto téma a zabyvat se jim pravé takto. Je tfeba
plsobit pozitivné na mladez, aby jeji zdravi bylo efektivni, ji prospésné, tak aby si zvnitinila
postoje zdravi podporujici, ne protoze ,,to nékdo Fekl“ ne protoze ,,hrozi pfi neuposlechnuti
trest“ ale proto, Ze sama chce. Sama chce Zit zodpovédng, tak aby si tim nezplsobila riziko
poSkozeni télesného €i duSevniho do budoucna. Tato mySlenka prevence od mladi je pravée
také silné zakotvena v programech a strategiich Svétoveé zdravotnické organizace. Napfiklad
v programu ,, Zdravi podporujici $kola“ je vyloZené jmenovan ddraz na prevenci vzniku
onemocnéni a také podporu pro vytvareni podminek podporujicich zdravi. Jednim z Gkolll
tohoto programu je také ,,Vytvareni zdravych rozhodovani a pfevzeti kontroly nad Zivotnimi

okolnostmi. (http://www.who.int/school_youth_health/gshi/hps/en/).

Ukolem preventivnich programi je pfedevsim poskytnout dostatek informaci. Kvalitnich a
dobfe zpracovanych. Dobfe pochopitelnych a jaksi atraktivnich. ldealni je vzdy dobry
priklad a vzor tém mladSim. Jak pravi staré pfislovi ,,Pfiklady tahnou®. (Matéjcek, 2013).
V oblasti vychovy k reprodukénimu zdravi se dlouhodobou praxi ukazuje, Ze je treba
spravného pouceni ve spravny €as a je tfeba individuélniho a citlivého pfistupu ke kazdému
jednotlivci. A pro tento individualni pFistup je zcela nenahraditelné uplatiiovan pfedeviim
v rodiné (Burdova, 2011; Matéjcek, 2013).
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1 CiLE A UKOLY PRACE

1.1 Hlavni cil prace

Hlavnim cilem diplomové prace bylo zjistit, jaka je u vybraného vzorku respondent(i mira
informovanosti o rizicich a prevenci infekce lidskym papilomavirem u muzi a Zen a jak

informace ziskaly.

1.2 DilCi ukoly préace

1.) Zmapovat, miru informovanosti a znalosti respondentd, o rizicich a prevenci HPV

u muzu a Zen.

2.) Zjistit, kde a jak se respondenti setkaly s informacemi (preventivnimi programy),

zaobirajicimi se otazkou HPV.

3.) Vyhodnotit, zda se respondenti setkaly s pojmem ,, preventivni program*

Ci ,,.5kolIni preventivni program®.

4.) Analyzovat, zda se dotazovani setkali s informacemi o HPV prostfednictvim

externi organizace, poskytujici preventivni programy.

5.) Zjistit, kdo by podle respondentd mél na Skolach informaéni preventivni programy
zameérené na HPV poradat.

6.) Vytvorit struny plakéat odkazujici na webové stranky s informacemi o
problematice HPV.

7.) Porovnat nékteré zjisténé vysledky z naSeho vyzkumného Setfeni s vysledky jiného

vyzkumného Setfeni.
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1.3 Vyzkumné problémy a hypotézy

Vyzkumny problém 1 :

Je rozdil mezi studenty zdravotnich a jinych Skol ve znalosti, jak ¢asto jsou pojisStovnou
hrazené bezplatneé gynekologické prohlidky?

Mezi Skolou a znalosti, jak Casto jsou pojistovnou hrazené bezplatné gynekologické

prohlidky, neni statisticky vyznamny vztah.

Vyzkumny problém 2 :

Je rozdil mezi studenty zdravotnich a jinych Skol ve znalosti, zda lze HPV definitivné
vylécit?

Mezi Skolou a znalosti, zda Ize HPV definitivné vylécit, neni statisticky vyznamny vztah.

Vyzkumny problém 3 :

Je rozdil mezi pohlavim ve znalosti koho HPV postihuje?

Hypotéza 3 :
Mezi pohlavim a znalosti koho HPV postihuje, je statisticky vyznamny vztah.

Vyzkumny problém 4 :

Je rozdil mezi pohlavim a znalosti zda se mohou nakazit HPV lidé pouZivajici bariérovou

antikoncepci?

Hypotéza 4 :
Mezi pohlavim a znalosti zda se mohou nakazit HPV lidé pouZivajici bariérovou

antikoncepci, neni statisticky vyznamny vztah.
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2 TEORETICKE POZNATKY

V teoretické Casti diplomové prace nejdfive vymezime pojmovy aparat. Budeme se zabyvat
infekci lidskymi papilomaviry z pohledu medicinského, psychologického, sociélniho a
spiritudIniho. VSechny tyto aspekty onemocnéni budeme pohliZet jako jeden nedglitelny
celek v kontextu rizik a prevence onemocnéni. Dilezitou ¢asti teoretické zakladny budou
tvofit také informace tykajici se preventivnich programd pro mladez, jako zdrojd informaci.
Takto ucelena teoreticka zékladna pak bude vhodnym vychozim textem k ¢asti vyzkumné,
kterd bude zjistovat informovanost vybranych respondentl o rizicich a prevenci infekce

lidskym papilomavirem u muzi a Zen se zaméfenim na preventivni programy pro mladez.

2.1. Vymezeni zakladnich pojm( préace

Dfive, nez se pustime do samotné problematiky informovanosti vybraného vzorku
respondentll o rizicich a prevenci infekce lidskym papilomavirem u muzli a Zen se
zaméfenim na preventivni programy pro mladez, je tfeba si vymezit klicové pojmy této
diplomové prace. Pred podrobnym zabyvanim se urCitou problematikou se velmi
doporu€uje pouZzivat slovniky a encyklopedie, které poskytnou zakladni informace o dané
problematice a Casto také odkazy na dalSi zdroje informaci. (Chraska, 2007)

2.1.1 Definice lidského papilomaviru

Byva uvadéno, Ze lidskych papilomavird je zndmo vice nez sto druh(l. MUDr. Rotter na
svém webu http://hpvinfo.cz/ uvadi, Ze papilomavir( je nyni znamo pres 130 rdiznych typdi.
Jini autofi naho napfiklad MUDr. Schejbalova uvédi pfes 200 rdznych typl viru HPV,
pricemz zde podita i s viry zplsobujicimi rlzna onemocnéni, ktera vSak nespadaji od oblasti
prevence rizikového sexudlniho chovani. Neékteré genotypy lidskych papilomavird
zplisobuji napriklad kozni léze a bradavice na kizi chodidel, prstli a podobné. V této praci
se vSak budeme zabyvat problematikou HPV z pohledu prevence v oblasti rizikového
sexualniho chovani a neni nasim cilem popsat veskeré mozné typy a druhy téchto vird, ¢imz
se zabyvaji medicinské obory. (Schejbalova, 2011) V soucasnosti jsou nékteré z lidskych
papilomavir(l spojovany s nadorovym bujenim, vyzkum v této oblasti vSak stale neni u

konce a véda zvlasté v pak v medicinskych oborech pfindsi kazdym dnem nové a nové
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poznatky. Je mozné, Ze Casem budou objeveny dalSi druhy a dalsi patofyziologické
souvislosti (Rob, str. 137, 2008).

Jak uvadi MUDr. Rotter, pro lidsky papilomavirus je bézné uzivano zkratky HPV
z anglického humanpapilloma virus. Je to zastupce virll napadajicich buriky lidskych sliznic
a pokoZzky. Dnes panuje nézor, Ze tento virus zfejmé provazi lidsky druh po miliony let
vyvoje. (http://hpvinfo.cz/lidsky-papilomavirus-hpv).

2.1.2 Definice prevence, preventivniho programu

Slovo prevence ma plvod v latinském jazyce. Latinské slovo praevenio znamena
pfedchazet. Pokud tuto oblast aplikujeme do oblasti zdravi, je to pfedchazeni nemoci.
V odborné literature, se dale setkdvame s rlznym dal$im ¢lenénim pojmu prevence.

NejpouzivangjSim je déleni na prevenci primarni, sekundarni a terciarni.
Prevence primarni zahrnuje intervence zabrafujici vzniku choroby.

Prevence sekundarni je zaméfena na zabranu daliho rozvoje jiz vzniklé choroby. Radi se
sem vyhledavani nemoci, jeSté nez se tyto projevi klinickymi pfiznaky. Moznost zachytu
pomoci tzv. screeningu choroby v téchto presympomatickych stadiich ma velky bendit
z hlediska moZnosti v€asného zahajeni terapie a s tim souvisejici také lepSi prognoézy.

Prevence terciarni se vyznaCuje takovymi postupy, které predchazi vzniku dalSich
komplikaci jiz wvzniklého onemocnéni, které jiz vykazuje Kklinické pFiznaky
(Fajt, Vrablik, Ceska, 2008).

Pro definici preventivniho programu bylo pouZito webovych stranek realizovanych
Ministerstvem 3kolstvi, mladeZe a télovychovy Ceské republiky.

Web je v provozu na zakladé prislusného projektu, jehoZ hlavnim cilem je vybudovani
informacniho portalu pro MSMT, poskytujiciho zékladni informace o prevenci rizikového
chovani spolu svybérem priklad( dobré praxe realizovanych vramci preventivnich
programd Skol asSkolskych zafizeni. Stranky funguji od roku 2010 a to vradmci
,Programii na realizaci aktivit v oblasti prevence rizikového chovani“ MSMT

(Ministerstvo $kolstvi, mladeze a télovychovy Ceské republiky). Lze tu najit kvalitné

zpracované informace tykajici se soucastného Clenéni rizikového chovani, vykladovy
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slovnik pojml tykajicich se prevence, souvisejici pravni predpisy, vyzkumy, jiz zminéné
pfiklady praxe, informace o dotacnich programech, pfehled organizaci zabyvajicich se
prevenci v riiznych lokalitach CR a pFehled jejich akci
(http://www.prevence-info.cz/o-projektu-prevence-infocz).

Preventivni program respektive Skolni preventivni program je konkrétni dokument Skoly
zaméreny zejména na vychovu a vzdélavani zakd ke zdravému Zivotnimu stylu, na jejich
osobnostni a emocné socialni rozvoj a komunikacni dovednosti. Preventivni program je
zalozen na podpore vlastni aktivity zakd, pestrosti forem preventivni prace s Zaky, zapojeni
celého pedagogického shoru Skoly a spolupréci se zakonnymi zastupci nezletilych Zak(
Skoly. Preventivni program vychazi z preventivni strategie Skoly, je zpracovavan na jeden
Skolni rok 3kolnim metodikem prevence, podléha kontrole Ceské 3kolni inspekce, je
vyhodnocovan pribézné ana zavér $kolniho roku je hodnocena kvalita a efektivita
zvolenych strategii priméarni prevence. Dané hodnoceni je soucasti vyrocni zpravy o €innosti
Skoly.

(http://www.prevence-info.cz/p-prevence/preventivni-programé#_ftnref2)

(812 odst.1 zéakona C€.561/2004 Sh., o pfedSkolnim, zakladnim, stfednim, wvy3Sim

odborném a jiném vzdélavani)

2.1.3 Vymezeni pojmu mladez

Pojem mladez vymezuje pedagogicky slovnik jako socialni skupinu, tvofenou lidmi ve
vékovém rozmezi zhruba 15 az 25 let (Prlicha, Walterova, Mares, 2009). S timto vékovym
vymezenim také v této préci pracujeme, kdyZ mluvime o preventivnich programech pro
mladez a myslime tim preventivni programy pro osoby pfiblizné ve véku od 15 ti do 25 let.
Mezi timto vékovym rozptylem se rovnéZz vyskytuji respondenti naSeho dotaznikového
Setfeni. Tito jsou Zaci stfednich Skol a studenti vy3Sich odbornych Skol. Obecné Ize fici, Ze
v naSich podminkéach jde o ur€ité vékové rozmezi, chapané uz za hranici détstvi a zaroven
jesté nespadajici do kategorie dospélé populace. Pojem mladez, jak uvadi Priicha (2009)
v pedagogické encyklopedii, je vymezovan rliznymi dal$imi odbornymi texty rlizné. Texty
UNESCO (Organizace OSN pro vzdélavani, védu a kulturu), uvadi za horni hranici vék 26
let. V dokumentech OSN (Organizace spojenych narod(), mizeme vycist horni hranici 29
let. Obecné kategorie mladeze byva také pojimana, jako doba pfipravy na povolani, kdy
¢lovék neni jesté pIné ekonomicky ani socialné aktivni. (Prlicha, 2009).
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2.2 Lidskeé papilomaviry z medicinkého pohledu

Lidsky papilomavirus je DNA virus. Jeho strukturu vidime na obrazku 1. Tyto viry maji
schopnost vyvolat pfeménu normalnich bunék na naddorové (Laco, str. 53).

Obréazek 1 Lidsky papilomavirus typ 16

(zdroj: http://hpvinfo.cz)

Historie objevu rliznych patologickych zmén v genitalnim traktu je velmi stara, saha az
k pocatklim mediciny jako takové, dlouho se vSak nevédélo, Ze je to pravé papilomavirus,
ktery tyto zmény zplsobuje. UZ starovéky lékaf Hyppokrates, jez je povazovan za
zakladatele Iékafstvi poprvé popisuje nador hrdla délozniho. Recky Iékai Aretaeus popsal
patologické viedovité Utvary, z nichZ nakaza prejde na délohu. (Halada, Spacek, 2011).

Myslenka, Ze by se mohlo jednat o sexualné pfenosné onemocnéni, se objevuje v 19. stoleti
u lékare z Italie jménem Dominico Rogoni-Stern. Tento si vSiml, Ze rakovina déloZniho
Cipku je velmi Casta u prostitutek, zatimco Feholnice ji netrpi. Dalsi vyznamny objev byl
v oblasti diagnostiky. Tento objev ucinil lékaf Georgios Papanikolaou, ktery vynalez
takzvany PAP test, jedna se o cytologickou diagnostiku prednadoroych zmén. Stale se v3ak
hledalo, co je plivodcem téchto zmén. Prevratny objev pFinesl Harald zur Hausen, ktery pak
také za svllj prinos k objasnéni stéZeni role infekce lidskymi papilomaviry pfi vzniku

rakoviny délozniho Cipku obdrzel v roce 2008 Nobelovu cenu. (Collier, Oxford, 2006).
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2.2.1 Déleni lidskych papilomavir(

Jak uvadi svétova zdravotnickd organizace, infekce HPV je nebezpecna pravé proto, Ze
nékteré typy primo zplsobuji nadorova bujeni na rlznych ¢astech téla muz i Zen.
U n&dorovych onemocnéni, ke kterym patfi ty vyvolané lidskymi papilomaviry, pak WHO
stanovuje za Ukol zvySovat povédomi o téchto patologickych zménach s cilem
diagnostikovat je v Casném st&diu (http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs297/en/).

Americky Nacional cancer institute uvadi toto déleni HPV na typy pohlavné prenosné.
A typy jiné nez pohlavné prenosné.

Typy jiné nez pohlavné prenosné zplsobuji bradavice na kiZi napfiklad na rukou ¢&i na
ploskach nohou. Tyto typy nejsou nebezpecné.

Pohlavné pienosné typy vsak zplsobuji vazna onemocnéni. Jedna se o prednadorové a
nasledné nadorové zmény rliznych ¢asti téla. \V této préaci je fe¢ o pohlavné prenosné HPV
infekci, Pohlavné pfenosné typy HPV se dale ¢leni do dvou kategorii podle toho, jaké je
riziko vyvolani prednadorovych zmén, jsou to:

e Typy HPV nizkorizikové pro vznik pfednddorovych zmén — oznaCovany_také
americkym nazvem : low risk. Tyto typy zpUsobuji leh¢i prednadorové zmény na
rlznych castech lidského téla. Vyvolavaji predevsim pohlavné pienosné kozni
bradavice pfitomné v oblasti anogenitalni a také v oblasti st a krku. Také zplsobuji
opakujici se respiracni papilomatdzu, pfi niz benigni nadory rostou v dychacich
cestach. Patfi sem napfiklad typy 6 a 11, které jsou zodpovédné az za 90 % vSech
genitalnich bradavic.

e Typy HPV vysoko-rizikové pro vznik prednadorovych zmén — oznaovany_také
americkym ndzvem : high risk. Tyto typy jsou zodpovédné za tézké pfednédorové a
nadorové zmeény. Patfi sem napfiklad typy 16 a 18, které, jsou podle soudobych
poznatkl, zodpovédné za vétSinu nador( zplsobenych HPV, napfiklad nador
délozniho hrdla. Dale pak typy vyvolavajici zhoubné nédory hlavy a krku a
anogenitalni oblasti u muzl i Zen (http://www.cancer.gov/about-cancer/causes-

prevention/risk/infectious-agents/hpv-fact-sheet).
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2.2.2 Prenos lidskych papilomavir(

Infekce HPV je v dnesni dobé povaZzovana za nejcastéjsSi pohlavné prenosné onemocnéni.
Tento nezpochybnitelny fakt uvadi nejen kolektiv lékar(i v periodiku Medicina pro praxia i
dalsi védecké publikace vyznamnych autor(.

(PorSov4, Pors, Kolombo, Nesvadba, Pabista, Antonova, 2008).

ZpUsob prenosu je proto spojovan predevsim se sexudlni aktivitou. K prenosu dochézi
predevsim pohlavnim stykem a kontaktem k{ze na kizi i pfi jinych sexualnich aktivitach
nez primo pohlavnim styku s osobou jiz HPV infikovanou. K prenosu mize dojit stykem
vaginalnim, oralnim i andlnim. A zatimco starsi publikace a ¢lanky na toto téma k pfenosu
jinou cestou vesmés uvadéji ojedinélost takovych pripadd, nové vyzkumy dokazuji, Ze
pohlavni styk neni zdaleka jedinou cestou prenosu a jiné cesty pfenosu nejsou zdaleka tak
malo Casté, jak bylo ¢asto uvadéno v literature starsi péti let a vice.

Nékaza je mozna napriklad i pfi kontaktu kiize na k(iZi tfeba i u osoby, ktera jesté neméla
pohlavni styk infikovanymi prsty partnera. Velice tedy zélezi na sexualnim chovani
dotyCnych, pficemz i zde plati to samé jako i u jinych pohlavnich chorob- €i-li moZnost
nakazy je jiz pfi prvnim kontaktu, pokud alesporl jeden z partnerd jiz byl v minulosti
sexualné aktivni. Také je moZnost prenosu kontaminovanymi predméty, napfiklad
sexualnimi pomdckami. V americkém &asopise gynekologie a porodnictvi se doporucuje
kryt transvagindlni sondy kondomem, jako prevence pfipadného prensu viru HPV.
(Kombs, Andrew, 2016).

Prenos napfiklad kontaminovanym ruc¢nikem ¢i pradlem je také mozny, ale je velmi vzécnou

formou prenosu. (http://hpvinfo.cz/prenos-HPV-viru).

Dalsi prokazanou moznosti prenosu infekce HPV je z matky na dité pfi porodu.

(Novy, 2007) Nékteri autofi jako napfiklad MUDr. Matouskova a doc. MUDr. Hanus, CSc.
Uvadéji, Zze pravdépodobny je i transplacentarni pfenos, ten vsak zatim nebyl zavazné
Zadnymi studiemi dokézan a tato moznost je ve fazi vyzkumu.

(Matouskova, Hanus, 2006, str. 276).

Dnes je vodbornych kruzich, v souvislosti se zjisténim, ze HPV miZe v odloucenych
nakazenych pokoZzkovych burikach prezivat aZz tyden, zvaZovdna moznost pFenosu
nepohlavni cestou. Nelze tedy naprosto vyloucit pfenos kontaminovanymi predméty. Taktéz
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neni mozné naprosto vyloucit moZnost pfenosu libadnim ¢i pfenosem tzv. autoinokulaci, Ci-
li pfenosem z jedné lokality na druhou u stejného ¢lovéka. Tyto dalSi moznosti pfenosu jsou
v soucasnosti pfedmétem védeckého badani (Laco, 2012 str. 62).

2.2.3 Epidemiologie

Epidemiologie je védni obor mediciny, ktery zkouma podminénost riznych vlivii na
zdravi. Jednim ze zékladnich pojmll je prevalence. Pojem Prevalence znaci pocet jiz
existujicich chorob. Pochazi z latiny, kde praevaleo znamené mit pfevahu.
(praevaleo je to sloZenina slov: prae= pfed a valeo= byt silny).
(http://lekarske.slovniky.cz/).

Samotna infekce HPV nepodIéhd povinnému hlaseni, proto pocet nakazenych hodnotime
podle vyskytu onemocnéni, ktera HPV zplsobuji. Americky National cancer institute uvadi,
Ze HPV stoji za vznikem prakticky vSech rakovin délozniho Cipku, zhruba 90 % rakovin
analnich, 70 % zhoubnych nador{ orofaryngealni oblasti. Také zplisobuje asi 65 % vaginalni
rakoviny. (http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs380/en/). HPV je prokazané také u
zhruba 50 % zhoubnych nador( penisu. (Laco, 2012). Vysoce rizikové typy HPV zplsobuji
az 5 % veskerych zhoubnych nadord na svété (http://www.cancer.gov/about-cancer/causes-
prevention/risk/infectious-agents/hpv-fact-sheet). Svétova zdravotnicka organizace uvadi,
ze vyskyt ndkazy HPV a vyskyt touto nakazou zplsobenych onemocnéni celosvétové
stoupa. Dle Gdaji WHO se také nakaza i nadorova onemocnéni, HPV zplisobena posouvaji
do stale mladSich vékovych skupin. Jednim z nejzndméjSich nadorovych onemocnéni
zplsobenych HPV je rakovina délozniho Gipku. Celosvétove je ¢tvrtou nejcastéjsi rakovinou
zenskeé populace. Za rok 2012 WHO uvadi pocet priblizné 530 000 novych pfipadl, pFicemz
vice nez 270 000 z nich skonéilo Umrtim. Dal$i nadorova onemocnéni zplsobena HPV sice
nejsou tak Casta, ale jejich progndza a odhadovana doba prezZiti je podobné nepfizniva.
(http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs380/en/).
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2.2.4 Incidence

Pojem z epidemioligie incidence je definovan v lékafském slovniku jako: pocet nové
vzniklych onemocnéni. Incidence se pocitd a uvadi ve vybrané populaci za konkrétni
¢asové obdobi. Pojem pochazi z latiny, kde ,,incido* znamena pfipadnout.
(http://lekarske.slovniky.cz/pojem/incidence).

Americka asociace pro sexualni zdravi, uvadi, Ze pouze v USA je asi 14 miliéni novych
pripadll ndkazy pohlavné prenosnou HPV infekci ro¢né. Soucastné uvadi odhad, Ze nyni je
nakazeno kolem 79 miliénd lidi (http://www.ashasexualhealth.org/stdsstis/hpv/fast-facts/).

Jednim z nejzhoubngj$ich karcinomdl, ktery je zplsoben HPV je rakovina délozniho hrdla.
Halada a Spacek (2011) uvadi, Ze v Evropé zaznamenavame 34 000 novych pripadi
zhoubnych nadorovych onemocnéni déloZzniho hrdla za rok a umira na né pres 16 000 Zen
(http://zdravi.e15.cz/clanek/postgradualni-medicina/epidemiologie-etiopatogeneze-
karcinomu-delozniho-hrdla-a-soucasne-moznosti-jeho-prevence-457919).

2.2.5 Rizikové faktory

Podminénost vzniku HPV nakazy je multifakktorialnim problémem, to znamena, Ze se na
jejim vzniku podili mnoho faktor(, které se mohou navzajem kombinovat. Mezi rizikové
faktory pro vznik pohlavné pfenosné HPV infekce patfi predevsim negativni faktory
zivotniho stylu, jako je predevsim rizikové sexudlni jednani a pak dalsi faktory.

Rizikové sexuélni chovani ve spojitosti s ndkazou HPV zahrnuje:

1.) PredCasné zahajeni pohlavniho Zivota, pfed 17 rokem véku, je povazovano za
nejrizikovejsi faktor zejména u karcinomu délozniho Cipku a karcinomu pochvy.
(délozni Cipek je u mladych vékovych skupin takzvané nezraly a vice nachylny
k nakaze).

2.) Promiskuitu, vyssi pocet sexualnich partner(i ¢i sex s ¢lovékem, ktery je promiskuitni

nebo mél i ma vyssi poCet sexualnich partner(i. (www.onkogyn.cz).

3.) VEtsi pocet téhotenstvi - porodd a potratd.
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4.) Oralni sex - V souvislosti s ménicim se sexualnim chovanim vzrista incidence
karcinomd hlavy a krku. Nékteri autofi hovofi o epidemii téchto nador(i.
(Laco, 2012 str. 83).

5.) Analni sex - Zeny praktikujici analni formu pohlavniho styku maji dvakrat vétsi
pravdépodobnost anélniho karcinomu, oproti, tém, které se této formé vyhybaji.
Anélni karcinom je také Castéj$i u homosexual(l, pravé v souvislosti sanalnim
sexem, jeSté vetSi vyskyt analniho karcinomu je pak u HIV pozitivnich
(Laco, 2012 str. 81).

6.) Infekce jinou sexualné prenosnou chorobou- zde figuruji onemocnéni zplisobena
chlamydiemi, které zplsobuji patologické zmény délozniho hrdla, na které lépe
nasedd HPV infekce; dale pak je také rizikovym faktorem pro vznik HPV infekce
HIV pozitivita (http://www.onkogyn.cz/hpv-lekari/podpurne-faktory-pro-vznik-

karcinomu-delozniho-hrdla).

Dalsi rizikové faktory pro vznik HPV infekce:
1.) Koufeni Ci Zvykéni tabdku €i marihuany- obecné citelné rizikové faktory hlavné u
rakoviny hlavy a krku. V navaznosti na vznik ndkazy HPV ma pak tabak, jak uvadi
WHO, také znacny vliv. Déle pak je tabak vyraznym karcinogenem. Napfiklad riziko
vzniku karcinomu délozniho Cipku je zhruba dvojnasobné vyssi u kurfacek
2.) Alkohol — m& nepfimy vliv na vznik nadorovych onemocnéni, tim, Ze zapfiCifuje
nedostatek  nékterych  Zivin a vitaminl a tim sniZzenou imunitu

(Neuwirthova, http://www.rakovinahlavyakrku.cz/rizikove-faktory.php).

3.) Potlacena imunita- napfiklad lidé uZivajici Iéky na potlateni imunity; Déle pak také
u onemocnéni spojené s poruchou imunity; dale pak u HIV infikovanych, kde je
dominantni znakem nemoci pravé potlacena imunita jedince, je vyssi riziko také
vzniku HPV infekce.

4.) Poruchy vyZivy, zvlasté pak poruchy vyZivy ve spojitosti s onemocnénimi

S poruchou imunity
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5.) Rizikovym faktorem pro vznik nadorovych zmén zplsobenych HPV je také nelcast
na screeningovych a vyhledavacich programech (http://hpvinfo.cz/prenos-HPV-

viru)

6.) Ovliviujicim faktorem jsou také hygienické navyky, je napfiklad dokazan mensi

vyskyt u muzd, ktefi podstoupili obfizku.

7.) Rizikovym faktorem pro vznik zhoubnych onemocnéni je jiz prodélané zhoubné
onemocnéni. Casto u Zen s vylécenym nadorem déloZniho ipku se objevuji nadory

vulvy, pochvy €i analni oblasti. (Laco, 2012).

Nékteré zdroje uvadi jako rizikovy faktor také dlouhodobé uZivani hormonalni
antikoncepce. (Halada, Spacek, 2011). Také Laco (2012) uvadi, Ze nékteré studie potvrzuji
uzivani hormondlni antikoncepce jako rizikovy faktor a interpretuji to zménou hlenové
rozporuplné vysledky, takZe tato moZnost je zatim predmétem védeckého badani.
(Laco, str. 78, 2012).

2.2.6 Onemocnéni zplsobena HPV u muzi a Zen

U obou pohlavi infekce pohlavné prenosnymi viry HPV zplisobuje riizné patologické zmény
az po zmény nadorové. Zhoubné nadorové bujeni zplisobené HPV se pak bohuZel ¢asto
vyznacuje Spatnou progndzou. (DeVita, Hellman, Rosenfergs, 2015)

1) condylomata accuminata - C¢esky nazyvany jako genitalni bradavice
(http://www.bradavice-genitalni.cz/)

2) prednadorové a nadorové zmény
Z nadort je to:

1) karcinom déloZniho hrdla, oznaCovan také jako karcinom déloZniho Cipku

3) karcinom konecniku

4) karcinomy zevniho genitalu — vulvy, pochvy a penisu

5) karcinomy v oblasti urologie- penisu a uretry (pficemz je ve vyzkumu také souvislost
s nadory prostaty) (Kolombo, 2009)

6) karcinomy anu a perianalni oblasti
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7) karcinomy orofaryngu

8) karcinomy dutiny Gstni (Guerra, Rosella, Dunn, et al., 2016)

Je dobré zde také zminit, Ze v pfipadé pFfenosu HPV z matky na dité pfi porodu. Zde se
infekce projevi takzvanou papilomatdzou hrtanu. Je to zavazné onemocnéni, které se
projevuje riznymi vyrdstky v oblasti dychacich cest a tim znemoziuje fyziologické dychani.
Papilomatéza hrtanu se mdZe vzéacnéji neZz u déti objevit také v dospélé populaci. U
dospélych je pak pribéh vétSinou méné zavazny. (Novy, 2007).

MUDr. Novy (2007) také u pfenosu z matky na dité uvadi moznost vzniku HPV infekci
vyvolaného zanétu spojivek nebo také vzniku papilom{ na o¢nich vickach déti.

V soucastnosti je predmétem klinickych studii také vliv HPV infekce na vznik nador( jicnu,
dutiny nosni, vedlejSich dutin nosnich, nosohltanu, stfedousni dutiny, slinnych Z1az a dalSich.
V téchto oblastech zatim nejsou jasné vysledky. (Laco, 2012)

2.2.6.1 Papilomaviry u muz(

Znamym faktem je, Ze infekce HPV zplsobuje u Zen rakovinu délozniho ¢ipku,

to, Ze zplisobuje rakovinu i u muz( se jiz tolik nevi. Alarmujicim faktem je, Ze zhruba 40%
nadorl penisu je spojeno svyskytem HPV infekce (Vrazelova, 2012). Procentudlni
zastoupeni pfimé souvislosti HPV s nadorem penisu se rlizni, Kolombo (2009) napfiklad
uvadi az 50 ti procentni vliv HPV na jeho vznik. BohuZel také tento naddor neméa dobrou
prognozu, doba preziti u takto nemocnych je odhadovana na pouhé dva roky, priemz se
odhaduje, Ze az Ctvrtina nemocnych je mladsi 50 ti let.

HPV typu 6 a 11, jez zplsobuji condylomata accuminata, jez se mohou vyskytovat jak na
penisu, tak i v oblasti orofaryngealni ¢i v analnim kanalu (Jakubalova, 2010, str. 29).

Vyzkum se, jak potvrzuji i mnozi Spickovi lékari, velkou mérou zabyvé také souvislostmi
mezi zhoubnym nédorem prostaty a viry HPV. Rakovina prostaty je nejcastéjSim
zhoubnym onemocnénim v urologii a stale pfibyva novych poznatkdl o moZznostech vlivu
chronickych zanétdl prostaty na vznik tohoto zavazného onemocnéni. Co vSak bylo
prokéazéano, je vztah ur€itych virl HPV k dlazdicobunéénému nadoru penisu a mocové
trubice (Kolombo, Por§, PorSova, Pabista, Grubsky, PonéSicky, BlaZzej, Tobias, Kasik,

Sverma, Jizové, Hain, Grobka, Bartlingk, 2009).
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2.2.6.2 Papilomaviry u zen

Znamym faktem je, Ze infekce HPV zplsobuje u Zen rakovinu délozniho &ipku. Studie
informovanosti o této infekci ukazuji, Ze vétSina respondentll tento fakt znd a spravné
odpovi, Ze vyvolavatelem rakoviny délozniho Cipku, oznacovanou také jako rakovinu
hrdla délozniho, je HPV virus. Ve studii védomosti studentek oSetfovatelstvi o prevenci
rakoviny déloZzniho Cipku, dokonce oznaCily vSechny respondentky spravné, Zze HPV
zpUsobuje rakovinu délozniho ¢ipku (Jakubekova, 2011).

2.2.7 Prevence nakazy lidskymi papilomaviry

Z obecného pohledu rozliSujeme prevenci jako takovou na primarni, sekundarni a tercialni.
Prevence primarni z medicinského hlediska ve spojitosti s ndkazou lidskymi papilomaviry
jsou postupy, které zabranuji priniku infekce do lidského organismu. Patfi sem vyhybani se
rizikovym faktorlm infekce, které jsou uvedeny v kapitole 2.2.5 této préace, dale pak
preventivni programy a informacni kampané. Do oblasti primarni prevence fadime také
oCkovani a screeningové programy. Sekundarni prevence pak zahrnuje predevsim
vyhledavani jiz vzniklych infekci a zabrafiovani jejich Sifeni. U infekce HPV se jednd o
screening patologickych zmén a preventivni gynekologické prohlidky, které jsou jednou
rocné hrazeny pojisStovnami. Patfi sem hlavné testovani a zného plynouci v€asna
diagnostika s néslednou adekvatni terapii v co nejv€asnéjSim stadiu. Prevence terciarni,
obsahuje stezejni mezioborovou spolupraci na co nejefektivngjsi 1é¢bé a naslednou

dispenzarizaci.

Z toho, co miZe nabidnout medicina, v oblasti prevence nakazy HPV zasahuje do obord

gynekologie, urologie, venerologie, onkologie, otorinolaryngologie a gastroenterologie a
dalsich obor(. Kazdy tento obor, se zabyva jiz konkrétnimi oblastmi lidského téla, které

napadé virus HPV. Obory mezi sebou samozfejmé spolupracuji

(Fait, Vrablik, Ce$ka,2008).

2.2.7.1 Gynekologicka prevence

Gynekologicka prevence, jakoZ i prevence dalsi jmenované v dalSich kapitolach, zahrnuje
v sobé veskeré aspekty jak primarni tak sekundarni i tercialni prevence jmenované v kapitole
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2.2.7. V oblasti gynekologické prevence u Zen se uplatiuji jak informacni programy a
materidly, tak pojistovnami hrazené preventivni gynekologicke prohlidky v intervalu 1x
ro¢né. VVC€asna diagnostika a ucinné lécba. MozZnosti primarni prevence je také ockovani.
V CR je provozovan Masarykovou univerzitou projekt s nazvem ,, Program cervikélniho
screeningu.“ Program slouzi jako informacni zdroj a klade dlraz na v€asné rozpoznani
patologickych Zmén a naslednou rychlou a vCasnou terapii.
(Méjek, Dvorak, Dusek, Muzik, Snajdrova, Gregor, 2016).

Bez spoluprace samotnych Zen vSak co nejranéjsi zachyt onemocnéni neni mozny. U Zen
bychom hlavné zddraznily v oblasti prevence preventivni gynekologické prohlidky
obsahujici kolposkopii a odbérem stéru z déloZzniho Cipku na cytologii. Preventivni
gynekologické prohlidky jsou zakladni formou prevence pro vSechny Zeny. Jsou hrazeny
z verejného zdravotniho pojisténi a tedy pro pacientky bezplatné poskytovany a to jednou
za rok. Preventivnich prohlidek by se méla Ucastnit kazda dospéla Zena, nevyjimaje ty
oCkované (Nouzova, 2008).

Preventivni gynekologické prohlidky, které véasnym zachytem patologii a jejich ve
Vvétsiné pFipad(l nenaroénym odstranénim, pfedchazi rozvoji zhoubného nadorového bujent,
vSak navstévuje pouze néco malo pres polovina Zen. (http://hpvinfo.cz/screening-rakoviny-
delozniho-cipku). (http://www.mzcr.cz/dokumenty/projekt-zvyseni-navstevnosti-
preventivnich-screeningovych-vysetreni-a-zahajeni-c_8766_3030_1.html). S timto
neuspokojivym faktem je dlouhodobéa snaha bojovat. V roce 2014 se pfistoupilo

k adresnému zvani Zen na preventivni gynekologické prohlidky v rdmci adresného zvani
pojisténcl k preventivnim prohlidkdm v rdmci prevence nejéastéjsich zhoubnych nador(
(http://www.cervix.cz/index.php?pg=cervikalni-screening--adresne-zvani-obcanu-do-

programu-screeningu-zhoubnych-nadoru--vysledky).

Standardné prohlidky obsahuji vySetfeni zevnich rodidel a dale pak vySetfeni v zrcadlech s
kolposkopii, a provedeni stéru na cytologii. Toto je standardni vySetfeni k prevenci
rakoviny délozniho Cipku. Nasledné je pohmatem vySetfena déloha a vajecniky. Pokud je
to tfeba, je provedeno jesté vysetieni per rektum, neboli konecnikem. MUze byt proveden
také vaginalni ultrazvuk.

(http://www.cervix.cz/index.php?pg=pro-verejnost--gynekologicke-vysetreni).

Kolposkopie je definovana v lékarském slovniku jako ,,gynekologicka vysSetfovaci
metoda, pfi niZ se pod zvétSenim pozoruje pochva a zejm. déloZni hrdlo Cipek. Je to
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ddlezitd metoda k hodnoceni zmén pravé na déloznim hrdle s moznosti asného zachytu
eventualnich prekancer6z ¢i po¢atku zhoubného bujeni.
(http://lekarske.slovniky.cz/pojem/kolposkopie).

DalSim postupem pfi preventivnich prohlidkach je odbér stéru na cytologii. Cytologické
vysetfeni je v Iékafském slovniku definovéna jako: ,,vySetfeni bunék ziskanych z lidského
organismu z povrchu téla, i ur€ité tekutiny nebo organu. Podle charakteru ziskanych bunék
Ize usuzovat na stav organu a typ eventualné onemocnéni. Uplatriuje se v gynekologii stéru
z délozniho hrdla k v€asnému zachyceni nadoru. Je to pomérné jednoduché a cenné
vysetfeni, Casto vyuZivané jako screening..” (http://lekarske.slovniky.cz/pojem/cytologicke-
vysetreni). Cytodiagnostika je pak definovana takto :* diagnostika pomoci cytologického
vySetfeni. Ziskané bufky napf. stérem z hrdla délozniho, se obarvi a hodnoti se jejich
charakter. (http://lekarske.slovniky.cz/pojem/cytodiagnostika).

O ockovani proti nékterym typlm HPV se zmifiujeme v kapitole 2.2.7.5 nazvané ockovani.

2.2.7.2 Bariérova antikoncepce zcela nebrani prenosu HPV viru

Prevence u obou pohlavi jednozna¢né zahrnuje zodpovédné sexualni chovani. Dosud koluje
mnoho mytli ohledné pouzivani kondomu a ochrané pred sexualné prenosnymi chorobami.
Je proto stdle tfeba vénovat zvySenou pozornost edukaci. Kondom zcela nezabrariuje
prenosu sexudlné prenosnych onemocnéni. Nezabrariuje zcela ani prenosu vird. Pred
prenosem HIV ani HPV virll proto kondom rozhodné nechrani. Mylna myslenka, Ze by tomu
tak mohlo byt, snad mohla vzniknout laické vefejnosti nedostatecné vysvétlovanym faktem,
ze kondom pouze snizuje riziko prenosu. (http://www.hpv-college.cz/poradna/casto-
kladene-otazky.html). MozZnost prdniku HPV viru i pfes spravné pouZzitou bariérovou
antikoncepci neni zcela vyloucena, presto je vSak bariérova antikoncepce doporucovana
k sniZeni rizika pfenosu také v prevenci v gynekologii a porodnictvi napfiklad doporuceni
kryt transvaginélni sondy kondomem publikované v americkém Casopise gynekologie a
porodnictvi (Kombs, Andrew, 2016). Bariérova antikoncepce, ani jeji kombinace (napfiklad
muZska i Zenska pouZzita zaroven) nebréani pfenosu HPV viru, pouze sniZuje riziko prenosu.
Bariérova antikoncepce také nezakryva cely anogentidlni trakt, kde sidli HPV infekce.
(http://www.hpv-guide.cz/hpv/31101-mytus-kondom-chrani-proti-prenosu-hpv-viru).

DalSim aspektem pfi pouZivani bariérovd antikoncepce je moZnost jejiho selhani
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v souvislosti s prasknutim ¢i nespravnou manipulaci. V publikaci sexuologie se docteme, Ze
zkuSenost s protrZzenim €i svléknutim kondomu uvadi az 80 % sexualnich pracovnic (Weiss
et al, 2010). Na strankach amerického centra pro kontrolu a prevenci nemoci se dofteme toto
.» Nejspolehlivéj$i zplsob k zabrané prenosu pohlavné prenosnych nemoci je sexudlni
abstinence nebo byt v dlouhodobé vzajemné monogamnim vztahu s neinfikovanym

partnerem (http://www.cdc.gov/condomeffectiveness/latex.html).

Znamy cesky gynekolog a sexuolog MUDr. Radim Uzel uvadi, Ze kupfikladu ve
Spojenych statech americkym se propagace sexualni zdrZenlivosti mladeze tési velké
oblibé a je na né kladen znacny ddraz. Hodnota zdrZenlivosti je také propagovana medialné
viz obrazek Cislo 2 na kterém je ukazka sloganu propagujiciho zdrZenlivost a vérnost.

V prekladu z anglictiny zni: ,, BezpeCny sex — oZef se a bud’ vérny*
(http://www.planovanirodiny.cz/view.php?cisloclanku=2006011001).

SAFE SEX

get married and be faithful

Obrazek 2 Ukazka sloganu propagujiciho zdrzenlivost a vérnost preklad z anglictiny:
""Bezpecny sex - ozen se a bud’ vérny*

(Zdroj: google obrazky)

2.2.7.3 Urologicka prevence

JelikoZ virus HPV napada také muze je zde také prevence v urologii- ta zahrnuje i jiné

onemocneéni- je zde kladen diiraz predevsim na samovysetreni a véasnou navstévu lékare pri

rv s

jakychkoli potizich. Pro obé pohlavi plati prevence v oblasti venerologie a sexualné

s~ s

prenosnych chorob. Kde je dileZité navstivit Iékare pFi potizich a Fesit situaci co nejdrive.
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BohuZel vak je tu Casto velky ostych ze strany pacient( tyto intimni problémy Fesit.

(PorSov4, Pors, Kolombo, Nesvadba, 2010).

2.2.7.4 Prevence v dalSich lekarskych oborech

Na strankach amerického Narodniho institutu pro rakovinnd onemocnéni,

(National cancer institute) se mizeme docist o dalSich oblastech, do kterych zasahuje HPV
infekce. Problematika HPV infekce je tak Siroka, Ze jeji pole prevence pokracuje i do dalSich
Iékarskych obor(. Mezi ty nejvice dotknuty touto problematikou patfi otorinolaryngologie,
a gastroenterologie. Otorinolaryngologie je zminéna jelikoZ je prok&zana negativni role
papilomavir( pfi nadorovém bujeni v orofacialni oblasti. Zde se jedna o nadory dutiny Ustni,
krku, korene jazyka, mékkého patra a mandli. Gastroenterologie se pak tyka nadord anu a
rekta. Obecné mdzeme fFici, Ze prevence spadd do mnoha oborl, jak internich tak
chirurgickych.(http://www.cancer.gov/about-cancer/causes-prevention/risk/infectious-
agents/hpv-fact-sheet)

2.2.7.5 Ockovani

Déle v prevenci figuruje o¢kovani. V soucasnosti jsou na trhu dvé vakciny. Vakciny maji
pouze preventivni charakter, Ié¢ebné na jiz vznikla onemocnéni neplisobi. Vakcina s ndzvem
Silgard je na trhu od roku 2006. Druhd vakcina sndzvem Cervarix od roku 2007.
V pfibalové informaci se docteme, Ze je urena divkam od 9 let véku a ockuje proti dvéma
typdm HPV, jsou to typ 16 a 18, které stoji za vznikem rakoviny délozniho ¢ipku. Obé
vakciny jsou doporucovany aplikovat jesté pfed zahajenim pohlavniho Zivota, kdy maji dle
vyrobcl nejlepsi Gcinek, mohou se vSak aplikovat i v pribéhu sexuélniho Zivota.

(http://www.gskkompendium.cz/pil-cervarix-inj-suspenze).

Ockovaci vakcina Silgard, také nazyvana Godasil, garantuje v pfibalovém letaku G¢innost
proti typlim HPV 6, 11, 16 a 18, které stoji za vznikem genitalnich bradavic a rakoviny
délozniho ¢ipku. Vakcina Silgard/ Godasil je uréena divkam i chlapciim, taktéZz od 9 roku
véku. Podle vyrobce, také tato vakcina nabizi zkFizenou ochranu proti dalsim typlim HPV.
(http://www.vsecomuzu.cz/pdf/spc.pdf).

Ockovani je stale velmi diskutovanym tématem v oblasti zdravotnicvi. Celkové je treba

uvézt, Ze ani oCkovani zcela nezabranuje vzniku rakoviny a je zcela nezbytné stale
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navstévovat preventivni gynekologické prohlidky. OcCkovaci latky jsou pouze vybérem
nékolika typl HPV virll a tak pouze snizuji riziko prenosu. Je tfeba si uvédomit, Ze je tfeba
predevsim edukace o zodpovédném sexualnim chovéani. Stéle je také tfeba mit na paméti
riziko, faleSného pocitu ochrany, podobné jako je tomu pfi pouzivani kondomu. Je tfeba toto
spravnou edukaci eliminovat v nejvétsi mozné mire, aby pfedevsim u laické vefejnosti
nevznikal pocit, Ze u proockovanych lidi nenf tfeba se vyhybat rizikovym faktor(im a nemlze
se jim nic stat. Samoziejmé i u oCkovanych lidi plati vSe co pro neockované, je treba
navstévovat preventivni prohlidky a dodrzovat dalsi zdravi prospésné zasady v této oblasti.
Ockovani ma v jednotlivych zemich rlzné zdroje financovani, Ize jej hradit z verejného
zdravotniho pojisténi. Predmétem vyzkumu je v souCasnosti otdzka preockovani.

(http://www.cervarix.cz/)

Obrazek 3 Vakcina Silgard
(Zdroj: http://hpvinfo.cz)

Cervarix

Cervarix

Obréazek 4 Vakcina Cervarix

(Zdroj: http://hpvinfo.cz)
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2.2.8 Klinicke projevy

Nékaza HPV je u obou pohlavi ¢asto bezpfiznakova. Potiz je také v tom, Ze nadorové zmény
se vyviji v priibéhu nékolika let a to vétSinou nékolika desetileti od nakazy. Nejvétsi problém
spatfuji lékari v nedostatecném dlrazu na prevenci a tim padem pozdnim zachytu

nebezpe€nych onemocnéni.

v v s

Zde jmenujeme nejcastéjSi popsané projevy. Pokud uz se HPV projevi, tak vétSinou
patologickymi vyrlstky na kiZi a sliznicich. Tyto se vSak také ¢asto neprojevuji Zadnymi
dalSimi obtiZzemi, takZe se daji snadno prehlédnout.

DalSimi projevy a to Casto jiz nebezpecnych nadorovych zmén je svédéni, paleni, pocit
ciziho télesa, krvéaceni Ci bolestivost. Diskonfort pfi pohlavnim styku. U infekce
orofaryngealni oblasti u dospélych to mohou byt potiZe pfi polykéni ¢i chrapot. U déti ma
infekce v orofaryngedlni oblasti zavazné projevy jako je duseni. HPV infekce ma velmi
Siroké spektrum projevi, je to ovlivnéno mnoha faktory a tim, kde je HPV infekce
anatomicky na téle lokalizovana. (Rotter, http://hpvinfo.cz/priznaky-hpv).

2.2.9 Diagnostika lidskych papilomavir(

Diagnostika je tfeba k priikazu, Ze se jedna o papilomaviry a zadruhé je také tfeba prokazat
0 jaky typ papilomavird se jedna. K tomu se pouZivaji rlizné metody. Tato diagnostika neni
soucasti preventivnich gynekologickych prohlidek, tam se pouze z cytologického stéru zjisti,
zda Zena nema na bunkdch ve stéru odebranych buiky nadorové zménéne.
(http://www.konizace.info). K diagnostice virové ndkazy HPV je zapotfebi stér z oblasti,
kterou testujeme na pritomnost infekce HPV. Nejcastéji se jedna o stéry z Cipku déloZniho,
dale pak z analni oblasti, u muz(l pak stér z penisu v¢etné vzorku z mocoveé trubice. Stér se
provadi u obou pohlavi Setrné pomoci specialniho kartacku, takto ziskany material pak
putuje do laboratore. (http://www.papillomavirus.cz/index.html).

Diagnostika k prikazu infekce lidskymi papilomaviry se ¢ini v laboratofi. Material
odebrany na kartaCku je rozetfen na sklicko a je s nim dale pracovano. Diagnostika pak
probihd napfiklad pomoci metody PCR, kterou definuje lékafsky slovnik takto: ,,PCR je
anglickd zkratka vyjadfujci polymerdzovou fetézovou reakci. Je to jedna z metod

molekularni biologie, umoZiuje mnohondsobné zmnoZeni urcitého Useku DNA i z jejiho
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nepatrného mnoZzstvi v podstaté z jediné molekuly. DNA pak mize byt vyuZita k dalSimu
zkoumani.* (http://lekarske.slovniky.cz/pojem/pcr). Jak uvadi narodni referencni laboratof
pro papilomaviry, metoda PCR je z&kladni metodou, ktera je obsaZzena v komercnich testech
uzivanych v této laboratofi. Pfiklad genotypového komercéniho testu od firmy Roche vidime
na obrézku cislo 5.

V Ceské republice mame narodni referencni laboratof pro papilomaviry. Tato laboratoF se
zabyva ¢innosti diagnostickou a vyzkumnou. Diagnostiku na priikaz nakazy lidskymi
papilomaviry provadi u obou pohlavi a také poskytuje komeréni testy lékartm.
Diagnostikuje se samotna pfitomnost nakazy HPV, pokud se zjisti ndkaza, tak se déale
pomoci specialnich testl zjistuje jakym typem je ¢lovék nakazen. Na obrazku ¢islo 5
vidime priklad diagnostického testu zjist'ujiciho jednotlivé typy HPV.
(http://www.papillomavirus.cz/index.html).

Diagnostika nadorovych zmén zplsobenych papilomavirovou infekci se pak Fidi
metodikami pro diagnostiku a klasifikaci jednotlivych pfednadorovych ¢i nadorovych zmeén.
Zakladni metodou je zde takzvany Papanicolaoudv test (zkratka PAP test) nazvany podle
vynélezce. Jak test definuje Iékarsky slovnik je to: ,metoda uZivana v gynekologii k
hodnoceni zmén na déloZznim hrdle v ramci prevence nadorového onemocnéni a je

cytologickym vysetfenim*. (http://lekarske.slovniky.cz/pojem/papanicolaouuv-test).

Dnes se pro hodnoceni onkologické cytologie uziva takzvany The Bethesda systém, ktery
je zaroven v soucastnosti jedinou platnou klasifikaci této oblasti. Cytolog, ktery nalezy
vyhodnocuje, pak mlzZe navrhnout kontrolu. Za dalsi postup je ovsem zodpovédny
gynekolog, ktery provadél odbér vzorku. Pokud je nédlez vymykajici se normé je treba
nemocného bud odeslat ke specialistovi, ktery ma licenci pro expertni kolposkopii nebo
podle zavaznosti provadét dalsi sledovani vrozmezi &tvrt az pll roku

(http://www.konizace.info/onkologicka-cytologie).
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Obr. 26. Pozitivni vysledek detekce HPV metodou polymerazové fetézové reakce ve for-
mé amplikonii o velikosti 140 pari bazi v agarézovém gelu. Byly pouZity primery GP5+/
GP6+ cilené do oblasti genu L1 HPV. ProuZky Zebfic¢ku vlevo jsou po 100 parech bazi.
C+ je pozitivni kontrola, C- je negativni kontrola (foto RNDr. Hana Voimikova
a RNDr. Jana Nekvindova, Ph.D., Ustav klinické biochemie a diagnostiky)
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Obr. 27. Modry pruh na genotypiza¢nim prouzku odpovidd pozici HPV 16 po piiloZeni
referenéni tabulky. Dva modré pruhy v pravé &dsti genotypizaéniho prouzku odpovida-
ji kontrolnim pozicim B-globinu. Metoda Linear Array HPV Genotyping Test (Roche,
Basilej, S‘:V)’rcarsko) (foto RNDr. Hana Voidmikovd a RNDr. Jana Nekvindova, Ph.D.,
Ustav klinické biochemie a diagnostiky)

04392124001-02

Obréazek 5 Diagnosticky test
Zdroj: (Laco str. 108, 2012)

2.2.10 Lécba lidskych papilomavird

Virus HPV v téle pokud se Clovék jednou jiz nakazi, stale pretrvava. Neni zndma zadna
IéCba vedouci k uplnému vyléCeni, léCba se proto zaméfuje pouze na odstranéni
viditelnych 1ézi na sliznicich a k0zi. Velmi ¢asto dochazi u vSech druhli nemoci
zplsobenych HPV nakazou také k recidivé. (PorSova, 2010, str. 30)

V soucasnosti existuje nékolik zplisobl, kterymi jsou odstrarfiovany patologicky zménéné
bunky. Z invazivnich lécebnych zakrokl jsou to:

1.) kryoterapie- odstranéni zménéné tkané zmrazenim
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2.) laserova lécba

3.) konizace- patologicka tkan ve tvaru konusu se vyfizne pomoci jehly nebo skalpelu

4.) metoda pouzivajici elektrickou kli¢ku- je dnes nejpouzivanéjSi metodou. Nemocna
tkan se odstrani pomoci draténé klicky, ktera pro fez vyuZziva energie neposkozujici
termicky ani Cipek ani odstranénou tkan.

Vykony je €asto nutné pro velké mnoZstvi recidiv opakovat. V nékterych pfipadech je tfeba
zvolit radikalnéjsi operacni feSeni. (Pesl, 2011, str. 105)

Dalsim moznostmi 1éCby jsou lokalné aplikované pripravky. Tato lécba se pouZziva
povétsinou jako podplirna terapie po invazivnim zékroku (http://konizace.info/konizace).

2.3 Nakaza HPV z psychologického pohledu

Oblast socialni a oblast psychiky je velmi tzce pod lupou ndkazy HPV propojena. Ukazeme
si to na prikladu rakoviny délozniho Cipku. MUDr. Jakubalové (2010) uvadi, Ze rakovina
délozniho &ipku je velkym psycho- socialnim problémem. Casto postihuje Zeny na vrcholu
Zivota, kdy maji malé Ci dospivajici déti, pracuji a jsou spoleCensky aktivni. BohuZel také
uvadi, Ze Casto i pres uspésnou lécbu se vyskytuje kolem nemocné tak velky psychicky tlak,
ze dochazi krozpadu rodin, které sebou samoziejmé nese dalsi neblahé disledky
(Jakubalova, 2010, str. 28-29).

2.3.1 Psychologicke aspekty rizikového sexualniho chovani v dospivani

Vyzkumy profesora MatéjiCka i mnohych jinych, jasné dokazuji, Ze sklon k rizikovému
chovani a promiskuité ma sklon urcita skupina lidi. U téchto lidi je velmi pravdépodobné,
ze samy zazily promiskuitni chovani svych rodicl, pochazi z netplnych rodin, ¢i neméli
dostatek rodiCovské lasky (Matéjcek, 2013).

Motivace k rizikovému chovéni- které v pfipadé nakazy HPV je zcela hlavnim Cinitelem pro
vznik této ndkazy musime proto hledat v psychice. Motivace ¢i vile jsou totiz jednoznacné
kategoriemi, kterymi se zabyva psychologie. VVeSkereé rizikové chovani vedouci k nikaze

HPV lze tedy ovlivnit. Zodpovédny a vyrovnany mlady jedinec ma jen velmi nizkou
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pravdépodobnost nakazy. Otazkou pro nas vsechny zlstava jak mladé lidi nadchnout ke
krasnému ideélu zdravého Zivotniho stylu oproti uZivani navykovych latek. Vérnosti a
zodpovédnosti ve vztazich oproti osamélé promiskuité. A dalSim medicinskou feci Fe¢eno
ochrannym faktordim proti ndkazdm rizného druhu

(Hudakova, Kokorudova, Pavlikova, 2008).

2.3.2 Rizikové sexualni chovani a zivotni spokojenost

Zameé¥ila jsem se proto také na vyzkum tykajici se Zivotni spokojenosti a kde je jednoznacné
dokéazano, 7e u prevazné Casti respondentl plyne Zivotni spokojenost s dobrych
mezilidskych vztah(. Jak uvéadi doktorka Hamplova, dllezitym faktorem ovliviiujicim
Zivotni spokojenost je rodinny stav (2006). Sociologicky vyzkum s mnoha tisici respondent(
v manzelstvi, oproti skupiné neseznanych nebo téch, ktefi nemaji partnera vibec
(Hamplova, str. 35- 55. 2006).

2.3.3 Rizika v psychologicke oblasti

Existuji vyzkumy, které zkoumaji vliv sexuélniho souZiti a spole¢ného bydleni v jedné
domacnosti pred svatbou na stabilitu manZelstvi. Autorky Manning a Cohen napfiklad uvadi
v zaveéru své studie, Ze nyni neni k dispozici Z&dné studie Ci vyzkum dokazujici pozitivni
vliv souziti pfed manZelstvim na stabilitu manZelstvi. Nepfiznivy efekt souziti pred svadbou
na stabilitu manzelstvi pak zavisi také na mnoha dalSich faktorech, z nichz dominuji faktory
kulturniho prostfedi. (Manning, Cohen, 2012). Urbanova uvadi, Ze predCasné sexualni
aktivity maji negativni Gi¢inek na $kolni dochazku. Casto tito lidé pfedéasné $kolu ukon€uji
a dale toto sebou nese nepfiznivy vliv na jejich budouci socioekonomicky stav. Promiskuita

se mize projevit v hor§im navazovani trvalych vztahd. (Urbanova, str. 13, 2010).

V psychologické literatufe jsem také nalezla, Ze mnoho vyzkumd{ potrvzuje, Ze lidé
altruisticti, Ci-li vice zaméreni na jiné a nesobecti jsou v Zivoté jednoznacné Stastnéjsi. Kli¢
bude nékde tady, dobré rodinné z&zemi a nesobeckost. Toto se také navzdjem velmi

ovliviiuje. (Langmeier, Krejcifova, 2006). KdyZ pak psychologii prakticky aplikujeme do
oblasti mezilidskych vztah(, jsou zde podklady pro sociologické vyzkumy.
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Toto ndm také potvrzuji nové mezinarodni i tuzemské vyzkumy mapujici chovani skolakd.
Tak je napriklad potvrzeno mezinarodni studii HealthBehaviour in School-agedChildren i
naslednou navaznou Ceskou studii zabyvaji Zivotnim stylem Skolou povinnych déti, Ze
nelplna rodina a nizky socioekonomicky status rodicti je vyznamym rizikovym faktorem
fady rizikového chovani v dospivani. Mezi toto rizikové chovani také patfi predCasné
zahajeni sexualniho Zivota, mnohdy i pfed dovrSenim zakonné hranice, ktera je v sou¢asnosti

v CR stanovena na 15 let véku. (Kalman, Vasi¢kova 2013)

2.3.4 Prevence v psychologické oblasti

Je zajimavé, Ze kdyZ se podivame, jak se vyviji charakter a povédomi moralky u déti. Opét
to kopiruje dané z&kony psychologie o postupném a na sebe navazujicim vyvoji. Je zde
ovsem také aspekt toho, Ze urcita obdobi vyvoje jsou, da se Fici pfedurena pro rozvoj té
které dovednosti, ktera kdyZ se v tomto obdobi nerozvine, teZce se nabyva v obdobi jiném.
Je to moZné, ale neni to tak prirozené snadné. Pravé obdobi dospivani je velkou vyzvou pro
rodice i ucitele. Nem(iZzeme si vSak myslet, Ze na predchozich Iétech nezalezi. V prevenci
celkové nam figuruji pojmy zasahujici hluboko do charakteru jedince jako je
zodpovédnost, altruismus, vnimani jakéhosi kolektivniho dobra, které se ostfe stavi proti
egoismu. V soucasnosti je dokazéno, Ze v kritickém obdobi dospivani jedinec Cerpa pravé
velmi mnoho z predchozich zkuSenosti. Byla-li jeho predchozi vychova plna lasky,
prozivand v harmonickém rodinném prostiedi, které mu poskytlo v3estranné podnéty
k rozvoji ve vSestranné rozvinutou a zodpovédnou osobnost, je velmi pravdépodobné, Ze
jedinec nebude hledat nadhrazky prave laskavosti v promiskuitnich a predcasnych
znamostech, které jsou velkym rizikovym faktorem pro jeho zdravi télesné psychicke i
socialni. Jak ale vychovavat charakter Zak(, ktefi pochazi z odlisného prostredi a to ne vzdy
harmonického, to je jedna z velkych otdzek vychovy. Je prokazano, Ze stale plati ,,Pfiklady
tahnou*. (Matéjcek, 2013) To je dobra zprava i pro dnesni dobu. Nejidealnéjsi je nalézt
dobry priklad vrstevnikd, ktefi mohou promluvit o své zkusenosti. Pokud se mlady, zacleni

takzvané do dobré party je to velmi pozitivni pro jeho dalsi rozvoj. (Vacek, 2011)
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2.4 Socialni a spiritualni aspekty nakazy HPV

Riziko ndkazy HPV, jak se docteme na strankach amerického centra pro IéCeni nemoci a
prevenci, je pfimo podminéno a vychazi z rizikového sexualniho chovani. Rizikové sexualni

chovani ma pak vyssi vyskyt u rliznych socialnich skupin. (http://www.cdc.gov/).

Kulturni a ekonomické prostfedi se prolina s oblasti socialni. Rozli¢né kultury maji sva
specificka pojeti sexualniho chovani, i kdyZ s postupnou globalizaci svéta se urcité trendy
rychle méni. Kultura determinuje mnohé aspekty lidského Ziti a chovani. (Cich, 2015).

Osobam s jiz projevenou HPV infekci hrozi socialni izolace, i dopad na celkovy
socioekonomicky status, napfiklad u andlniho karcinomu, vyskytujiho se u obou pohlavi, je
Uspésna lécba nadoru invalidizujici. Tito lidé pak maji doZivotni stomii.
(uhttp://www.tribune.cz/clanek/34783-dopady-a-prevence-hpv-infekce-otazka-nejen-pro-

gynekology).

2.4.1 Faktory socioekonomického prostredi

Nékaza infekci HPV je vice se vyskytujicim onemocnénim, jiZ trpi urcité socialni skupiny
Ci vyznacujici se konkrétnim specifickym chovanim.

- 0soby s nizkym socioekonomickym statusem a osoby s niZ§im hygienickym standardem

- 0soby promiskuitni

- prostitutky

-Ze ndkazou andlnimi nadory Casto trpi osoby praktikujici anélni sex, velmi Casto toto

postihuje homosexualy.

Nékteré socialni skupiny naopak onemocnénim trpi méné:
- Byl prokézan nizsi vyskyt u zidd, ktefi praktikuji z ndboZenskych divodl obfizku.
V souvislosti s infekci HPV jde o hygienicky vyznam tohoto z&kroku (Laco, 2012).

2.4.2 Spiritualni aspekty

Spiritudlni aspekty jsou také v Uzké souvislosti s nakazou HPV. Spiritualni dimenze
¢lovéka je odvozena od slova spiritus, které ma plivod ve slovu spirate, coz znamena dychat.

Spiritus je pak chapan jako dech nebo duch. Spitualita je pak vyrazem pro duSevno Ci
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duchovno. Spiritualita je citem pro néco, co nas presahuje. Objevuji se tu tfi dimenze-
minulost, pfitomnost a budoucnost. Z nich vychazeji otazky, odkud jdeme, ¢im jsme nyni a
kam sméfuje naSe budoucnost. Nékdy je slovo spiritualita vysvétlovano v ussSim slova
smyslu pouze ve vyznamu niternosti Ci religionizity. Pojeti spirituality je vSak SirSi nez pouze
toto, jednd se o urcity cit pro néco, co nas presahuje, touha po smysluplném Ziti.
(http://www.pastorace.cz/Tematicke-texty/01-Uvod-spiritualita.html).

Podle Ing. ThLic. AleS Opatrného zteologickeé fakulty Karlovy univerzity u téZce
nemocnych vyvstavaji pfedevsim vztahova spiritualni témata, dale pak niterni zalezitosti
a také naboZenské Ukony. Jsou zde stéZejni potieba odpusténi, potieba vyresenych vztahi
s blizkymi lidmi, zpracovani minulosti, hledani nadéje v pfitomném okamZziku. Byt
nablizku témto lidem pak vede krozvoji vztahl i vlastni osobnosti.
(http://www.nemocnicnikaplan.cz/clanek/21-Pece-o-existencialni-a-spiritualni-potreby-

pacienta/index.htm).

Rlzn4 nabozenstvi maji odpradavna rliznd doporuceni a pravidla tykajici se pohlavniho
Zivota. VétSina dnes popsanych velkych naboZenstvi také doporucuje rodinny Zivot ve
vérnosti. KdyZz to vezmeme v kontextu naSi evropské kultury, nejvice rozSifenym
naboZenstvim na naSem kontinenté je kiestanstvi. Toto ma zde hluboké koreny a vytvarelo
nasi kulturu, jak v ni Zijeme po cela staleti. V oblasti sexualni morélky je dnes katolicka
cirkev v podstaté jedinou nabozZenskou organizaci, ktera zastava stale stejna stanoviska.
NejtradicnéjSi a nejvice neménna ve svych zadsadach je pak Fimskokatolicka cirkev.
(Woods, 2008)

V oblasti vedeni mladeze je katolickd cirkev ve svété znama, jako iniciatorka sdruZeni a
spolkd mladych, ktefi se vefejné zavazuji ¢ekat s prvnim pohlavnim stykem do svathy. Tyto
iniciativy maji v cirkvi velice dlouhou tradici, na izemi CR je tato iniciativa od roku 2005

(http://www.spolcs.cz/).

Z hlediska pojeti sexuality v kfestanstvi, konkrétné fimsko- katolické cirkvi, se
v soucasnosti tési velké popularité soubor promluv dnes svatého papeze Jana Pavla Il.
0 lasce, sexualité, manzelstvi a rodiCovstvi. Promluvy byly vydané v jedné publikaci
s nazvem Teologie téla. Tato koncepce je oficialné uzndvana a doporucovana. Ma také své

Ceské i anglické webove strdnky. (http://teologietela.paulinky.cz/Teologie-tela).
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Podle Westa, zndmého popularizatora této koncepce je Teologie téla papeze Jana Pavla Il.
povaZzovana mnohymi za skutec¢nou revoluci v katolickém chapéani svéta a Clovéka. West
sam napsal knihu s ndzvem: ,, Teologie téla pro zacatecniky* s podtitulem ,,Struc¢ny tvod do
sexualni revoluce Jana Pavla Il. (West, 2010). Jan Pavel 1. ve sveé teologii téla cituje Bibli a
pise ,,BUh je laska“. Sex popisuje jako vyraz hlubokého sebedarovani jedné osoby druhé a
chape tim sebedarovani v celé osobnosti, ve vSech jejich dimenzich ne jen po strance télesné.
PiSe: ,,Kazdy z nas je povolan k lasce, k osobnimu sebe-darovani.“. Zdlraziiuje ve vztazich
chtit na prvnim misté dobro druhého pfed svym vlastnim. Mluvi se 0 hodnoté vérnosti a
celoZivotniho trvalého svazku v manzelstvi, také mluvi o pohlavni zdrzenlivosti pred
manzelstvim. Hodné se také opira o listy svatého Pavla. (Pavel, 2006). Svaty Pavel, piSe
v listé Korintskym o lasce takto: ,,Laska je trpéliva, laskava, nezavidi, laska se nevychlouba,
a neni domysliva. Laska nejedna neCestngé, nehledd svlj prospéch, neda se vydrazdit,
nepocita kfivdy. Nema radost ze Spatnosti, ale vZdycky se raduje z pravdy. At se déje
cokoliv, laska wvydrzi, laska Vvéfi, laska ma& nadéji, laska  vytrva.“.
(http://www.biblenet.cz/b/Cor1/13).

2.4.3 Prevence v socialni a spiritualni dimenzi

Primarni prevence se opét zaméfuje na predchazeni vzniku nékazy, zde klademe dliraz na
edukaci mladeze. Rozvoj trvalych mezilidskych vztah(. Patfi sem také péstovani zajmd,
zdravy rozvoj osobnosti obecné. Mladi také velmi potfebuji dobré vzory (Matéjcek, 2013).

V této oblasti plisobi také cirkve a ndbozenska spolecenstvi napfiklad seleziani a jejich
strediska a kluby mladeze. (http://www.sdb.cz/co-delame/strediska/). Velkou iniciativnou

pro volnoCasové aktivity mladeZe je skauting. (http://www.skaut.cz/).

Saturace socialnich a spiritualnich potreb ve zdravotnictvi

V oblasti oSetfovatelstvi figuruje takzvana oSetfovatelska diagnostika- jedna se o popis
aktualnich ¢i  potencionédlnich potiZzi. Diagnostika a faze hodnotici néasledné
v oSetfovatelském procesu prechazi do jednotlivych intervenci, coz jsou postupy dalsi
¢innosti, na zavér je pak pfitomno hodnoceni. Toto v souCasnosti probihd klasifikaci
oSetfovatelskych diagn6z, ty pak postihuji jednotlivé bio-psycho-socialni i spiritualni
potfeby Clovéka. Jsou tu mimo téch biologickych, také domény jako vnimani sebe sama,

vztahy, zZivotni princip, zvladani zatéze, odolnost V0Ci stresu, sexualita.

(http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx).
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2.4.3.1 Stézejni uloha rodiny v sexualni vychoveé

V oblasti socialni by méla hlavni roli v oblasti prevence ndkazy HPV a v osvété

k zodpovédnému sexualnimu chovani a budovani mezilidskych vztahl rodina. Listina
zékladnich prav a svobod priznava pravo na vychovu rodi¢tim.
(http:/Imww.psp.cz/docs/laws/listina.html). Studie spolecnosti pro planovani rodiny a
sexualni vychovu ukazuji, Ze mladi ale maji z rodiny informace v této oblasti nedostatecne.
Také je tu publikovano, Zze mladi upfednostriuji informace o intimnich tématech od
rodiny. (http://www.planovanirodiny.cz/clanky/mladi-lide-chteji-vice-informaci). Je to pro
nas pribuzné a rodice velkd povzbuzeni- déti k nAm maji dlivéru a chtéji informace od nés
a zaroven je to i velka vyzva. V soucasnosti je snaha pomoci rodi¢lim plnit roli v predavani
informaci o intimité. Vznikaji i odborné publikace na toto téma. Napfiklad kniha

MUDr. Burdové s ndzvem: Jak s détmi mluvit o sexu, manzelstvi a rodicovstvi.

(Burdova, 2011). Ci publikace doktora Laasera, s nazvem: Jak s détmi mluvit o sexu, ktera
je plIna priklad(i modelovych dialogl a také nabizi rady pro rozhovory s détmi kazdého
véku. (Laaser, 2004). Nebo publikace Bartaka VVychova k laske, manzelstvu a rodi¢ovstvu.
(Barték, 2015).

Osobam s jiz projevenou HPV infekci hrozi riziko socialni izolace, i dopad na celkovy
socioekonomicky status, napfiklad u analniho karcinomu, ktery se vyskytuje u obou pohlavi,
je uspésna lecba nddoru invalidizujici. Tito lidé pak maji doZivotni stomii. N&kaza pohlavné
prenosnym virem HPV mliZe byt navic stigmatizujici sama o sobé, zvIast' kdyz HPV infekce
nelze v soucasnosti definitivné z téla odstranit. (uhttp://www.tribune.cz/clanek/34783-
dopady-a-prevence-hpv-infekce-otazka-nejen-pro-gynekology).

Pokud dojde k onemocnéni HPV je to jednoznacné zasah do psychiky nemocného. Pokud se
pak infekce projevi nadorovym onemocnénim, je psychika zasaZzena jesté vice. Je tfeba, aby
zdravotnici méli vzdy pro nemocné nabidku psychologické a duchovni pomoci. Tuto €innost
vykonavaji zejména psychologové. Existuje také moznost vyuzit pomoci takzvaného

nemocnicniho kaplana. (http://www.nemocnicnikaplan.cz/).
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2.5 Preventivni programy pro mladez zamérené na HPV
Preventivni programy pro mladez, a tedy i ty zaméfené na HPV jsou zahrnuty definici

prevence rizikového chovani mladeze. Programy zabyvajici se touto problematikou jsou
¢asto poradany na Skolach externimi Ci internimi iniciatory. DUleZitost spoluprace $koly a
rodiny pfi primarni prevenci rizikového chovani mladeze je zddraznéna ve sborniku
mezinarodni konference ,,Antropologicko-psychologicko-socialni aspekty podpory zdravi a
vychovy ke zdravi“. Je tu dokonce doslova uvedeno, Ze Uspéchl nelze dosahnout bez
vzajemné spoluprace vsech zainteresovanych. Tedy rodiny, $koly a dalSich subjektd.
(Calonova, 2013).

2.5.1 Organizace zabyvajici se prevenci

Sit' organizaci zabyvajici se prevenci rlizného druhu nalezneme na strankach:

http://www.prevence-info.cz/, které jsou provozované MSMT.

Nejcastéjsi typy organizaci zabyvajici se prevenci jsou tyto:
e Spolek podle zakona €. 9/2012 Sb.
e Obcanskeé sdruzeni podle zadkona €. 83/1990 Sbh.
e Obecné prospésna spolecnost podle zakona ¢. 248/1995 Sb.
e Pravnicka osoba vykonavajici ¢innost Skoly, Skolského zafizeni
e Pravnicka osoba podle zédkona ¢.3/ 2002 Sh.

e Jiné organizace (http://www.prevence-info.cz/s-sit-sluzeb-0).

2.5.2 Pracovnici preventivnich programd

Priméarni Skolni preventivni programy v praxi pomaha zajistovat, evidovat a koordinovat sit’
pracovnikli a to dle platnych vyhlasek MSMT. Na Urovni kraji jsou to krajsti metodici
prevence. Na Urovni jednotlivych Skol jsou to SkolSti metodici prevence. DalSimi pracovniky
jsou krajsky koordinator prevence a okresni koordinator prevence

(Stocek, 2015).
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2.5.3 Vybrané subjekty poskytujici preventivni programy

V podkapitolach této kapitoly, uvadime konkrétni vybrané subjekty, at’ uz se jedna o
organizace, spolky Ci sdruZeni poskytujici preventivni programy, programy primarni
prevence i prednaskovou ¢innost v oblasti prevence HPV infekce. Uvadime takeé ty, u nichZ
jsme nasly problematiku HPV infekce zafazenou napfiklad pod jinou preventivni
problematiku. Zdrojem hled&ni pro nas byla strdnka prevence-info.cz a také minimalni
preventivni programy Skol vybranych k vyzkumu, ktery prezentujeme v praktické ¢asti této
prace. S prihlédnutim k mému tématu si zde dovolime jmenovat ty, jeZ poskytuji preventivni
programy pro mladez zamérené na HPV, Ci takové v jejich programech je prevence nakazy
HPV zastoupena, u druhé skupiny si vSak neklademe za cil zmapovat vSechny.

(http://www.prevence-info.cz/).

2.5.3.1 ,,M0zes se rozhodnout* - PFednaska o nebezpeci nakazy virem
HPV

Ojedinéla prednaska tykajici se pouze tématu HPV, jako samostatného tématu, s nazvem
,,MUzZe$ se rozhodnout* je nabizena lektorkou Stehlikovou, ktera v prednasce vychazi ze
svych mnohaletych zkuSenosti z prace v oblasti onkologické prevence. Besedy jsou
dvouhodinové, cena jednoho dvouhodinového bloku €ini 500 K¢. Je zde také nabidka
zvyhodnéné ceny 700 K& pfi odbéru dvou dvouhodinovych blok( z nabidky. Popis
prednasky je tento: “MUzZes se rozhodnout — Preventivni program o nebezpe¢i nakazy virem
HPV (lidsky papilomavirus, ktery napadd bunky lidské pokoZky a sliznic a je pfiCinou
nadord). Prednaska je vhodna pro 8. a 9. Rocniky zakladnich $kol a pro vsechny studenty
stfednich Skol. V ramci prednasky jsou studenti seznameni s obecnymi informacemi o HPV,
zplsobech prenosu, typech rakoviny, kterou HPV zplisobuje a 0 moZnostech prevence.
Prednaska oteviené pojednava o sexu, lasce a vérnosti. Dale o preventivnich prohlidkéch a
vySetfenich zamérenych na detekci HPV. V neposledni fadé o moznostech a Gcinnosti
vakcinace.“. Popis prednasky je uveden v letdku preventivnich programd, ktery najdme
v priloze €. 5 této préce.

Kontakt je: Drahoslava Stehlikova DiS. Na Soutoku 579, Rapotin 78814 Tel: 777 552 459
da.stehlikova@seznam.cz (http://abatop.cz/Nabizime-pro-skoly.html)

(http://abatop.wbs.cz/nabidka_prednasek/nabidka_prednasky hpv.pdf).
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2.5.3.2 CEVAP

Zkratka CEVAP je nazvem pro ,,Centrum etické vychovy a prevence socialné patologickych

jevad. Je to ,,vzdélavaci instituce akreditovand MSMT a pracujici po celé CR od roku 1997.

Dle oficialniho webu: www. http://cevap.cz/ nabizi CEVAP tyto programy a pfednasky:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)

8)

Dospivam

Koureni- Tva volba

Prevence HIV/AIDS, pohlavnich chorob a téhotenstvi dospivajicich

Moudrost v lasce aneb tak se stat panem dobrych vztahd

Hodnota moje i druhych, hodnota mé lasky a sexuality

Poruchy pfijmu potravy- mentalni anorexie a bulimie

WAIT - vrstevnicky program prevence proti HIV/ AIDS a rizikového chovani
dospivajicich

Efektivni pFistup k dospivajicim v oblasti rizikového chovani

DalSi moZna témata:
1) Etika lasky a sexuality
2) Rodina - 8kola lasky

Ke stazeni jsou dostupné na tomto odkazu, také publikace tykajici se rizikového chovani a

jeho prevence: http://cevap.cz/index.php/cs/publikace

CEVAP na svych strankach uvadi, Ze cena je dohodou, podle naro¢nosti programu

Kontakt:
Vykonné feditelka CEVAP: MUDr. Marcela Rozehnalova
Tel: 604 888 141

Email: rozehnalova@cevap.

(http://cevap.cz/index.php/cs/programy-pro-skoly).
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2.5.3.3 ACET

Z mezinarodnich organizaci zabyvajici se preventivnimi programy bych jmenovala ACET.
Ceska pobocka je zapsanym spolkem, ktery nese ndzev ACET CR. Je to zkratka
z anglictiny Aids Care Education Training. Tato organizace nabizi akreditované vzdélavani
v oblasti prevence. Skoli také lektory.

ACET na svych webovych strankach uvadi, Ze: ,,poskytuje bezpodminecnou péci, praktické
vzdélavani a vyuCovani v oblasti HIV/AIDS a rizikového chovani mladeze. ACET
spolupracuje s dalSimi organizacemi, které se zabyvaji problematikou AIDS. Pracuje s
narodnimi a mezinarodnimi Ufady na zlepSeni politiky jak zabrénit Sifeni HIV/AIDS".
(http://lwww.acet.cz/acet/kdo-je-acet/). Na oficialnim webu organizace ACET: www.acet.cz

nalezneme nabidku preventivnich program(. Nabidku vidime na obrazku ¢islo 6.

Zakladni 3kola Stiedni skola

I. stupen Il. stupen

a % » 2 3. 4, S. 6. 7 5 8. 9. 1. 2. 3t 4.
Programy ACET CR, z.s. | roc. | rot. | rot. | roé. | rot. | roé. | roé. | rod. | roé. | rod. | rod. | roé. | rot.

Bolest = nemoc jménem
dikana

Skrytd nebezpedi internetu

Netolismus

Moderni je nekoufit

Pratelstvi a laska

Sex, AIDS, vztahy

Jak si nenechat ublitit

Poruchy pfijmu potravy

Svétova nabolenstvi a sekty

Jak se nenechat podvést

Holokaust a pfedsudky

Eticka vychova a tfidni
kolektiv

Pornografie a kult krdsného
téla

Obrazek 6 ACET nabidka preventivnich program

Cena je 400 K¢ za 45- minutovy program
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800 K¢ za 90- minutovy program

+ cestovné (vySe cestovného byla stanovena pro rok 2015/2016: 6 k&/ km).

(Cenik ACET: http://lwww.acet.cz/prevence/objednavka-preventivnich-programu/).

Kontakt: Reditel ACET CR z.s.:
Mgr. FrantiSek Krampota,
telefon: +420 733 121 953

e-mail: acet.cz@gmail.com

2.5.3.4 ABATOP

Obcanské sdruzeni ABATOP, jehoz oficialni web je: www.abatop.cz se zabyva
pfednaSkami na Skolach, seznamuje mladez s nemoci AIDS a problematikou prevence
socialné patologickych jevd.

Prednasky jsou urgeny pro zéky 8. a 9. roénikli ZS, studenty stfednich 3kol, ugilist' a také
rizikové skupiny zvlastnich a specialnich skol, socialnich Ustav(l a détskych domovi kde

prevaznou Cast tvori romské etnikum.

ABATORP nabizi pfednasky na tato témata:

1) O nemoci AIDS, sexu, lasce a vérnosti (pfednaska vychazi Casové na 2-3 hodiny a je
zdarma, poradatelé vSak vitaji Ghradu cestovnich nakladd, skolam, které chtéji pFispét také
za samotnou prednasku, se take nebrani v tomto prispévku).

2) Soucit s trpicimi

3) Partnerstvi

4) Zivot v zavislosti a mnohé dalsi

(citovano z: http://www.prevence-info.cz/organizace/os-abatop)
(http://www.abatop.cz/Nabizime-pro-skoly.html).

Také z webovych stranek obcanského sdruzeni ABATOP lze ziskat odkaz na pfednasku o
HPV s nazvem ,, M(iZe$ se rozhodnout*, ktera je popsana v kapitole 2.5.3.1.
(http://tom.wbs.cz/NABIZIM-prednasky-PRO-SKOLY .html).

V nabidce jsou také ke staZeni tiskové materiély na nasledujicich odkazech:
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http://tom.wbs.cz/Brozury.html#.VvmSaPmLTIU
http://tom.wbs.cz/sekce%20pro%20mlade%C5%BE/doporucena_literatura.pdf

Na vySe zminéném webu, také nalezneme videa:
http://www.abatop.cz/A-Video-prednaska-Sex----AlIDS.html
http://www.abatop.cz/B-Video-Sex-AlDS-a-prevence.html
http://www.tom.wbs.cz/Video---prednaska-.html#. VvmW7fmLTIU

Kontakt:

Tomés Rehak — statutarni zastupce, osobni web stranky www.tom.wbs.cz
Tel: 603 262 295

Email: tomi.rehak@seznam.cz
(http://www.abatop.cz/Nabizime-pro-skoly.html).

2.5.3.5 Poradna pro zeny a divky

Poradna pro Zeny a divky, se sidlem v Olomouci, se zakladni mySlenkou nabizet podporu a
pomoc zenam, divkam a €i parlim v obtiznych situacich ¢i pfi FeSeni problém0 ve vztazich,
nabizi mimo jiného také prednasky pro Skoly Na svych strankach k nabidce prednasek pro
Skoly uvédi : ,,Dlouhodobé se snazime o prevenci negativnich spole¢enskych jevi.“
(http://www.olomouc.poradnaprozeny.net/sluzby/prednasky-pro-skoly/).

V nabidce programu s ndzvem ,, Planovani rodi¢ovstvi“, ktery doporucuje pro stfedni

Skoly, se také vénuje tématu karcinomu déloZniho Cipku.

Za prednasky je stanovena cena 200 k¢ /h (300 k&/ 2 h).

Kontakt: olomouc@poradnaprozeny.eu
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2.5.3.6 P-centrum

Preventivni programy nabizi také P-centrum. Nabizi také bezplatny informacni servis pro
rodiCe a Skolni metodiky prevence. Specializaéni studium pro Skolni metodiky prevence je

také v nabidce.
P- centrum na svych oficialnich webovych strdnkach www.p-centrum.cz uvadi:

»Poslanim sdruZeni je poméhat osobdm ohroZzenym uzivanim drog a dale také pracovat v

oblasti prevence zavislosti a problémového chovani déti, mladeze a dospélych.

e poskytuje sluzby v oblasti prevence, péce o rodinu s détmi, poradenstvi, léCby a
doléCovani zavislosti.

e poskytuje lidem s problémem drog, alkoholu, hazardniho hrani a jejich blizkym
ambulantni 1éCbu a poradenstvi. Poradenské sluzby jsou bezplatné a anonymni.

e nabizi klientlim po Ié¢bé drogové zavislosti doléovaci program véetné chranénych
byt( .

e pracuje s ohrozenymi olomouckymi rodinami s détmi v Rodinném centru U Mloka.

e realizuje programy primarni protidrogové prevence pro Skoly, vita staZisty a
dobrovolniky.*
(http://www.p-centrum.cz/poslani/). Programy zamérfené cilené na rizikove

sexudlni chovani mladeze nenabizi.

2.5.3.7 Kappa - help

V Olomouckém kraji dale plsobi napriklad ob¢anské sdruzeni s nazvem ,,Kappa — help“ a
podtitulem ,,centrum socialni prevence“. Je to certifikované sdruzeni, které v nabidce
preventivnich program( pro $koly nabizi v oblasti prevence rizikového sexualniho chovani
mladeZe program s nazvem: Sexudlni rizikové chovani*. Popisek tohoto programu hlésé: ,,
Zamilovanost je jedna véc, ale vykroCeni do dospélého Zivota s sebou nese i velka rizika.
Znate je vSechny? Toto a dalSi odpovédi ziskate prostfednictvim tohoto workshopu.*
(http://www.kappa-help.cz/ePrimarni_prevence/index.htm).

Kappa- help nabizi také vzdélavani pro metodiky prevence. (www. Kappa-help.cz).

Kontakt: prevence@kappa-help.cz
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2.5.3.8 Spolecnost pro planovani rodiny a sexualni vychovu

Spole€nost pro planovani rodiny a sexualni vychovu nabizi pfednasky pro Skoly, také pro
ucCitele a rodicCe, soucéasti ¢innosti je také internetové poradenstvi. Je ¢eskou odnoZi

mezinarodni stejnojmenné organizace.
Nékteré vyznamné programy a projekty, které nabizi jsou:

1) Labestra- zkratka nazvu laska beze strachu

2) Projekt ,,Sexudalni vychova a osvéta u osob s mentalnim postizenim“

3) Projekt Personalizace- zajistuje vzdélavani dobrovolnikl a dalsi aktivity

4) Sexualni vychova a osvéta u zaka se specifickymi vzdélavacimi potfebami

5) Peer program- Netopeefi- vrstevnicky vzdélavaci program

6) Prima Gynda — projekt spolupracujici s gynekology

7) Projekt s ndzvem: ,, Sexualni vychovou k prevenci HIV/ AIDS v ohrozenych
skupinach®,

8) Projekt: ,, Vychova k partnerskym vztahlim a rodinnému Zivotu

9) Spole¢nost pro planovani rodiny a sexualni vychovu pofada také kongresy a
konference

(http://www.planovanirodiny.cz/search.php?rsvelikost=nv&rstext=all-phpRS-
all&rstema=22&stromhlmenu=0&urpod=0).

Kontakt: Spolecnost pro planovani rodiny a sexuélni vychovu, z. s.
Czech Family Planning Association

Argentinska 38, 170 00 Praha 7

Czech Republic

e-mail: planrod@centrum.cz

telefon: +420 224 231 524

(http://www.planovanirodiny.cz/clanky/informace-0-SPRSV).
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3 METODIKA PRACE

Zde uvadim Udaje, které se tykajici se pribéhu zpracovani mé diplomové prace a organizace
vyzkumu.

3.1 Organizace vyzkumu a prubéh vyzkumu

V Fijnu roku 2014 jsem si zvolila vlastni téma diplomové préace a sice: ,,Informovanost
vybraného vzorku respondentti o rizicich a prevenci infekce lidskym papilomavirem u muz(
a Zen se zamgéfenim na preventivni programy pro mladez“. Na zakladé predbézné
zpracovanych tezi a podklad(i o DP (diplomové préci) se mi podafilo ziskat vedouciho mé
DP.

Toto téma i vedouci prace mi byl na mlij navrh vedoucim katedry Antropologie a zdravovédy

schvalen.

Do terminu stanoveného katedrou Antropologie a zdravovédy jsem vyplnila v systému
STAG ,,Podklad pro zadani diplomové prace” a splnila dalSi pokyny vztahujici se k tomuto

formuléfi.

Nechala jsem si ke svému tématu DP zpracovat reSerSi v Narodnim centru oSetfovatelstvi a
nelékarskych zdravotnickych obor(i v Brné. Tato reSerse mi zacatkem listopadu 2014 dosla
zpracovana. Daéle jsem shromazdovala literarni zdroje, na zékladé kterych, jsem
zpracovavala poznatky k teoretické ¢asti této prace.

Béhem zimy 2014 se mi také podafilo praci konzultovat s Mgr. Jifim Krampotou, feditelem
ACET, coZ je mezinarodni organizace, ktera poskytuje bezpodminecnou péci, praktické
vzdélavani a vyucovani v oblasti HIVV/AIDS a rizikového chovani mladeze. Také poskytuje
vzdélavani v oblasti prevence ndkazy HPV.

(http://www.acet.cz/acet/kdo-je-acet/).

Teoretickou zakladnou pro zplisoby statistického zpracovani dat mi byla publikace profesora
Chrasky (2007).

V mé diplomové préci byla pouZita citacni norma CSN 1SO 690 (01 0197).
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3.2 Charakteristika vzorku respondent(l a vyzkumného prostiedi

Celkem vyzkumny vzorek respondent( tvofilo 316 osob. Respondenti byli vybrani ndhodné
na Skolach, které souhlasily s provedenim vyzkumného Setfeni. Déle pak zéleZelo na
konkrétni Skole, v jake tfidé mi dotaznikové Setfeni povolila. Také zaleZzelo na tom, jaky
obor a rocnik se zrovna ve Skole fyzicky vyskytoval, jelikoZ Skoly maji také praxe mimo
mésto a budovu, kde probiha teoreticka vyuka. Zaméfila jsem se, na cilovou skupinu zaka
Stfednich Skol a student(l Vyssich odbornych $kol. Respondenti byli z rliznych $kol riizného
zaméreni, rozlicnych obord i roénikd. Podrobna charakteristika vzorku respondentd je také

prehledné uvedena v nasledujicich podkapitolach v podobé grafil a tabulek.

Vyzkumnym prostiedim byly v drtivé vétsing Stfedni a Vy3s3i odborné 3koly. Ctyfi Skoly
byly v mésté Olomouc, jedna Skola sidli v Prostéjové. Na téchto Skolach respondenti
vyplniovali papirovou podobu dotazniku, ktery je soucasti priloh této préace. Jeden respondent
z Vys8i odborné skoly vyplnil dotaznik z dlivodu zrakového handicapu pres internet,
pricemz pouzival svllj osobni pocita¢ s hlasovym vystupem a sluchatka, zatimco jeho
spoluzaci vypliiovali papirovou formu dotazniku. Nékolik respondentd vyplnilo dotaznik
také pres internet, bez osobniho kontaktu s mou osobou.
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3.2.1 Pohlavi

Z celkového poctu 316 respondenttl bylo 126 muz( (39,9 %) a 190 Zen (60,1 %).

Zde je vyznamny rozdil v zastoupeni muzl a Zen na jednotlivych Skolach a oborech. Na
Skolach technickeho zaméfeni prevazovali respondenti muzi, na Skolach zdravotnich a

socialnich naopak Zeny. Pocty respondentd podle pohlavi jsou znazornény v tabulce ¢islo 1

a grafu Cislo 1.

Tabulka 1. Pohlavi respondentl (Zdroj: viastni vyzkum)

pocet rospondentli v %

Graf 1. Pohlavi respondentl (Zdroj: vlastni vyzkum)

m Zeny
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Odpoveédi Cetnost (n) Relativni ¢etnost (%0)
Muz 126 39,9
Zena 190 60,1
Celkem 316 100,0
80 - 60,1

m Muzi




3.2.2. Vék

VSichni respondenti, jak je zobrazeno v tabulce 2 a grafu 2, se pohybovali ve vékovém
rozmezi od 15 do 26 let. Nejvice respondentl bylo ve véku 18 let. Celkem to bylo
60 (19,0 %) osob. Nejmladsi vékovou kategorii byly osoby patnactileté, celkem jich bylo
18 (5,7 %). Sestnéctiletych bylo 48 (15,2 %). Kategorie sedmnéctiletych byla druhou
nejpocetnéjsi vékovou kategorii a €inila 51 (16,1 %) lidi. Devatenactiletych bylo celkem 47
(14,9 %) lidi. Dvacetiletych 40 (12,7 %). Vékova kategorie 21 let Citala 22 (7,0 %) lidi. Ve
véku 22 let bylo 11 (3,5 %). Ve véku 23 let bylo rovnéz 11 (3,5 %) osob. Dvaceti-Ctyfletych,
bylo cekem 5 (1,6 %). Vékova skupina lidi ve véku 25 let ¢itala 2 (0,6 %) osoby. Nejméné
pocetnou a zaroven nejstarsi byla vékova skupina 26 let, zde se vyskytovala pouze 1 (0,3 %)

osoba.

Tabulka 2. Vék respondentll (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni Getnost (%)
15 18 57
16 48 15,2
17 ol 16,1
18 60 19,0
19 a7 14,9
20 40 12,7
21 22 7,0
22 11 3,5
23 11 3,5
24 5 1,6
25 2 0,6
26 1 0,3
Celkem 316 100,0
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Graf 2. VEk respondent(l (Zdroj: viastni vyzkum)
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3.2.3 Skola

Respondenti byli z rlznych Skol rozlicného zaméfeni. Vyzkum byl cilen na osoby
navitévujici SS a VOS. Pro potieby vyzkumu byla otazka tykajici se $koly rozdélena do
kategorii SS nebo VOS a Zdravotni &i jina neZ zdravotni 3kola. Tento vystup je vhodnym
podkladem pro dalsi vyhodnoceni dat, jelikoZ dale porovnavam Gdaje zjisténé u respondent(
ze zdravotnich Skol s Gdaji od osob, které navstévuji jinou Skolu nez zdravotniho zaméreni.
Pocetni zastoupeni respondentd z rliznych $kol je znazornénou tabulkou 3 a grafem 3.
Nejvice respondentll bylo ze Stfednich $kol a to celkem 219 (69,3 %) osob.

Z tohoto poctu bylo 100 (31,6 %) lidi ze SS jiné neZ zdravotni.

119 (37,7 %) respondentli navitévovalo SS zdravotniho zaméfeni. Respondentd,
navstévujicich Vyssi odbornou Skolu bylo celkem 97 (30,7 %). Z tohoto poctu navstévovalo
VOS jinou neZ zdravotni 37 (11,7 %) lidi. Vy3$3i odbornou 3kolu zdravotni navitévovalo 60
(19,0 %) osob.

Tabulka 3. Skola, kterou respondenti navstévuji (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni ¢etnost (%)
SS, Jina nez zdravotni 100 31,6
SS, Zdravotni 119 37,7
VOS, Jina neZ zdravotni 37 11,7
VOS, Zdravotni 60 19,0
Celkem 316 100,0
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Graf 3. Skola, kterou respondenti navstévuji (Zdroj: vlastni vyzkum)
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3.2.4 Roc¢nik

Respondenti, jak zobrazuje tabulka 4 a graf 4, byli z rlznych ro¢nikl. 109 (34,5 %) osob
navStévovalo 1. Rocnik. Druhy roCnik se mezi respondenty vyskytoval v celkovém
zastoupeni 72 (22,8 %) lidi. Ve tfetim roéniku bylo 74 (23,4 %) respondent(i. Ctvrty rognik
navstévovalo v dobé vyzkumu 61 (19,3 %) osob.

Tabulka 4. Rocnik (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpoveédi Cetnost (n) Relativni Cetnost (%)
1. rocnik 109 34,5
2. roénik 72 22,8
3. rocnik 74 23,4
4. ro€nik 61 19,3
Celkem 316 100,0
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Graf 4. Roénik (Zdroj: vlastni vyzkum)
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3.2.5 Studovany obor

Jak vidime v tabulce ¢islo 5, respondenti byli rdznych obord. Obord bylo celkem 16.
NejpocetnéjSim oborem byl ,,zdravotnicky asistent®. Tento obor mél ve zkoumaném souboru
zastoupeni 66 (20,9 %) respondent(l. 40 (12,7 %) lidi bylo z oboru ,,Strojirenstvi - po¢itacova
podpora konstruovani*. Obor ,,Asistent zubniho technika* navstévovalo celkem 28 (8,9 %)
osob. Z oboru ,,Diplomovana vieobecna sestra“ bylo 20 (6,3 %) respondentd. Jeden (0,3 %)
respondent byl z oboru ,,Doprava“. Z oboru ,,Charitativni a socialni prace“ bylo celkem 29
(9,2 %) osob. ,,konzervator navstévovala 1 (0,3 %) osoba. Z oboru ,,Laboratorni asistent*
bylo celkem 24 (7,6 %) dotazovanych. Obor ,Diplomovany zdravotni laborant* mél
zastoupeni 21 (6,6 %) respondentdl. Z oboru ,,Diplomovany zubni technik“ bylo celkem 19
(6,0 %) osob. Sest (1,9 %) lidi, bylo z oboru ,,Socialni a humanitarni prace®. Dvé (0,6 %)
osoby navstévovaly ,,Gymnazium*“. Z oboru ,,Socialni ¢innost* byl 1 (0,3 %) respondent.
Obor ,,Strojirenstvi- po€itacova podpora vyroby* Cital celkem 29 (9,2 %) osob. ,,Jazykova
Skola“ uvedly v odpovédi 2 (0,6 %) osoby. Celkem 27 (8,5 %) respondentd bylo z oboru “
Elektrotechnika- pocitaové systémy*.
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Tabulka 5. Studovany obor (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) | Relativni Eetnost (%)

Asistent zubniho technika 28 8,9
Diplomovana vSeobecna sestra 20 6,3
Doprava 1 0,3
Charitativni a socialni préce 29 9,2
Konzervator 1 0,3
Laboratorni asistent 24 7,6
Zdravotnicky asistent 66 20,9
Diplomovany zdravotni laborant 21 6,6
Diplomovany zubni technik 19 6,0
Sociélni a humanitérni prace 6 1,9
Strojirenstvi - pocitacova podpora
konstruovani 40 12,7
Gymnazium 2 0,6
Sociélni ¢innost 1 0,3
Strojirenstvi- pocitacova podpora
vyroby 29 9,2
jazykova Skola 2 0,6
Elektrotechnika- pocitaCové systémy 27 8,5

celkem 316 100,0
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3.3. Zpracovani ziskanych dat

Pro zpracovani dat byl pouzit Microsoft Excel verze 2007. Vysledky uvadime v této
diplomoVvé praci, tvofené v pocitatovém programu Microsoft Word verze 2007 v kapitole
vysledky. Zde jsou zpracovany do prehlednych tabulek a grafd. Dotaznik byl pro
respondenty pfipraven v elektronické i papirové verzi. Papirova verze byla zpracovana v
Microsoft Word verze 2007. Elektronicka podoba dotazniku byla zpracovana v internetové
podobé pomoci sluzby Google formulare poskytované zdarma internetovym vyhledavacem
Google.
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4 VYSLEDKY A DISKUSE

V této kapitole se vénujeme vyhodnoceni zjisténych (daji.  Informace ziskané
dotaznikovym Setfenim zde prezentujeme v podobé tabulek a grafll. V otazkach, kde je
spravna odpovéd, Casto tuto odpovéd vyznaCujeme v tabulce pomoci tuéného pisma a
v grafu zelenou barvou. Popisek konkrétnich tabulek a grafll je vzdy uveden v kazdé
kapitole. V této Casti diplomové préace také porovnavame naSe vyzkumné Setfeni s jinymi
podobnymi. Dale se vénujeme stanovenym vyzkumnym problémdm a statistickému

posouzeni platnosti stanovenych hypotéz.

4.1 Znalost zplsobu prenosu HPV (lidského papilomaviru)

Znalost lidského papilomaviru je vyjadfena prostfednictvim prvni otadzky v dotazniku.

Odpovédi respondent(l vyjadfuje tabulka ¢islo 6 a graf ¢islo 5. Vidime, Ze drtiva vétSina 284
(89,9 %), respondentli uvedla spravné variantu ,pohlavné prenosny virus“. Druhou
nejpocetnéjsi kategorii byla odpovéd ,,virus prenosny vzduchem®, tuto odpovéd zvolilo 29
(9,2 %) osob. Odpovéd ,,virus pfenosny od zvifat” zakrouzkovaly dva (0,6 %) lidé. Jedna
osoba (0,3 %) zvolila vice odpovédi najednou a to sice ,virus prenosny vzduchem* a

soucastné ,,pohlavné pfenosny virus*.

Pokud porovname vysledky mého vyzkumu s vyzkumem Jakubekové a llievové (2011),
v jejich vyzkumu, ozna€ilo celych 100 % dotazovanych HPV jako plvodce rakoviny
délozniho Cipku.

Tabulka 6. Znalost zpUsobu prenosu HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni Getnost (%)
a) virus pfenosny vzduchem 29 9,2
b) pohlavné pFenosny virus 284 89,9
c) virus pfenosny od zvirat 2 0,6
vice odpovédi najednou 1 0,3
Celkem 316 100,0

59



89,9

100

80

60

pocet respondentli v %

0,3

m a) virus prenosny vzduchem  mb) pohlavné pfenosny virus

M C) virus pfenosny od zvirat = vice odpovédi najednou

Graf 5. Znalost zplsobu pfenosu HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.2 Kde se respondenti setkali s informacemi

Otéazka Cislo dvé mapuje, kde se respondenti setkali s informacemi o lidském papilomaviru,
Ci pfipadné nabizi variantou odpovédi ,,0 HPV slySim nyni poprvé a pouze odhaduji
moznosti“ moznost odpovédi, tém, ktefi slysi o tomto viru poprvé. Odpovédi respondent(
znazorfuje tabulka Cislo 7 a graf Cislo 6. Jak vidime, nejpocetnéjsi odpovédi bylo ,,0 HPV
sly§im nyni poprvé a pouze odhaduji moznosti“. Takto odpovédélo 182 (57,6 %) osob, tato
nejpoCetngjSi kategorie je také vtabulce pro prehlednost znazornéna tu¢né. Druhou
nejpoCetngjSi kategorii byla odpovéd ,ve Skole“, takto odpovédélo 53 (16,8 %)
dotazovanych. Moznost ,,Prostfednictvim sdélovacich prostfedk(“ zvolilo 19 (6,0 %)
respondentl. Dva (0,6 %) respondenti uvedly moznost ,, o HPV se mnou mluvily rodice*.
Devét (2,8 %) lidi zvolilo moZnost ,,informace jsem vyhledaval/a®“. Sedm (2,2 %) osob
uvedlo informace mi byly podany zdravotnikem“. Variantu odpovédi ,jinde*
zakrouzkovalo 12 (3,8 %) dotazovanych. Vice moznosti zakrouzkovalo celkem 32 (10,1 %)
lidi. Tato varianta ma pro prehlednost svoji vlastni tabulku , je to tabulka Cislo 8.

Pokud porovname nas vyzkum s Cechovou (2013), u jejich respondentt byly hlavnimi zdroji
informaci rodina média a gynekolog. V mém vyzkumu jasné vede v poCtu 182
(57,6 %) osob moznost ,,g) o HPV slySim nyni poprvé a pouze odhaduji moznosti*.

Tabulka 7. Kde se respondenti setkali s informacemi (Zdroj: vlastni vyzkum)

3 Relativni ¢etnost

Odpoveédi Cetnost (n) (%)
a) Ve Skole 53 16,8
b) Prostrednictvim sdélovacich prostredkd 19 6,0
¢) O HPV se mnou mluvily rodice 2 0,6
d) informace jsem vyhledaval/a 9 2,8
e) informace mi byly podany zdravotnikem 7 2,2
f) jinde 12 3,8
g) o HPV sly§im nyni poprvé a pouze
odhaduji moznosti 182 57,6
vice odpovédi 32 10,1
celkem 316 100,0
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Graf 6. Kde se respondenti setkali s informacemi (Zdroj: vlastni vyzkum)
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Tabulka 8. viceCetné odpovédi u otazky 2 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Relativni ¢etnost

Odpovédi Cetnost (n) (%)
a) Ve Skole + b) Prostrednictvim sdélovacich
prostfedkl + ¢) O HPV se mnou mluvily rodice +
e) informace mi byly poskytnuty zdravotnikem 2 6,3
a) Ve Skole + b) Prostrednictvim sdélovacich
prostiedkl + c) informace mi byly poskytnuty
zdravotnikem 3 94
a) Ve Skole + b) Prostrednictvim sdélovacich
prostFedkd 3 94
a) Ve Skole + e) informace mi byly poskytnuty
zdravotnikem 2 63
a) Ve Skole + d) informace jsem vyhledaval/a + e)
informace mi byly poskytnuty zdravotnikem

1 3,1

b) Prostiednictvim sdélovacich prostiedkl + c) O
HPV se mnou mluvily rodice+ f) jinde 1 3,1
b) Prostiednictvim sdélovacich prostiedk(i+ e)
informace mi byly poskytnuty zdravotnikem 1 3.1
b) Prostiednictvim sdélovacich prostiedkd + d)
informace jsem vyhledaval/a 3 9.4
¢) O HPV se mnou mluvily rodice + e) informace mi
byly poskytnuty zdravotnikem 2 63
¢) O HPV se mnou mluvily rodice+ d) informace
jsem vyhledaval/a 1 31
d) informace jsem vyhledaval/a+ ¢€) informace mi
byly poskytnuty zdravotnikem 1 3.1
e) informace mi byly poskytnuty zdravotnikem + f)
jinde 1 3,1
Celkem 32 100,0

Jak vyplyva tabulky Cislo 8, vice moznosti zakrouzkovalo celkem 32 (10,1 %) lidi. Z toto 2

(6,3 %) osoby zvolilo soucastné moznosti ,,a) Ve Skole* ,b) Prostfednictvim sdélovacich

prostiedk(“ ,.c) O HPV se mnou mluvily rodice“ a ,e) informace mi byly poskytnuty

zdravotnikem®. T¥i (9, 4 %) respondenti zakrouZzkovaly soucastné varianty ,,a) Ve Skole* i

.0) Prostfednictvim sdélovacich prostfedk(“ a ,e) informace mi byly poskytnuty

zdravotnikem®. DalSi tfi (9,4 %) dotazované osoby zakrouzkovaly soucastné varianty
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+4) Ve Skole“ a  ,b) Prostfednictvim sdélovacich prostfedkd“. Dvé (6,3 %) osoby
zakrouzkovaly soucCastné varianty ,a) Ve Skole* i ,e) informace mi byly poskytnuty
zdravotnikem®. Jeden Clovék (3,1 %) zakrouzkoval ,a) Ve Skole* ,d) , informace jsem
vyhledaval/a* a ,,e) informace mi byly poskytnuty zdravotnikem*. Jeden ¢lovék (3,1 %) pak
zakrouzkoval ,,b) Prostfednictvim sdélovacich prostfedki“ ,,c) O HPV se mnou mluvily
rodice“ a také mozZnost ,f) jinde“. Jeden respondent (3,1 %),  zakrouzkoval
.0) Prostfednictvim sdélovacich prostfedk(“ a ,e) informace mi byly poskytnuty
zdravotnikem®. TFi dotazovani (9,4 %), zvolili soucCastné varianty ,b) Prostfednictvim
sdélovacich prostfedk(“ a ,,d) informace jsem vyhledaval/a®“. Dvé osoby (6,3 %) zvolily
soucastné varianty ,,c) O HPV se mnou mluvily rodice” a ,,e) informace mi byly poskytnuty
zdravotnikem®.  Varianty odpovédi ,c) O HPV se mnou mluvily rodice“
a ,,d) informace jsem vyhledaval/a“ zakrouzkoval jeden (3,1 %) respondent. Jeden Clovek,
(3,1 %) vybral souCastné odpovéd ,d) informace jsem vyhledaval/a“ s odpovédi
,»&) informace mi byly poskytnuty zdravotnikem®. Dvojici variant odpovédi ,,e) informace
mi byly poskytnuty zdravotnikem“a odpovédi ,,f) jinde* zakrouzkovala taktéz jedna (3,1 %)

osoba.
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4.3. Informace o papilomavirech a Skola

Zda, a kym, byly ve Skole poskytovany informace o HPV, se dotazuje otazka €. 3.

Interpretaci této otazky znazornuje tabulka Cislo 9 a graf Cislo 6. Otazka tfeti v dotazniku,
zachycuje odpovédi respondentd, zda se s informacemi o HPV setkali i ve $kole ¢i zda se
sinformace ve S3kole nesetkali. Pokud se sinformacemi ve Skole setkaly, rozdil
v odpovédich je, zda tyto informace ziskaly od vyucujicich bézné na Skole uCicich €i
externich lektorli, bézné na Skole neucicich. Tato otdzka sméfuje k preventivnim
programlim. Programy primarni prevence totiz na Skolach v drtivé vétsiné provadi externi

lektofi formou jednorazovych ¢i viceetnych vyukovych blok.

Nejvice respondentd odpovédélo moznosti ,,c) ve $kole jsem se s informacemi nestetkal/a“.
Takto odpovédélo celkem 237 (74,1 %) lidi. Druhou nejpocetngjsi skupinou byly osoby,
které zakrouzkovaly moznost ,,a) UCiteli ucicimi na moji Skole (internimi lektory)*, téch
bylo celkem 42 (13,3 %). MoZnost ,,b) Externimi lektory* zvolilo 33 (10,4 %) osob. Celkem
7 (2,2 %) respondentd zvolilo dvé moZnosti soucastné a to ,,a) Uciteli ucicimi na moji skole

(internimi lektory)* a zaroven ,,b) Externimi lektory*.

KdyZ porovname vyzkum s Cechovou (2013), ktera se dotazuje, zda divky slySely o
rakoving délozniho ve $kole, ¢i v néjakém predmeétu, znacna ¢ast jejich respondentd, stejné
jako u mého vyzkumu, odpovédéla, Ze ne. To bylo u ni celkem 98 (40 %) osob. DalSich 36
(14,7 %) pak odpovédélo ,,nevim®“. Zbytek se s informacemi ve Skole setkal, celkem se
Vv jejim vyzkumu setkalo ve Skole sinformacemi o rakoviné déloZzniho Cipku 45,3 %
dotazovanych.

Tabulka 9. Pokud jste se setkal/a s informacemi o HPV i ve Skole, byly tyto informace
poskytovany (Zdroj: vlastni vyzkum)

Cetnost | Relativni ¢etnost
Odpoveédi (n) (%)
a) UCiteli u¢icimi na moji Skole (internimi lektory) 42 133
b) Externimi lektory 33 10,4
c) ve Skole jsem se s informacemi nestetkal/a 234 74,1
moznost a) + b) dohromady 7 2,2
Celkem 316 100,0
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poskytovany (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.4 Jakym zpusobem byly informace poskytovany

Tuto, v poradi ¢tvrtou otdzku v dotazniku, vyplnili pouze respondenti, ktefi se s informace
mi setkali, tak Ze jim je nékdo poskytl. Nevyplfiovali, ti ktefi, se s informacemi dosud
nesetkali, ani ti, ktefi informace pouze samy vyhledavali, aniZ by jim je nékdo poskytl, ani
ti ktefi se dovédéli o papilomaviru pouze prostfednictvim sdélovacich prostiedkil. Z vyse
uvedenych dlvodd, jak vidime v grafu ¢islo 7 a tabulce ¢islo 10, zde neni stoprocentni mira
odpovédi, ale nékteré vyse uvedené skupiny respondentli ponechali tuto otazku bez
odpovédi. Celkem nevyplnéno, tedy bez odpovédi bylo 183 (57,9 %) dotaznik(i. MoZnost
,»,a) jako soucast bézného uciva“ uvedlo 67 (21,2 %) osob. MoZnost ,b) V Case zvlast
vyhrazeném HPV a podobné tématice* zakrouzkovalo 42 (13,3 %) osob. MoZnost
,C) V Case zvlast vyhrazeném pouze HPV* zvolilo 17 (5,4 %) lidi. Vice moznosti zvolilo
celkem 7 (2,2 %) osob. Z toho moznost ,,a) jako soucast béZzného uciva“ a soucastné moznost
,»0) V Case zvlast' vyhrazeném HPV a podobné tématice* uvedlo 5 (1,6 %) osob. MoZnost
»0) V Case zvlast vyhrazeném HPV a podobné tématice® soucastné s moznosti ,,c) V Case
zvlast vyhrazeném pouze HPV* zvolil jeden (0,3 %) dotazovany. VSechny moZnosti
dohromady zvolila jedna (0,3 %) osoba.

Podobna otazka nebyla v jinych vyzkumech nalezena, takzZe ji neporovnavame.

Tabulka 10. ZpUsob poskytovani informaci (Zdroj: vlastni vyzkum)

Cetnost | Relativni ¢etnost

Odpoveédi (n) (%)
nevyplnéno 183 57,9
a) jako soucéast bézného uciva 67 21,2
b) V Case zvlast’ vyhrazeném HPV a podobné
tématice 42 13,3
c) V Case zvlast’ vyhrazeném pouze HPV 17 54
a) + b) 5 1,6
b) +¢) 1 0,3
a)+b)+c) 1 0,3
Celkem 316 100,0
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Graf 7. ZpUsob poskytovani informaci (Zdroj: vlastni vyzkum)

Znéni Ctvrte otazky v dotazniku vztahujici se k tabulce Cislo 9 a grafu Cislo 9 je nasledujici:

Informace byly poskytovany:

a) Jako soucast bézného uciva

b) V Case zvl&st vyhrazeném pouze HPV

c) V Case zvlast vyhrazeném HPV a podobné tématice
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4.5 Externi organizace

Otazka v dotazniku Cislo 5 zjistuje, zda byly informace poskytnuty externi organizaci.
Odpovédi respondentd znazorriuje tabulka ¢islo 11 a graf ¢islo 8.

Moznost ,,a) P- centrum“ zvolilo celkem 12 (3,8 %) respondentd. Moznost ,,b) Poradna pro
Zeny a divky* zakrouzkovalo celkem 25 (7,9 %) osob. MozZnost ,,c) ACET* zvolil jeden
(0,3 %) respondent. Moznost ,,d) CEVAP* zvolila taktéZz 1 (0,3 %) osoba. Samostatné
moznost ,.e) ABATOP* nezakrouzkoval nikdo. Polozku ,,f) Jinou* zvolilo celkem 55
(17,4 %) dotazovanych. ,,Zadnou* uvedla v odpovédi vétsina osob a to 220 (69,6 %) lidi.

Vice moznosti odpovédi u ot. €. 5 zvolili celkem 2 (0,6 %) osoby. Z toho jedna osoba
(0,3 %) zvolila dohromady moznost ,,a) P- centrum* a ,,b) Poradna pro Zeny a divky*. Jeden
Clovék (0,3 %) pak zakrouzkoval dohromady moznost ,, c) ACET* a ,,e) ABATOP*,

Podobna otazka nebyla v jinych vyzkumech nalezena, takZe ji neporovnavame.

Tabulka 11. Externi organizace (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni Getnost (%)
a) P-centrum 12 3,8
b) Poradna pro Zeny a divky 25 7,9
c) ACET 1 0,3
d) CEVAP 1 0,3
e) ABATOP 0 0,0
f)  Jinou 55 17,4
vice odpovédi 2 0,6
Zadnou 220 69,6
Celkem 316 100,0
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Graf 8. Externi organizace (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi u moznosti odpovédi respondentli u oteviené otazky ,.f) Jinou: nazev zni..... :
vyjadfuje tabulka Cislo 12 a graf Cislo 8. Celkem tuto moZnost zvolilo 55 (17,4 %) osob.
PFesna data z tohoto pocCtu jsou uvedena v nésledujicim odstavci. Procenta v zavorkach, pak
vyjadfuji, jak ukazuje tabulka 11, procentudlni zastoupeni z celkoveho poCtu osob zvolivSich
odpovéd ,,f) Jinou: ndzev zni.....“, kterd je zde brana jako 100 %.

Jeden Clovék (1,8 %) do této oteviené otazky napsal ,,Zzadnou, aZz ted na internetu
papilomaviry.cz*. 40 (72,7 %) osob otevienou odpovéd ponechalo bez vyplInéni. "AGEL"
vepsaly do této odeviené otazky dva (3,3 %) lidé. ,lékafi ze Sternberka* napsal jeden
(1,8 %) clovek. ,,u gynekologa® Zde vepsaly dvé (3,6 %) osoby.
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Tabulka 12. Odpovédi vlastnimi slovy u otazky €. 5 varianty ''f) Jinou"

(Zdroj: vlastni vyzkum)

Tabulka vyjadfujici odpovédi vlastnimi slovy u varianty "f) jinou"

Relativni ¢etnost

Odpovédi Cetnost (n) (%)
Zadnou, aZ ted’ na internetu papilomaviry.cz 1 1,8
nevyplnéno 40 72,7
"AGEL" 2 3,6
lékafi ze Sternberka 1 1,8
nevim 8 14,5
nevim, jsem muZ a s timto jsem se nesetkal nikde 1 1,8
u gynekologa 2 3,6
Celkem 55 100,0

pocet respondentli v %

m 7adnou, aZ ted na internetu papilomaviry.cz

® nevyplnéno

= "AGEL"

m |ékafi ze Sternberka
®Enevim

m nevim, jsem muz a s timto jsem se nesetkal nikde

u gynekologa

Graf 8. Odpovédi vlastnimi slovy u otazky €. 5 varianty "'f) Jinou""

(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.6 Znalost frekvence bezplatnych gynekologickych prohlidek

Tato polozka je v dotazniku vyjadfena otazkou Sestou. Zobrazeni po¢tu odpovédi a procent
je v tabulce Cislo 13 a grafu Cislo 9. Spravnou moZznost ,,b) 1x za rok* zakrouZzilo celkem
128 (40,5 %) respondentl. V grafu je tato jedina spravna odpovéd u této otazky vyznacena
zelené. Ostatni chybné odpovédi, jsou v grafu oznaceny odstiny Cervené barvy. Nejvice
dotazovanych odpovédélo ,, ¢) od 15ti do 55let 2x rocné“, celkem téchto osob bylo 158
(50,0 %). Moznost ,,a) od 18ti let 2x ro¢né* zakrouzkovalo 30 (9,5 %) lidi.

Podle Gdaji zverejnénych na strankach ministerstva zdravotnictvi, se preventivnich
prohlidek ucastni pouze kolem 50 % Zen.
(http://www.mzcr.cz/dokumenty/projekt-zvyseni-navstevnosti-preventivnich-
screeningovych-vysetreni-a-zahajeni-c_8766_3030_1.html).

Na&S vyzkum se na to, zda dotazovani navstévuji gynekologické prohlidky, sice nedotazuje,
jelikoz je zaméfen na muze i Zeny a také na specifickou kategorii mladeze, ovsem zjistovali
jsme, zda respondenti védi, jak Casto jsou hrazeny pojistovnami gynekologické prohlidky a
jak vidime v tabulce Cislo 13 a grafu Cislo 13, spravnou odpovéd v naSem vyzkumu
zakrouzkovalo 40,5 % z celkového poctu respondentll. Znalost frekvence gynekologickych

prohlidek se tedy v naSem vyzkumu pohybuje pod padesati procenty.

Tabulka 13. Znalost frekvence bezplatnych gynekologickych prohlidek
(Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni Getnost (%)
a) od 18ti let 2x roCné 30 9,5
b) 1x zarok 128 40,5
c) od 15ti do 55let 2x rocné 158 50,0
Celkem 316 100,0
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Graf 9. Znalost frekvence bezplatnych gynekologickych prohlidek
(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.7 Nazor respondenti na mnozstvi informaci o papilomavirech

Sedmou otazku v dotazniku reflektuje tabulka Cislo 14 a graf Cislo 10. Respondenti
v pfevazné vétsiné odpovidali ,,NE, Ocenil/a bych vice informaci*. Takto odpovédélo 281
(88,9 %) lidi. Oproti tomu moznost ,,ANO, vim v3e, co potfebuji védét* zvolilo pouze 35
(11, 1 %) osob.

Podobny dotaz, aviak vice variant odpovédi méla ve svém vyzkumu Cechové (2013).

Na jeji otdzku, zda se respondenti domnivaji, Ze maji dostatek informaci o karcinomu
délozniho ¢ipku ji 83 (33,9 %) respondentl odpovédélo nevim, 68 (27,8 %) odpovédélo ano.
72 (29, 4 %) odpovédélo ne a 22 (9,0 %) odpoveédélo, Ze se nezajima.

Tabulka 14. Nazor respondentl na mnozstvi informaci o papilomavirech
(Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) | Relativni ¢etnost (%)

ANO, vim vSe, co potirebuji védét 35 11,1

NE, Ocenil/a bych vice informaci 281 88,9
Celkem 316 100,0
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Graf 10. Nazor respondentll na mnozstvi informaci o papilomavirech
(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.8 Informace o HPV

Osmé otazka zjiStovala, zda se setkali respondenti s informacemi o HPV jako samostatné
tématice, Ci zda to bylo zafazeno i k jinym tématlim. Vysledky znazorfiuje tabulka ¢islo 15
a graf Cislo 11. Otazka byla u moznosti ,,b)“ oteviena. Zde uvedlo 191 (60,4 %) osob do
oteviené odpovédi ,s problematikou jsem se vibec nesetkal/a“. 48 (15,2 %) lidi
zakrouzkovalo ,,b) Probiraly jsme i jina témata®“. MozZnost ,,a) Probiraly jsme pouze HPV
zvolilo 77 (24,4 %) lidi.

Podobné otézka nebyla v jinych vyzkumech nalezena, takze ji neporovnavame.

Tabulka 15. Informace o HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)

5 Relativni ¢etnost
Odpovédi Cetnost (n) (%)
a) Probiraly jsme pouze HPV 77 24,4
b) Probiraly HPV i jind témata- jaka? 48 15,2
s problematikou jsem se viibec nesetkal/a 191 60,4
Celkem 316 100,0
60,4

Pocet respondentti v %

a) Probiraly jsme pouze HPV

mb) Probiraly HPV i jina témata- jaka?

m s problematikou jsem se vlibec
nesetkal/a

Graf 11. Informace o HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)
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Odpovédi u oteviené moznosti "b) Probiraly HPV i jind témata- jakd?" jsou znazornény
v tabulce Cislo 16 a grafu Cislo 12. Celkem takto odpovédélo 48 osob (15,2 %). Pro
pfehlednost je v tabulce 15 a grafu 15 celkovy pocet 48 osob, znazornén jako 100 %.
Nejpocetnéjsi skupinou v této kategorii jsou lidé, ktefi odpovédéli ,, pohlavné pfenosné
choroby*. Celkem jich bylo 17 (35,4 %). Bez odpovédi je druha nejpocetnéjsi kategorie této
skupiny. Ta €ita 11 (22, 9 %) osob. ,,HIV* odpovédélo 7 (14,6 %) lidi. ,,uZ si to nepamatuji*
napsalo 6 (12, 5 %) dotazovanych. ,,virovd onemocnéni* napsaly 2 (4,2 %) lidé. Odpoveédi
»jina gynekologick& onemocnéni*, ,Syfilis, HIV, Kapavka“, ,,vztahy, bezpeci, prevence®,
~rakovinu délozniho Cipku, pohlavné pfenosné choroby, jina gynekologicka onemocnéni a
,»Zanéty, nadory, pohlavné pfenosné choroby* zvolilo kazdou moZnost jeden (2,1 %) Clovék.

Tabulka 16. Otevrené odpovédi u ot. €. 8 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi u oteviené moznosti "'b) Probiraly HPV i jina témata- jaka?"
3 Relativni ¢etnost
Odpoveédi Cetnost (n) (%)
bez odpoveédi 11 22,9
HIV 7 14,6
jina gynekologickd onemocnéni 1 2,1
pohlavné prenosné choroby 17 35,4
Syfilis, HIV, Kapavka 1 2,1
uz si to nepamatuji 6 12,5
virova onemocnéni 2 4,2
vztahy, bezpeci, prevence 1 2,1
rakovinu déloZzniho €ipku, pohlavné prenosné
choroby, jina gynekologicka onemocnéni 1 2,1
zanéty, nadory, pohlavné prenosné choroby 1 2,1
Celkem 48 100,0
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Graf 12. Otevrené odpovédi u ot. ¢. 8 (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.9 Pojmy ,,preventivni program* ,,skolni preventivni program*
»program primarni prevence

V devété otazce zjistujeme, zda se respondenti nékdy setkali s nékterym z téchto pojmii:
»preventivni program“ ,Skolni preventivni program®“ ,program primarni prevence*.
Odpovédi dotazovanych ukazuje graf Cislo 13 a tabulka Cislo 17. Nejvice dotazovanych,
a to Cislem 145 (45, 9 %) odpovédélo ,,Ano“. Devadesat (28,5 %) odpovédélo ,,Ne*.
Moznost ,,Nevim* zakrouzkovalo 81 (25, 6 %) lidi.

Podobné otézka nebyla v jinych vyzkumech nalezena, takze ji neporovnavame.

Tabulka 17. Pojmy ,,preventivni program* ,,skolni preventivni program* ,,program
primarni prevence* (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpoveédi Cetnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 145 45,9
Ne 90 28,5
Nevim 81 25,6
Celkem 316 100,0
45,9

Pocet repspondentli v %

H Ano m Ne = Nevim

Graf 13. Pojmy ,,preventivni program* ,skolni preventivni program* ,program primarni
prevence” (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.10 Bylo respondenttim ve Skole poskytnuto dostatek informaci o

HPV

Otazka Cislo 10 se pta, zda bylo respondentlim ve $kole poskytnuto dostatek informaci o
HPV. Odpovédi jsou v tabulce Cislo 18 a grafu Cislo 14. Nejvice lidi a to 145 (45 %)
odpovédélo ,,0 HPV jsem se ve $kole nedozvédél/ a vilbec®. ,,spiSe ne“ zakrouzkovalo 68
(21,5 %) lidi. ,,ne* 56 (17,7 %) osob. ,,spiSe ano* 37 (11,7 %) dotazovanych. MoZnost ,,ano*
zakrouZzkovalo nejméné osob, celkem 10 (3,2 %).

Podobny dotaz, jak uvadime také v kapitole 4.8, avSak vice variant odpovédi méla ve svém
vyzkumu Cechové (2013). Na jeji otazku, zda se respondenti domnivaji, Ze maji dostatek
informaci o karcinomu déloZniho ¢ipku ji 83 (33,9 %) respondentli odpovédélo nevim, 68
(27,8 %) odpovédeélo ano. 72 (29, 4 %) odpovédélo ne a 22 (9,0 %) odpovedélo, ze se

nezajima.

Tabulka 18. Bylo respondentim ve $kole poskytnuto dostatek informaci o0 HPV

(Zdroj: vlastni vyzkum)

Relativni ¢etnost

Odpovédi Cetnost (n) (%)

ano 10 3,2
spiSe ano 37 11,7
ne 56 17,7
spise ne 68 21,5
O HPV jsem se ve $kole nedozvédél/ a viibec 145 45,9
celkem 316 100
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Graf 14. Bylo respondentim ve $kole poskytnuto dostatek informaci o HPV
(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.11 Znalost, koho HPV postihuje

Tabulka ¢islo 19 a graf ¢islo 15 vyjadfuji znalost respondenttl, koho HPV postihuje. Spravna
odpovéd' je v grafu vyznaCena zelené. Nejcetngjsi odpovédi u této otazky byl spravna
odpovéd',,Pouze osoby sexualné aktivni (muZze i Zeny) pfipadné je moznost pfenosu z matky
na dité", takto odpovédélo 141 (44,6 %) lidi. ,,Pouze Zeny* zakrouZkovalo 73 (23,1 %) lidi.
»-MuZe i Zeny“ zakrouZkovalo 71 (22,5 %) lidi. ,,MuZe, Zeny i déti“ zvolilo 30 (9,5 %)

dotazovanych.

Pokud porovname nas vyzkum s vyzkumem Manové (2013), v jejim vyzkumu si nejvice
respondentd myslelo, (62 % divek a 60 % chlapcl), Ze mohou onemocnét jen Zeny.

Moznost, Ze mohou onemocnét Zeny i muzi v jejim vyzkumu zvolilo 32 % divek

a 17 % chlapc.

Tabulka 19. Znalost, koho HPV postihuje (Zdroj: vlastni vyzkum)

Cetnost Relativni ¢etnost

Odpoveédi (n) (%)
Muze i Zzeny 71 22,5
Pouze osoby sexualné aktivni (muze i Zeny)
pripadné je moznost prenosu z matky na dité 141 44,6
MuZe, Zeny i déti 30 9,5
Pouze muze 1 0,3
Pouze Zeny 73 23,1
celkem 316 100,0
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Graf 15. Znalost, koho HPV postihuje (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.12 Znalost poctu typl HPV

Tabulka ¢islo 20 a graf ¢islo 16 vyjadfuji znalost poctu typd HPV. Spravna odpovéd je
vyjadiena v grafu zelenou barvou. Cervenou barvou jsou pak v grafu znazornény 3patné
odpovédi. Nejvice osob odpovédélo moznosti ,,a) Asi 50 typl“, bylo to 167 (52,8 %) lidi.
Jedinou spravnou moznosti, €ili moznosti ,,b) Kolem 200 typl“ odpovédélo 133 (42,1 %)
lidi. MoZznosti ,,c) Asi 500 typl“ odpovédélo celkem 16 (5,1 %) dotazovanych.

Podobné otézka nebyla v jinych vyzkumech nalezena, takze ji neporovnavame.

Tabulka 20. Znalost poc¢tu typt HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpoveédi Cetnost (n) Relativni Cetnost (%)
a) Asi 50 typl 167 52,8
b) Kolem 200 typ 133 42,1
c) Asi 500 typl 16 51
celkem 316 100,0
52,8
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Graf 16. Znalost poc¢tu typt HPV (Zdroj: vilastni vyzkum)
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4.13 Znalost, co HPV zpusobuje

Tabulka ¢islo 21 a graf ¢islo 17 vyjadfuji znalosti, jakd onemocnéni HPV zpdsobuje.
V otazce 13, kterda toto zjistovala, byly spravné vSechny odpovédi, $lo jen o to, kolik téch
spravnych dotazovani zakrouzkuji. Pouze jednou odpovédi odpovédélo u této otazky 213
(67, 4 %) osob. Vice odpovédi zakrouzkovalo 103 (32,6 %) lidi. Pouze moznosti odpovédi
»a" odpovédélo 73 (23,1 %) osob. Pouze moznost ,,b)*“ zakrouzkovalo 57 (18,0 %) lidi.
Pouze moznost ,,c)*“ zakrouzkovalo 19 (6,0 %) dotazovanych. MoZnost ,,d)*“ zvolilo 38
(12,0 %) lidi. Moznost ,,e)“ zvolilo 10 (3,2 %) lidi. MozZnost ,,f)* zvolilo 16 (5,1 %) osob.

Pro porovnani této otazky s jinym vyzkumem, bylo pouZito vyzkumu Manové (2013), ta,
méla otazku koncipovanou podobné a ptala se, jakou nemoc mize virus zplsobit. Na vybér
pak respondenti méli 5 mozZnosti, mezi nimiz byla i moznost ,,Z&dnou” a ,,nevim®“. V jejim
vyzkumu ji vyslo, Ze 23 % respondent(l zvolilo spravné genitalni bradavice a dal$ich 23 %
respondentli zvolilo spravné moznost odpovédi ,rakovinu“. 24 % pak zvolilo moZnost

»nevim“ a 1 % si myslelo, Ze virus HPV Zadnou nemoc nezpUsobuje.

Tabulka 21. Znalost, co HPV zpUsobuje (Zdroj: vlastni vyzkum)

Cetnost Relativni

Odpovédi (n) Cetnost (%)
a) Genitalni bradavice 73 23,1
b) Rakovinu délozniho Cipku 57 18,0
c) Nadorové a pfednadorové zmény na sliznici kone¢niku 19 6,0

d) Néadoroveé a prednadorové zmény na sliznici Zenskych
vnitinich i vnéjsich pohlavnich organt 38 12,0

e) Nadorové a prednadorové zmény na sliznici muzskych
vnitinich i vnéjsich pohlavnich organt 10 3,2

f) Nadorové a prednadorové zmény na sliznici dutiny Ustni

a hrtanu 16 51
vice odpovédi 103 32,6
Celkem 316 100,0
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Graf 17. Znalost, co HPV zpUsobuje (Zdroj: vlastni vyzkum)
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ViceCetné odpovédi na tfinactou otazku vidime v tabulce Cislo 21 a grafu Cislo 21, Vice
odpovédi zakrouzkovalo celkem 103 (32, 6 %) osob z celkového poctu respondentd.
U vicecetnych odpovédi vidime, Ze nejvice respondentl, ktefi u tfindcté otazky
zakrouzkovali  vice moznosti, zvolilo zéarovei odpovéd ,b)* a odpovéd
»d)“. Bylo to celkem 14 (13,6 %) lidi.

Tuto otdzku celou spravné méli, jak vidime v tabulce Cislo 21 tfi (2,9 %) lide, ktefi
zakrouzkovali vSechny moznosti z&roven, protoZe u této otdzky jsou viechny moZnosti
spravné. Moznosti ,,a) + b)*“ soucastné zvolilo 13 (12,6 %) osob. ,,a + d)“ zakrouzkovalo 9
(8, 7 %) lidi. ,b) + c)*“ zvolili 2 (1,9 %) dotazovani. ,,b) + e)*“ zakrouzkovaly 3 (2,9 %)
respondenti. ,,d) + e)“ zakrouzkovalo 13 (12,6 %) lidi. ,,a)+ b) + d)*“ vybralo 6 (5,8 %)
respondentd. ,,a)+ b) + e)“ zakrouzkovaly 3 (1,9 %) lidé. ,,a)+ b) + f)* zvolili 2 (1,9 %) lidé.
»,a) + ¢) + d)* zvolili 3 (2,9 %) dotazovani lidé. ,c) + d) + e)* zakrouzkovalo 9
(8,7 %) lidi. Kombinaci moZnosti ,,a) + b) + d) + e)“ odpovédélo celkem 8 (7,8 %) osob.
Moznostmi ,a) + d) + f)* odpovédéli celkem 2 (1,9 %) lidé. Kombinaci moznosti
»,a) + b)+ ¢) +d) +e)*“ odpovédéli celkem 3 (2,9 %) dotazované osoby.

DalSi moznosti viceCetnych odpovédi se vyskytovaly po jednom respondentovi. (1,0 %).
Byly to to kombinace odpovédi ,b) + f)*; ,d) + “; ,,a) +e) + d)“; ,b) +d+ H*;
,a) +b)+d)+1), ;.8 +c)+d)+e); . b)+d)+e)+f;.a)+btc)+e) + )Y
»a) + b) +d) +e) + )~

Otéazka Cislo tfinact, ke které se vztahuji vySe uvedené vysledky zni:

HPV zplsobuje:

a) Genitalni bradavice

b) Rakovinu déloZniho Cipku

c) Nadorové a prednadorové zmény na sliznici kone¢niku

d) Nadorové a prednddorové zmény na sliznici Zenskych wnitfnich i vnéjSich
pohlavnich organi

e) Nadorové a prednadorové zmény na sliznici muzskych vnitfnich i vnéjSich
pohlavnich organi

f) Nadorové a pfednddorové zmény na sliznici dutiny dstni a hrtanu
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4.14 Kdo by podle respondentt mél na Skolach informacéni
preventivni programy zamerené na HPV poradat

V tabulce Cislo 22 a grafu Cislo 18 vidime odpovédi na otazku ¢trnactou, kde se ptame, kdo
by podle respondentli mél na Skolach informacni preventivni programy zamérené na HPV
pofadat. MozZnosti odpovédi ,,a) Moje Skola a ucitelé u€ici na ni ,, odpovédélo celkem 209
(66,1 %) osob. Moznosti ,,b) UCitelé z jiné Skoly nez kterou navstévuji“ odpovédélo celkem
49 (15,5 %) lidi. MoZnost ,,c) Lékari €i zdravotnici“ zvolilo celkem 7 (2,2 %) lidi. MoZnost
»,RodiCe ve spolupraci se Skolou“ zakrouzkovala 1 (0,3 %) osoba. Vice moznostmi
odpovédeélo celkem 50 (15,8 %) dotazovanych.

ViceCetnych odpovédi na otazku Cislo 14 bylo celkem 50 (15, 8 %). 35 (70,0 %) osob
z celkového poCtu téchto padesati viceCetnych odpovédi uvedlo zéaroven moznosti
»a) Moje Skola a ucitelé uici na ni* + ,b) UCitelé z jiné Skoly neZ kterou navstévuji.”
5 (10 %) ucastnik dotaznikového Setfeni uvedlo soucastné moznosti

»a) Moje Skola a ucitelé ucici na ni* + ,, c) LékafFi Ci zdravotnici“. 2 (4,0 %) respondenti
uvedli kombinaci mozZnosti ,,a) Moje Skola a ucitelé ucici na ni“ + ,,d) Rodice ve spolupréci
se Skolou®. Dalsi dvé (4,0 %) osoby uvedly dohromady moZznosti ,,b) UCitelé z jiné Skoly
neZ kterou navstévuji“ + ,,c) Lékafi Ci zdravotnici“. 4 (8,0 %) dotazovani zakrouzkovaly
souCastné ,,a) Moje Skola a ucitelé ucici na ni“ + ,b) UCitelé z jiné Skoly neZ kterou
navstévuji“ + c) Lékari i zdravotnici®. Dvé (4,0 %) osoby odpovédéli sou€astné moznostmi
»a) Moje Skola a ucitelé ucici na ni“ + “ b) UCitelé z jiné Skoly neZ kterou navstévuji* + ,,

d) Rodice ve spolupraci se Skolou*“.

Na porovnani s jinymi vyzkumy zde pouzivame vyzkum spolecnosti pro planovani rodiny a
sexualni vychovu. Z tiskové zpravy, vztahujici se k tomuto vyzkumu jim vyplynulo, Ze
mladi lidé preferuji informace o intimnich tématech od rodiny a Skoly.
(http://www.planovanirodiny.cz/clanky/mladi-lide-chteji-vice-informaci).
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Tabulka 22. Kdo by podle respondent mél na skolach informacni preventivni
programy zamérené na HPV poradat (Zdroj: vlastni vyzkum)

5 Relativni Cetnost
Odpovédi Cetnost (n) (%)
a) Moje Skola a ucitelé ucici na ni 209 66,1
b) UCitelé z jiné Skoly, nez kterou navstévuji 49 15,5
c) Lékari i zdravotnici 7 2,2
d) Rodice ve spolupréci se $kolou 1 0,3
vice odpovédi 50 15,8
celkem 316 100,0
80 - 66,1
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Graf 18. Kdo by podle respondent mél na skolach informacni preventivni programy
zamérené na HPV poradat (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.15 Moznost, jak se vyhnout ndkaze HPV

Zda existuje moznost, jak se dospély zdravy ¢lovék mize, téméF zarucené vyhnout riziku
nakazy HPV, pfipadné pokud ano, jak se dotazuje patnacta otdzka v dotazniku. Odpoveédi
vyjadfuje tabulka Cislo 23 a graf Cislo 19. JelikoZ otazka byla oteviend a bylo v ni 46
(14, 6 %) osob, ktefi napsali ,,nevim“ v tabulce Cislo 23 a grafu Cislo 23 znazoriujeme
moznosti odpovédi ,,ano* ,,ne* a ,,nevim*“. V této otazce, spravnou moznosti, tedy moznosti
»,ano“ odpovédélo 172 (54,4 %) respondentll. V grafu Cislo 23 je tato spravna mozZnost
zndzornéna zelené. Moznost ,,ne* zakrouzkovalo 98 (31,0 %) dotazovanych.

Rlznou odpovéd vlastnimi slovy napsalo u patnacté otazky celkem 172 (54,4 %) lidi. Z toho
bylo 13 variant nasbiranych jednoslovnych odpovédi a 16 variant viceCetnych odpovédi.

Jednoslovné odpovédi znazoriuje tabulka Cislo 24. V tomto souboru dat ponechalo tuto
podotazku bez odpovédi 32 (22,7 %) dotazovanych. ,bariérova antikoncepce* napsalo 48
(34,0 %) dotazovanych. ,sexudlni abstinence* napsalo 24 (17,0 %) lidi.
»nebyt promiskuitni“ napsalo 8 (5,7 %) lidi. ,,o€kovani* napsalo 19 (13,5 %) lidi. Velmi
podobnou odpovéd a to: ,,0Ckovani proti rakoviné délozniho Cipku* napsaly 2 (1,4 %) lidé.
~Zajimat se o zdravotni stav sexualnich partnerd“ napsal 1 (0,7 %) respondent. Jedna osoba
(0,7 %) napsala do této oteviené odpovédi ,,Jiny sexualni Zivot“ aniz by uvedla, co tim méa
na mysli. Jeden (0,7 %) Clovék napsal: ,,zahajeni sexualniho Zivota po 15 roku véku“.
~Preventivni prohlidky* napsaly 2 (1,4 %) lidé. ,,nebyt promiskuitni a mit za sexualniho
partnera jen osobu, kterd rovnéZz neni promiskuitni, vyhybat se mozné infikaci
(dat si pozor napf. na injekéni stfikacky), prevence* napsala 1 (0,7 %) osoba.
»hesexudlni aktivita“ napsal 1 (0,7 %) Clovék. Jeden (0,7 %) dotazovany, napsal ,,nejezdit

do zemi, kde hrozi ndkaza“.

Viceslovnych odpovédi, jak vidime v tabulce Cislo 24, se nasbiralo celkem 16 rlznych
variant. Z toho 2 (6,5 %) lidé napsali ,,bariérova antikoncepce, preventivni prohlidky, nebyt
promiskuitni“. Jeden (3,2 %) ¢lovék napsal ,,dodrZzovani hygienickych navykd, bariérova
antikoncepce, nebyt promiskuitni“. Jedna osoba (3,2 %) vepsala ,,zdravy Zivotni styl,
pohybovéa aktivita, preventivni prohlidky”. Ctyfi (12,9 %) lidé napsali ,bariérova
antikoncepce, sexualni abstinence*. TFi (9,7 %) dotazovani napsali ,,bariérova antikoncepce,
nebyt promiskuitni*. DalSi tfi (9,7 %) dotazované osoby napsaly ,,sexudlni abstinence,

oCkovani“. Jeden Clovék napsal ,sexudlni abstinence, nesedat si na vefejné toalety“.
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CtyFi (12,9 %) lidé napsali ,,o€kovani, bariérova antikoncepce®. Jeden (3,2 %) Clovék vepsal
~preventivni prohlidky, bariérova antikoncepce*. DalSi jeden (3,2 %) respondent, vepsal toto
»jeden sexualni partner, bariérova antikoncepce*“. Dva (6,5 %) lidé napsali ,bariérova
antikoncepce, hormonalni antikoncepce®. Odpovéd ,dodrZzovani hygienickych navyki,
bariérova antikoncepce* vepsal jeden (3,2 %) ¢lovék. Odpovéd ,,dodrZovani hygienickych
navykd, nebyt promiskuitni napsal také jeden (3,2 %) ¢lovék. TF¥i (9,7 %) lidé do odpovédi
vepsali ,,oCkovani, preventivni prohlidky“. Dva (6,5 %) dotazovani vepsali ,bariérova
antikoncepce, preventivni prohlidky, nebyt promiskuitni“. Odpovédi ,,0¢kovani, nebyt

promiskuitni, zajimat se o zdravotni stav sexudlnich partneru“ odpovédél jeden (3,2 %)

respondent.

Tuto otézku porovnavame s vyzkumem Cechové (2013). Na otazku, jakym zplsobem
pfedchazet HPV infekci Ci rakoviné délozniho Cipku ji jako nejcastéjsSi odpovéd
respondentky odpovidaly, Ze ockovanim, za nim néasledovala odpovéd pravidelné
gynekologické prohlidky. Ze, neexistuje Uinna prevence, si v jejim vyzkumu mysleli pouze

dva lidé a odpovéd v jejim vyzkumu nevédél pouze jeden Clovék.

Tabulka 23. Moznost, jak se vyhnout ndkaze HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni éetnost (%)

ANO 172 54,4
NE 98 31,0
NEVIM 46 14,6
Celkem 316 100,0

2 54,4
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Graf 19. MoZnost, jak se vyhnout nakaze HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)
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Tabulka 24. oteviené odpovédi u ot. Cislo 15 (Zdroj: vlastni vyzkum)

3 Relativni ¢etnost

Odpoveédi Cetnost (n) (%)
bez odpoveédi 32 22,7
bariérova antikoncepce 48 34,0
sexualni abstinence 24 17,0
nebyt promiskuitni 8 57
oCkovani 19 13,5
zajimat se o zdravotni stav sexualnich
partner( 1 0,7
Jiny sexualni Zivot 1 0,7
zahdjeni sexualniho Zivota po 15 roku véku 1 0,7
preventivni prohlidky 2 1,4
oCkovani proti rakoviné déloZzniho Cipku ) 14
nebyt promiskuitni a mit za sexualniho
partnera jen osobu, ktera rovnéz neni
promiskuitni, vyhybat se mozné infikaci (dat si
pozor napft. na injekeni stFikacky), prevence 1 0,7
nesexualni aktivita 1 0,7
nejezdit do zemi, kde hrozi ndkaza 1 0,7
Celkem 141 100,0
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4.16 Moznost ndkazy HPV pri pouzivani bariérové antikoncepce

Otéazka ¢islo 16 v dotazniku zjistuje, znalost respondent(, zda je moZnost nakazy virem HPV
pfi pouZivani bariérové antikoncepce. Odpovédi jsou v tabulce Cislo 25 a grafu Cislo 20.
Spravna odpovéd' ,a) ano“ je pro prehlednost v grafu znazornéna zelené. Nejvice
respondent( odpovédélo na tuto otazku ,,e) nevim®, jejich pocet byl 124 (39,2 %). Druhou
nejpocetnéjsi odpovédi bylo ,,d) spiSe ne“ s poctem 71 (22,5 %) takto odpovédévsich osob.
55 (17,4 %) respondent( zakrouzkovalo ,,a) ano“. Celkem 47 (14,9 %) osob zvolilo moznost
D) spiSe ano“. MoZnost ,,c) ne“ zakrouzkovalo celkem 19 (6,0 %) lidi.

Pokud nés$ vyzkum porovname s vyzkumem Cechové (2013), ktera se sice nedotazovala na
moznost nakazy HPV pfi pouZivani bariérové antikoncepce, ale na prevenci, nicméng
moznost ,,chranény pohlavni styk”, ¢imz byla mySlena bariérovd antikoncepce, méla
v moznych odpovédich. Zjistime, Ze jeji respondenti na otdzku tykajici se prevence,
odpovidaly tak, Ze nejvice z nich si uvedlo jako ucinnou prevenci ndkazy HPV €i rakoviny
délozniho Cipku oCkovéni, dale pravidelné gynekologické prohlidky, a na tfetim misté
moznost ,,chrdnény pohlavni styk“. Je tedy otdzkou, zda jeji respondenti védéli, ze HPV
virus se mdze prenést napriklad také prsty, ¢i se mlZe prenést z oblasti okoli pohlavnich

organd, které bariérova antikoncepce nekryje, nebo i jinymi moznymi zplisoby prenosu.

Tabulka 25. MoZnost nakazy HPV pfFi pouZivani bariérové antikoncepce
(Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni etnost (%)
a) ano 55 17,4
b) spiSe ano 47 14,9
C) ne 19 6,0
d) spiSe ne 71 22,5
e) nevim 124 39,2
Celkem 316 100,0
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39,2

Pocet repspondentd v %

ma)ano mb)spiSeano ®c)ne md) spiSene me)nevim

Graf 20. MoZnost ndkazy HPV pfi pouZzivani bariérové antikoncepce
(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.17 Prevence proti ndkaze HPV

Co patfi do prevence proti nakaze HPV, se dotazuje otdzka Cislo 17. Vysledné odpovédi
respondentd, jsou prezentovany v tabulce Cislo 26 a grafu ¢islo 21. Nejvice respondent(
zakrouzkovalo vice odpovédi najednou. Celkem jich bylo 208 (65,8 %). Nejpocetnéjsi
skupinou  vtéto  kategorii  byly osoby, které  zakrouzkovali  moZnosti
»,a) Vérnost“ i ,b) Preventivni prohlidky* a ,,c) OCkovani*“ Téchto osob bylo celkem 170
(53,8 %). Sestnact (5,1 %) lidi zakrouzkovalo ,,a) Vérnost“, ,b) Preventivni prohlidky*
»,d) Zdravy Zivotni styl“. MoZnosti odpovédi ,,a) Vérnost“+ ,c) Ockovani“ zvolili dva
(0,6 %) lidé.

Moznosti ,,b) Preventivni prohlidky* a ,,c) OCkovani“ a zaroven ,,d) Zdravy Zivotni styl*.
zvolilo 18 (5,7 %) osob. MoZnosti ,,a) Vérnost* i ,,b) Preventivni prohlidky* zakrouZzkovala
dohromady celkem jedna (0,5 %) osoba.

TaktéZ kombinaci mozZnosti ,,a) Vérnost“ a ,d) Zdravy Zivotni styl“ zvolil pouze jeden
(0,5 %) dotazovany.

Ti, co zvolili jednu moznost odpovédi, odpovidali nasledovné. Moznost
»€) VSe dohromady*, ktera byla tou nejspravnéjsi ze vSech, zvolilo celkem 59 (18,7 %) osob.
Toto byla zaroven druh& nejpocetnéjsi odpoved. Treti nejpocetnéjsi odpovédi bylo

»,0) Preventivni prohlidky”, tuto variantu zakrouzkovalo celkem 26 (8,2 %) lidi.
,C) OCkovani“ zvolilo celkem 13 (4,1 %) dotazovanych. ,,a) Vérnost* Citala 7 (2,2 %)
odpovédévsich. Nejméné pocetnou skupinou byla moznost odpovédi ,,d) Zdravy Zivotni
styl, tato Cinila 3 (0,9 %) lidi.

Pokud nas vyzkum porovname s Cechovou (2013), u ni respondenti nejvice volili moznost
oCkovani, dale pak, jako ucinnou prevenci na druhém misté v ¢etnosti byly v jejim vyzkumu
preventivni gynekologické prohlidky, na tfetim misté moZnost bariérova antikoncepce, na

Ctvrtém misté staly sexualni partner a na patém misté zdravy Zivotni styl.
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Tabulka 26. Prevence proti ndkaze HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) Relativni Cetnost (%0)
a) Vérnost 7 2,2
b) Preventivni prohlidky 26 8,2
c) OCkovani 13 4,1
d) Zdravy Zivotni styl 3 0,9
e) VSe dohromady 59 18,7
Vice odpovédi 208 65,8
Celkem 316 100,0
65,8

Pocet repspondentll v %

®a) Vérnost m b) Preventivni prohlidky
c) OCkovani m d) Zdravy Zivotni styl
me) Ve dohromady u Vice odpovéedi

Graf 21. Prevence proti nakaze HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.18 Znalost, zda Ize HPV definitivné vylécit

Zda respondenti védi, jestli je vsoucasnosti mozné infekci HPV definitivné vylécit,
zjiStovala osmnacté otdzka v dotazniku. Vysledky prezentuje tabulka Cislo 27 a graf Cislo
22. Moznost ,,a) Ano lze* zakrouzkovalo 164 (51,9 %) dotazovanych. MozZnosti
,»D) Ne, v soucasnosti nelze* odpovédélo 152 (48,1 %) lidi. Tato spravna odpovéd, je v grafu

¢islo 26 zndzornéna zelené.

Podobnou otazku jsme v jiném vyzkumu nenalezly, proto ji neporovnavame s jinymi

vyzkumy.

Tabulka 27. Znalost, zda Ize HPV definitivné vylécit (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpoveédi Cetnost (n) Relativni ¢etnost (%)
a) Ano lze 164 51,9
b) Ne, v sou€asnosti nelze 152 48,1
Celkem 316 100,0
51,9
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Graf 22. Znalost, zda Ize HPV definitivné vylécit (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.19 Znalost projevl ndkazy HPV

V devatenacté otazce, kde zjistujeme znalost projevil nakazy HPV, byly spravné vsechny
moznosti. Vysledky vidime v tabulce €islo 28 a grafu Cislo 23. VVSechny moZnosti odpovéd'i
zvolili celkem 4 (13,8 %) lidé. Odpovéd ,,a) Vznikem zhoubnych nador(i“ spolu s odpovéd'i
.b) Castym opakovanim onemocnéni“ zakrouzkovali celkem 2 (6,9 %) lidé. MoZnosti
odpovédi ,,a) Vznikem zhoubnych nador(“ a ,c) Vznikem genitalnich bradavic*
zakrouzkovalo celkem 20 (69,0 %). Moznosti ,b) Castym opakovanim onemocnéni*
a ,,c) Vznikem genitalnich bradavic* zvolili 3 (10,3 %) respondenti.

Zbylé osoby odpovédéli pouze jednou moznosti odpovédi. Bylo to 133 (42,1 %) lidi
moznosti ,,a) Vznikem zhoubnych nador(“. Moznosti ,,b) Castym opakovanim onemocnéni*
43 (13,6 %) osob. MozZnosti ,c) Vznikem genitalnich bradavic* pak 111 (35,1 %)
dotazovanych.

Vysledky devatenacté otazky jsou znazornény v tabulce Cislo 28 a grafu Cislo 27.

Tuto otdzku porovnavame s vyzkumem Manové (2013). Ta se ptala, zda respondenti védi,
Ze viry HPV mohou zplsobovat rakovinu. Vyslo ji, Ze celkem 77 % respondent( uvedlo, Ze

védi, 12 % 7e nevédi a 11 % zvolilo mozZnost ,,nevim®.

Tabulka 28. Znalost projevl ndkazy HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpovédi Cetnost (n) | Relativni Eetnost (%)
a) Vznikem zhoubnych nadorti 133 42,1
b) Castym opakovanim onemocnéni 43 13,6
¢) Vznikem genitélnich bradavic 111 35,1
vice odpovédi 29 9,2
Celkem 316 100,0
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50 42,1

Pocet repspondentd v %

m a) Vznikem zhoubnych nadord m b) Castym opakovanim onemocnéni

= ¢) Vznikem genitélnich bradavic ® vice odpoveédi

Graf 23. Znalost projevi ndkazy HPV (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.20 Néazor respondent(, na vliv znalosti prevence onemocnéni na jejich
chovani

Otéazka dvacété je znazornéna v tabulce Cislo 29 a grafu Cislo 24.

Nejcetnéjsi odpovédi byla moznost ,,c) Nevim, jak se chovat, abych sniZil/a riziko nakazy
a pokud bych to védéla, choval/a bych se zodpovédnéji“. Takto odpoveédélo celkem 151
(47,8 %) dotazovanych lidi. Druhou nejcetnéjsi odpovédi byla moznost ,,a) ano*. Tato Citala
122 (38,6 %) osob. Moznosti ,,b) ne“ odpovédélo celkem 43 (13,6 %) respondentd.

Podobnou otazku jsme v jiném vyzkumu nenalezly, proto ji neporovndvadme s jinymi

vyzkumy.

Tabulka 29. Nazor respondent(l, na vliv znalosti prevence onemocnéni na jejich
chovani (Zdroj: vlastni vyzkum)

Relativni ¢etnost

Odpovédi Cetnost (n) (%)
a) ano 122 38,6
b) ne 43 13,6

c) Nevim, jak se chovat, abych sniZil/a
riziko ndkazy a pokud bych to védéla,
choval/a bych se zodpovédngji 151 47,8

celkem 316 100,0
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mc) Nevim, jak se chovat, abych snizil/a riziko nakazy a pokud bych to
védéla, choval/a bych se zodpovédnéji

Graf 24. Nazor respondent(, na vliv znalosti prevence onemocnéni na jejich chovani
(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.21 Znalost poctu typl HPV, proti kterym se v souc¢asnosti ockuje

Otazka Cislo 21 je znazornéna v tabulce Cislo 30 a grafu Cislo 25. V grafu Cislo 29 je spravna
odpovéd znazornéna zeleng. NejpoCetnéjsi skupina respondentd, kterych bylo celkem 153
(48,4 %) odpovédéla spravné, tedy moznosti ,,a) Proti 4 typlm*. 121 (38,3 %) osob uvedlo

,»b) Proti 2 typim*. MoZnost ,,c) Proti 8 typlim* zakrouzkovalo 42 (13,3 %) lidi.

Podobnou otazku jsme v jiném vyzkumu nenalezly, proto ji neporovnavame s jinymi

vyzkumy.

Tabulka 30. Znalost poctu typt HPV, proti kterym se v soucasnosti o¢kuje
(Zdroj: vlastni vyzkum)

Odpoveédi Cetnost (n) Relativni Cetnost (%)
a) Proti 4 typlim 153 48,4
b) Proti 2 typlim 121 38,3
¢) Proti 8 typlim 42 13,3
celkem 316 100,0
48,4

50
40
30
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m a) Proti 4 typdm mb) Proti 2 typim mc) Proti 8 typlm

Pocet repspondentli v %

Graf 25. Znalost poctu typli HPV, proti kterym se v soucasnosti ockuje
(Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.22 Znalost rizikovych faktort pro vznik HPV infekce

Otéazka Cislo 22 je znazornéna v tabulce Cislo 31 a grafu Cislo 26. Spravné odpovédi jsou u
této otazky veSkeré odpovédi. Nejvice osob zvolilo moznost

»0) Rizikové sexualni chovani (promiskuita, vy$si pocet partneri)“. Celkem to bylo 226
(71,5 %) dotazovanych. MozZnost ,,c) Zahajeni sexualniho Zivota pfed (17 rokem véku)*
zvolilo celkem 16 (5,1 %) lidi. MoZnost ,,d) Alkohol a tabakismus* zakrouzkovalo celkem
13 (4,1 %) respondentd. Moznost ,,a) Celkovy pocet téhotenstvi (porodd a potratd)* vybrali
celkem 4 (1,3 %) dotazované osoby.

Vice moznosti odpovédi zakrouzkovalo celkem 57 (18,0 %) osob. Z toho 44 (77,2 %) osob
zvolilo kombinaci mozZnosti ,a) Celkovy pocet téhotenstvi (porodl a potratd)“ +
,»d) Alkohol a tabakismus®. Pét (8,8 %) lidi zakrouzkovalo soucastné moznosti

) Celkovy pocet téhotenstvi (porodl a potratl)*“ + ,,c) Zahajeni sexualniho Zivota pred
(17 rokem véku)“ + ,d) Alkohol a tabakismus“. Ctyfi (7,0 %) lidé zvolili kombinaci
moznosti ,b) Rizikové sexudlni chovani (promiskuita, vys$i pocet partnerl)” +
»C) Zahajeni sexuélniho Zivota pfed (17 rokem véku)“ + ,d) Alkohol a tabakismus*.
T¥i respondenti zakrouzkovali soucastné ,,a) Celkovy pocet téhotenstvi (porodl a potratd)*
+,,b) Rizikové sexualni chovani (promiskuita, vyssi pocet partner(l)“. MoZnosti

) Celkovy pocet téhotenstvi (porodl a potratl)*“ + ,,c) Zahajeni sexualniho Zivota pred
(17 rokem véku)“ zakrouzkoval soucastné jeden (1,8 %) respondent.

Pokud tuto otazku porovname s otazkou podobnou ve vyzkumu Cechové (2013), nejcastéji
respondenti v jejim vyzkumu uvadéli jako rizikovy faktor promiskuitu, na druhém misté
moznost ,,nechranény pohlavni styk“, déle pak zanedbanou prevenci a za ni Casté infekce
délozniho Cipku. MozZnosti ,.koufeni* ,,snizend imunita* ,,nevim*“ a ,,porody* se vyskytovaly
na poslednich mistech Cetnosti v jejim vyzkumu.
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Tabulka 31. Znalost rizikovych faktor( pro vznik HPV infekce

(Zdroj: vlastni vyzkum)

Relativni ¢etnost

Odpovédi Cetnost (n) (%)
a) Celkovy pocet téhotenstvi (porod(l a potrat(l) 4 1,3
b) Rizikové sexualni chovani (promiskuita, vyssi
pocet partner() 226 71,5
c) Zahdjeni sexualniho Zivota pred (17 rokem
véku) 16 51
d) Alkohol a tabakismus 13 4,1
vice odpovédi 57 18,0
Celkem 316 100,0
80 71,5
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mc) Zahajeni sexuélniho Zivota pred (17 rokem véku)

m d) Alkohol a tabakismus
= vice odpovédi

Graf 26. Znalost rizikovych faktord pro vznik HPV infekce (Zdroj: vlastni vyzkum)
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4.2 Navrh reSeni a doporuceni pro praxi

PovaZzujeme za vhodné, téma dale zkoumat. PFinosny by mohl byt vyzkum zaméreny na
Skolni metodiky prevence jakoZto respondenty. Zde bychom mohly vznéSet dotazy, zda si
mysli, Ze je preventivnich program(i zamérenych na informace o HPV dostatek, zda se,
vlibec ve své praxi setkaly s nabidkou samostatnych preventivnich programil zabyvajicich
se problematikou HPV, jakou formou by informace v preventivnich programech ocenily a

podobné.

V predchozich kapitolach se vénujeme, hlavné nabidce programi pro vzdélavaci instituce.
Listing zakladnich prav pfizndva pravo na vychovu rodi¢lim. Stat mdze vychovu pouze
vhodné  doplnit, nikdy to ovéem nesmi byt proti  jejich  vdli.
(http:/imwww.psp.cz/docs/laws/listina.html). Domnivame se, Ze by bylo velmi vhodné, aby
byla vétsi spoluprace rodiny a Skoly. NapFiklad vzdélavaci instituce by mohly poskytovat
rodi¢dm informace, kde najit vhodné materialy, hodil by se napfiklad néjaky ,katalog

zdroji“ takovychto material(l, odkaz(i na webové stranky a kontakt(i na odborniky, na néz je

mozno se obrétit.

Jelikoz preventivnich program(, které maji hlavni téma HPV je pouze malé mnoZstvi,
doporucujeme zvyseni jejich poctu. Casto riizné organizace nabizi informace o HPV v rdmci
riznych preventivnich program zaméfenych celkové na rizikové sexualni chovani,
domnivame se vSak, Ze problematika HPV by byla vhodna probirat podrobnéji oddélené
napfiklad formou zcela samostatného programu, zabyvajici se pouze problematikou HPV.
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4.3 Vyzkumne problemy

Vyzkumné problémy déle FeSime stanovenim hypotéz a statistickym ovérenim platnosti
stanovenych hypotéz pomoci statistického testu nezavislosti chi- kvadrat pro kontingencni
tabulku. Vysledky hypotéz pfikladdme v pfiloze Cislo 6.

Vyzkumny problém €. 1 : Je rozdil mezi studenty zdravotnich a jinych kol ve znalosti,

jak Casto jsou pojistovnou hrazené bezplatné gynekologické prohlidky?

K vyzkumnému problému ¢islo 1 se vztahuje otazka Cislo 6.

Vyzkumny problém €. 2 : Je rozdil mezi studenty zdravotnich a jinych kol ve znalosti,
zda Ize HPV definitivné vylécit?

K vyzkumnému problému ¢islo 2 se vztahuje otazka Cislo 18.

Vyzkumny problém €. 3 : Je rozdil mezi pohlavim ve znalosti koho HPV postihuje?

K vyzkumnému problému ¢islo 3 se vztahuje otazka Cislo 11.

Vyzkumny problém €. 4 : Je rozdil mezi pohlavim a znalosti zda se mohou nakazit HPV

lidé pouzivajici bariérovou antikoncepci?

K vyzkumnému problému ¢islo 4 se vztahuje otazka Cislo 16.
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4.4 Statistické posouzeni platnosti hypotéz

Statistické posouzeni platnosti stanovenych hypotéz provadime pomoci Chi-kvadréatu, testu
nezavislosti pro kontingencni tabulku. Pokud se stane, Ze, odmitdme nulovou hypotézu,
tvofime znaménkové schéma. (Chraska, 2007). Vypocty uvadime v pFiloze Cislo 6 s ndzvem
Vysledky hypotéz.

Vzorec pro chi-kvadrat uzivdme tento:

x2=z(p_0)2

O

(Zdroj: http://user.mendelu.cz/urban/vsgl/mendel/klas_pravd3.html)

Vzorec pro znaménkové schéma uzivame tento:

PY%—0%
z=- (PY%—0%) *\fﬁ
W (0%+(100-0%)

Veskeré vyzkumné problémy byly pretvofené v hypotézy a maji vysledky prezentovany
v priloze Cislo 6.

Hypotéza 1: Mezi Skolou a znalosti, jak €asto jsou pojisStovnou hrazené bezplatné

gynekologické prohlidky neni statisticky vyznamny vztah.

V otazce Cislo 6 zjiStujeme, zda respondenti védi, jak Casto jsou pojistovnou hrazené
bezplatné gynekologické prohlidky.

Na zakladeé statistického zhodnoceni dat zpracovanych vysledk(l hypotézu €. 1 potvrzujeme
hypotézu Cislo jedna, hypotézu alternativni. HA: Mezi Skolou znalosti, jak ¢asto jsou
pojistovnou hrazené bezplatné gynekologické prohlidky, je statisticky vyznamny
vztah.

Ze znameénkoveho schématu pak vyplynulo, Ze mezi Zaky a studenty Skol jinych nez
zdravotnich, je mala skupina téch, ktefi si mysli, Ze preventivni prohlidky probihaji 1x ro¢né.

106



Hypotéza 2 : Mezi Skolou a znalosti, zda lze HPV definitivné vylécit, neni statisticky

vyznamny vztah.

K hypotéze Cislo 2 se vztahuje otdzka Cislo 18 v dotazniku. Tato otdzka zjiStuje, zda
respondenti védi, zda Ize HPV infekci v sou€asnosti definitivné vylécit.

Na zakladé statistického zhodnoceni dat zpracovanych vysledkl hypotézu ¢. 2
potvrzujeme u hypotézy €islo 2, hypotézu nulovou. HO: Mezi Skolou a znalosti, zda lIze
HPV definitivné vylécit, neni statisticky vyznamny vztah.

Jestlize jsme prijali nulovou hypotézu, neni tfeba tvofit znaménkové schéma.

Hypotéza 3 : Mezi pohlavim a znalosti koho HPV postihuje, je statisticky vyznamny

vztah.

K hypotéze Cislo 3 se vztahuje otézka Cislo 11 v dotazniku.

Na zakladé statistického zhodnoceni dat zpracovanych vysledk{ hypotézu ¢. 3 potvrzujeme
hypotézu alternativni. HA: Mezi pohlavim a znalosti koho HPV postihuije, je statisticky
vyznamny vztah.

Ze znaménkového schématu vyplyva, Ze je velmi mala skupina muzd, které si mysli, ze HPV
postihuje muZze i Zeny. Také je velmi malé skupina Zen, ktera si mysli, Ze HPV postihuje

pouze muze.

Hypotéza 4 : Mezi pohlavim a znalosti zda se mohou nakazit HPV lidé pouzivajici

bariérovou antikoncepci, neni statisticky vyznamny vztah.

Hypotéza Cislo 4 je ovéfovana v dotazniku otazkou €islo 16.

Na zakladé statistického zhodnoceni dat zpracovanych vysledk(l hypotézu €. 4 potvrzujeme
u hypotézy Cislo 4 nulovou hypotézu. HO: Mezi pohlavim a znalosti zda se mohou
nakazit HPV lidé pouZivajici bariérovou antikoncepci, neni statisticky vyznamny

vztah.

JelikoZ ndm vysla HO neni nutné délat znaménkové schéema.
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ZAVER
Tato diplomova prace méla hlavni cil zjistit, jaka je u vybraného vzorku respondentdl mira
informovanosti o rizicich a prevenci infekce lidskym papilomavirem u muzd a Zen a jak

informace ziskaly. V diplomové praci bylo také stanoveno 7 dilCich cil(i. Dil¢i cile, jsou

uvedeny v kapitole prvni s nazvem cile a Ukoly prace.

Prvnim dil¢éim cilem bylo zmapovat, miru informovanosti a znalosti respondent(,
o rizicich a prevenci HPV u muz({ a Zen. Tento cil byl nasledné rozveden do 4 hypotéz. Cil
byl splnén pomoci anonymniho dotaznikového Setfeni. Otazky v dotazniku tykajici se
znalosti jsou 1; 6; 11; 12; 13; 15; 16; 17; 18; 19; 21; 22. Z otazek Cislo 6; 11; 16; 18
vychazely hypotézy, které byly nésledné statisticky ovéfovany. Otazka prvni zjiStuje
znalost lidského papilomaviru. Drtiva vétSina respondentl v poctu 284, cozZ je 89,9 %, védéla
a zakrouzkovala spravné variantu ,pohlavné pfenosny virus®. Ze je to,virus pfenosny
vzduchem®, si myslelo 29, co? je 9,2 % osob. Ze se jedna o ,,virus pfenosny od zvifat“ si
myslely, pouze dva lidé. Jeden ¢lovék si myslel, Ze je spravné vice odpovédi a to ,virus
pfenosny vzduchem* a soucastné ,,pohlavné pfenosny virus“.

V otézce Cislo 6 zjiStuje, zda respondenti v&di, jak ¢asto jsou pojistovnou hrazené
bezplatné gynekologické prohlidky. Sprdvnou moznost ,,b) 1x za rok" védélo 128, coz je
40,5 % respondentll. Nejvice dotazovanych si myslelo, Ze spravnou odpovédi je:

. C) od 15ti do 55let 2x ro€né*, celkem jich bylo 158, ¢oZ je 50,0 %. Ze je spravné

,»a) 0d 18ti let 2x ro¢né“ si myslelo 30 lidi, coz je 9,5 %. Na zakladé statistického
zhodnoceni dat zpracovanych vysledk( hypotézu ¢. 1 potvrzujeme hypotézu ¢islo jedna,
hypotézu alternativni. HA: Mezi Skolou znalosti, jak ¢asto jsou pojistovnou hrazené
bezplatné gynekologické prohlidky je statisticky vyznamny vztah. Ze znaménkoveho
schématu pak vyplynulo, Ze Ze znaménkového schématu vyplyva, Ze mezi Z&ky a studenty
kol jinych neZ zdravotnich, je mala skupina téch, ktefi si mysli, Ze preventivni prohlidky
probihaji 1x rocné.

NejcetnéjSi odpovédi u 11 otazky byla spravna odpovéd. Byla to odpovéd ,,Pouze osoby
sexualné aktivni (muze i Zeny) pFipadné je moznost prenosu z matky na dité“, toto spravné
odpovédélo 141 lidi, coZ je 44,6 %. Dalsich 73 respondentll si myslelo, Ze HPV postihuje
pouze Zeny, téch, co takto odpoveédéli, bylo (23,1 % z celkového poCtu dotazovanych lidi.
71 lidi si myslelo, Ze HPV postihuje muZe i Zeny, je to celkem 22,5 % dotazovanych
z celkového poctu. Zbylych 30 osob, coz je 9,5 % z celkového poctu si myslelo, Zze HPV
postihuje ,,MuZe, Zeny i déti“. Na zakladé statistického zhodnoceni dat zpracovanych
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vysledkd otazky €islo 11, hypotézu ¢. 3 potvrzujeme hypotézu alternativni. HA: Mezi
pohlavim a znalosti koho HPV postihuje, je statisticky vyznamny vztah. Ze znaménkového
schématu vyplyva, Ze je velmi mala skupina muz, ktera si mysli, Ze HPV postihuje muze i
Zeny. Také je velmi mala skupina Zen, ktera si mysli, Ze HPV postihuje pouze muze. Otazka
Cislo 12 zjistuje znalost poctu typl HPV. 52,8 %, tedy celkem 167 osob, z celkového poctu
respondentl si myslelo, Ze HPV je asi 50 typd. Jedinou sprdvnou moznost, Ze je
v soucasnosti HPV virll popsano kolem 200 typl védélo 133 osob, Ci-li 42,1 %
dotazovanych. Ze HPV je asi 500 typ( si myslelo 16 respondentd, coZ je 5,1 % z celkového
poctu.

V otazce 13, ktera toto zjiStovala, byly spravné vSechny odpovédi, Slo jen o to, kolik téch
spravnych dotazovani zakrouzkuji. Pouze jednou odpovédi odpovédélo u této otazky 213
osob, co? tedy je 67, 4 % z celkového poctu. Ze je spravnych vice odpovédi, si myslelo
103 lidi, coZ je celkem 32,6 %. Ze HPV zpiisobuje pouze genitalni bradavice si myslelo 73
lidi, coZ je 23,1 %. Ze HPV zplisobuje pouze rakovinu délozniho &ipku si myslelo celkem
57 lidi, coZ bylo 18,0 % z celkového poctu. DalSich 38 osob, coZ bylo celkem 12,0 % si
myslelo, Ze HPV zplisobuje pouze nadorové a prednadorové zmény na sliznici Zenskych
vnitfnich i vnéjsich pohlavnich organd. DalSich 19 dotazovanych, coz bylo 6,0 %

z celkového poctu si myslelo, Ze HPV zplsobuje pouze nadorové a prednadorové zmény
na sliznici konegniku. Sestnéct lidi, coZ bylo 5,1 % z celkového poctu, si myslelo, ze HPV
zpUsobuje pouze nadorové a prednadorové smény na sliznici dutiny Gstni a hrtanu. Ze HPV
zplsobuje pouze nadorové a prednadorové zmény na sliznici muzskych vnitfnich i
vnéjsich pohlavnich organ( si myslelo 10 lidi, coz bylo 3,2 % z celkového poctu
dotazovanych. Z vice€etnych odpovédi, kterymi odpovédélo celkem 103 lidi, coZ bylo

v v s

32,6 % zcelkového poCtu dotazanych, byla nejcastéjsi kombinace odpovédi, ze HPV
zpUsobuje rakovinu délozniho ¢ipku a soucastné nadorové a prednadorové zmény na sliznici
zenskych vnitfnich i vnéj$ich pohlavnich organ(. Takto odpovédélo celkem 14 osob. Tuto
otazku méli zcela spravné, tedy zvolili vSsechny moZnosti odpoveédi, protoZe zde byly spravné
vdechny, pouze tfi osoby. DalSimi nejcastéjSimi kombinacemi byly po 13 respondentech
kombinace moznosti genitalni bradavice a soucastné rakovina délozniho Cipku a taktéz po
13 respondentech kombinace moZnosti mozZnosti nadorové a pfednadorové zmény na sliznici
zenskych vnitfnich a vnéjsich pohlavnich organli a soucastné nadorové a prednadorové
zmény na sliznici muzskych pohlavnich organd. Ostatni kombinace moznosti, mélo pocetné

celkem méngé nez 10 respondetn(.
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Otazka ¢islo 15 se dotazuje, zda existuje mozZnost, jak se dospély zdravy ¢lovék mize, témér
zarucené vyhnout riziku nakazy HPV, pfipadné pokud ano, jak. Celkem 46 lidi, napsalo, Ze
nevi, to bylo 14, 6 % z celkového poctu. V této otazce, spravnou moznost tedy ,,ano* védélo
172 Ci-li 54,4 % respondent(. 98 lidi, coZ je 31,0 % si myslelo, Ze dospély zdravy ¢lovék se
témér zarucené vyhnout ndkaze HPV nemdize. Vlastnimi slovy odpovédélo celkem 172 lidi,
coz bylo 54,4 % z celkového pocCtu. Ztoho bylo 13 variant nasbiranych jednoslovnych
odpovédi a 16 variant vicetnych odpovédi. V souboru jednoslovnych odpovédi, ponechalo
podotazku, pokud se miize zdravy dospély ¢lovék zcela vyhnout nakaze, tak jak, zcela bez
odpovédi 32 (22,7 %) dotazovanych, coZ bylo 22,7 % z celkového poctu. DalSich 48 lidi,
coz bylo 34,0 % z celkového poctu, si myslelo, Ze moznosti, jak se zdravy dospély jedinec
mize zcela zarucené vyhnout nakaze HPV je bariérova antikoncepce. Sexualni abstinenci,
jako moznost, jak se zdravy dospély ¢lovék mize témér zarucené vyhnout nakaze HPV,
povaZuje za spravnou odpovéd 24 lidi, coZ je 17,0 %. Ze je touto moznosti ockovani si mysli
19 lidi, coZ je celkem 13,5 %. Velmi podobnou odpovéd' a to konkrétné ockovani proti
rakoviné délozniho Gipku si mysli 2 osoby, coZ je 1,4 % z celkového pottu. Ze je touto
moznosti, nebyt promiskuitni si mysli 8 osob, coZ je 5,7 % z celkového poctu. Ze jsou touto
moznosti preventivni prohlidky si mysli dva lidé. Po jednom respondentovi, coZ je 0,7 %
z celkového poctu, se vyskytly tyto odpovédi: ,zajimat se o zdravotni stav sexualnich
partner(®; ,Jiny sexudlni Zivot“; ,,zahajeni sexualniho Zivota po 15 roku véku“; ,nebyt
promiskuitni a mit za sexualniho partnera jen osobu, ktera rovnéz neni promiskuitni, vyhybat
se mozné infikaci (dat si pozor napf. na injekéni stfikacky), prevence; ,,nesexudlni aktivita“
»hejezdit do zemi, kde hrozi nakaza“. Vice-slovnych odpovédi se nasbiralo celkem 16
rliznych variant. Z toho 2lidé napsali ,,bariérova antikoncepce, preventivni prohlidky, nebyt
promiskuitni“. Jeden c¢lovék napsal ,dodrZovani hygienickych navykl, bariérova
antikoncepce, nebyt promiskuitni“. Jedna osoba vepsala ,,zdravy Zivotni styl, pohybovéa
aktivita, preventivni prohlidky*. Ctyfi lidé napsali ,bariérova antikoncepce, sexuéalni
abstinence®. Tfi dotazovani napsali ,,bariérova antikoncepce, nebyt promiskuitni“. Dalsi tFi
dotazované osoby napsaly ,,sexualni abstinence, ockovani“. Jeden ¢lovék napsal ,,sexualni
abstinence, nesedat si na vefejné toalety”. CtyFi lidé napsali ,,0ckovani, bariérovéa
antikoncepce®. Jeden Clovék si myslel, Ze je sprdvna kombinace moznosti ,,preventivni
prohlidky, bariérové antikoncepce®. Dalsi jeden respondent si myslel, Ze se mlize vyhnout
nakaze, kdyz bude mit jednoho sexualniho partnera a pouzivat bariérovou antikoncepci. Dva
lidé si mysleli, Ze moZnosti, jak se mlize dospély zdravy ¢lovék téméF zarucené vyhnout

nakaze HPV je bariérova a sou€asné hormonalni antikoncepce.
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TFi lidé si mysleli, Ze témér zarucené se mdze dospély zdravy Clovék vyhnout nakaze
oCkovanim a soucasné preventivnimi prohlidkami. Dva lidé si mysleli, Ze moznosti, jak se
vyhnout nakaze je pouzivani bariérové antikoncepce soucasné preventivni prohlidky a nebyt
promiskuitni. Po jednom ¢lovéku se vyskytly odpovédi: ,,dodrzovani hygienickych navykd,
bariérova antikoncepce®; ,dodrzovani hygienickych navykd, nebyt promiskuitni“ a
,0Ckovani, nebyt promiskuitni, zajimat se o zdravotni stav sexualnich partner(*.
Sestnacta otazka zjistovala, znalost respondentl, zda se mohou HPV nakazit lidé
pouZzivajici bariérovou antikoncepci. Spravnou odpovéd, tedy ano, védélo 55 lidi, coz je
17,4 % z celkového poctu respondentd. Ze je spravné moznost spise ano, si myslelo 47 lidi,
coz je 14,9 % z celkového poctu. Odpovéd nevédélo 124 lidi, coz bylo celkem 39,2 %
z celkového pottu. Ze se lidé pouzivajici bariérovou antikoncepci HPV nakazit spise
nemohou, si myslelo 71 lidi, coZ bylo 22,5 % z celkového poctu. Ze se lidé pouzZivajici
bariérovou antikoncepci HPV nakazit nemohou vibec, si myslelo 19 respondent(, coz bylo
6,0 % z celkového poctu. Na zakladé statistického zhodnoceni dat zpracovanych vysledkd
jsme potvrdily u hypotézy Cislo 4 nulovou hypotézu. HO: Mezi pohlavim a znalosti zda se
mohou nakazit HPV lidé pouZivajici bariérovou antikoncepci, neni statisticky vyznamny
vztah. JelikoZ ndm vysla HO nebylo nutné délat znaménkové schéma.

Otazka Ccislo 18 v dotazniku zjiStuje, zda respondenti védi, zda Ize HPV infekci
v soucasnosti definitivné vylécCit. 164 osob, cozZ je 51,9 % si myslelo, Ze definitivni 1éCba
mozna je. Zbylych 152 lidi, coZ bylo 48,1 % z celkového poctu respondenttl, odpovédélo
spravng, tedy Ze v soucastnou HPV definitivné vyléCit nelze. Na zékladé statistického
zhodnoceni dat zpracovanych vysledkl, jsme potvrdily u hypotézy &islo 2, hypotézu
nulovou. HO: Mezi Skolou a znalosti, zda Ize HPV definitivné vyléCit, neni statisticky
vyznamny vztah. Jestlize jsme prijali nulovou hypotézu, nebylo tfeba tvofit znaménkove
schéma. V devatenacté otazce, kde zjistujeme znalost projevl nakazy HPV, byly spravné
vSechny moznosti. VSechny moznosti odpovédi zvolili celkem pouze 4 lidé. Spravné tedy
védéli, Ze nakaza HPV se vyznaCuje jak Castym opakovanim onemocnéni, tak vznikem
genitalnich bradavic a vznikem zhoubnych nadord. Z osob které odpovédéli pouze jednou
moznosti odpoveédi bylo 133 lidi, ktefi mysleli, Ze se HPV projevuje pouze vznikem
zhoubnych nadord. Lidi, ktefi mysleli, Ze se HPV vyznaCuje pouze ¢astym opakovanim
onemocnéni, bylo celkem 43. Ze se HPV projevuje pouze vznikem genitalnich bradavic, si
myslelo 111 lidi. Dvé ze v3ech tfech sprdvnych moZnosti odpovédi, tedy, Ze se HPV
vyznac€uje vznikem zhoubnych nador(i a zaroveri vznikem genitalnich bradavic spravné

védélo 20 lidi. Ze se HPV vyznacuje €astym opakovanim onemocnéni a soucastné vznikem
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genitélnich bradavic, tedy dvé spravné varianty z celkovych tfi moznych spravnych, si
myslely 3 lidé. Dalsi kombinaci dvou spravnych odpovédi z celkového poctu tfi spravnych
odpovédi a to sice, Ze se HPV vyznacuje vznikem zhoubnych nadord a ¢astym opakovanim
onemocneéni, uvedli dva respondenti. Otazka ¢islo 21 zjistovala znalost respondentd, proti
kolika typtim HPV celkem ockuji, dvé ockovaci vakciny, které jsou v soucasnosti dostupné
na Ceském trhu. Zde byla nejpocetngjsi skupinou, skupina respondentd, ktefi spravné védali,
Ze v soucasnou se ockuje celkem proti 4 typlim HPV. Toto spravné védélo celkem 153 osob,
coZ bylo 48,4 % z celkového poctu. Ze, se v soucasnosti ockuje proti 2 typdm HPV, si
myslelo 121 lidi, coZ bylo 38,3 % z celkového poCtu dotazanych. Zbylych 42 lidi, coz bylo
13,3 % z celkového poctu, si myslelo, Ze se v soucasnosti v CR ockuje proti 8 typlim HPV.
U otazky Cislo 22 jsou spravné vsechny moznosti odpovédi, Slo pouze o to, kolik z téch
spravnych respondenti zakrouzkuji. Dvaadvacéata otazka, zjiStovala znalost respondentd,
tykajici se rizikovych faktor(i pro vznik HPV infekce. Z téch, co vybrali pouze jednu
sprdvnou moznost z celkovych Ctyfech spravnych si nejvice osob myslelo, Ze rizikovym
faktorem je rizikové sexudlni chovani (promiskuita, vyssi pocet partner(l). Celkem to bylo
226, Ci-li 71,5 % dotazovanych. 16 osob, nebo- li 5,1 % si myslelo, Ze rizikovym faktorem
pro vznik HPV infekce je pouze zahdjeni sexualniho Zivota pred 17 rokem véku. 13 osob,
¢i-li 4,1 % si myslelo, Ze rizikovym faktorem je pouze alkohol a tabakismus. Ctyfi lidé, coz
bylo 1,3 %, mysleli, Ze rizikovym faktorem je pouze celkovy pocet téhotenstvi — porodi a
potratd. Vice moZnosti odpovédi zvolilo celkem 57, ¢i-li 18,0 % dotazovanych. Z toho 44
osob si myslelo, Ze rizikovymi faktory jsou celkovy pocet téhotenstvi (porodd a potrat(l)“ a
souCastné také alkohol a tabakismus. P&t osob sprdvné védélo 3 spravné odpovédi
z celkoveého poctu 4 spravnych, a sice, Ze rizikovymi faktory jsou celkovy pocet téhotenstvi
(porod(l a potratll), soucastné Zahajeni sexualniho Zivota pred (17 rokem véku) a také
alkohol a tabakismus. DalSi Ctyfi respondenti spravné odpovédéli 3 spravné odpovédi
z celkovych 4 moznych a to, Ze rizikovymi faktory jsou rizikové sexualni chovani
(promiskuita, vyss$i poCet partner(l), soucastné zahajeni sexualniho Zivota pred (17 rokem
véku) a take alkohol a tabakismus. DalSi tfi lidé povaZzovali za rizikové faktory 2 spravne
moznosti z celkovych 4 spravnych a to, celkovy pocet téhotenstvi (porod(l a potratl) a
soucastné rizikové sexudlni chovani (promiskuita, vy3si pocet partner(l). Jeden Clovék si
myslel, Ze rizikovymi faktory pro vznik infekce HPV jsou celkovy pocet téhotenstvi (porodd
a potrat(l) a také zahajeni sexualniho Zivota pred (17 rokem véku), ¢imz vybral 2 spravné
moznosti z celkovych 4 spravnych. Cil Cislo 1 byl splnén.
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Druhym dil¢éim cilem bylo zjistit, kde a jak se respondenti setkaly s
informacemi (preventivnimi programy), zaobirajicimi se otazkou HPV. Tento cil byl
zkouman otazkami 2; 3; 4 ; 5; 8; 10. Vysledky otazky 3; 4 a 5 jsou rozepsané v této kapitole
v odstavci, ktery se tyka ¢tvrtého dilciho cile. Vysledky vyzkumu ziskané druhou otazkou
ukazuji, kde se respondenti setkali s informacemi o lidském papilomaviru. Celkem 57,6 %
0 HPV slyselo poprvé a pouze odhadovalo moznosti. 16,8 % dotazovanych Se s informacemi
0 HPV setkalo ve $kole. DalSich 6,0 % respondentl se s informacemi setkalo
prostfednictvim sd&lovacich prostfedkd. Ze s nimi o HPV mluvily rodice uvedly pouze dva
dotazovani, coZ je 0,6 % z celkového mnoZstvi. Informace vyhledavalo 2,8 % Ucastnikd
dotaznikového Setfeni. Ze jim informace byly podany zdravotnikem, odpovédélo 2,2 % lidf,
coz bylo celkem 7 osob. Ze se s informacemi setkaly jinde, uvedlo 10,1 % lidi. Vicegetné
odpovédi celkem €inily 10,1 % Cili celkem 32 osob. Z toho dva lidé se s informacemi setkaly
zéroven ve Skole a také prostfednictvim sdélovacich prostfedkd, navic s nimi o HPV také
mluvily rodie a jesté jim informace mi byly poskytnuty zdravotnikem. DalSi tfi lidé se
s informacemi setkaly ve $kole, zaroven prostfednictvim sdélovacich prostiedk(d a zaroven
jim informace byly poskytnuty zdravotnikem. T¥i dotazovani se s informacemi o HPV
setkali ve Skole a prostfednictvim sdélovacich prostiedk(. Dva lidé se s informacemi setkali
ve Skole a zéroven jim informace byly poskytnuty zdravotnikem. Jedna osoba se
s informacemi setkala ve Skole a z&roven je sama vyhledavala a zarover ji také byly
informace poskytnuty zdravotnikem. Jeden ¢lovék se s informacemi setkal prostfednictvim
sdélovacich prostfedkl, zaroveri snim o HPV mluvili rodie a zaroveri se setkal
s informacemi jesté jinde. Jeden Clovék se s informacemi setkal prostfednictvim sdélovacich
prostiedk( a zaroven mu informace byly poskytnuty zdravotnikem. T¥i lidé se s informacemi
setkali prostfednictvim sdélovacich prostfedk( a zaroven informace samy vyhledavali. Se
dvéma osobami o HPV mluvili rodiCe a zéaroven jim informace byly poskytnuty
zdravotnikem. Pro dalSiho jednoho Clovéka byly zdrojem informaci rodiCe a zaroven
informace vyhledaval. Jeden Gcastnik dotaznikového Setfeni si informace sdm vyhledéval a
také mu byly pokytnuty zdravotnikem. Jedna osoba se pak s informacemi setkala, tak, Ze ji
byly pokytnuty zdravotnikem a zaroven i jinde nez je uvedeno v nabidce moZnosti. Otazka
Cislo 8 zjiStovala, zda se setkali respondenti s informacemi o HPV jako samostatné tématice,
¢i zda to bylo zafazeno i k jinym tématim. Z vysledk( vyzkumu vyplyva, Ze 60,4 %
respondentl se s problematikou nesetkalo viibec. 24,4 % dotazovanych, probiralo pouze
HPV. 15,2 % lidi, probiralo HPV i jina témata. Do oteviené podotazky, jaka to byla témata,
uvadéli respondenti nejcastéji pohlavné prenosné choroby, takto odpovédélo 17 osob.
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Jedenéct lidi nechalo toto bez odpovédi. HPV soucastné s tématem HIV probiralo 7 lidi.
Sest lidi uZ si nepamatuje, jaké téma probiralo soucastné s HPV. Dva lidé probiraly HPV a
souCastné téma virova onemocnéni. Po jednom Clovéku byly pak nésledujici odpovédi.
»jina gynekologick& onemocnéni®, ,Syfilis, HIV, Kapavka“, ,,vztahy, bezpeci, prevence®,
»rakovinu délozniho Cipku, pohlavné pfenosné choroby, jina gynekologicka onemocnéni* a
»,Zanéty, nadory, pohlavné prenosné choroby“. Otazka Cislo 10 se pta, zda bylo
respondentlim ve Skole poskytnuto dostatek informaci o HPV. Vysledky vyzkumu ukazuiji,
Ze 45% osob, coZ je 145 dotazovanych se 0 HPV ve Skole nedozvédélo vibec. Odpovéd, Ze
ve 3kole jim spie nebylo poskytnuto dostatek informaci o HPV zvolilo 21,5 % lidi. Ze jim
nebylo ve 8kole poskytnuto dostatek informaci zakrouzkovalo 17,7 % osob. Ze jim bylo ve
Skole poskytnuto dostatek informaci zvolilo pouze 3,2 % osob z celkového poctu
dotazovanych. Ze jim spiSe bylo poskytnuto ve $kole dostatek informaci si mysli 11,7 %
respondentl. Dil¢i cil ¢islo 2 byl splnén.

Tretim dil¢im cilem bylo vyhodnotit, zda se respondenti setkaly s pojmem ,, preventivni
program* €i ,,Skolni preventivni program®. Tuto informaci jsme zjistily v dotazniku otazkou
Cislo 9. Vysledky ukazuji, Ze nejvice, celkem 145 dotazanych odpovédélo na otazku, zda se
setkali s nékterym z pojm0 ,preventivni program“ ,8kolni preventivni program“ ¢i
program primarni prevence* ano. Ze se setkaly s nékterym z téchto pojmd, tedy odpovédélo
45, 9 % lidi. Dal$ich 28 % respondent(l odpovédélo, Ze se ani s jednim z pojmd nesetkalo.
Zbylych 25,6 % dotazovanych odpovédélo, Ze nevi, zda se s nékterym z téchto pojmu
setkalo. T¥eti cil hodnotime jako spInény.

v 7 s

Ctvrty dil&i cil mél stanoveno analyzovat, zda se dotazovani setkali s informacemi o HPV
prostfednictvim externi organizace, poskytujici preventivni programy. Toto zjiStovala
v anonymnim dotazniku otazka Cislo 3; 4; 5. Ve tfeti otazce v dotazniku jsme zjiStovaly, zda
a kym byly ve $kole informace o HPV ve $kole poskytovany. Z vysledkl vyzkumu vyplyva,
ze 74,1 % dotazovanych se sinformacemi ve S$kole nesetkalo. 13,3 % Ucastnikd
dotaznikového Setfeni odpovédeélo, Ze informace byly poskytovany uciteli uicimi na jejich
Skole, Ci li internimi lektory. DalSich 10,4 % osob, odpovédélo, Ze se s informacemi na Skole
setkaly, tak, Ze jim byly poskytovany externimi lektory. 2,2 % uvedlo dvé moznosti
odpoveédi zaroven, a sice Ze jim informace o HPV byly poskytovany uciteli, u€icimi na jejich
Skole a zaroveri externimi lektory. Ctvrta otazka, mapovala, jakym zpiisobem byly informace
ve Skole poskytovany. Tuto otdzku vyplnili pouze respondenti, ktefi se sinformace mi
setkali, tak Ze jim je nékdo poskytl. Nevyplfiovali, ti ktefi, se s informacemi dosud nesetkali,
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ani ti, ktefi informace pouze samy vyhledavali, aniz by jim je nékdo poskytl, ani ti ktefi se
dovédéli o papilomaviru pouze prostiednictvim sdélovacich prostfedkd. 57,9 % Ucastnik(
vyzkumu tuto otazku nechalo bez odpovédi. Ze informace byly poskytovany, jako soucast
béZného uciva uvedlo 21,2 % dotazovanych. MoZnost, Ze informace byly poskytovany
v Case zvlasté vyhrazeném HPV a podobné tématice si vybralo 13,3 % lidi. 5,4 %
respospondentll informace byly poskytovany, v ¢ase vyhrazeném pouze HPV. Informace
byly poskytovany vice moznymi zplsoby z nabidky moZnosti v dotazniku 2,2 % lidi, coz
bylo celkem 7 osob. Konkrétné péti lidem, 1,6 % z tohoto poctu byly informace poskytovany
jako soucCast bézného uciva a soucastné i v Case zvl&sté vyhrazeném HPV a podobné
problematice. DalSimu jednomu ¢lovéku, coz €ini 0,3 % byly informace poskytovany v ¢ase
zvlasté vyhrazeném HPV a podobné tématice a soucastné v ¢ase zvIasté vyhrazeném pouze
HPV. Jedné osobé, coz ¢ini 0,3 % z celkového poctu vSech nashiranych respondentd, byly
informace poskytovany jako soucast bézného uciva i v Case zvlast vyhrazeném HPV a
zaroven i v Case zvlast vyhrazeném HPV a podobné problematice. Vysledky dat zjisténych
patou otazkou ukazuji, pokud se respondenti s informacemi setkali prostfednictvim externi
organizace, jakou externi organizaci byly informace poskytnuty. Nadpolovi¢ni vétSina
respondent(i, pfesné 69,6 % napsali, Ze se s Zadnou externi organizaci poskytujici informace
0 HPV nesetkali. P- centrum jako externi organizaci, prostfednictvim, které ziskali
respondenti informace o papilomavirech uvedlo jako odpovéd 3,8 % lidi. Informace
prostfednictvim organizace s ndzvem poradna pro Zeny a divky ziskalo 7,9 % Ucastnikd
dotaznikového Setfeni. Jedna osoba, cozZ je 0,3 % z celkového poctu dotazovanych osob, se
s informacemi o HPV setkala prostfednictvim organizace ACET. Externi organizace,
poskytujici preventivni programy pro mladez se zkratkou CEVAP byla zdrojem informaci
taktéZ u jedné osoby, Cili 0,3 % z celkového poctu vSech respondentl. Zdrojem informaci u
17,4 % osob, byla jina organizace. Déale pak mély tyto osoby prostor napsat, jaka organizace
to byla. Celkem 2 respondenti, coZz je 0,6 % z celkového souboru ziskanych dat se
s informacemi setkali prostfednictvim dvou externich organizaci. Z toho jedna osoba, coz je
0,3 % se s informacemi setkala pomoci externi organizace P- centrum a zaroven organizace
Poradna pro Zeny a divky. Jeden Clovék se pak s informacemi setkal prostfednictvim
organizace ACET a zaroven prostfednictvim organizace ABATOP. Co se tyCe otevienych
odpovédi na tuto otazku, jeden ¢lovék napsal, Ze se s Zadnou externi organizaci nesetkal, ale
papilomaviry pravé naSel na internetu na papilomaviry.cz. 40 osob otevienou Cast otazky

nechalo bez vyplnéni. Dva lidé vepsali do této Casti AGEL. Jeden Clovék napsal, Ze mu
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informace byly poskytnuty lékafi ze Sternberka. Dva lidé se s informacemi setkali u
gynekologa. Cil Ctvrty byl spinén.

V patém dil¢im cili bylo vymezeno zjistit, kdo by podle respondentli mél na Skolach
informacni preventivni programy zameéfené na HPV porédat. Tyto informace jsme zjistovaly
pomoci otazky Cislo 14. Pfevazna vétsina respondentl, celych 66,1 % tj. 209 osob, uvedlo,
Ze by informacni programy zaméfené na HPV méla poradat jejich Skola a ucitelé ucici na ni.
Druhou nejcastéjSi odpovédi byla odpovéd vice moZnostmi odpovédi. Takto odpovédélo 50
lidi, Cili 15,8 % dotazovanych lidi. DalSich 49 osob ze zkoumaného souboru, coz celkem
Cinilo 15,5 %, si mysli, Ze by informace méli podavat na Skolach ucitelé jiné Skoly, nez,
kterou navstévuji. Sedm osob, coz je celkem 2,2 % lidi, si mysli, Ze by preventivni programy
meéli porédat lekafi Ci zdravotnici. ViceCetné odpovédi na otdzku Cislo 14 Citaly celkovy
pocet 15,8 % dotazovanych, coZz bylo celkem 50 lidi. Z toho 35 osob odpovédélo, Ze by
podle nich informace méla poskytovat jejich Skola a ucitelé ucici na ni a zaroven ucitelé jiné
Skoly, nez kterou respondenti navstévuji. 5 Ucastnik dotaznikového Setfeni uvedlo, ze by
podle nich informace méla poskytovat jejich Skola a ucitelé ucici na ni a zarover lékafi a
zdravotnici. Dva lidé by si prali, aby informace poskytovala jejich Skola a ucitelé u€ici na ni
a zéroven rodiCe ve spolupraci se Skolou. DalSi dva lidé by si prali, aby informace
poskytovali ucitelé jiné 3koly, neZ kterou navitévuji a zaroven lékafi ¢i zdravotnici. Ctyfi
respondenti si predstavuji, Ze by informace méla poskytovat jejich Skola a u€itelé ucici na ni
a zaroven ucitelé jiné Skoly neZ kterou navstévuji a zaroven také lékafi €i zdravotnici. Dva
lidé soudi, Ze informace by méla poskytovat jejich Skola a ucitelé ucici na ni, soucasné také
uCitelé z jiné Skoly, nez kterou respondenti navstévuji a soucasné rodiCe ve spolupraci se

Skolou. Dil¢i cil €islo 5 byl spInén.

Dilcim cilem Cislo Sest bylo vytvofit struény plakdt odkazujici na webove stranky
s informacemi o problematice HPV. Tento cil byl splnén a vysledny plakat je obsahem
pfilohy Cislo 4.

Poslednim dil¢im cilem této diplomové prace bylo porovnat nékteré zjisténé vysledky z
naseho vyzkumného Setfeni s vysledky jiného vyzkumného Setfeni. Porovnani mame fazeno
pribézné u jednotlivych otazek v kapitole 4, v niZ prezentujeme vysledky naseho vyzkumu.
Pro G&ely tohoto porovnani jsme pouZily vyzkum Cechové (2013); také vyzkum vychézejici
z diplomové prace Manové (2013). Dale s vyzkumem Jakubekové a llievové (2011). U

nékterych otazek uvadime také porovnani s jinymi, nez vySe uvedenymi zdroji. VeSkeré
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porovnani je uvedeno v kapitole 4, kde prezentujeme vysledky naseho vyzkumu. U Cechové
vyzkumny soubor tvofily divky navstévujici stfedni Skoly rliznych zaméfeni. Vék se
pohyboval od 15 do 22 let. Vyzkum Manové (2013) se uskutechioval u zakl a zakyn 8 a 9
tfid zakladnich Skol. Jakubekova a Ilievova (2011) méli vyzkum realizovan u studentek
oSetfovatelstvi 1. 2. a 3. Rocniku. Je zajimavé, Ze napfiklad u vyzkumu Jakubekové a
llievové vsichni respondenti spravné védéli, ze HPV virus zplsobuje rakovinu déloZniho
Cipku. Ostatni vysledky se rlizni, coz mdze byt zapfi€inéno trochu jinymi vyzkumymi
soubory v porovnavanych vyzkumech, €i jinym kladenim otazek. Co, je vSak u vSech
porovnavanych vyzkumli totozné s nasim vyzkumem je zavér, Ze znalosti tykajici se nakazy
HPV virem a jeho prevence nejsou dostacujici a jelikoZz HPV zplsobuje zavazna nadorova
onemocnéni bylo by tfeba klast na prevenci vétsi dlraz. Dil¢i cil ¢islo 7 byl splnén.

Na zakladé vysledkl naseho kvantitativniho vyzkumného Setfeni, doporucujeme zvyseni
poctu preventivnich programl pro mladez, které by se zamérovali na problematiku lidského
papilomaviru samostatné. Také doporuCujeme v jiZ stavajicich preventivnich programech,
které maji prevenci proti ndkaze HPV zafazenou jako soucast jiné problematiky, vénovat ji
vice pozornosti. Také by, dle naSeho nazoru bylo velmi vhodné ve Skolach, mit problematiku
nebezpe€i ndkazy HPV a jeji prevence zakomponovanou vramci béZzného uciva Ci
mezipfedmeétovych vztah(. Jde tu predevsim o vychovu k zodpovédnému jednani, tak aby
se prevence vychovavanému jedinci stala vlastni a tak aby védél, co pfesné prevence
zahrnuje. Bylo by predevsim vhodné pfi vzdélavani a vychové budoucich zdravotniki, aby
toto téma nezapadlo v dalSich mnoha dalSich tématech prevence. Problematiku povaZzujeme
za naléhavou a aktualni, protoZe nakaza papilomaviry je nebezpecna v tom, Ze asto prechazi
v nadorova onemocnéni. A pocet nadorovych onemocnéni v této souvislosti stoupa. Bylo by
také vhodné, aby se informace o HPV a pfedevsim prevenci jeho ndkazy zafazovaly vice i
v ramci celoZivotniho vzdélavani pedagogl a zdravotnikl. Déle bychom také doporucovaly
zvysovat informovanost verejnosti pomoci rliznych informacnich materiald a informacnich

kampani vychazejicich od zdravotnikd.
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SOUHRN

Préce se zabyva infekci lidskymi papilomaviry. Konkrétné informovanosti o rizicich a
prevenci infekce lidskym papilomavirem u obou pohlavi. Navic tuto problematiku reflektuje
se zamérenim na preventivni prorgamy pro mladez. HPV infekce ma celosvétoveé vzristajici
charakter a jeji vyskyt se posouva do ¢im dal mladSich vékovych kategorii. NejvétSim
rizikem této Casto bez priznakll probihajici ndkazy je prechod do nadorového bujeni, které
ma bohuZel v pfipadé HPV infekce nepfiznivou prognozu.

Teoreticka Cast nejdfive vymezuje zakladni pojmovy aparat, ktery je dale v praci pouzivan.
Dale rozebira problematikou lidského papilomaviru z rliznych Ghld pohledu. Prace tim
nahliZzi na onemocnéni v integrité lidské bytosti jako bio- psycho- sociélni a spiritualni
jednoty. Prvnim pohledem na onemocnéni, ktery je zde reflektovan je pohled medicinsky.
Déle je rozepsan pohled psychologicky, na ktery navazuji socialni a spiritualni aspekty
nakazy HPV. V teoretické Casti také najdeme poznatky tykajici se preventivnich programd
pro mladez a zvlasté pak téch zaméfenych na problematiku HPV.

Vyzkumna ¢ast v anonymnim dotaznikovém Setreni zjistuje u zaka strednich $kol a studenti
vysSich odbornych Skol informovanost o rizicich a prevenci infekce lidskym papilomavirem
u obou pohlavi se zaméFenim na preventivni programy pro mladez. Kvantitativni vyzkum,
zjistuje nejen, zda se respondenti setkali s informacemi o papilomavirech, pfipadné kde a
jakym zplsobem se s nimi setkaly, ale také jejich znalosti. Soucastné zjistuje, zda se setkaly
s pojmem Skolni preventivni program ¢i s organizacemi, které tyto programy nabizeji, Ci
jinymi externimi lektory. Také se ptd, na ndzor dotazovanych, zda znalost prevence
ovliviiuje jejich chovani. V neposledni fadé také zjistuje, nazor respondentd, kdo by mél
preventivni programy zamérené na HPV poradat.

Klicova slova: lidsky papilomavirus, lidsky papilomavirus u muz(, lidsky papilomavirus u
Zen, nakaza lidskym papilomavirem, rizikové faktory pro vznik infekce lidskym
papilomavirem, prevence nakazy lidskym papilomavirem, nadorova onemocnéni, nadorova
onemocnéni u muzl, nadorova onemocnéni u Zen, informovanost o rizicich infekce lidskym
papilomavirem, informovanost o prevenci infekce lidskym papilomavirem, preventivni
program, preventivni program pro mladez, Skolni preventivni program, program primarni

prevence
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SUMMARY

The diploma thesis explores the infection with human papillomavirus (HPV) in men and
women, specifically the awareness about the risk and prevention of this virus. Furthermore,
preventive programs for youth groups are discussed. The issue of HPV virus is of a global
nature and the number of infected peopleis growing. Additionally, the incidence in younger
people is increasing as well. The greatest risk of this infection, which in most cases shows
no symptoms, is the transition into the cancerous growth and therefore it is connected to

averse prognosis.

In the theoretical part, the key concept of the diploma thesis is defined. Subsequently, the
issue of human papillomavirus isintroduced. The diploma thesis gives a preview of the
dinase using the concept of a human being as biopsychosocial-spiritual unity. The first
perspective that is used in describing the dinase is the medici view. After that, the
psychological view — followed by the social and spiritual aspects of HPV infection — is
introduced. The theoretical part also presents facts regarding to the preventive programs for
youth groups, particularly those focused on education about HPV virus.

The research part of the anonymous questionnaire construction collects data about awareness
of risk and prevention of HPV with a focus on preventive programs for youth groups. The
target audience of this questionaire construction is composed of high school and college of
further education students. The quantitative research investigates both the respondents*
knowledge about HPV virus, including the means by which the respondents learnt this
knowledge. Furthermore, it is investigated whether Theky encountered the concept of
the school-based prevention program, organizations involved in this program, or other
external lecturers. The survey also lets the respondents express their opinion on whether their
knowledge of prevention of HPV virus affects their behavior. Lastly, the survey asks the

respondents who should be in charge of organization of the programs mentioned before.

Key words: human papillomavirus, human papillomavirus in men, human papillomavirus in
women, infection with human papillomavirus, risk factorsfor HPV infection, prevention of
HPV infection, cancerous diseases, cancerous diseases in men, cancerous disease in women,

awareness focused on risk of HPV infection, awareness focused on prevention of HPV
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infection, prevention program, prevention program, prevention program for youth groups,

school-based program, primary preventiv programs

120



REFERENCNI SEZNAM

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Knihy:

BARTAK, Igor. Vychova k lasce, manzelstvi a rodiovstvi. Sexualni vychova. Brezno:
Real Fantasy. 56 s. 2015. ISBN 978-80-972191-0-9.

BURDOVA, llona. Jak s détmi mluvit o sexu, manzelstvi a rodi¢ovstvi. Brno:
Kartuzianské vydavatelstvi. 141 s. 2011. ISBN 978-80-86953-83-0.

CALONOVA, Darina. 2013. Vyznam realizace program{l primarni prevence rizikového
chovéani ve 3kolnim prostfedi. In KOPECKY, Miroslav, Katefina KIKALOVA a Jitka
TOMANOVA (Ed.). 2013. Shornik z mezinarodni konference:, Antropologicko-
psychologicko-socialni aspekty podpory zdravi a vychovy ke zdravi‘“. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci. s. 32-40. ISBN 978-80-244-3472-8.

CIBULA, David, PETRUZELKA, Lubos. Onkogynekologie. 1. vyd. Praha: Grada
Publishing. 614 s. 2009. ISBN 978-80-247-2665-6.

CICHA, Martina a kol. Integralni antropologie. Praha: Triton. 424 s. 2014. ISBN 978-
80-7387-816-0.

COLLIER, Leslie Harold, John S. OXFORD. Human virology: a text for students of
medicine, dentistry, and microbiology. 3rd ed. 303 s. Oxford: Oxford University Press,
2006. ISBN 9780198566601.

CECHOVA, Petra. Prevence karcinomu délozniho ¢ipku z pohledu dospivajicich divek
stfednich Skol: diplomovéa prace. Olomouc: Univerzita Palackého, Pedagogické fakulta.

2013. 107 s., 10 1. pfil. Vedouci diplomové prace: Jana Majerova.

CSN 1SO 690 (01 0197). Informace a dokumentace — Pravidla pro bibliografické odkazy
a citace informacnich zdroji. Praha: Ufad pro technickou normalizaci, metodologii a
statni zkuSebnictvi, 40 s. 2011. Bez ISBN.

DEVITA, Vincent T., Samuel HELLMAN a Steven A. ROSENBERG. DeVita,
Hellman, and Rosenberg's cancer: principles & practice of oncology. 10th ed. Editor
Theodore S LAWRENCE. Philadelphia, Pa.: Wolters Kluwer, 2234 s. 2015. ISBN 978-
1-4511-9294-0.

121



10) DOUBRAVA, Dominik, DUNDA, Marek. Mozaika duchovni moudrosti. Vranov nad
Dyji: A.M.I.M.S, 2014. 96 s. Bez ISBN.

11) FAJT, Tomé$, VRABLIK, Michal a Richard CESKA. Preventivni medicina. Praha:
Maxdorf. 551 s. 2008. ISBN 978-80-7345-160-8.

12) CHRASKA, Miroslav. Metody pedagogického vyzkumu: zéklady kvantitativniho
vyzkumu. Praha: GradaPublishing, a. s. 272 s. 2007. ISBN 978-80-247-1369-4.

13) KALMAN, Michal, VASICKOVA, Jana. 2013. Zdravi a Zivotni styl déti a Skolakd.
Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci. 172 s. ISBN978-80-244-3409-4.

14) LAASER, Mark R. Jak mluvit s détmi o sexu. 1. vyd. Praha: Samuel. 183 s. 2004. ISBN
8086849031.

15) LACO, Jan. Lidské papilomaviry a jejich tloha v etiopatogenezi dlazdicobunééného
karcinomu dutiny Gstni a orofaryngu. Praha: Galén. 163 s. 2012. ISBN 978-80-7262-
874-2.

16) LANGMEIER, Josef, KREJCIROVA, Dana. Vyvojova psychologie. 2., aktualizovné
vydani. Praha: Grada, Psyché. 2006. ISBN 80-247-1284-9.

17) MACHOVA, lJitka, KUBATOVA, Dagmar. Vychova ke zdravi. Praha: GradaPublishing,
a.s. 296 s. 2009. ISBN 978-80-247-2715-8.

18) MANOVA, Michaela. Znalosti, postoje a praxe otkovani proti HPV? v muzské i zenské
populaci: diplomova prace. Ceské Budgjovice: JIHOCESKA UNIVERZITA V
CESKYCH BUDEJOVICICH, Zdravotné sociélni fakulta. 2013. 77 s., 6 1. pril. Vedouci

prace: Vladimir Prikazsky.

19) MATEJICEK, Zdengk. Co, kdy a jak ve vychové déti. Praha: Portél. 144 s. 2013. ISBN
978-80-262-0519-7.

20) PAVEL, Jan. Teologie téla: katecheze Jana Pavla Il. o lidské lasce podle Boziho planu.
2. vyd. PFelozil Josef KOLACEK. Praha: nakladatelstvi Paulinky. 600 s. 2006. ISBN
8086025993.

21) PRUCHA, Jan, JANIK, Toma$ a Milada RABUSICOVA. Pedagogicka encyklopedie.
Vyd. 1. Editor Jan PROCHA. Praha: Portal. 935 s. 2009. ISBN 978-80-7367-546-2.

122



22) PRUCHA, Jan, Eliska WALTEROVA a Jiti MARES. Pedagogicky slovnik. Nové, rozs.
a aktualiz. vyd. Praha: Portal. 395 s. 2009. ISBN 978-80-7367-647-6.

23) ROB, Lukas, MARTAN, Alois, CITTERBART, Karel. Gynekologie. Druhé, dopInéné a
pfepracované vydani. Praha: Galén. 319 s. 2008. ISBN 978-80-7262-501-7.

24)ROZTOCIL, Ales. Moderni gynekologie. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 528 s. 2011.
ISBN 978-80-247-2832-2.

25) SKOUMALOVA, Lenka. Karcinom délozniho Gipku: diplomova prace. Brno:
Masarykova univerzita, PFirodovédecka fakulta. 2013. 94 s. 0 I. pfil. Vedouci diplomové

prace Helena Nejezchlebova.

26) STOCEK, Milan. Rukovét’ vychovného poradce a $kolniho metodika prevence. Novy
Bydzov: SpoleCnost aTre, v. 0. s. 142 s. 2015. Bez ISBN.

27) TRACHTOVA, Eva, FOJTOVA, Gabriela, MASTILIAKOVA, Dagmar. Potieby
nemocného v oSetfovatelském procesu. Brno: Narodni centrum oSetfovatelstvi a
nelékarskych zdravotnickych obor(. 185 s. 2008. ISBN 80-7013-324-4.

28) URBANOVA, Eva et al. Reprodukiné a sexualné zdravie Zzeny v dimenzich
oSetrovatel'stva a porodnej asistencie. Martin: Osveta. 2010. ISBN 978-80-8063-343-1.

29) VACEK, Pavel. Psychologie moralky a vychova charakteru 7ak(. Hradec Kralové:
Gaudeamus. 197 s. 2011. ISBN 978-80-7435-108-2.

30) WEISS, Petr. Sexuologie. Vyd. 1. Praha: Grada Publishing. 2010. ISBN 978-80-247-
2492-8.

31) WEST, Christopher. Teologie téla pro zacatecniky. Stru¢ny tvod do sexualni revoluce
Jana Pavla Il. Praha: Paulinky. 143 s. 2010. ISBN 978-80-86949-18-5.

32) WHO classification of tumours of female reproductive organs. 4th ed. Lyon:
International Agency for Research on Cancer, 307 s. 2014. ISBN 978-92-832-2435.

33) WOODS, Thomas. Jak katolicka cirkev budovala zapadni civilizaci. Praha: Res
Claritatis. 206 s. 2008. ISBN 978-80-904143-0-3.

123



Odborné ¢lanky:

34) HAMPLOVA, Dana. Zivotni spokojenost, §tésti a rodinny stav v 21 evropskych zemich.
Sociologicky ¢asopis/Czech Sociological Review. 2006. Vol. 42, No. 1, s. 35 - 55. ISSN
0038-0288.

35)HUDAKOVA, Zuzana, KOKORUDOVA, Jana, PAVLICKOVA, Iveta. 2008.
Zodpovednost’ voci sebe i partnerovi. Sestra a lekar v praxi. Ro€. 7, €. 7 - 8, s. 26 - 27.
ISSN 1335-9444.

36) JAKUBALOVA, Silvana. 2010. Co je$té mozna nevite o HPV infekci. Diagnoza v
oSetfovatelstvi. RoC. 6., €. 6. s. 28 - 29. ISSN 1801-1349.

37) JAKUBENKOVA, Jarmila, ILEVOVA, Lubica. 2011. Védomosti studentek
oSetfovatelstvi o prevenci rakoviny délozniho Cipku. Sestra. Ro€. 21, €. 5, s. 44 - 45,
ISBN1210-0404.

38) KOLOMBO, Ivan, PORS, Jaroslav, PORSOVA, Martina, PABISTA, Richard,
GRUBSKY, Piemysl, PONESICKY, Jifi, BLAZEJ, Slavomir, TOBIAS, Jan, KASIK,
Josef, SVERMA, Robert, JUZOVA, Eva, HAIN, Jan, GRONKA, Leo$, BARTUNEK,
Milan. 2009. Human papillomavirus v urologii. Urologie pro praxi. Roc. 10, €. 6, s. 320
- 327. ISSN 1213-1768.

39) MATOUSKOVA, Michaela, HANUS, Miroslav. 2006. Infekce high risk HPV
(vysokorizikovym lidskym papilomavirem) u muze. Lokalni aplikace 5-fluorouracilu u
podofylinrezistentnich typd. Urologie pro praxi. Ro¢.7, ¢. 6, s. 276 - 277. ISSN 1213-
1768.

40) NOUZOVA, Kamila. 2008. O¢kovani je ucinnou ochranou pred rakovinou délozniho
Cipku. Diagndza v oSetfovatelstvi. Ro€. 4, €. 1, s. 6. ISSN1801-1349.

41) NOVY, Jan. 2007. HPV infekce - klinické projevy, lé¢ba a prevence. Vox pediatriae:
¢asopis praktickych détskych lékarl. Ro¢. 7, €. 10, s. 16 - 19. ISSN 1213-2241.

42) PESL, Karel. 2011. Co zpdsobuje rakovinu délozniho Eiplku a jak se ji branit? Kontakt.
RocC. 13, C. 1, s. 104 - 106. ISSN 1212-4117.

43) PORSOVA, Martina, PORS, Jaroslav, KOLOMBO, Ivan, NESVADBA, Marcel. 2010.
LéCba sexualné prenosnych infekci v urologii. Zdravotnické noviny - pfiloha lékarské
listy. RoC. 59, €. 6, s. 26 - 30. ISSN 0044-1996.

124



44)PORSOVA, Martina, PORS, Jaroslav, KOLOMBO, lvan, NESVADBA, Marcel,
PABISTA, Richard, ANTONOVA, Petra. 2008. Lidsky papilomavirus. Medicina pro
praxi. RoC. 5, €. 5, s. 218 - 223. ISSN: 1214-8687; 1803-5310.

45) SCHEJBALOVA, Miriam. 2011. HPV infekce. Diagnoza v o3etfovatelstvi. Rog. 7, &. 5,
s. 28 - 30. ISSN 1801-1349.

46) VRAZELOVA, Kristyna. 2012. Nedostatetné znalosti mladych divek o HPV infekci.
Diagndza v oSetfovatelstvi. Ro€. 8, €. 3, s. 26. ISBN 1801-1349.

Elektronické zdroje:

47) ABATOP. Nabidka prednésky. HPV [online]. ©2016 [cit. 2016-03-29]. Dostupné z:
http://abatop.wbs.cz/nabidka_prednasek/nabidka_prednasky hpv.pdf

48) ABATOP. Nabizime pro Skoly [online]. ©2016 [cit. 2016-03-29]. Dostupné z:
http://abatop.cz/Nabizime-pro-skoly.html

49) ACET [online]. ©2016 [cit. 2016-03-30]. Dostupné z: www.acet.cz

50) ACET [online]. ©2016 [cit. 2016-03-06]. Dostupné z: http://www.acet.cz/acet/kdo-je-
acet/

51) AMERICAN SEXUAL HEALTH ASSOCIATION J[online]. ©2016 [cit. 2016-03-09].
Dostupné z: http://www.ashasexualhealth.org/stdsstis/hpv/fast-facts

52)BIBLENET [online]. ©2016 [cit. 2016-03-19]. Dostupné z:
http://www.biblenet.cz/b/Cor1/13

53) BRADAVICE GENITALNI [online]. ©2016 [cit. 2016-03-02]. Dostupné z:
http://www.bradavice-genitalni.cz/

54) BROZURY K PREVENTIVNIM PROGRAMUM [online]. ©2016 [cit. 2016-03-30].
Dostupné z: http://tom.wbs.cz/Brozury.html#.VvmSaPmLTIU

55) CENTRES FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION [online]. ©2016 [cit.
2016-03-09]. Dostupné z: http://www.cdc.gov/

56) CENTRES FOR DISEASE KONTROL AND PREVENTION [online]. ©2013 [cit.
2016-03-27]. Dostupné z: http://www.cdc.gov/condomeffectiveness/latex.html

125



57) CERVARIX [online]. ©2016 [cit. 2016-03-09]. Dostupné z: http://www.cervarix.cz/

58) CERVARIX. Prfibalovy letdk [online]. ©2016 [cit. 2016-03-09]. Dostupné z:

http://lwww.gskkompendium.cz/pil-cervarix-inj-suspenze
59) CEVAP.CZ [online]. ©2013 [cit. 2016-03-30]. Dostupné z: http://cevap.cz/

60) CEVAP.CZ. Programy pro $koly [online]. ©2013 [cit. 2016-02-03]. Dostupné z:
http://cevap.cz/index.php/cs/programy-pro-skoly

61) CEVAP.CZ. Publikace [online]. ©2013 [cit. 2016-03-30]. Dostupné z:
http://cevap.cz/index.php/cs/publikace

62) GOOGLE OBRAZKY. Bezpetny sex, ozefi se a bud vérny [online]. ©2016 [cit. 2016-
03-27]. Dostupné z:
https://www.google.cz/search?g=safe+sex+,+marry+and+be+faithful+pictures&biw=1
366&bih=667&source=Inms&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwi3suT j2-
LLAhXCORQKHYCtDWYQ_AUIBigB#imgrc=x2cKJEyprOcvrM%3A

63) GUERRA, M. Fiona, ROSELLA, C. Laura, DUNN Sheila, et al. Health service
utilisation for anogenital warts in Ontario, Canada prior to the human papillomavirus
(HPV) vaccine programme introduction: a retrospective longitudinal population-based
study. BMJ Open 2016;6:009914. doi:10.1136/bmjopen-2015- 009914. ISSN 2044-
6055 [online]. ©2016 [cit. 2016-01-08]. Dostupné z:
http://bmjopen.bmj.com/content/6/3/e009914.full

64) HALADA. Petr, SPACEK Jifi. Epidemiologie - etiopatogeneze karcinomu delozniho
hrdla a soucasne moznosti jeho prevence. Postgraduélni medicina. 2011 [online].
©2016 [cit. 2016-02-02]. Dostupné z: http://zdravi.e15.cz/clanek/postgradualni-
medicina/epidemiologie-etiopatogeneze-karcinomu-delozniho-hrdla-a-soucasne-
moznosti-jeho-prevence-457919

65) HPV INFO [online]. ©2015 [cit. 2015-08-05]. Dostupné z: http://hpvinfo.cz/

66) HPV INFO. Lidsky papilomavirus [online]. ©2015 [cit. 2015-08-06]. Dostupné z:
http://hpvinfo.cz/lidsky-papilomavirus-hpv

67) HPV INFO. Screenning rakoviny délozniho Cipku [online]. ©2016 [cit. 2016-03-06].
Dostupné z: http://hpvinfo.cz/screening-rakoviny-delozniho-cipku

126



68) HPV COLLEGE [online]. ©2016 [cit. 2016-03-06]. Dostupné z: http://www.hpv-

college.cz/poradna/casto-kladene-otazky.html

69) HPV GUIDE [online]. ©2016 [cit. 2016-03-06]. Dostupné z: http://www.hpv-

guide.cz/hpv/31101-mytus-kondom-chrani-proti-prenosu-hpv-viru

70) CHI-KVADRAT. Vzorec chi-kvadratu [online]. ©2016 [cit. 2016-03-20]. Dostupné z:

http://user.mendelu.cz/urban/vsgl/mendel/klas_pravd3.html
71) KAPPA-HELP [online]. ©2016 [cit. 2016-03-31]. Dostupné z: www.Kappa-help.cz

72) KAPPA-HELP. Primérni prevence [online]. ©2016 [cit. 2016-03-31]. Dostupné z:

http://lwww.kappa-help.cz/ePrimarni_prevence/index.htm

73) KOMBS. Andrew, FISHMAN, Alan. A Proposal to Reduce the Risk of Transmission of
Human Papilloma Virus via Transvaginal Ultrasound. In American Journal of
Obstetrics and Gynecology. 2016. ISSN 0002-9378 [online]. ©2016 [cit. 2016-03-28].
Dostupné z:
http://eds.a.ebscohost.com/eds/detail/detail ?vid=5&sid=3c68810e-f7e2-4320-973c-
3e9333e2ccf7%40sessionmgr4005&hid=4103&bdata=JINNpdGU9ZWRzLWxpdmU%
3d#db=edselp&AN=S0002937816004762

74) KONIZACE. INFO [online]. ©2016 [cit. 2016-03-25]. Dostupné z:
http://www.konizace.info/onkologicka-cytologie

75) LITERATURA K PREVENTIVNIM PROGRAMUM [online]. ©2016 [cit. 2016-03-
30]. Dostupné z:
http://tom.wbs.cz/sekce%20pro%20mlade%C5%BE/doporucena_literatura.pdf

76) MAJEK, Ondfej, DVORAK, Vladimir, DUSEK, Ladislav, MUZIK, Jan, SNAJDROVA,
Lenka, GREGOR, Jakub. PROGRAM CERVIKALNIHO SCREENINGU V CESKE
REPUBLICE. Masarykova univerzita, Brno, 2016. [online]. ©2016 [cit. 2016-03-24].
Dostupné z: http://www.cervix.cz. ISSN 1804-087X. Verze 1.6f.

77) MANNING, Wendy, COHEN, Jessica. Premarital Cohabitation and Marital
Dissolution: An Examination of Recent Marriages. J Marriage Fam. 2012 Apr 1; 74
(2): 377 - 387 [online]. ©2016 [cit. 2016-03-25]. Dostupné z:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3487709/

127



78) MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI CESKE REPUBLIKY. Projekt zvy3eni
navstévnosti preventivnich screeningovych vySetfeni a zahdjeni celorepublikové
informacni kampané. ©2010 [cit. 2016-04-01]. Dostupneé z.
http://www.mzcr.cz/dokumenty/projekt-zvyseni-navstevnosti-preventivnich-

screeningovych-vysetreni-a-zahajeni-c_8766_3030_1.html.

79) MULTIMEDIALNI TRENAZER PLANOVANI OSETROVATESKE PECE [online].
Vys8i odborna Skola zdravotnicka a Stfedni zdravotnicka Skola, Hradec Kralové. ©2016

[cit. 2016-03-29]. Dostupné z: http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx

80) NABIDKA PREDNASEK [online]. ©2016 [cit. 2016-03-30]. Dostupné z:

www.tom.wbs.cz

81) NABIDKA PREDNASEK. Nabizim prednasky pro 3koly [online]. ©2016 [cit. 2016-03-
30]. Dostupné z: http://tom.wbs.cz/NABIZIM-prednasky-PRO-SKOLY .html

82) NARODNI REFERENCNI LABORATOR PRO PAPILOMAVIRY [online]. ©2016
[cit. 2016-03-25]. Dostupné z: http://www.papillomavirus.cz/

83) NATIONAL CANCER INSTITUTE [online]. ©2016 [cit. 2016-03-20]. Dostupné z:
http://www.cancer.gov/about-cancer/causes-prevention/risk/infectious-agents/hpv-fact-
sheet

84) ONKOGYN [online]. ©2016 [cit. 2016-03-18]. Dostupné z: www.onkogyn.cz

85) ONKOGYN. Podptirné faktory pro vznik karcinomu délozniho hrdla [online]. ©2016
[cit. 2016-03-18]. Dostupné z: http://www.onkogyn.cz/hpv-lekari/podpurne-faktory-

pro-vznik-karcinomu-delozniho-hrdla
86) P-CENTRUM [online]. ©2016 [cit. 2016-03-31]. Dostupné z: www.p-centrum.cz

87) P-CENTRUM. Poslani [online]. ©2016 [cit. 2016-03-31]. Dostupné z: http://www.p-

centrum.cz/poslani/

88) PAPILOMAVIRY.CZ. Ptenos papilomavirl [online]. ©2016 [cit. 2016-03-24].

Dostupné z: http://www.papilomaviry.cz/prenos-papilomaviru.html

89) PASTORACE.CZ. Spiritualita [online]. ©2016 [cit. 2016-03-18]. Dostupné z:

http://www.pastorace.cz/Tematicke-texty/01-Uvod-spiritualita.htm

128



90)POETA. Citaty [online]. ©2015 [cit.  2015-07-13].  Dostupné  z:

http://www.poeta.cz/citaty/kategorie/zdravi

91) PORADNA PRO ZENY A DIVKY. Pfednasky pro $koly [online]. ©2016 [cit. 2016-03-

30]. Dostupné z: http://www.olomouc.poradnaprozeny.net/sluzby/prednasky-pro-skoly

92) PREVENCE INFO.CZ [online]. ©2015 [cit. 2015-08-10]. Dostupne z:

http://www.prevence-info.cz

93) PREVENCE-INFO.CZ. Organizace [online]. ©2016 [cit. 2016-03-30]. Dostupné z:
http://www.prevence-info.cz/organizace/os-abatop

94) PREVENCE-INFO.CZ. Sit' sluZeb [online]. ©2016 [cit. 2016-03-30]. Dostupné z:
http://www.prevence-info.cz/s-sit-1sluzeb-0

95)PROGRAM  CERVIKALNIHO SCREENINGU V CESKE REPUBLICE.
Gynekologické vySetfeni [online]. Masarykova univerzita, Brno, 2016. ©2016 [cit. 2016-
03-24]. Dostupné z: http://www.cervix.cz/index.php?pg=pro-verejnost--gynekologicke-

vysetreni

96) PROGRAM CERVIKALNIHO SCREENINGU V CESKE REPUBLICE. Vysledky
adresného zvani obcanll do programu screeningu zhoubnych nador(i [online].
Masarykova univerzita, Brno, 2016. ©2016 [cit. 2016-03-24]. Dostupné z:
http://lwww.cervix.cz/index.php?pg=cervikalni-screening--adresne-zvani-obcanu-do-

programu-screeningu-zhoubnych-nadoru--vysledky

97) ROTTER, Leopold. PFiznaky HPV [online]. ©2016 [cit. 2016-03-18]. Dostupné z:
http://hpvinfo.cz/priznaky-hpv

98) SELESIANI DONA BOSKA. Stfediska a kluby mladeze [online]. ©2016 [cit. 2016-03-
29]. Dostupné z: http://www.sdb.cz/co-delame/strediska/

99) SILGARD. Pribalovy letdk [online]. ©2016 [cit. 2016-03-09]. Dostupné z:
http://www.vsecomuzu.cz/pdf/spc.pdf

100) SKAUT J[online]. ©2016 [cit. 2016-03-29]. Dostupné z: http://www.skaut.cz/

101) SPOLECENSTVI CISTYCH SRDCI [online]. ©2015 [cit. 2015-10-01]. Dostupné

z: http://www.spolcs.cz/

129



102) SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODINY A SEXUALNI VYCHOVU [online].
©2016 [cit. 2016-03-28]. Dostupné z: http://www.planovanirodiny.cz/

103) SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODINY A SEXUALNI VYCHOVU. Tiskova
zprava [online]. ©2016 [cit. 2016-03-28]. Dostupné z.
http://www.planovanirodiny.cz/clanky/mladi-lide-chteji-vice-informaci

104) SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODINY A SEXUALNI VYCHOVU. Tiskova
zprava [online]. ©2016 [cit. 2016-03-28]. Dostupné z:

105) SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODINY A SEXUALNI VYCHOVU.
Informace [online]. ©2016 [cit. 2016-03-28]. Dostupneé z.
http://www.planovanirodiny.cz/clanky/informace-o-SPRSV.

106) SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODINY A SEXUALNI VYCHOVU.
Programy a projekty [online]. ©2016 [cit. 2016-03-28]. Dostupné z:
http://www.planovanirodiny.cz/search.php?rsvelikost=nv&rstext=all-phpRS-
all&rstema=22&stromhlimenu=0&urpod=0.

107) SIMUNKOVA, Marta. Dopady a prevence HPV infekce. Medical Tribune 26, 2014
[online]. ©2016 [cit. 2016-03-27]. Dostupné z:
http://user.mendelu.cz/urban/vsgl/mendel/klas_pravd3.htmluhttp://www.tribune.cz/cla

nek/34783-dopady-a-prevence-hpv-infekce-otazka-nejen-pro-gynekology

108) SKOLSKY ZAKON. Zakon &islo €. 561/2004 Sh., O pfedskolnim, zékladnim,
stfednim, vy38im odborném a jiném vzdélavani. § 12 odst. 1 zakona [online]. ©2016 [cit.
2016-02-03]. Dostupné z: http://www.msmt.cz/dokumenty/novy-skolsky-zakon

109) TEOLOGIE TELA [online]. ©2011 [cit. 2016-03-22]. Dostupné z:
http://teologietela.paulinky.cz/Teologie-tela

110) TOKAROVA, A. 2013. / Educational aspects of social work. (English). By:
Tokarova, Anna. Slovak Journal for Educational Sciences / Pedagogika, 2013, Vol. 4,
Issue 3, p. 214 - 232, 19p. Publisher: Slovak Academy of Sciences, Slovak Educational
Research  Society [online]. ©2016 [cit. 2016-03-10]. Dostupné z:
http://eds.a.ebscohost.com/eds/results?sid=7b25303b-4210-4f5a-9b35-
75c3ad54f58e%40sessionmgr4004 &vid=2&hid=4110&bquery=(holistick% C3%A1+A
ND-+filozofie) &bdata=JnR5cGUIMCZzaXRIPWVkcylsaXZ|

130



111) USTAVNI ZAKON €. 2/1993 Sh. Listina zakladnich prav a svobod [online]. ©2016
[cit. 2016-03-18]. Dostupné z: http://www.psp.cz/docs/laws/listina.html

112) UZEL, Radim. SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODINY A SEXUALNI
VYCHOVU [online]. ©2013 [cit. 2016-03-08]. Dostupné z.
http://www.planovanirodiny.cz/view.php?cisloclanku=2006011001

113) VIDEOPREDNASKA. Céast A [online]. ©2016 [cit. 2016-03-31]. Dostupné z:
http://www.abatop.cz/A-Video-prednaska-Sex----AlIDS.html

114) VIDEOPREDNASKA. Céast B [online]. ©2016 [cit. 2016-03-31]. Dostupné z:
http://www.abatop.cz/B-Video-Sex-AlDS-a-prevence.html

115) VIDEOPRENASKA. O nemoci AIDS, sexu, lasce a vérnosti [online]. ©2016 [cit.
2016-03-30]. Dostupné z: http://www.tom.wbs.cz/Video---prednaska-
html#. VvmW7fmLTIU

116) VELKY LEKARSKY SLOVNIK [online]. ©2016 [cit. 2016-03-19]. Dostupné z:
http://lekarske.slovniky.cz/

117) VELKY LEKARSKY SLOVNIK. Cytologie [online]. ©2016 [cit. 2016-03-19].
Dostupné z: http://lekarske.slovniky.cz/pojem/cytologie

118) VELKY LEKARSKY SLOVNIK. Cytologické vy3etfeni [online]. ©2016 [cit. 2016-
03-19]. Dostupné z: http://lekarske.slovniky.cz/pojem/cytologicke-vysetreni

119) VELKY LEKARSKY SLOVNIK. Incidence [online]. ©2016 [cit. 2016-03-19].

Dostupné z: http://lekarske.slovniky.cz/pojem/incidence

120) VELKY LEKARSKY SLOVNIK. Kolposkopie [online]. ©2016 [cit. 2016-03-19].
Dostupné z: http://lekarske.slovniky.cz/pojem/kolposkopie

121) VELKY LEKARSKY SLOVNIK. PCR [online]. ©2016 [cit. 2016-03-18]. Dostupné
z: http://lekarske.slovniky.cz/pojem/pcr

122) WORLD HEARD ORGANIZACION. Cancer [online]. ©2016 [cit. 2016-03-17].
Dostupné z: http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs297/en/

123) WORLD HEARD ORGANIZACION. School and youth health [online]. ©2016 [cit.
2015-12-10]. Dostupné z: http://www.who.int/school_youth_health/gshi/hps/en/

131
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1) % - procenta

2) ABATOP z. s. - zapsany spolek- organizace, kterd napomaha a plsobi v prevenci
socialné patologickych jevi

3) ACET CR zs. - zapsany spolek- Ceska pobotka ACET- mezinarodni organizace
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4) AGEL a. s. - akciova spole€nost, poskytovatel zdravotni péce ve stfedni Evropé

5) CEVAP - Centrum etické vychovy a prevence socialné patologickych jev(

6) C. - Cislo

7) CR - Ceské republika

8) DP - diplomova prace

9) HO - hypotéza nulova

10) HA- hypotéza alternativni

11) HIV - AIDS, human immunodeficiency virus, virus lidské imunodeficience

12) HPV- human papilomavirus, lidsky papilomavirus

13) kol. - kolektiv

14) Lat. - latinsky

15) MSMT- Ministerstvo kolstvi, mladeZe a télovychovy Ceské republiky

16) MUDr. - doktor mediciny, lékar

17) N - Cetnost

18) OSN- Organizace spojenych narod

19) Ot. - otazka

20) P-centrum - sdruZeni, které plsobi v oblasti prevence zavislosti a problémového chovani

21) PCR - z anglického polymerase chain reaction — polymerazova fetézova reakce- metoda
uzivand v diagnostice HPV

22) pril. - pFilohy

23) SS - Stredni 3kola

24) Tel. - telefon

25) tzv. - takzvany

26) UNESCO - Organizace OSN pro vzdélavani, védu a kulturu

27) USA - Spojené staty americké

28) VOS - Vyssi odborna kola
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29) Web - webova stranka

30) WHO - svétova zdravotnicka organizace

SEZNAM POJMU

1) Anogenitélni oblast - oblast v okoli anu (Fiti) a zevnich pohlavnich organi

2) Anus - lat. fit

3) Cervix - lat. délozni hrdlo, délozni kréek

4) Condylomata akuminata- genitalni bradavice

5) Cytologie - vySetfovaci metoda pomoci které se hodnoti buriky

6) Dispenzarizace - aktivni preventivni sledovani nebo dohled nad nemocnymi, nebo
osobami ve zvySeném riziku rozvoje onemocnéni

7) Epidemiologie - véda studujici faktory, které ovliviiuji zdravi a nemocnost obyvatel

8) Human papilomavirus - lidsky papilomavirus

9) Incidence - pocet nové vzniklych onemocnéni na ur€ity pocet lidi za urcity €as

10) Kolposkopie - vySetfovaci metoda v gynekologii pomoci které se prohlizi pochva a
délozni Cipek

11) Larynx- hrtan - oddil dychacich cest

12) Orofaryngealni oblast - oblast dutiny Gstni a faryngu- hltanu

13) Papilom- nezhoubny nédor, tvofici vystupek

14) Prevalence - pocet existujicich nemoci na urCity pocet lidi za urcity ¢as

15) Rakovina déloZniho €ipku = rakovina délozniho hrdla= cervikalni karcinom

16) Respiracni papilomatdza - onemocnéni dychacich cest zplisobené papilomaviry

17) Screening - postupy slouzici k vyhledavani nemocnych ¢i osob v riziku onemocnéni

18) Transvaginalni sonda - ultrazvukovy pfistroj, ktery se zavadi do pochvy

19) Vulva - oznaCeni pro vngjsi rodidla Zeny kam patfi velké a malé stydké pysky, klitoris a

Usti pochvy a mocové trubice
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Priloha Cislo 1. Dotaznik - papirova podoba - autor Eva Havlatova

Dobry den.

Pisi diplomovou préci s nazvem Informovanost vybraného vzorku respondentu o rizicich a prevenci
infekce lidskym papilomavirem u muzu a Zen se zameérenim na preventivni programy pro mladez.
Dotaznik je zcela anonymni. udaje budou vyuzity jen pro uéely mé diplomové prace.

Dékuji moc za vyplnéni ©
Be. Eva Havlatova

1) HPV je:
a) Virus prenosny vzduchem
b) Pohlavné pienosny virus
¢) Virus prenosny od zvifat

2.) S informacemi o HPV jste se setkal/a

a) Ve skole

b) Prostiednictvim sdélovacich prostiedki

¢) O HPV se mnou mluvily rodiée

d) informace jsem vyhledaval'a

¢) informace mi byly podany zdravotnikem

f) jinde

g) o HPV slydim nyni poprvé a pouze odhaduji
moznosti

3.) Pokud jste se setkal/a s informacemi o HPV
i ve Skole, byly tyto informace poskytovany:

a) Ugiteli uéicimi na moji $kole (internimi
lektory)

b) Externimi lektory

¢) S informacemi o HPV jsem se ve $kole
nesetkal/a

4.) Informace byly poskytovany:

a) Jako souéast bézného uéiva

b) V ¢ase zvlast vyhrazeném pouze HPV

¢) V ¢&ase zvlast vyhrazeném HPV a podobné
tématice

5.) Pokud byly informace poskytnuty externi
organizaci, jakou?

a) P —centrum

b) Poradna pro zeny a divky

¢) ACET

d) CEVAP

¢) ABATOP

1) [Jinou: NAZEV ZHEtk et bitod s v Sumsiates

6.) Bezplatné je mozno preventivni
gyvnekologickou prohlidku absolvovat:

a) od 18ti let 2x roéné

b) Ixzarok

¢) od 15t1 do 55let 2x roéné

Odpoved’/i. prosin

SS / VOS

, R roénik
Zdravotni / Jina

7.) Mate dostatek informaci o prevenci proti
nakaze HPV?

a) ANO. vim vie co poticbuji védét

b) NE. Ocenil/a bych vice informaci

8.) Byly informace zaméreny pouze na HPV
(lidsky papilomavirus) nebo HPV bylo
probirano i v ramci jiné prevence?

a) Probiraly jsme pouze HPV

b) Probiraly HPV i jina témata- jaka?

9.) Setkal/ a jsem se nékdy s nékterym z téchto
pojmi: ,preventivni program* ,,skolni
preventivni program* ,,program primarni
prevence* ?

a) Ano
b) Ne
¢) Nevim

10.) Bylo Vam poskytnuto ve Skole dostatek
informaci o HPV?

a) ano

b) spide ano

¢) ne

d) spidene

¢) O HPV jsem se ve skole nedozvédél/ a vibec

11.) HPV postihuje:

a) Pouze muze

b) Pouze zeny

¢) Muze i zeny

d) Muze. zeny 1 déti

¢) Pouze osoby sexualné aktivni (muze i zeny)
pripadné je moznost prenosu z matky na dité

12.) Jaky pocet typu HPV se v soucasnosti
odhaduje?

a) Kolem 200 typu

b) Asi 50 typu

¢) Asi 500 typu



13.) HPV zpusobuje:

a) Genitalni bradavice

b) Rakovinu délozniho ¢ipku

¢) Nadorové a piednadorové zmény na sliznici
koneéniku

d) Nadorové a piednadorové zmény na sliznici
zenskych vnitinich 1 vnéjsich pohlavnich
organu

¢) Nadorové a prednadorové zmény na sliznici
muzskych vnitinich 1 vnéjsich pohlavnich
organu

f) Nadorové a prednadorové zmény na sliznici
dutiny ustni a hrtanu

14.) Kdo by podle Vas mél na skolach
informacni preventivni programy zameérené
na HPV poradat?

a) Moje skola a uéitelé uéici na ni

b) Ukitelé z jiné skoly nez kterou navstévuji

¢) Lékai1 é1 zdravotnici

d) Rodice ve spolupraci se kolou

15.) Existuje moznost, jak se dospély zdravy
clovék muze, témér zarucené vyhnout
riziku nakazy HPV?

ANO / NE

Pokud ano. jak?........cooiviveiecnes

16.) Mohou se HPV nakazit lidé pouzivajici
bariérovou antikoncepci?

a) ano

b) spide ano

¢) ne

d) spise ne

¢) nevim

17.) Co patri do prevence HPV?
a) Vémost

b) Preventivni prohlidky

¢) Ockovani

d) Zdravy zivotni styl

¢) Vse dohromady

18.) Lze HPV definitivné vylecit?
a) Anolze
b) Ne. v soucasnosti nelze

19.) Nakaza HPV se vyznacuje:

a) Vznikem zhoubnych nadori

b) Castym opakovanim onemocnéni
¢) Vznikem genitalnich bradavie

20.) Ovlivauje fakt, ze vite, ze se urcitym

zpusobem chovani zvysuje pravdépodobnost

nakazy HPV Vase chovani?

a) ano

b) ne

¢)Nevim, jak se chovat. abych snizil/a riziko
nakazy a pokud bych to védéla. choval/a bych
se zodpovédnéj

21.) Na ceském trhu mame dvé ockovaci
latky, proti kolika typum HPV celkem se
tedy ockuje?

a) Proti 4 typum

b) Proti 2 typum

¢) Proti § typum

22.) Rizikovymi faktory pro vznik infekce

HPYV jsou:

a) Celkovy pocet tehotenstvi (porodi a
potratu)

b) Rizikové sexualni chovani (promiskuita,
VY33 pocet partneri)

¢) Zahajeni sexualniho zivota pied (17 rokem
véku)

d) Alkohol a tabakismus

Preji krasny den

DéKuji za vyplnéni ©



PFiloha Cislo 2. Dotaznik elektronicka podoba- autor Eva Havlatova

Informovanost o rizicich a prevenci
Infekce lidskym papilomavirem
(HPV) umuz( a Zen se zamérenim na
preventivni programy pro mladez

Dobry den, jmenuji se Eva Havlatova a moc mi pomuzete vyplnénim tohoto dotazniku. Pravé jste
otevrel/a dotaznik k diplomové praci na téma: Informovanotst vybraného vzorku respondentt o
rizicich a prevenci infekce lidskym papilomavirem u muzu a Zen se zamérenim na preventivni
programy pro mladez.

Pokyny k vyplnéni :Toto neni ,védomostni soutéz". Jde predevsim oto, zda a jak jste se setkaly s
informacemi. Jde o Vas nazor. Pokud se 100% neshoduje ani jedna z nabizenych moznosti z Vasim
nazorem zatrhnéte prosim tu nejpravdépodobnéjsi nebo tu, co nejvice reprezentuje Vas nazor.
Pokud nékterou vyteckovanou moznost nechcete vypliovat nebo nevite mizete ji napiiklad

proskrtnout pomickou.
Predem moc dékuji za vypInéni:-)

Bc. Eva Havlatova

*Povinné pole

HPV virus (lidsky papilomavirus)




Jsem *

(] Muz
[] Zena

Vas vek *

Vyberte

Skola (zde prosim vypliite dvé policka: napf "SS" a "Jina nez
zdravotni”) *

] ss
(] vos
[} zdravotni

[] Jina nez zdravotni

RocCnik *

O 1.roénik
O 2.roénik
O 3.roénik

O 4. roénik

HPV je: *
(] virus pienosny vzduchem
(] pohlavné prenosny virus

(] virus pfenosny od zvifat



Byly informace zaméreny pouze na HPV (lidsky papilomavirus)
nebo HPV bylo probirano i v ramci jiné prevence? *

(] Probiraly jsme pouze HPV

(] Probiraly HPV i jina témata- jaka (dopliite prosim v nasledujici otazce)

pokud jste zvolili v predchozi otdzce moznost " probiraly HPV i
jina témata” napiste prosim jaka: *

Setkal/ a jsem se nekdy s nékterym z téchto pojmu: ,preventivni
program” ,Skolni preventivni program” ,program primarni
prevence” ? *

D Ano
D Ne

D Nevim

Bylo Vam poskytnuto ve skole dostatek informaci o HPV? *

(] ano
[] spideano
(] ne
(] spigene

(] o HPV jsem se ve skole nedozvedél/ a viibec



Kdo by podle Vas mél na skolach informacni preventivni
programy zameérené na HPV poradat? *

(] Moje skola a ucitelé uéici na ni
[] Ugitelé z jiné skoly nez kterou navétévuiji
(] Lékaii ¢i zdravotnici

(] Rodice ve spolupraci se $kolou

Existuje moznost, jak se dospély zdravy clovék muize, témér
zarucené vyhnout riziku nakazy HPV? *

(] ANO
] NE

pokud na predchozi otazku odpovedéli "ANO" jaka je ta
moznost? *

Mohou se HPV nakazit lidé pouzivajici bariérovou antikoncepci?
*

(] ano
(] spise ano
ne

spise ne

00 0O

nevim



Na ceském trhu mame dvé ockovaci latky, proti kolika typim
HPV celkem se tedy oCkuje? *

(] Proti 4 typim
(] Proti 2 typim
(] Proti 8 typum

Rizikovymi faktory pro vznik infekce HPV jsou: *

[] Celkovy pocet téhotenstvi (porod(i a potratu)

(] Rizikové sexualni chovani (promiskuita, vyssi pocet partnert)
(] Zahajeni sexualniho zivota pied (17 rokem véku)

(] Alkohol a tabakismus

Studovany obor *

Vase odpoved

Preji krasny den Dékuji za vyplnéni :-)

ODESLAT G 100 %: Hotovo.

Nikdy pres Formulare Google neposilejte hesla
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P¥iloha Cislo 4. Plakat HPV- autor Eva Havlatova

Zpusobuje RAKOVINU

U muzu

NI
(D
>

Lidsky papilomavirus

(HPV)

Tyka se také Vas?

www.hpv.info.cz

www.papilomaviry.cz

Tento wformalni materwl byl 1pracovin v rdma dplomov prace seoud nieew: Informovanotst vybraného vzorku 'E’.Ctmﬂ'fj o facich
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PFiloha ¢islo 5. Nabidka preventivnich program(l k HPV

NABIDKA
PREVENTIVNICH
PROGRAMU

Dovoluiji si oslovit Vas
s nabldkou preventivnich
programu pro skoly. Cllem je
vyuka etickych pnncnpu
formovamm pohledu détina
dulezité Zivotni hodnoty a
jejich vedenim

k prosocialnimu chovani.
Vsechny besedy maji
casovou dotaci 2 vyucovaci
hodiny. Cena
dvouhodinového bloku je
500 Kc. Pri odbéru dvou
bloki je cena 700 K& .

Drahoslava Stehlikova DiS.

Na Soutoku 579, Rapotin 78814
Tel: 777 552 459

da stehlikovagseznam.cz

N

MUZES SE
ROZHODNOUT

Preventivni program o nebezpeéi nakazy
virem HPV (lidsky papilomavirus, ktery
napada buriky lidské pokoZky a siznic a je
pficinou nadonl.) Prednaska je vhodna pro 8.
a 9. rocniky zakladnich skol a pro wSechny
studenty stfednich Skol. V ramci prednasky
jsou studenti seznameni s obecnymi
informacemi o HPV, zplisobech pfenosu,
typech rakoviny, kterou HPV zplsobuje, a o
mozZnostech prevence. Prednaska oteviené
pojednava o sexu, lasce a wémost. Dile o
preventivnich prohlidkach a wvysetfenich
zaméfenych na detekc HPV. V neposiedni
fadé o moZnostech a Uénnost vakcinace.
Informace. o kterych pfednasim, vychazeji
z mé dlouholeté praxe v oblasti onkologické
prevence.

SEX, AIDS,
VZTAHY

Prednaska o viru HIV, zplsobech nakazy,
bezpeném sexu a vztazich. Student jsou
povzbuzeni k odpovédnosti za vztahy, které
navazuji. Beseda otevira jiny thel pohledu na
realitu disledki rozhodnuti u téch, ktefi
prevenci zanedbali. Vhodneé pro 8. a 9. tfidy.

ETICKA TEMATA

PREVENCE

NEPLANOVANYCH

TEHOTENSTVI A
INTERRUPCI

Program je zaméfen na vychowu mladé
generace k zodpowadnosti v inimnim Zivots,
v planovani rodicovstvi
a k Ucté k lidskému Zivotu. Podrobné
rozebira problematiku podeti, prenatalniho
vyvoje a necekaného tehotenstvi.

Na program navazuje diskuze na dané téma
s Casovou dotaci - 1 vyucovaci hodiny, ktera
probiha s odstupem 1-2 tydnl od besedy.
Cena celého programu i s diskuzi je 650 Ké

Napiné programi odpovidaji doporudeni
M3MT k realizaci sexusini vychovy v
zakladnich Skotach € i 26076/2000-22

Akreditace programu:
M3MT . 38 874/2011-25-801

vztah)

1. Jak prezit s rodici (Dospivat znamena udit se rozhodovat — o Zivotnim stylu, o svych pratelich, o sobé. To vyvolava dasté
konflikty s okolim. Tréning reakci na konfiikty s rodii.)
2. Hledani lasky (Jak vnimaji zamilovanost kluci a dévéata. Télesné vzruseni — jak daleko miZeme zajit? Jak vypada skuteény

3. Pratelstvi (Jak poznat opravdového pritele a jak se jim stat Simulace situaci, kdy se pratelstvi ocitne v krizi.)

4. Stastna rodina (Stésti rodiny — na em stoji. ZamyZleni nad diivody rozvodi rodiét — jakou v tom hraji roli déti. Jak se s
rozvodem vyrovnat. Tlaky dnesni spoleénosti na udrZeni rodiny. Rozdily mezi rozvodem a rozchodem rodiéd z pohledu déti.)

5. Charakter nebo image? (Lze pracovat na svém charakteru stejné jak na image? Jak? Co znamena byt in"?)

6. Penize a nas Zivot (Méni penize Zivot Slovéka — jak? Postoj k penéziim a vnimani potfeb lidi kolem nas.)

7. Medialni dzungle (NejoblibenéjSi pofady a pocitatoveé hry dospivajicich — co s nimi délaji? Jak ziskat viadu nad televizi a
pocitatem? Rizika intemetu, chatu, facebooku — jak se jim branit?)

8. S dctou k sobé (Alkohol - nejtolerovanéiSi droga u nas. Jak se vyhnout Zévislosti. Anorexie, bulimie — kde je jejich piicina )

0. Tabadek (Koufeni — co nam vyrobei tabaku zamiéuji. Jak se naudit fikat ne! Bohata obrazova prezentace dusledki koufen.)

10"" . a - . - ttl(m’.“l p_R. lmil ll- i.' I!|-|l -tlllun Iu
problematika — souZiti s Romy.)

11.Porozumnéni mezi generacemi (Hodina ma pomoci k pochopeni stafi, jako pfirozené soucasti Zivota a ma najit smér pro
spoleéné souziti. Dotkneme se taky tabuzovaného tématu smrti, vaZnych onemocnéni, eutanazie

- —re
@ m AﬁeD ﬁ,’;}g&;




P¥iloha ¢islo 6. Vysledky hypotéz

Hypotézy ovéfujeme, pomoci testu nezavislosti chi- kvadrat pro kontingencni tabulku.
Pokud se stane, Ze odmitame nulovou hypotézu, tvofime znaménkové schéma. P ve vzorci

chi- kvadratu je pozorovana Cetnost, ta vyjadfuje skute¢na data v poctech. O ve vzorci je

oCekavana cetnost (Chréska, 2007).

Hypotéza Cislo 1:

HO: Mezi Skolou a znalosti, jak ¢asto jsou pojistovnou hrazené bezplatné gynekologické

prohlidky, neni statisticky vyznamny vztah.

HA: Mezi Skolou znalosti, jak €asto jsou pojistovnou hrazené bezplatné gynekologické
prohlidky, je statisticky vyznamny vztah.

Ovéreni provadime otazkou Cislo 6 v dotazniku.

Tabulka 32. Porovnavane Cetnosti u otazky Cislo 6 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Skola ]
. ) i Celkovy soucet
Porovnavane Cetnosti Jina nez .
radku
Zdravotni zdravotni
Od 18ti 2x rocné 14 16 30
1x za rok 87 41 128
Od 15ti do 55let 2x ro¢né 78 80 158
Celkovy soucet sloupcl 179 137 316

Tabulka 33. Ocekavané Cetnosti u otazky Cislo 6 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Skola
Jina nez Celkovy soucet
Ocekavana cetnost Zdravotni zdravotni radk
Od 18ti 2x rocné 17 13 30
1x za rok 73 55 128
Od 15ti do 55let 2x rocné 90 69 158
Celkovy soucet sloupcl 179 137 316




Tabulka 34. Porovnavané a ocekavané cetnosti u otazky cislo 6
(Zdroj: vlastni vyzkum)

odpovéd na ot. €. 6 Skola

(Jak Casto Ize bezplatné absolvovat jina nez
preventivni gynekologickou prohlidku) zdravotni zdravotni

od 18ti let 2x roCné 14 (17) 16 (13)
1x za rok 87 (73) 41 (128)
od 15ti do 55let 2x rocné 78 (90) 80 (158)

Tabulka 35. Vypocet chi- kvadratu otazky Cislo 6 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Chi- kvadrat
0,5273767 0,689054175
2,897216 3,785413587
1,4776536 1,930656934

Chi- kvadrat byl pocitan, dle nasledujiciho vzorce:

}:2 _ Z [P _00)2

Vypoéitana hodnota testového kritéria x*>= 11,307371.
v?00s. neboli, kriticka hodnota pfi hladiné vyznamnosti 0,05 je 5,99146455.

11,307371 je vétSi nez 5,99146455.
PFijimame hypotézu alternativni. HA: Mezi Skolou znalosti, jak €asto jsou

pojistovnou hrazené bezplatné gynekologické prohlidky je statisticky vyznamny
vztah.



Tabulka 36. Znaménkové schéma u otazky ¢islo 6 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Skola
Znaménkové schéma i
Zdravotni Jin& nezZ zdravotni
Od 18ti 2x rocné 0 0
1x za rok 0 -
Od 15ti do 55let 2x ro¢né 0 0

Vzorec pro znaménkové schéma uzivame tento:

PY%-0%
zZ=- Eh %) __ 4 \[n
J (0%+*(100-0%)

Ze znaménkového schématu vyplyva, Ze mezi Zaky a studenty Skol jinych nez zdravotnich,
je malé skupina téch, ktefi si mysli, Ze preventivni prohlidky probihaji 1x rocné.



Hypotéza Cislo 2:

HO: Mezi Skolou a znalosti, zda Ize HPV definitivné vylécit, neni statisticky vyznamny

vztah.

HA: Mezi Skolou znalosti, zda Ize HPV definitivné vyléCit je statisticky vyznamny vztah.

Ovéreni provadime otazkou Cislo 18 v dotazniku.

Tabulka 37. Porovnavané Cetnosti u otazky Cislo 18 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Skola
Porovnavané Cetnosti Zdravotni| Jina nez zdravotni | Celkovy soucet Fadkl
Ano, lze 99 64 163
Ne, v soucasnosti nelze 79 73 152
Celkovy soucet 178 137 315

Tabulka 38. Oekavané cetnosti u otazky cislo 18 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Skola
Ocekavané Cetnosti Zdravotni | Jin4 nez zdravotni | Celkovy soucet Fadku
Ano, lze 92 71 163
Ne, v soucasnosti nelze 86 66 152
Celkovy soucet 178 137 315

Tabulka 39. Porovnavané a ocekavané cetnosti u otazky cislo 18

(Zdroj: vlastni vyzkum)

Skola
Odpovéd na 18. ot. zdravotni jina nez zdravotni
Ano, lze 99 (92) 64 (71)
Ne, v souCasnosti nelze 79 (86) 73 (66)




Tabulka 40. Vypocet chi- kvadratu otazky Cislo 18 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Chi- kvadrat

0,515705171 0,670040296

0,55302594 0,718530054

Chi- kvadrat byl pocitan, dle nasledujiciho vzorce:

1,2 _ Z (P _00)2

Vypodéitana hodnota testového kritéria x2 = 2,457301461.
20,05, neboli, kriticka hodnota pfi hladiné vyznamnosti 0,05 je 6,634896712.

2,457301461 je mensi nez 6,634896712.

PFijimame hypotézu nulovou. HO: Mezi Skolou a znalosti, zda Ize HPV definitivné
vyléCit, neni statisticky vyznamny vztah.

Jestlize jsme prijali nulovou hypotézu, neni tfeba tvofit znaménkové schéma.



Hypotéza Cislo 3:

HO: Mezi pohlavim a znalosti koho HPV postihuje, neni statisticky vyznamny vztah.

HA: Mezi pohlavim a znalosti koho HPV postihuje, je statisticky vyznamny vztah.

Ovéreni provadime otazkou Cislo 11 v dotazniku.

Tabulka 41. Porovnavane Cetnosti u otazky Cislo 11 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Porovnavané &etnosti Pohlavi | e )kovy soutet Fadki
MuZ? | Zena

Muze i zeny 13 58 71

Pouze osoby sexualné aktivni (muze i Zeny)

pripadné je moZnost prenosu z matky na dité 54 86 140

MuZe, Zeny i déti 16 14 30

Pouze muze 1 - 1

Pouze Zeny 42 31 73

Celkovy soucet sloupcli 126 189 315

Tabulka 42. Ocekavané Cetnosti u otazky Cislo 11 (Zdroj:

vlastni vyzkum)

o . ) Pohlavi ) .\
Ocekéavané Cetnosti Celkovy soucet radku
MuZ | Zena
Muze i zeny 28 43 71
Pouze osoby sexualné aktivni (muze i Zeny)
pripadné je moznost prenosu z matky na dité 56 84 140
MuZe, Zeny i déti 12 18 30
Pouze muze 0 1 1
Pouze zeny 29 44 73
Celkovy soucet sloupcl 126 189 315




Tabulka 43. Porovnavané a ofekavané Cetnosti u otazky cislo 11
(Zdroj: vlastni vyzkum)

pohlavi
Odpovéd na 11 ot. muz zena
MuZe i Zeny 13 (28) 58 (43)
Pouze osoby sexualné aktivni (muze i Zzeny) pFipadné je
moZnost prenosu z matky na dité 54 (56) 86 (84)
MuZe, Zeny i déti 16 (12) 14 (18)
Pouze muze 1(0) 0(1)
Pouze Zeny 42 (29) 31 (44)
Tabulka 44. Chi- kvadrat u otazky Cislo 11 (Zdroj: vlastni vyzkum)
Chi- kvadrat
8,350704 5,56713615
0,071429 0,047619048
1,333333 0,888888889
0,9 0,6
5,610959 3,740639269

Chi- kvadrat byl pocitan, dle nasledujiciho vzorce:

,1’2 _ Z (P _00)2

Vypodéitana hodnota testového kritéria x> = 27,1

¥*00s. Neboli, kritickd hodnota pfi hladiné vyznamnosti 0,05 je 9,487729037.

27,1 je vétsSi nez 9,487729037.

Prijimame hypotézu alternativni. HA: Mezi pohlavim a znalosti koho HPV postihuje,
je statisticky vyznamny vztah.



Tabulka 45. Znaménkové schéma u otazky €islo 11 (Zdroj: vlastni vyzkum)

] ] ) Pohlavi
Znaménkove schéma
muz zena

Muze i zeny - - +
Pouze osoby sexualné aktivni (muze i Zeny) pFipadné je

moZnost prenosu z matky na dité 0 0
MuZe, Zeny i déti 0 0
Pouze muze 0 -
Pouze Zeny + 0

Vzorec pro znaménkové schéma uzivame tento:

P%—0%
z=- (P%—0%) *\/ﬁ
V (0%+(100-0%)

Ze znaménkového schématu vyplyva, Ze je velmi maléa skupina muz(, ktera si mysli, ze HPV
postihuje muZze i Zeny. Také je velmi malé skupina Zen, ktera si mysli, Ze HPV postihuje

pouze muze.



Hypotéza Cislo 4:

HO: Mezi pohlavim a znalosti zda se mohou nakazit HPV lidé pouZivajici bariérovou
antikoncepci, neni statisticky vyznamny vztah.

HA: Mezi pohlavim a znalosti, zda se mohou nakazit HPV lidé pouZivajici bariérovou
antikoncepci je statisticky vyznamny vztah.

Ovéreni provadime otazkou Cislo 16 v dotazniku.

Tabulka 46. Porovnavané Cetnosti u otazky Cislo 16 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Pohlavi
Porovnavané etnosti Muz Zena Celkovy soudet Fadk
ano 18 37 55
spiSe ano 20 27 47
ne 3 16 19
spise ne 33 38 71
nevim 52 71 123
Celkovy soucet sloupcl 126 189 315

Tabulka 47. OCekavané Cetnosti u otazky €islo 16 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Ocekavané Cetnosti Pohlaviv
Muz Zena Celkovy soucet radkd

ano 19 28 47
spiSe ano 8 11 19
ne 28 43 71
spise ne 49 74 123
nevim 126 189 315
Celkovy soucet sloupcl 0 0 0




Tabulka 48. Porovnavané a ocekavané ¢etnosti u otazky cislo 16
(Zdroj: vlastni vyzkum)

pohlavi
Odpovéd na 16 ot. _ _
muz Zena
ano 18 (22) 37 (33)
spiSe ano 20 (19) 27 (28)
ne 3(8) 16 (11)
spise ne 33 (28) 38 (43)
nevim 52 (49) 71(74)

Tabulka 49. Chi- kvadrat u otazky Cislo 16 (Zdroj: vlastni vyzkum)

Chi- kvadrat
0,727272727 0,48485
0,076595745 0,05106
2,784210526 1,85614
0,745070423 0,49671
0,159349593 0,10623

Chi- kvadrat byl pocitan, dle nasledujiciho vzorce:

1,2 _ Z (P _00)2

Vypodéitana hodnota testového kritéria x> = 7,5.
0,05, neboli, kriticka hodnota pfi hladiné vyznamnosti 0,05 je 9,487729.

7,5 je mensi nez 9,487729.

Potvrzujeme nulovou hypotézu. HO: Mezi pohlavim a znalosti zda se mohou nakazit

HPV lidé pouZzivajici bariérovou antikoncepci, neni statisticky vyznamny vztah.

JelikoZ ndm vysla HO neni nutné délat znaménkové schema.
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lidskym papilomavirem u muzll a Zen se zaméfenim na

preventivni programy pro mladez.

Teoreticka Cast nejdfive vymezuje zkladni pojmovy aparét,
ktery je dale v praci pouzivan. Déle rozebira problematikou
lidského papilomaviru z rliznych Ghli pohledu. Prace tim
nahlizi na onemocnéni v integrité lidské bytosti jako bio-
psycho- socialni a spiritualni jednoty. Prvnim pohledem na
onemocnéni, ktery je zde reflektovan je pohled medicinsky.
Déle je rozepsan pohled psychologicky, na ktery navazuji
sociélni a spiritualni aspekty ndkazy HPV. V teoretické
Casti také najdeme poznatky tykajici se preventivnich
programd pro mladeZ a zvlasté pak téch zamérenych na
problematiku HPV.

Vyzkumn@ €ast v anonymnim dotaznikovem Setfeni zjistuje
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informovanost o rizicich a prevenci infekce lidskym
papilomavirem u obou pohlavi se zaméfenim na preventivni
programy pro mladez. Kvantitativni vyzkum, zjistuje nejen,
zda se respondenti setkali s informacemi o papilomavirech,
pripadné kde a jakym zplsobem se s nimi setkaly, ale také
jejich znalosti. Soucastné zjistuje, zda se setkaly s pojmem
Skolni preventivni program ¢i s organizacemi, které tyto
programy nabizeji, €i jinymi externimi lektory. Také se pt4,
na nazor dotazovanych, zda znalost prevence ovliviiuje
jejich chovani. V neposledni Ffadé také zjiStuje, nazor
respondent(, kdo by mél preventivni programy zaméfené na
HPV porédat.
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Anotace v anglictiné:

The aim of this thesis was to investigace awareness of a
selected sample of respondents of the risk and prevention
of the infection with human papillomavirus in men and

women with a focus on preventive programs for youth.

In the theoretical part, the key concept of the diploma
thesis is defined. Subsequently, the issue of human
papillomavirus is introduced. The diploma thesis gives a




preview of the disease using the concept of a human being
as biopsychosocial-spiritual unity. The first perspective
that is used in describing the dinase is the medical view.
After that, the psychological view — followed by the social
and spiritual aspects of HPV infection — is introduced. The
theoretical part also presents facts regarding to the
preventive programs for youth groups, particularly those
focused on education about HPV virus.

The research part of the anonymous questionnaire
construction collects data about awareness of risk and
prevention of HPV with a focus on preventive programs
for youth groups. The target audience of this questionaire
construction is composed of high school and college of
further education students. The quantitative research
investigates both the respondents® knowledge about HPV
virus, including the means by which the respondents learnt
this knowledge. Furthermore, it is investigated whether
they encountered the concept of the school-

based prevention program, organizations involved in this
program, or other external lecturers. The survey also lets
the respondents express their opinion on whether their
knowledge of prevention of HPV virus affects their
behavior. Lastly, the survey asks the respondents who
should be in charge of organization of the programs

mentioned before.
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