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ABSTRAKT

Jako téma diplomové prace jsem zvolila Informovanost absolventek kurzu Life
Skills v Zambii. Predkladand diplomova prace se sklada ze dvou casti — teoretické
a praktické. V teoretické Casti se s oporou o odbornou literaturu vénuji v obecné roviné
popisu rozvojové problematiky zemi subsaharské Afriky. Dale v teoretické ¢asti
popisuji pravé Zambii v kontextu rozvojové problematiky. Posledni Cast teorie je
vénovana charakteristice kurzu Life Skills a neziskové organizaci ARHA, pod jejimz
vedenim cely projekt vznikl.

Cilem préace je zjisténi miry informovanosti absolventek kurzu Life Skills v Zambii.
Zkoumanymi okruhy Life Skills se stala sexualni vychova, problematika HIV/AIDS
a gender. Tyto okruhy byly vybrany, protoze patii mezi nejvice probirana témata
v zemich subsaharské Afriky. V rdmci diplomové prace jsem stanovila tfi vyzkumné
otazky, které se tykaji dané problematiky. Ve vyzkumné casti diplomové prace jsem se

na n¢ pokusila odpovédét. Jednalo se o tyto vyzkumné otazky:

Jaké je informovanost absolventek kurzu Life Skills v oblasti sexudlni vychovy?
Jaka je informovanost absolventek kurzu Life Skills o problematice HIV/AIDS?

Jaka je informovanost absolventek kurzu Life Skills v oblasti gender?

Pro realizaci vyzkumu jsem zvolila kvalitativni vyzkum, metodu
polostrukturovaného rozhovoru. Vlastni vyzkum probéhl v prostorach stiedni technické
Skoly Kambule v Zambii, kde probihal 1 ptlro¢ni kurz Life Skills. Jednotlivé rozhovory
byly uskute¢nény v obdobi fijen — listopad 2014.

Ziskané vysledky vyzkumu poukaji na fakt, Ze mira informovanosti absolventek
kurzu Life Skills je podminéna v kontextu sociokulturnich faktorti. V prib¢hu
pulrocniho kurzu byly absolventkdm ptredavany pouze spolecensky tolerované
informace. Informace ptedavané v ramci prevetivné vzdelavacich programi jsou tedy
znacn¢ oklesténé, a to zejména v oblasti sexualni vychovy. Absolventky kurzu Life

Skills jsou sice informovany o preventivnim uzivani prezervativl, ale zarovei je



zdUraziiovano, ze predmanzelsky sex je hiich. Kult manzelstvi ma v Zambii vyznamnou
roli. Vzhledem k faktu, ze Zambie je charakterizovana jako patriarchalni spolecnost,
jsou zenam, zejména pak v manzelstvi, upirdna mnohd prava. Obecné neni napiiklad
tolerovano uzivani prezervativi v manzelském svazku.

Vysledky vyzkumu poukaji pravé na vySe zminéna fakta, kterd prameni z ryze
tradiéniho usporaddani spoleCnosti. Preventivné vzdélavaci programy jsou zaméfeny
vyluéné na opatieni, kterd jsou v souladu s tradicnimi hodnotami spole¢nosti, tedy
sexualni abstinence a razné odmitani pfedmanzelského sexu. Velkym nedostatkem
preventivné vzdé¢lavacich programi je pravé tato forma rigidity, ve které chybi
flexibilni reakce na aktudlni problémy ve spolecnosti. Bohuzel i béhem Sestimési¢niho
kurzu Life Skills nebyly absolventkdm podavany relevantni informace, které by jim
pomohly reagovat na aktudlni problémy ve spolecnosti. Napiiklad propagace
a distribuce prezervativi byla pfed samotnym zahajenim kurzu zakazana.

Vyse uvedena fakta lze oznacit jako bariéry ve vzdélavani a v rozvoji Zambie.
Tradi¢ni vzorce chovani jsou v Zambii velmi hluboce zakofenény a jejich prekonavani
lze povazovat za obtizné. BohuZzel tento fakt sebou nenese pouze nedostateCnou formu
preventivné vzdélavacich programi, ale rovnéz i nizkou informovanost ucastnikli
o dané problematice. Na zakladé Sestimésicniho kurzuO Life Skills a vysledka
vyzkumu byla ve spolupraci s neziskovou organizaci ARHA vytvofena publikace, kde
jsou shrnuty ziskané zkuSenosti a nasledn¢ navrzeny zpiisoby na zvySeni efektivity

nadchdézejiciho kurzu.
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ABSTRACT

As a thesis topic | chose Awareness graduates of the course Life Skills in Zambia.
The present thesis consists of two parts - theoretical and practical. The theoretical part
with the support of specialized literature devoted to the general description of the
development problems of sub-Saharan countries. Furthermore, the theoretical part |
describe precisely Zambia in the context of development issues. The last part is devoted
to the characteristics of the course Life Skills and NGO ARHA, under whose leadership
the whole project was created.

The aim of the thesis is to determine the degree of awareness of graduate course
Life Skills in Zambia. Examined Life Skills circuits become sex education, HIV/AIDS
and gender. These areas were chosen because they are among the most discussed topics
in the countries of sub-Saharan Africa. The thesis | established three research questions
that relate to the issue. In the research part of the thesis I tried to answer them. It was the

following research questions:

What is the awareness of graduate course Life Skills in sex education?
What is the awareness of graduate course Life Skills for HIV/AIDS?

What is the awareness of graduate course in Life Skills gender?

For the realization of research, | chose a qualitative research method semi-
structured interview. Own research conducted in the building of technical secondary
school Kambule in Zambia, where a six-month course in Life Skills took a place.
Individual interviews were carried out during the period October - November 2014.

The results of research show that the level of awareness of graduate course Life
Skills is determined in the context of socio-cultural factors. During the half-year course
graduates were informed just by socially tolerated facts. The information transmitted
within the preventive and educational programs are considerably truncated, especially
in the area of sex education. Life graduates of the course are indeed aware of

thepreventive use of condoms, but it is emphasized that premarital sex is a sin. Cult



marriages in Zambia has an important role. Due to the fact that Zambia is characterized
as patriarchal society are women, especially in marriage, denied many rights. For
example it is not generally tolerated the use of condoms within marriage.

The research results show just on the above-mentioned facts, which stems from
a purely traditional social order. Preventive educational programs are focused
exclusively on measures that are in line with the traditional values of society - sexual
abstinence and decisive rejection of premarital sex. A major shortcoming of preventive
education programs is precisely this form of rigidity, lacking flexible response to
current problems in society. Unfortunately, during the six-month course Life Skills
graduates weren't given relevant information that would help them respond to current
problems in society. For example promotion and distribution of condoms was
prohibited before the course has already started.

The above-mentioned facts can be described as barriers in education and in the
development of Zambia. Traditional patterns of behavior in Zambia are very deeply
rooted and overcoming them can be considered difficult. However, this fact does not
involve only the poor form of preventive education programs, but also low awareness
participants on the issue.

Based on a six-month course Life Skills and research in collaboration with the
NGO ARHA was made a publication, which summarizes the lessons learned and also
suggests ways how to improve the efficiency of the upcoming course.

Keywords:
Graduates
Gender

Life Skills
Sex Education

Traditional society
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

AIDS — syndrom ziskaného imunodeficitu

ARHA — Adolescent Reproductive Health Advocates
ARVs — antiretrovirotika

¢. — Cislo

HDI — index lidského rozvoje

HDP — hruby domaéci produkt

HIV — virus lidské imunitni nedostate¢nosti

napf. — napriiklad

NGO — neziskovéa organizace

OSN — Oorganizace spojenych naroda

SS — stiedni Skola

STI — sexualné prenosné infekce

tzv. — takzvané

UNAIDS — svétovy program boje proti AIDS

UNDP — rozvojovy program spojenych narodi
UNESCO — organizace spojenych naroda pro vychovu, védu a kulturu
UNHCR — urad vysokého komisafe OSN pro uprchliky
WHO — svétova zdravotnicka organizace
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UVOD

Téma diplomoveé prace bylo zvoleno z ditvodu rocniho pobytu v Zambii. Zambie je
zemi subsaharské Afriky, fadi se na sedmé misto v zebiicku statl s nejvyssim vyskytem
viru HIV. Na tento alarmujici fakt reaguje i zambijska neziskova organizace ARHA
(Adolescent Reproductive Health Advocates), kterd se v ramci svého programu snazi
o sniZeni prevalence viru HIV.

Neziskova organizace ARHA se mimo jiné zaméfuje na praci s mladezi. Praveé
mladez v Zambii patii mezi skupiny, které jsou nejvice ohrozené rizikovym zptisobem
chovani. Prevalence vyskytu HIV v Zambii dosahuje ve v€kové skuping 15 - 49 let

14, 3%. Ve srovnani s rokem 2012 (15,6%) doslo ke snizeni prevalence vyskytu
viru HIV. Toto sniZeni se bohuzel nedotyka rovnomérné obou pohlavi. Pravé zeny maji
v problematice HIV/AIDS specifické postaveni, protoze jsou virem HIV zasazeny
Castéji nez muzi. Pfi¢inu nelze hledat pouze v roviné biologické, ale také v roviné
ekonomické, socialni a kulturni.

Obecné lze konstatovat, Ze postaveni Zen je v africké kultufe submisivniho
charakteru. Zeny nemaji pravo se samostatné rozhodovat v otdzce zdravi, sexuality,
vlastniho téla ¢i reprodukce. Naopak muzska role je v kultufe afrického kontinentu
charakterizovana autoritou a moci rozhodovat o rodinnych, vztahovych ¢i jinych
fenoménech a to bez ohledu na zijem Zeny. Otazka gender se v Africe dotyka
rozli¢nych témat jako Zenska obtizka, omezeny pfistup ke vzdélani, pfedCasné uzaviena
manzelstvi (70% divek mladSich dvaceti let je provdano ¢i mé jiz dit€) a domaciho
nasili.

Pravé kurz Life Skills, ktery byl vytvofen ve spolupréci s neziskovou organizaci
ARHA si klade za cil prevenci rizikového chovani a néacvik copingovych strategii
v ramci dospivani, problematiky HIV/AIDS, sexudlné ptenosnych chorob, promiskuity
a otazky gender.

Kurz Life Skills probihal piil roku v prostorach stiedni technické Skoly Kambule.

Vzhledem k nerovnému postaveni divek a Zzen v africké spolecnosti byl kurz urcen
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vyluéné dospivajicim divkam. Na stfedni technické Skole Kambule probihal kurz Life
Skills jiz po n€kolikaté. Divod lze spatfovat ve vysokém poctu nezletilych divek, které
béhem studia otéhotnély. Pro ilustraci dokladam konkrétni udaje. Jsou k dispozici
v kapitole Ptilohy jako pfiloha €. 4.

V teoretické ¢asti diplomové prace se s oporou o odbornou literaturu vénuji popisu
rozvojové problematiky zemi subsaharské Afriky. Dale v teoretické ¢asti popisuji
pravé Zambii jako rozvojovou zemi. Posledni ¢ast teorie je v€novana charakteristice
kurzu Life Skills a neziskové organizaci ARHA, pod jejimz vedenim cely projekt
vznikl.

Cilem préace je zjisténi miry informovanosti absolventek kurzu Life Skills v Zambii.
Zkoumanymi okruhy Life Skills se stala sexudlni vychova, problematika HIV/AIDS
a gender. Tyto okruhy byly vybrany, protoze patii mezi nejvice probirand témata
v zemich subsaharské Afriky.

Taktéz jsem chtéla prostiednictvim diplomové prace poukdzat na nizkou troven
a s ni spojenou neefektivitu prevetivné vzdélavacich programi v Zambii. Ty vychazi
z tradi¢niho uspotddani spolecnosti a nejsou schopny flexibiln¢ reagovat na aktualni
potfeby. RovnéZ je nutno poznamenat, ze ne vSichni preventisté jsou adekvatné
proskoleni.

Diky osobni zkuSenosti a vysledkim vyzkumu byla ve spolupraci s neziskovou
organizaci ARHA vydana publikace, kterd flexibiln¢ reaguje na vySe zmin€nou

problematiku.
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1 TEORETICKA VYCHODISKA

1.1 Rozvojové zemé

V soucasné dobé neexistuje jednotné¢ uznavand definice rozvojovych zemi.
Nicmén¢ zemé tfetiho svéta se vyznacuji nasledujicimi charakteristikami - nizky
finan¢ni piijem obyvatel dané zemé¢, nizky rozvoj lidskych zdrojt, chudoba, podvyziva
a prelidnéni daného statu. Déle lze rozvojovou zemi rozpoznat dle nedostateCné
rozvinutého sektoru Skolstvi, zdravotnictvi, ekonomiky a politiky. V neposledni fad¢ se
rozvojové zem¢ vyznacuji zvysenou mirou migrace, zejména migrace mezinarodni. (20)

Na fenomén rozvojovych zemi, Ize ov§em nahlizet i jinymi zpisoby. Jednim z nich
je 1 pfistup odbornika na rozvojovou problematiku, Amartya Sena. Lauredt Nobelovy
ceny se orientuje vyhradné na lidské dovednosti. Ty jsou dle né¢j podminujicim faktorem
rozvoje dané zemé. Laureat Nobelovy ceny tvrdi, Ze proces rozrlstani a zvySovani
lidskych dovednosti, ptimo vede k dosaZzeni distojné¢ho zivota. Distojny Zivot je dle
Seny podminén nékolika faktory. Konkrétné se jednd o zdravi, vzd€lani a neomezeny
ptistup k potfebnym sluzbam a institucim. Lidské dovednosti jako takové jsou
neomezené a podléhaji zméné v prostoru a Case. (36)

Definovanim kritérii diistojného Zivota se nezabyval pouze Amartya Sen, ale také
Rozvojovy program Spojenych narodi (UNDP). Rozvojovy program Spojenych narodi
vyzdvihuje nasledujici kritéria — ekonomicke, osobni, potravinové, politické, komunitni,
zdravotni a enviromentalni. (36)

Faktor rozvoje konkrétné dané zemé lze zmétit mimo jiné prostiednictvim Indexu
lidského rozvoje (HDI/Human Development Index). V podstaté¢ se jednd o ukazatel,
ktery méti miru chudoby. Je sloZen ze tii ¢asti. Prvni ¢asti je hmotna Zivotni uroven. Ta
se méfi prostiednictvim hrubého narodniho produktu (HDP). Druhd ¢ast urcuje miru
zdravi a kvalitu zivota. Tyto faktory se méfi prostfednictvim primérné délky doziti.
Posledni ¢ast mapuje rozsah vzdélavacich prilezitosti. Ten je méfen podilem populace,

ktera je negramotna. (16)

13



1.1.1 Chudoba

Chudoba predstavuje velmi komplexni a slozity pojem. V soucasné dobé je
povazovana za jeden z nejpalcivéjsich problemu globalizovaného svéta. Mezinarodni
spolecenstvi vnima chudobu stdle intenzivnéji jako fenomén, ktery je treba vymytit,
respektive zmirnit jeho dopady, nema-li byt naddle brzdou globalniho spolecenského
rozvoje. Pojeti chudoby je specifické pro kazdou spole¢nost. Tudiz i definice
a stanoveni miry chudoby prochdzi s rozvojem dané spolecnosti jistou zménou. Nejvice
uzivanym zpusobem meéieni chudoby je hranice, kterd vyjadiuje minimalni vysi ptijmu,
ktera je zapotiebi k uspokojeni zékladnich zivotnich potieb, tedy potravy a obydli. Za
celosvétovou hranici extréemni chudoby oznacila Svétova banka v roce 1990, prijem
dosahujici pouze jednoho amerického dolaru na den v parité kupni sil . (5)

Chudoba brani mnohym détem v dosazeni jejich zdkladnich prav. V mnoha
pfipadech je jednd o omezeni pfistupu ke vzdélani, zdravotnim sluzbam a prevenci
zneuzivani a zanedbavani. (43)

Rozvojovy program OSN poukazuje na fakt, ze chudoba zasahuje muzZe a Zeny
rozdilng. Pfevaznou vétSinu chudych tvoii Zeny. V soucasné dobé zastupuji Zeny zhruba
2/3 z celkového poc¢tu chudych. Vyjma diskriminace Zen na trhu préace, je hlavni
pfi¢inou feminizace chudoby fakt, ze Zeny jsou ve srovnani s muzi velmi
zaneprazdnéné. Jinymi slovy, 2/3 svého Casu stravi péci o domacnost a déti. Zbyly Cas
poté vénuji zaméestnani. MuZi maji tyto hodnoty naopak. (5)

Pojem feminizace chudoby vychazi z predpokladu, Ze chudoba se u Zen vyskytuje
Castéji nez u muzu. Trend feminizace chudoby je rostouci a jeji forma stale zavaznéjsi.
(25)

Je velmi dilezité nahlizet na fenomén chudoby v SirSich souvislostech. Chudoba
jako takova je jednou z hlavnich pii¢in neustalého Sifeni pandemie HIV/AIDS.
Dtivodem je nedostatek financi zemi tfetiho svéta. Rozvojové zemé tedy nemohou
investovat do vystavby zdravotnickych a Skolskych instituci, rovnéZ nemohou
investovat do edukace persondlu z fad zdravotnickych, skolskych a socidlnich sluzeb.
(29)
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Mezi dalsi formy chudoby patii naptiklad absence bezpecnosti, ¢i neschopnost
participace v ramci spoleCenského, kulturniho ¢i nabozenského zZivota dané komunity.
Neschopnost participace mize vést az Kk tzv. socidalnimu vylouceni. (5)

Socialni vylouceni Ize definovat jako vylouceni téch obcanti, kteti maji omezeny
pfistup k institucim a sluzbam (forma institucionalni pomoci). Obcané jsou tedy
vylouceni ze spolecenského zivota a nemaji k dispozici jiné kontakty, nezli ty ze
socialné vyloucené lokality. (2)

Chudoba jako takova je sama o sobé determinantem S$ifeni viru HIV/AIDS. Mezi
pfiCiny nepatii pouze nekvalifikovand zdravotni péce, socidlni a vzdélavaci instituty, ale
také nedostatek pracovnich mist. Neuplatnéni na trhu prace v mnoha ptipadech vede
K prostituci. Vztah mezi chudobou a fenoménem HIV/AIDS se tedy nevyskytuje pouze
na urovni individualni, ale rovnéz na Grovni narodni. (51)

Z vyse uvedeného textu je patrné, ze fenomén chudoby ma nékolik aspektii. Pravé
komplexnéjsiho pojeti chudoby se ujal projekt Svétové banky z roku 2000, nazvany
Hlasy chudych/Voice of the poor. Cilem projektu bylo poukézat na fakt, Ze nizky ptijem
neni jedinou soucasti chudoby. Mezi dal$i aspekty chudoby tadime zdravi, vzdelani,

problematiku gender ¢i pristup ke sluzbam. (5)

1.1.2 Zdravi

Dle Svétové zdravotnické organizace lze zdravi definovat jako dosaZzeni Uplné
télesné, dusevni a sociadlni pohody. Zdravi je tedy klicovym predpokladem pro priznivy
socidlni, ekonomicky i kulturni vyvoj jedincu. (5)

Jednd se o determinujici faktor stiedni délky Zivota. Stfedni délka Zivota (nadéje
doziti) je ukazatel vychazejici z tmrtnostnich tabulek. Ty vyjadiuji pocet let, kterych se
v pruméru doZije osoba ve v€ku x. Jednid se o ukazatel hypoteticky, vychazejici
z predpokladu zachovani stavajicich umrtnostnich pomért, vyjadiuje timrtnostni situaci
v daném roce. (6)

Porovname-li zminénou stfedni délku zivota v rozvojovych zemich se zemémi

vyspélymi, dojdeme k zavéru, ze stiedni délka zivota je v rozvojovych zemich mnohem
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niz§i. Hlavni pfi¢inou je nedostate¢né kvalitni zdravotni péce. Kvuli nekvalitni
a neprofesionalni zdravotnické péci, umiraji lidé v zemich tfetiho svéta na typy nemoci,
kterym se da diky modernimu lékafstvi pfedchazet. Klasickym ptikladem je vysoka
mira umrtnosti pti porodech ¢i u déti do péti let véku. (5)

DalSim znepokojujicim faktem ziistdva pocet déti, které se nakazi pfenosem viru
HIV z ditéte na matku. Kazdy den jich pfibyvd 700. V soucasné¢ dob¢ nema az 1/3
infikovanych matek pfistup ke zdravotnickym sluzbam ¢i  kvalifikovanému
zdravotnickému personalu. V piipad¢ zajisténi potiebnych zdravotnich sluzeb, klesne

riziko pfenosu viru HIV z infikované matky na dité na necelych 5 %. (45)

1.1.3 Sexualné rizikové chovani

Sexualn¢ rizikové chovani povaZujeme za soubor behaviordlnich projevil
doprovazejicich sexualni aktivity a vykazujicich prokazatelny nartst zdravotnich,
socialnich a dalSich typl rizik. V zdsadé se muze jednat o velmi rozSifené¢ formy
chovani ve spolecnosti — napt. nechranény pohlavni styk, promiskuita, pohlavni styk pfi
ndhodné znadmosti Ci rizikové sexudlni praktiky. Ddle sem patii kombinované formy
rizikového chovani, tedy kombinace rizikového sexudlniho chovéni a uzivani alkoholu
¢1 jinych navykovych latek. (27)

Typickym ptikladem sexualniho rizikového chovani je metoda dry sex. Jedna se
o velmi rozSifenou sexudlni praktiku, zejména v zemich subsaharské Afriky. Pointou
praktiky dry sex je maximalni uspokojeni partnera na tkor partnerky. K maximalnimu
uspokojeni partnera ma dojit diky maximalni suchosti partnerciny vaginy. (51)

Aby béhem sexudlniho styku vagina nevlhla, jsou Zenam do pochvy zavadény
kousky kiidy, pisku, drobnych kamink® ¢i houby. Tyto praktiky vedou k poranéni
vaginy (odérky, trhlinky) €1 k poruseni prezervativu pii souloZzi. (41)

V nékterych africkych kulturach dodnes dochazi k jevu dédeni manzelky. V ptipadé
manzelova imrti pfechazi veskeré povinnosti o rodinu zesnulého na jeho biologického

bratra. Mezi tyto povinnosti patii i ty sexualni. (51)

16



Jako rizikové sexudlni chovani oznacujeme piedcasné zahajeni pohlavniho Zivota,
promiskuitu, nechranény pohlavni styk, pohlavni styk s rizikovymi partnery, ptfedcasné
manzelstvi a rodiCovstvi. (27)
sex). Ten spociva v takovych postupech, pri nichz se zadné télesné tekutiny jednoho
partnera nedostanou na sliznice pochvy, ust, rité nebo oci druhého partnera a zaroven
nedochazi k Zadnému sebemensimu poranéni kiize. Nejucinnéjsi prevenci pii
vaginalnim, andlnim ¢i oralnim sexu je uziti prezervativi. Kazdopadné autor publikace
Uzel dodava, ze zcela nejucinnéjsi prevenci je zdravy sexudlni partner a zachovani

monogamie. (39)

1.1.4 Sexualné prenosné choroby

r~r

Do této skupiny fadime vSechny nemoci, které se prendsi prostfednictvim
pohlavniho styku. Konkrétné se jedna o syfilis, kapavku, chlamydie ¢i genitalni opar.

Syfilis se neptenasi pouze vaginalnim pohlavnim stykem, ale rovnéz pii kontaktech
usty ¢i kone¢nikem. Dalsi velmi ¢asto vyskytujici se pohlavni chorobou je kapavka. Ta
se stejné¢ jako syfilis pfenasi pohlavnim stykem s infikovanou osobou. Kapavka je
charakteristickd obtiznou formou pieléeni. Hlavnim divodem je latentni faze

onemocnéni u Zen. V mnoha piipadech Zeny o své nemoci nevi, tudiz infikuji dalsi

sexualni partnery. Mezi nejcastéji vyskytujici se pohlavni choroby patii chlamydie. (39)
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1.2 Problematika HIVV/AIDS

Na svété zije 35 miliont lidi nakazenych virem HIV, 2/3 z nich ziji v oblasti
subsaharské Afriky. V boji proti §ifeni viru HIV je podnikdno mnohé, at’ uz ze stran
mezinarodnich organizaci, statnich instituci jednotlivych zemi ¢i neziskovych
organizaci. Za poslednich deset let bylo zaznamenano zvysSeni informovanosti
0 problematice HIV/AIDS, zlepsila se prevence ptfenosu viru HIV z matky na dité
a rovnéz se zlepsil pfistup k antiretrovirotiktim. (5)

Nicméné uceleny obraz o dané problematice vykazuje pouze 35% populace.
U mladé generace dokonce dochazi ke snizovani znalosti. Pouhych 38 % divek, bylo
v roce 2009, schopno popsat formy prevence viru HIV. Dotazovani chlapci odpovédéli
spravné ve 40 % pripadi. Lze tedy konstatovat, ze dochéazi ke stagnaci ¢i snizovani
znalosti o problematice HIV/AIDS. Tento trend se tyka zejména vekové skupiny 15 - 24
let. (32)

Chudoba jako takova je hlavni pfi¢inou neustdlého Sifeni sexualné prenosnych
chorob a HIV/AIDS. Nejedna se pouze o nedostatek finanénich prosttedku, které je
tteba pouzit na lécbu, ale také stale nizké povédomi mistnich obyvatel o dané
problematice. (42)

Spojené narody poukazuji na fakt, ze 40 % nové vzniklych ptipadi HIV se nachézi
v populaci mladych lidi. Mezi nejvice ohrozené skupiny patii praveé skupina mladych
divek. Toto vysoké riziko ohroZeni je podminéno vékem, pohlavnimi, socidlnimi
a kulturnimi faktory. Je také nutné zminit, Ze zejména mladi lidé v rozvojovych zemich
maji omezeny piistup ke sluzbam spojenym s problematikou HIV/AIDS. (32)

Siteni pandemie HIV/AIDS je zajisté globalnim problémem. Zasahuje do
ekonomickych, politickych a socidlnich systémil na celém svété. Tim padem, muze
velmi snadno dojit k destabilité vySe zminénych systémtl. V ramci afrického kontinentu
jiz doslo k ekonomické destabilizaci. Pfi¢inou je mimo jiné pandemie HIV/AIDS, ktery
navzdory oc¢ekavani postihuje nejvice perspektivni socidlni skupiny. Konkrétné se jedna
o ucitele, lékate ¢1 mladez. Tento trend souvisi se stale se zvySujicim Zivotnim tempem,

urbanizaci, modernizaci a liberalizaci stavajicich hodnot, norem a tradic. (5)
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1.2.1 Cesty pienosu viru HIV

Nakazit se virem HIV je pomérné slozité. Vir se nepienaSi dotykem, ani
vdechnutim. Sifeni viru probihd mnohem intimngj§i cestou. Ve vétsing piipadi se jedna
o sexudlni styk. (23)

Zdrojem nakazy je vzdy infikovany ¢lovék. Miize se jednat o pacienta s klinickymi

priznaky ¢i o ¢loveka v latentni fazi onemocnéni.

Vir HIV se pfenasi nasledujicimi formami:

e pohlavnim stykem s infikovanou osobou;

e prostrednictvim krve, krevnich produktii obsahujicich virus HIV, vietné krvi
kontaminovanych ndstrojii, prostrednictvim jinych télesnych tekutin (sliny)
a prostrednictvim tkani;

e z infikované matky na dite, je mozny prenos transplacentdrni, perinatalni, ale

i skrze materské mléko. (11)

V praxi dochazi ke ¢étyfem zakladnim pfenosum viru, konkrétné se jedna o:

e sexudlni styk (heterosexualni, homosexualni, vaginalni ¢i analni);

e sdileni injek¢nich stiikacek, jehel ¢i dalSich pfedméti (holici bfitvy, nesterilni
tetovaci pomucky);

e krevni transfiizi (objevuje se zfidka);

e zinfikované matky na plod. (23)

Vir HIV se nepfenasi:

e stiskem ruky;
e pratelskym polibkem na tvaf, nebo na Usta;
e na zichod¢ a v koupelngé;

e V bazénu.
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Temito zpusoby se HIV neprendsi, pokud se dodrzuji urditd pravidla:

e pfi oSetfeni u zubniho Iékate ;
e pfi tetovani,

e propichovanim usi, piercingem. (23)

Mezi nejvice rozsitené formy pienosu viru HIV patii pohlavni styk, at’ uz ve formée
heterosexualni, tak 1 ve form¢é homosexualni. Velmi vyznamnym je taktéZz ptenos
prostiednictvim sdilenych injek¢nich jehel narkomant (tato forma pfenosu je
charakteristicka zejména pro vyspé€lé zem¢). V rozvojovych zemich dochazi v mnoha
ptipadech také k ptfenosu z infikované matky na dité. Nakazi se 15 - 25 % déti
infikovanych matek. (11)

Problematika HIV/AIDS se netyk4d vyhradné determinantii biologickych. Mezi
vyznamné faktory neustalého Sifeni viru HIV patii socidlni, ekonomické determinanty,

chudoba a nerovnopravnost pohlavi. (51)

1.2.2 Prevence §ifeni viru HIV

Uzivani muzskych a Zenskych kondomu jako prevence $ifeni viru HIV

Spravné a dusledné pouzivani kondomu vede k redukei Sifeni viru HIV a ostatnich
sexualné prenosnych chorob. Je prokazano, ze uzivani muzskych latexovych kondomi

patii mezi nejefektivngjsi formy prevence pienosu sexudlné prenosnych chorob, véetné

viru HIV. (15)

Vyuziti sluzeb testovani a poradenstvi v oblasti problematiky HIV/AIDS

Socialni sluzby, vcetné testovani a néasledného poradenstvi ohledné problematiky
HIV/AIDS jsou Svétovou zdravotnickou organizaci velmi doporucovany vSem lidem,
ktefi se dostali do kontaktu s nékterym z rizikovych faktori. Diky nabizené sluzbé
mohou lidé zjistit sviij status, vyuZzit moznosti prevence ¢i nasledné péce. Mimo to
WHO doporucuje vzdjemné testovani pro partnerské pary. V zemich subsaharské

Afriky jsou vySe uvedené socidlni sluzby tézko dostupné. (15)
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Podstoupeni chirurgického zakroku muzské obfizky

Jeli muzské obtizka provedena kvalifikovanymi zdravotnickymi profesiondly vede
az k 60% snizeni rizika pfenosu viru HIV heterosexudlnim pohlavnim stykem. Ptestoze
je prevalence viru HIV v zemich subsaharské Afriky stdle vysokd, pocet obiezanych

chlapcii a muzi je velmi nizky. (15)

Prevence pfenosu viru z infikované matky na dité

K ptenosu viru HIV z infikované matky na dit¢ muaze dojit béhem téhotenstvi,
porodu ¢i pii kojeni. V ptipadé, ze béhem tohoto obdobi nedojde k zadné formé
prevence, pohybuje se riziko pfenosu kolem 15 - 45 %. Naopak pfi v€asném a fadném
zakroCeni lze riziko pfenosu zcela redukovat. Svétova zdravotnickd organizace
doporucuje medikaci antiretrovirotiky (ARVs) pro infikovanou matku i dité po celou
dobu, kdy muze dojit k pfenosu viru HIV. Nicméné pro mnoho téhotnych HIV

positivnich matek v subsaharské Africe nejsou antiretrovirotika dostupna. (15)

Zasady prevence §ifeni pandemie HIV/AIDS dle WHO

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) shrnuje nasledujici formy prevence Sifeni
viru HIV.

e uzivani muzskych a Zenskych kondom{;

e vyuziti sluZeb testovani a porandenstvi v oblasti problematiky HIV/AIDS;

e podstoupeni chirurgického zakroku muzské obrizky,

e uzivani antiretrovirotik jako prevence;

e redukce pfenosu viru z infikované matky na dit¢;

e vymeéna stiikacek u intravendznich uzivatelt drog. (15)

V ramci redukce sexudlnée prenosnych chorob a nakazy virem HIV by meéla byt
pozornost vénovana zejména skupiné zen a divek. Ty jsou v kontextu této problematiky

velmi zranitelné. Spousté z nich je odepren pristup ke vzdelani, zdravotnim ¢i socidlnim

vvvvvv
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casto také v zemich subsaharské Afriky dochazi k domdcimu ndasili a znasiliiovani.
Mnoho zZen a divek nema Sanci se branit. (45)

Za nejucinngjsi formu prevence Sifeni viru HIV je povazovana kvalitni zdravotni
vychova. Ta je zaméfena nejenom na druhy pfenosu viru HIV, ale také na samotnou

formu prevence, tedy uzivani prezervativl, snizeni poctu sexudlnich partnert
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1.2.3 Pandemie HIV/AIDS a jeji dopady na spole¢nost

AIDS (Acquired Immune Deficiency Syndrome, tj. syndrom ziskaného
imunodeficitu. Jedna se o celkové selhani imunity. Syndrom AIDS je charakteristické
specifickym pribéhem nemoci. Kratce po nakazeni virem HIV (z angl. Human
Immunodeficiency Virus, virus lidské imunitni nedostatecnosti), dochdzi v téle jedince
k piiznakiim podobnym chiipce. Poté nasleduje dlouhé obdobi latence, které trva
v fadech mésict az let. V této dobé¢ si jedinec neuvédomuje zadné potize. Poté dochazi
k obtizim tradviciho charakteru, porucham CNS ¢i jinym infekénim onemocnénim. (11)

Dopady pandemie HIV/AIDS se dotykaji tfi zékladnich oblasti - demografické,
socialni a ekonomické. V roviné demografické se jednd zejména o rozvojovy trend
zmén vekové struktury obyvatelstva. Rovina socidlni se projevuje jak v zivoté
jednotlivci, rodin i komunit. Ekonomické hledisko se mimo jiné projevuje také ztratou
kvalifikovanych pracovnich sil. Zejména se jedna o nasledujici profese - 1€kafi, ucitelé,
techniCti pracovnici a védci. Dopady pandemie HIV/AIDS lze také rozdé¢lit dle faktoru
¢asu. A to na dasledky kratkodobé, tykajici se zejména jedinct. Klasickym piikladem je
ztrata zamé&stnani a s ni spojené snizeni Zivotni urovné. Druhym typem jsou disledky
dlouhodobé, které¢ se tykaji celé spolecnosti. Jde naptiklad o nedostatecnou uroven

zdravotnictvi, Skolstvi a socidlnich sluzeb. (29)
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1.3  Vzdélani

Vzdelani je zakladnim predpokladem rozvoje jednotlivce a komunit vsude na svete.
V mnoha rozvojovych zemich je vSak vzdélani pro vétSinu obyvatel nedosazitelné.
Nedosazitelnost vzdélani je ovlivnéna nékolika faktory. Rozvojové zemé se zejména
potykaji s nedostatkem finan¢nich prostfedki na vystavbu Skol a edukaci
kvalifikovaného personalu. V pfipad¢ potenciondlnich zaka se jednd o jinou situaci.
Finan¢ni bariéra prameni z povinnosti zivitele zajistit rodinu ¢i z jeho pfesvédceni
o nedilezitosti vzdélani. Vyse zminéné diivody vedou k nedosazitelnosti vzdélani, ktera
ve svém dusledku vede k prohlubovani ekonomické zaostalosti postizené zemé. (5)

Vzdélani je dulezitym pilifem lidského rozvoje, je tedy nutné, aby bylo podporovaino
vladou, verejné pravnimi organy a celkové spolecnosti. (31)

S vySe uvedenymi pric¢inami odepfeni prava na vzdélani (nedostatek financi, détska
prace, nedostupnost ¢i nekvalifikovani ucitelé) se ztotoziuje 1 autorka Gerthnerova.
Dodava, Ze tyto faktory v kombinaci s genderovymi stereotypy (charakteristické pro
tradi¢ni rozvojové zem¢), nejvice omezuji pravo na vzdélani. Autorka dale uvadi, ze za
poslednich deset let doslo ke znatelnému zlepSeni genderové vyvazenosti v mezich
zakladniho vzdélani. V kontextu vzdélani stredoSkolského a vysokoskolského, je situace
stale tristni. (9)

Fenomén chudoby zasahuje 1 proces vzdélavani. Zem¢ subsaharské Afriky se
potykaji s nekvalifikovanymi tymy uciteld, nedostatkem Skolnich pomtcek ¢i
nedostupnosti vzdélavaciho institutu (zejména ve venkovskych oblastech). V neposledni
fad¢ je nutno dodat, Ze omezeny pfistup ke vzdélani ma piimy dopad na podil détské
prace. Pravé timto fenoménem jsou v zemich subsaharské Afriky nejvice zasaZeny
divky. Mira negramotnosti vyplyvajici z nenavstévovani Skoly, dosahuje v nckterych
oblastech i 50 %. (5)

Na svété aktudlné Zije necelych 6 000 000 déti, kterym je odpirdno pravo na
vzdélani. Celkovy pocet déti, které nechodi do Skoly, tvoti z vétsi ¢asti (54 %) divky.
Prévo na vzdélani patii mezi zékladni lidska préava jiz od poloviny 20. stoleti. Pravo na

vzdélani pfimo souvisi s lidskym rozvojem, vede k ekonomickému rlstu, lepSimu
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zdravotnimu stavu obyvatelstva a mimo jiné zpomaluje i populacni rist. Problematika
pristupu ke vzdélani se stala i jednim z tzv. rozvojovych cilii tisicileti. (9)

Neziskova organizace FAWEZA provedla vyzkum, ktery se zabyval bariérami ve
vzdelavani. Z vysledkd vyzkumu je patrné, Ze mezi nejvice ohrozené skupiny patii
nizkopfijmové rodiny, matky samozivitelky ¢i sirotci v péci prarodict. (8)

Ziskana data neziskové organizace FAWEZA se shoduji 1 se ¢tyimi zakladnimi
tezemi mezinarodni organizace UNESCO (United Nations Educational, Scientific and
Cultural Organization/ Organizace spojenych narodu pro vychovu, védu a kulturu).

Mezinarodni organizace UNESCO rovnéz definuje bariéry, které jsou
charakteristické pro proces vzdélavani. Klicovym faktorem je samotna rodina.
V rozvojovych zemich hraje rodina velmi vyznamnou roli. Rodice ¢i prarodice jsou
vnimdni jako hlavni rozhodovaci element. Jinymi slovy jsou to pravé oni, ktefi
rozhoduji o budoucnosti svych potomki. V kontextu takto uspotfddané spolecnosti
(tradi¢ni spolec¢nosti) dochazi velmi Casto k diskriminaci divek. Divkam je pfisuzovana
tradi¢ni role. V mnoha ptipadech jsou vedeny k pé¢i o domacnost. Vzdé€lani je chapano
jako privilegium pro chlapce. Dal§im faktorem branicim v rozvoji procesu vzdélavani
JSou spolecenské zvyklosti a normy. Z vyse uvedeného textu je zfejmé, Ze vychova divek
V rozvojovych zemich se nese v duchu zachovani tradic a zvyklosti. Jinymi slovy
vychova divek smétuje k brzkému dosazeni institutu manzelstvi. Mezi charakteristické
rysy zemi tfetiho svéta patii i problematika predcasnych snatkii. Jedna se o snatky,
které jsou uzavieny mezi osobami mladSimi 18 let. Mezi hlavni pfiCiny takto
uzavienych snatkl patfti snaha o zabezpeCeni rodiny. Tieti bariérou, jenz brani
v procesu edukace, je nepripravenost skolskych systémii. V pfedchozim textu jsem jiz
uvedla, ze v rozvojovych zemich velmi ¢asto chybi kvalifikovany personal, u¢ebnice ¢i
jiné edukativni pomiicky. Dalsi problém tkvi v nedostatecné infrastruktufe Skol. Jen
v malo pfipadech jsou ve Skoladch oddé€leny divci a chlapecké toalety. Pravé tento fakt
zvySuje riziko znésilnéni ve Skolach. Poslednim faktorem je neefektivni prinos
z edukace divek a Zen. Skupina divek a Zen je velmi specifickou skupinou, a to zejména
v rozvojovych zemich. Na trhu prace byva skupina zen a divek velmi Ccasto

diskriminovana. Piestoze jsou divky ¢i zeny dostatecné vzdélany, neni jim nabidnuto
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odpovidajici pracovni misto, nebo pracuji za nepovidajici mzdu. Tento faktor je
v mnoha ptipadech pfi¢inou, pro¢ jsou v rdmci procesu vzdélavani upiednostiiovani
chlapci. (46)

Na bariéru neefektivni prinos z edukace divek a Zen v ramci vzdélavani divek
v rozvojovych zemich reaguje autorka Gerthnerova. Ta v zavéru svého vyzkumu
priklada raciondlni podklady o tom, Ze investovat do vzdélavani divek se opravdu
vyplati. Autorka deklaruje, ze vzdélavanim divek a Zen se snizuje kojeneckd a détska
umrtnost. Mimo to dochazi ke zvySeni Sance na doziti déti do 5 let véku. V zavéru
dodéava, ze ukoncené stiedoSkolské vzdelani predstavuje v budoucnu pro Zeny vyssi
finan¢ni pfijmy. Ty mohou vzrist az o 10 — 20 %. Z vyse uvedeného je tedy patrné, ze
primérni odpovédnost stoji na danych statech, ale i na mezindrodni rozvojové
spolupraci. Je ziejmé, Ze je v jejich zajmu, aby byly déti Skolniho v&ku pravidelné

vzdélavany a tim padem pftispivaly k rozvoji zemé. (9)

1.4 Gender

Termin gender lze opsat ekvivalentem socidlni pohlavi. Pohlavi se projevuje ve
dvou rovinach — v biologické a socialni. Z toho vyplyva, Ze jedinec je formovan rovnéz
vlivy zvenci. Dité se socidlnimu pohlavi a své zZenské ¢i muzské roli odmalicka uci za
asistence okoli — rodicu, Skoly, médii, cirkvi, instituci ruzného druhu. Socializujici
subjekty ocenuji, kdyz dité projevi ,, spravné* rysy chovani, a koriguji ty , nespravné"“.
Plneni genderové role miizeme srovnat s vykonem divadelni role, kazdy clovek vi, co
jeho role obnasi. Vzepre-li se, nebo se chova jinak, nastane na scéné zmatek, okoli se
citi prekvapeno, nebo dokonce odmita alternativni chovani akceptovat. (49)

Spolec¢nost vnima rozdily mezi muZzi a Zenami ve tfech rovinach. Prvni rovina
sleduje rozdily biologické, druhd rovina se vénuje roviné psychologické a posledni si
v8§ima rozdili socidlnich. Spole€nost chape vySe zminéné odliSnosti jako neménné
a prirozené, opomina vSak spoleCenské, kulturni a politické okolnosti. Piestoze praveé

ony jsou zakladnim kamenem vytvofeni autentického ndhledu na Zeny a muZe v daném
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okamziku, misté. V soucasné dobé je gender chapan jako socidlni konstrukt, jenz se
specificky vyviji v konkrétnim case a dobé. (10)

Svobodné budovani vlastni genderové identity a pozice ve spolecnosti, muze
leckdy vést ke stfetim s genderové zatizenymi institucemi, normami, hodnotami,
oc¢ekavanimi, které jsou hluboko zakotfenéné v ndbozensko-historické tradici dané
spolecnosti. Na normy Zenstvi a muzstvi Ize nahlizet jako na kulturné a socidlné
podminéné skute¢nosti. (49)

V ramci kultury rozvojovych zemi se casto setkdvame s tzv. genderovymi
stereotypy. V zemich tfetiho svéta se genderova stereotypizace tyka zejména skupiny
divek a Zen. Na vzniklé stereotypy ovSem nelze nahlizet homogenné, protoze se vzdy
jednéd o rozdilnou skupinu Zen, kterd se 1isi v€kem, zivotnimi cily, plivodem, nebo
socioekonomickym statusem. (9)

Nejcastéji pouzivanym prikladem nerovného postaveni zZen je otdazka kontroly
porodnosti. V tradicnich africkych, asijskych ¢i jihoamerickych spolecnostech stale
preziva model rodiny s co nejvétsim poctem déti, které se v budoucnu maji postarat
o své rodice. Zena, kterd nevi, jak zabranit poceti, nemd kontrolu nad poctem svych deti
a ocita se v zajeti tradic a viile manzela. Osvéta, vzdeélani zen a pristup k informacim je
tak zpisobem, jak resit enormni populacni riist. (5)

Karsten uvadi, Ze se dit¢ svoji genderovou identitu neu¢i mechanicky, ale
prostfednictvim identifikace s rodiCem stejného pohlavi, kterého se pokousi
napodobovat. (18)

Je nezbytné€ nutné, aby jiz od utlého véku, byla vyzdvihovana rovnopravnost mezi

divkami a chlapci. Genderova rovnopravnost velmi uzce souvisi s lidskym rozvojem.

(31)

1.4.1 Znasilnéni

Neziskova organizace Sexual Assault Support Services definuje znésilnéni jako
sexudlni utok, ktery nastdva v pifipadé€, kdy jedna osoba zneuZzije své sily a formou

sexualniho utoku piekroci hranice druhé osoby, a to bez jejiho souhlasu. (40)
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Znasilnéni jako takové patii mezi nejhorsi a nejvice zranujici zlo€iny na svété. Neni
piekvapujici, Ze Zeny na celém svété se jej velmi obavaji. Je tedy absurdni, ze Casto
dochazi ke zlehcovani dané problematiky ¢i k vytvareni myti a stereotypii, tykajicich se
zejména obéti znasilnéni. Je zajimavé, Ze sexualita neni vytvarena pouze biologicky, ale
také v kontextu spolecenskych a kulturnich predstav. Provedené vyzkumy ukazuji na
fakt, ze se sexualnim nasilim se béhem svého zivota setkala kazda c¢tvrta Zena.
K dal§imu zajimavému faktu dosla feministicka teoreticka Susan Brownmiller, ktera se
domniva, ze znasilnéni neni piirozenym jevem vyplyvajicim z muzského sklonu
k agresivité, nebo nutnosti sexualnich potieb. Naopak nékolik mezikulturné
provedenych vyzkumi, které se zabyvaly vyskytem znasilnéni v kontextu
spolecenského postaveni zen, doslo k zavéru, Ze fenomén znasilnéni se ve zvySené mite
vyskytuje v patriarchalné postavenych spolecnostech. Zjednodu$ené lze konstatovat, ze
muzi v téchto spole¢nostech zndsilituji, protoze mohou. Jak vyplyva z vySe zminéného,
fenoménem znasilnéni nejsou ovlivnény pouze samotné obéti, ale rovnéz 1 Zeny, které
se se znasilnénim pfimo nesetkaly. Jsou nuceny byt neustdle ve stiehu a kontrolovat,
zda neni jejich zplsob chovani rizikovy. Z tohoto poznatku vyplyva, Ze na znasilnéni
miizeme nahliZet jako na uréitou formu kontroly Zen. Zeny jsou nuceny chovat se

nerizikovym zptsobem Zzivota. (3)

1.5 Pristup ke sluzbam

Mezi sluzby uréené pro obyvatele dané zemé, fadime kromé zdravotnické sluzby
a Skolstvi, také pfistup k nezdvadné pitné vod€, moznost vyuZziti kanalizace ¢i sbéru
odpadu. Mimo to napiiklad telekomunika¢ni a informac¢ni sluzby, nebo funkéni
pobocku policie. Ve veétSin€ rozvojovych zemi ovSem tyto sluzby nefunguji, anebo
nejsou v dané oblasti dostupné. NedostateCna infrastruktura zpiisobuje socialni izolaci
obyvatel dané¢ zemé, v disledku které¢ dochazi k radikdlnimu omezeni komunikace
s okolnim svétem, zejména bariéra ptistupu k zdravotnickym, Skolskym institucim ¢i

vstupu na trh prace. (5)
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1.6 Rozvojové cile tisicileti

V zéii roku 2000, se v New Yorku konal summit vénujici se tématu rozvojové
problematiky. Zde bylo stanoveno n¢kolik cilti, které je potfeba splnit do konce roku
2015. Rozvojové cile tisicileti byly pfijaty Organizaci spojenych naroda. Tento projekt
je znam pod obecnym oznacenim Millennium Development Goals (MDGs). Hlavni cil

spoc¢iva v odstranéni extrémni chudoby a hladu. Dil¢i cile uvadim nize. (35)

Rozvojoveé cile tisicileti:
e odstranit extrémni chudobu a hlad;
e dosahnout zdkladniho vzdélani pro vSechny;
e prosazovat rovnost pohlavi a posilit roli Zen ve spolecnosti;
e snizit détskou umrtnost;
e zlepsit zdravi matek;
e bojovat s HIV/AIDS, malarii a dal§imi nemocemi;
e zajistit udrzitelny stav zivotniho prostredsi;

e budovat svétové partnerstvi pro rozvoj. (4)

1.7 Zambie v kontextu rozvojové problematiky

Zambie je vnitrozemsky stat, ktery se nachéazi v centru subsaharské Afriky.
Zambie sousedi s Demokratickou republikou Kongo, Tanzanii, Malawi, Mosambikem,
Zimbabwe, Botswanou, Namibii a Angolou. Ufednim jazykem je angli¢tina, nicméné
mnoho obyvatel se stale dorozumiva bantuskymi jazyky. Mezi nejpouzivanéjsi bantuské
jazyky patii nyanja, bemba, tonga ¢i lozi. Celkem je jich 72. VétSina obyvatel Zambie
se hlasi ke kiestanstvi, nalezneme tu ov§em i menSiny hinduisti, muslimil, nebo osob,
hlasicich se k tradi¢nimu africkému nabozenstvi. (28)

Zem¢ subsaharské Afriky, vCetné Zambie, se fadi mezi tzv. rozvojové zemé.

Z celkového poctu 169 nejchudSich zemi, zaujima Zambie 150. pticku. (54)
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Zambie tedy patfi mezi nejméné rozvinuté zemé na svéte. Chudoba se nejvice
promita do predméstskych casti a vzdalenych vesnic. Mezi nejvice ohrozené skupiny

patii déti a Zeny. (42)

1.7.1 Zdravotné sociilni problematika v Zambii

Zdravotn¢ socialni problematice se v Zambii vénuje Rozvojovy program
Spojenych narodi (UNDP). Nasledujici udaje ptiblizuji charakteristiku Zambie
v kontextu rozvojové zemé. Stiedni délka zivota dosahuje v Zambii pouhych 49 let.
Celych 63 % obyvatel Zambie zije pod hranici chudoby. Hranice chudoby je definovana
jako denni pfijem, ktery je nizsi nez 1 USD. Neceld polovina Zambijcli nema pfistup
k nezdvadnému zdroji pitné vody. V sektoru skolstvi chybi kvalifikovana pracovni sila
a instituce kol jako takova. Mira gramotnosti v Zambii dosahuje 70,5 %. (1)

Hlavni pfi¢ina timrti v Zambii se nazyva pandemie HIV/AIDS. Zambie, Botswana
a Jihoafrickd republika patfi mezi zemé, které jsou nejvice ohrozeny pandemii
HIV/AIDS. V dospélé populaci dosahuje rozsiteni viru HIV 30 — 50 %.(42)

Subsaharskd Afrika patfi mezi oblasti, které jsou nejvice zasaZeny otazkou tzv.
popula¢niho vyvoje. Kazda zena zde porodi za sviij zivot i pét déti. Prdve velky
populacni prirustek ziistavda jednim z nejvaznéjSich problémii rozvojového svéta.
Z ekonomického pohledu jsou tu deti pro rodinu prinosem jako levnd pracovni sila,
nebot ndklady na jejich vyZivu a vychovu jsou v téchto spolecnostech relativne nizke.
Zaroven zajistuji ve stari své rodice, kteri se povétsinou nemohou spoléhat na statni
socialni politiku. Nezanedbatelnou roli hraje i vysoka umrtnost v detském veku. Je tedy
potreba mit vice déti, aby se alespon nékteré dozily dospélosti. Duraz je také kladen na
zrozeni preferovaného muzského potomka. Tyto faktory, zaloZené na ekonomickych
souvislostech, doprovazi kulturni a nabozZenska tradice dané spolecnosti. Pravé kvili
vysokému populaénimu pfirGstku jsou rozvojové zemé, potazmo zemé subsaharskeé
Afriky, charakteristické atypickou veékovou strukturou. Vysoky podil obyvatelstva je

tvofen détmi a mladezi. Konkrétn€ v subsaharské Africe je podil obyvatelstva mladsiho
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18 let zhruba 43 %. Takové slozeni obyvatelstva s sebou nese své specifické dopady na

oblast ekonomiky, trhu prace, Skolstvi a socialnich systému. (5)

1.7.2 Skolstvi v Zambii

Chudoba pfimo narusuje strukturu, funkénost a proces vzdélavani v Zambii. Neni
vyjimkou, Ze v zambijském Skolstvi ptisobi nekvalifikovani ugitelé. Skolni tiidy jsou
preplnéné détmi, kterym chybi ucebnice a dalsi vzdélavaci prostiedky. (47)

Zambie se neustale potyka s problémem vysoké negramotnosti. Negramotnost se
vyskytuje u 40 % zen a 20 % muzi. (5)

Hlavnim heslem Zambie by mélo byt: , vzdéldani, vzdélani, vzdelani“. Pouze
v ptipadé, kdy bude zambijska populace vzdéland, mize Celit ndstrahdm rozvojového
svéta. (31)

S nazorem, ze je v Zambii nedostatecné rozvinuté skolstvi, se ztotoziuji i autoii
knihy ,, Déti — nadéje afrického kontinentu*. Uvadéji, Ze skolstvi je na velmi Spatné
urovni — tfidy jsou pfeplnéné Zaky a vyuka trva pouze 4 hodiny denné. Neni vyjimkou,
ze se déti béhem Skolni dochazky nenaucdni Cist a psat. Situace na soukromych Skolach
je znatelné lepsi. Ucitel do Skoly dochazi pravidelné, tfidy jsou tvofeny niz§im poctem
74kl a tudiz je pro déti snazsi osvojit si zaklady angliCtiny, ¢teni, psani a matematiky.
Vyjma statnich a soukromych Skol, funguje i vzd€lavani formou cirkevnich ¢&i
komunitnich skol. (28)

Béhem poslednich dvaceti let, Celi Zambie zvySujicimu se poctu déti, kterym byl
odepfen pfistup ke vzdélani zdivodu jejich socioekonomického statusu.
Socioekonomicky status je v Zambii podminén zejména vlivy jako chudoba,
HIV/AIDS, sexualné pfenosné choroby, tuberkuldza ¢i malérie. (8)

Fenomén chudoby ptimo ovliviiuje vysoky pocet sirotkti v Zambii. V poslednich
letech presahl pocet sirotkt jiz 1 000 000. Polovina z nich pfisla o otce, ¢tvrtina o matku
a posledni ¢ast o oba rodice. (42)

Pravé pandemie HIV/AIDS je hlavni pfi¢inou, pro¢ 3 000 000 déti skolniho veéku

Vv Zambii nenavstévuji Skolu. Misto Skolni dochdzky pracuji, aby uzivily svou rodinu.
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Tento model je typicky zejména pro venkovské oblasti, kde Skolu nenavstévuje 23 %
déti Skolniho véku, zatimco v méstskych castech se jednd o 9 %. Pomér divek
a chlapct, kteti nenavstévuji Skolu, je téméf shodny. U divek se jednd o 18 %
a u chlapcti o 19 %. V neposledni fad¢ hraje vyznamnou roli socioekonomicky status.
Pouhd 4 % déti skolniho véku, které pochazeji z nejbohatSich vrstev Zambie, Skolu
nenavstévuje. Naopak u déti, které pochazeji z vrstev nejchudsich, se jedna o 27 %.
Souhrnem lze fici, ze déti, kterym je odepirdno pravo na vzdélani, celi v bézném zivote
mnohem vice nebezpeci a ndstraham, nezli déti, kterym bylo poskytnuto vzdélani. (34)

Pravo na vzdélani pro vSechny, konkrétné zajiSténi gramotnosti a Uplného
zakladniho vzd¢lani, se stalo jednim z Rozvojovych cilt tisicileti. (5)

Za poslednich deset let doslo v Zambii k vyraznému zlepseni Skolstvi. Konkrétni
zmény se tykaly zejména zmén ve Skolnich osnovach, novych ustanovenich
o vzdélavani socialné znevyhodnénych déti a sirotkli, rovnosti obou pohlavi
(spravedlnost v oblasti gender) a intervence souvisejici s fenoménem HIV/AIDS. (31)

Vzdélani neni jedinym jevem, ve kterém je situace Zen v porovnani s muZzi horsi.
Zejména v nejchudSich statech na zemi, je vzd€lani Zen znaéné zkomplikovano
politickou a socioekonomickou situaci. Mezi socidlni faktory se fadi zejména tradice
a spolecenské zvyklosti rozvojovych zemi. Pravé tyto hodnoty a normy vystavuji zenu
zvySené mife izolace, kterd ji brani ve vlastnim rozvoji a zlepSeni svého postaveni ve
spolecnosti. ZvySeni miry vzdélanosti Zen v rozvojovych zemich, vede k mnohym
benefitim — pozd¢jsi zahdjeni sexudlniho zivota, planované téhotenstvi, uznani vzdélani

jako stézejni hodnoty, lepsi péce a vychova déti. (5)

1.7.3 Gender v Zambii

“Genderova rovnost je vice nez jen pouhym cilem o sobé. Je predpokladem k dosahnuti

uspechu v ostatnich vyzvach, jako je snizovani chudoby, sireni udrzitelného rustu

2

a budovani dobrého viadnuti.

Kofi Annan, byvaly generalni tajemnik OSN
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Vseobecna deklarace lidskych prav uzndva prirozenou diistojnost a rovnd
nezcizitelna prava vsech lidskych bytosti. V mnoha pripadech jsou vsak stdle prava Zen
oproti praviim muzu omezend. Situace je obtiznd zejména pro Zeny Zijici ve venkovskych
oblastech rozvojovych zemi, jejichz ekonomicka a socialni prava ziistavaji casto
nenaplnena. (25)

Ekonomické zavislost zen na muzich ve statech subsaharské Afriky, je podminéna
chudobou. Chudoba je v mnoha piipadech piimo spojena s fenoménem prostituce. Zeny
jsou pod vlivem zivotnich okolnosti nuceny k prostituci. AvSak v zemich subsaharské
Afriky je sex chapan jako zdroj obZivy, nebo jako forma materialniho zisku. V kontextu
africké spolecnosti se tedy nejedna o prostituci jako takovou, ale o formu obzivy. (29)

Z vyzkumu, Sexual Behaviour Survey, ktery byl proveden v roce 2005 vyplyva, ze
15,1 % zen uvedlo, Ze bylo nuceno k sexudlnimu styku. Z tohoto poctu se v 67,5 %
jednalo o manzela ¢i pritele. (51)

Hlavni mésto Zambie, Lusaka, bylo v roce 2014 hostitelskou zemi v ramci boje
s uzaviranim predcasnych manzelstvi. Jedna se o uzavieni manzelstvi s osobou, kterd je
mladsi 18 let. Tim padem jsou divky vytrzeny ze Skoly, respektive z edukacniho
procesu. PiedCasnd manzelstvi stoji v pfimém rozkolu s détskymi pravy. V Zambii
dochazi k uzavieni manzelstvi s divkou mladsi 18 let ve 42 %. (45)

V Zambii bohuZel velmi ¢asto dochazi k opresivnimu chovani vic¢i divkam
a zendm. Nize uvadim konkrétni formy oprese.

e Nerovnovaha sil mezi muzi a Zenami, a to v domacnostech, komunitach a na
vetejnosti,

e feminizace chudoby je disledkem omezenych moznosti pro Zeny, at’ uz se jedna
o pfistup ke vzdélani, sociadlnim sluzbam ¢i uplatnéni na trhu préce;

e kulturni a tradicni zvyklosti dané spolecnosti, které Zenu stavi do submisivni
role;

e limitované zdravotni sluzby (zékladni zdravotni péce, sluzby uréené pro te¢hotné
zeny, nebo matky po porodu);

e omezeny pristup Zen a divek k nezdvadné pitné vod¢ a potravindm;
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e omezeny pristup k modernim technologiim, které by umoznily jejich lepsi
uplatnéni na trhu prace;

e znevyhodnéné moznosti ke vzdélavani, véde€é, technologiim, zivotnim
dovednostem a kurzum;

e vysoka prevalence domaciho nasili a znasilnéni. (31)

1.7.4 Problematika znasilnéni v Zambii

Situace Vv africké Zambii neni rozhodné piivétiva. Dle webového serveru IRIN
(humanitarian news and analysis) dochédzi v hlavnim mést¢ Zambie, Lusace, ke
znasilnéni 1 desetkrat za tyden. Hovofime pouze o zndsilnéni, ktera jsou nahlaSena. Je
tedy velmi pravdépodobné, ze celkové Cislo je mnohem vyssi. Neziskova organizace
YWCA, sidlici v Jihoafrické republice, se zaméfila kromé jevu znasilnéni 1 na formy
fyzického nasili. Po analyze dat bylo zjisténo, Ze vice nez polovina vdanych Zen se
v manzelském svazku setkala s formami fyzického nasili. Reditel neziskové organizace
se domniva, Ze pocet napadenych zen je tak vysoky, protoze se zeny boji nahlasit zlo¢in
policii. V zavéru dodava, Ze vysoky pocet znasilnéni a doméciho nasili je rovnéz
podminén naduzivanim alkoholovych a substitu¢nich latek. (53)

Odborny text autorky Ciprové mimo jiné piinaSi 1 niZze uvedené myty a fakta
0 znasilnéni.

e hlavnim motivem je pii zndsilnéni sexudlni touha X tucelem znasilnéni je
vytvofeni bolesti, 1ze se tedy domnivat, ze hlavnim motivem je agrese ¢i
sadismus;

e pachatelem je nezndmy patologicky jedinec X vyzkumy prokazuji, ze ke
znasilnéni dochdzi nejcastéji v manzelském ¢i partnerském svazku ¢i v roding,;

e 0béti znasilnéni jsou za své znasilnéni odpovédné X zndsilnén mize byt kdokoli

a kdykoli.

Pravé vySe uvedené myty o znésilnéni jsou cCastym divodem, pro¢ vétSina

znasilnéni neni nahlasena. (3)
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1.7.5 HIV/AIDS v Zambii

Nejvice postizeny pandemii HIV/AIDS jsou zem¢ subsahraské Afriky. Zambie
patii mezi zemé, kde je vir HIV nejvice rozsiten. Z celkového poctu HIV positivnich
Zambijcu tvoti 59 % zeny. (4)

Zambie se fadi mezi sedm zemi s nejvyssi prevalenci viru HIV. Ve vékové skupiné
15 - 49 let je prevalence vyskytu viru HIV 14,3 %. (5)

Prevalence je demograficky ukazatel, ktery urcuje pocet nemocnych k poctu
obyvatel. Incidence je demograficky ukazatel, ktery urcuje pocet novych onemocnéni
k poctu obyvatel. (7)

Gopfertova definuje incidenci jako miru frekvence novych onemocnéni v populaci,
kterd je specifikovand mistem a ¢asem. V oboru epidemiologie se tedy jednd o udaj
statického charakteru. Prevalence definuje dany stav v daném okamziku. Lze tedy fici,
ze incidence popisuje dynamiku onemocnéni v populaci. (12)

Specifikem subsaharské Afriky je neumérné vysoky podil zen nakazenych virem
HIV. Tento pocet dosahuje aZz 2/3 z celkového poctu nakaZenych osob virem HIV.
A nese tedy s sebou velmi hluboké socialni dopady. Za zminku uréité stoji fakt, ze ve
vyspélych zemich je tento trend opacny. (5)

Fakt, Ze Zeny jsou nakazeny virem HIV vice nez muZi, je mimo jiné zplsoben
1 submisivni roli Zen ve vztazich s muzi. Naptiklad i1 v sexudlnich vztazich dochazi k
jisté form& submisivity, kdy neni zené dovoleno, nebo umozZnéno pouZiti prezervativu
jako formy antikoncepce. Otazka uzivani prezervativii jako forem antikoncepce a
prevence Sifeni sexudln¢ pfenosnych chorob, patfi v zemich subsaharské Afriky stale
mezi pal¢iva témata.(29)

Situace v zapadni provincii je velmi znepokojujici. Ve v€kové skuping 15 - 24 let
dosahuje prevalence viru HIV 15,2 %. Nutno poznamenat, Ze z pohledu pohlavi se
jedna o prevalenci u chlapcti 13,7 % a 16,1 % u divek. Mladez v zapadni provincii se
dale potykd s vysokym poctem sexudlné¢ prenosnych chorob a nepldnovanym
ot¢hotnénim. Pravé nepldnovand tcéhotenstvi jsou hlavnim divodem, pro¢ divky

odchazeji ze Skol, aniz by dokoncily své vzdelani. V roce 2007 opustilo Skolu z divodu
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téhotenstvi 1 740 divek. Zpét se vratila necela polovina (654) divek. Mezi hlavni pfi¢iny
patii nedostate¢ny pfistup ke zdravotnim a socialnim sluzbam. (32)

Ukazuje se, ze globalni strategie v boji proti AIDS, musi byt zaloZena predevsim na
ovliviiovani faktori, které pri vzniku tohoto onemocnéni piisobi. Je to chudoba,
migrace, nizkd uroven vzdelani ¢i rizikovy zivotni styl. Boj proti HIV/AIDS musi
probihat nejen na fronte socialni, ale i psychologické — je treba nemoc detabuizovat a

demytizovat, a to jak v postizenych zemich, tak v zemich darcovskych. (5)

1.7.5.1 Zeny jako specificka skupina v kontextu problematiky HIV

Jak jiz bylo zminéno vir HIV je vice roz§ifen u Zen, nezli u muzi. Redukce $ifeni
viru HIV je tedy podminéna odstranénim vSech forem diskriminace zen. Konkrétné se
jedna o tyto formy diskriminace — pravni, spolecenské a ekonomické. Kromé téchto
faktorii, které vedou k vyssi prevalenci vyskytu viru HIV u Zen, je nutné zminit, Ze
i samotny pienos viru HIV probiha snadngji u Zen nezli u muzi. Zeny jako takové jsou
vice zasazeny i disledky pandemie HIV/AIDS. Ve vétsing piipada se staraji o nemocné,
a to 1 na ukor vlastniho vzdé¢lani ¢i vydéleéné Cinnosti. (5)

Sexuolozka Marlen Wasserman pisobici v Jihoafrické republice, se vénuje
prevenci rizikového chovéani na Skolach jiz né€kolik let. V ¢lanku pro magazin VICE
uvadi, Ze prevence rizikového chovéani je v zemich subsaharské Afriky zaloZena
vyhradné na sexualni abstinenci a strachu ze sexu. VétSina prevenci rizikového chovani
vyplyva z pristupu ABC. A (abstain/abstinovat od sexu), B (be faitful/byt vérny svému
partnerovi) a C (condom/uZzivani prezervativii). VétSina prevenci avsak opomina aspekt
dospivani a s tim spojené sexualni touhy. (41)

Pro mnohé Zeny ovSem nema model ABC vyznam, protoze jsou ve vétSing ptipada
k sexu nuceny. Jinymi slovy, nemaji Sanci abstinovat, byt v€rné, ani pouZit prezervativ.
(51)

V Africe tvofi Zeny témét 61 % populace, kterd je nakazena virem HIV. Pfitom
nejlépe osvédcenou zbrani v boji proti viru HIV je Sifeni informaci o problematice

HIV. (5)
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Wasserman mimo jiné zmiiiuje submisivni postaveni zen v africké kultufe a s tim
spojené problémy - nedostate¢né vzdélani, nedostupné zdravotni a socidlni sluzby pro
divky a zeny. (41)

Prevalenci viru HIV lIze dle autora knihy HIV/AIDS: very short introduction snizit
pomoci komplexniho pfistupu, ktery se soustiedi na zménu jiz zab&hlych vzorcl
chovani. Mezi klicové faktory patii redukce poctu sexualnich partnerti, co nejpozd¢jsi
zahajeni aktivniho sexualniho Zivota (zejména u divek), uzivani prezervativi a vérnost
mezi partnery. V Sir§Sim kontextu se poté jednd o zvySeni rovnopravnosti mezi muZzi
a zenami, zlepSeni socialnich a ekonomickych aspektli dané zemé a podpora programii

zaméfenych na redukeci rizikového chovani. (51)

1.7.5.2 Organizace vénujici se boji s pandemii HIV/AIDS v Zambii
Svétovy program OSN pro HIV/AIDS (UNAIDS)

Tato forma boje proti Sifeni viru HIV vznikla v roce 1994. Zikladem organizace
UNAIDS je deset mezinarodnich organizaci. Konkrétné se jedna o UNHCR, UNESCO,
WHO ¢&i Svétovou banku. Organizace sidli ve $vycarské Zenevé. Hlavnim cilem
organizace UNAIDS je prevence viru HIV, zdokonalovani metod 1é€by osob, které jsou
HIV positivni, a také snaha o odstranéni forem stigmatizace a diskriminace jednotlivct,
skupin, nebo komunit HIV positivnich osob. Organizace UNAIDS v soucasné dobé
pracuje ve vice nez 80 zemich svéta. (5)

V ramci preventivniho plsobeni se snazi organizace UNAIDS vefejné poukazat na
nerovnopravnost zen ve spolecnosti. Usiluje o jeji odstranéni a zaméfuje se na pomoc
zenam a divkam, specidlné poté pracuje se zenami, které jsou HIV positivni. (45)

Dalsi organizaci vénujici se problematice HIV/AIDS je mezinarodni organizace
OXFAM, kterd také plsobi v Zambii. Kromé problematiky HIV/AIDS si tato
mezinarodni organizace klade za cil zlepSit postaveni Zen ve spolecnosti, zajisténi
ptistupu k nezavadné vodé¢, vytvoreni ptistupu ke vzdélani a zdravotnické péci. (54)

Zambijské ministerstvo Skolstvi ma jiz nékolik let moznost sledovat, jak
vyznamnou roli hraje vzdélavani v oblasti Life Skills v boji proti Sifeni sexudlné

ptenosnych chorob a udrzovani zdravého zivotniho stylu. Vyzkumy jasné ukazuji, ze ve
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Skolach, kde je zakim poskytnuto vzdélani v ramci Life Skills, dochédzi ke snizeni
rizikového sexudlniho chovani, zvySeni znalosti dané problematiky a odstranéni

stigmatizace, jenz je s pandemii HIV/AIDS spojena. (47)

1.7.6 Preventivni programy orientované na skupinu dospivajicich v Zambii

Dospivani

Dospivani se projektuje do tii rovin - biologické, psychologické a socialni. V ramci
biologické roviny, dochézi béhem dospivani k dozrani tzv. sekundarnich pohlavnich
znakt a k dovrSeni plné pohlavni znalosti. Psychika dospivajiciho jedince prochézi
cetnymi zménami - emocni labilita, dovrSeni abstraktniho mysleni a objeveni novych
pudt. Dospivajici se snazi najit vhodnou formu, jak tyto pudy uspokojit. V neposledni
fad€ proces dospivani projektuje i do roviny socialni. Dospivajici hledd své misto ve
spoleCnosti. Socialni zafazeni je pro dospivajicitho velmi dulezité. Pfimo podminuje
jeho vlastni sebepojeti a rovnéz poskytuje reflexi od okoli. Dospivajici pfestava uznavat
rodinné normy a pfijima hodnoty vrstevnikll. Vrstevnici se rovnez stavaji pro
dospivajiciho autoritami. Dospivani je typické uvolnénim vztahi s rodi¢i a naslednym
navazanim hlubsich vztahi s vrstevniky, bez ohledu na pohlavi.(13, 21)

Mléadez v Zambii tvoii 68 % populace. Mlady ¢lovék je v Zambii definovan jako
osoba v rozmezi 15 az 24 lety. Socialni prace se skupinou dospivajicich se zamétuje
zejména na mladeZ, ktera pochédzi z prostiedi s niz§im socioekonomickym statusem.
Vétsina z nich nema dostatecné rozvinuty zivotni dovednosti, nejsou vyuceni, takze se
jen obtizn€ mohou uplatnit na trhu prace a posléze se financné zajistit. (31)

Skupina dospivajicich, zejména divek, je vystavena mnoha rizikovym faktortim,
které pfimo omezuji piistup ke vzdélani. Nedostatecné vzdélani piimo souvisi
S rizikovym chovanim (nechranény sexualni styk, zneuzivani navykovych latek,
vytrznictvi), domdcim ndasilim ¢i naslednym komplikovanym uplatnénim na trhu prdce.
Utelem preventivnich programii pro skupinu dospivajicich je redukce vyse zminénych

forem rizikového chovani. (48)
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Socialni politika v Zambii, definuje jako nejvice ohrozené skupiny obyvatel deti,
mladistvé, zZeny, seniory a lidi, Zijici ve vyloucenych lokalitach. Fenomén mladeze je
v Zambii navic komplikovan tzv. street kids (déti ulice). Jedna se o skupinu déti, ktera
postupem cCasu starne a socializuje se do spolecnosti bez toho, aniz by si osvojila
nékteré¢ zékladni dovednosti. Déti ulice nejsou ,,pouze® nesocializované, ale rovnéz
neznaji pojmy jako diistojnost, respekt ke star§Sim Ci jinym autoritdm, nebo lasku
k bliznimu svému. Nesmime opomenout fakt, Ze spousta aktivit smétujicich k praci
s mladezi neptisobi holisticky a soustiedi se pouze na jednu dimenzi. Ve vétSiné pripada
se aktivity s mladezi vénuji vyuce femesel. Tato forma aktivit tedy pfispiva k lepSimu
uplatnéni absolventt na trhu prace. Negativni strdnkou zlstava fakt, ze jsou opomijeny
psychosocialni aspekty a nacvik Zivotnich dovednosti. Pii praci s mladezi je potfeba
uvédomit si z jakych socioekonomickych podminek pochézi, jakou minulost maji za
sebou a prizplsobit tomu spole¢nou praci. (31)

Rizikové chovani jako takové, patii mezi jeden ze znakii adolescence. V dobé¢
dospivani se Cetnost a mira rizikového chovani zvySuje a mnoho dospivajicich tak
s formami rizikového chovani ziska konkrétni zkusenosti. (27)

Mladi lidé stale patii mezi nejvice ohrozenou skupinu lidi, kterou ohrozuje
pandemie HIV/AIDS. Pravé pandemie HIV/AIDS je ve veékové skupiné 10 - 19 let
hlavnim divodem umrti. UNAIDS zjistilo, Ze béhem roku 2013 piibylo ve vékové
skupiné 15 - 24 let aZ 40 % novych ptipadli ndkazy virem HIV. (45)

1.7.6.1 Preventivni programy v Zambii

Primérni prevence ma stejn¢ jako jiné poskytované sluzby své obecné a specidlni
standardy, mezi které napiiklad patii:

e respektovani specifickych problémt a potieb cilové skupiny;

e dostupnost programu a respektovani zakladnich prav jeho t¢astnik;

e 7ajisténi zékladnich organizacnich, persondlnich a ekonomickych pozadavkil pro

poskytovatele preventivnich programd;
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e program musi byt sou¢asti ucelen¢ho preventivniho ptsobeni, musi byt zajiSténa

moznost navaznosti. (27)

Prevence je chépana jako vychovné-rozvojova Cinnost, ktera pfimo sniZzuje vznik
rizikové chovani u dané skupiny. Lze ji vymezit ve dvou rovindch — primarni
a sekundérni. Primarni prevence je urcena celé populaci. Sekundéarni prevence se vénuje
konkrétnim skupinam, které¢ jsou ohrozeny rizikovym zptisobem chovani. (43)

Primérni prevence vznika za ucelem piedchdzeni vzniku tzv. rizikového chovani,
tedy chovani, které ve svém dusledku vede k prokazatelnému navySeni zdravotnich,
socialnich, vychovnych a dal$ich rizik pro jedince, nebo spolec¢nost. Vzorce rizikového
chovani pritom povazujeme za soubor fenoménii, jejichz existenci a dusledky je mozné
podrobit védeckému zkoumdni a které lIze ovliviiovat preventivnimi a lécebnymi

intervencemi. (27)

Nejcastéji se v konceptu rizikového chovani objevuji nize uvedené jevy:
o Sikana a nasili ve Skolach;

e uzivani navykovych latek ¢i nelatkové zavislosti;

e krimindlni jednani;

e sexualné€ rizikové chovani;

e formy xenofobie, rasismu ¢i intolerance. (27)

Za prevenci rizikového chovani jsou povazovany vSechny typy vychovnych,
vzdélavacich, zdravotnich, socidlnich ¢i jinych intervenci, které smétfuji ke snizeni
vyskytu rizikového chovani, zamezuji jeho dalSimu vyvoji, zmirfuji stavajici formy
a projevy rizikového chovani, nebo napomahaji k feseni jeho disledku. (27)

Mezinarodni organizace UNICEF tvrdi, Ze b&hem poslednich dvaceti let se
osvédtilo vzdélavani prostiednictvim Life Skill. Ucastnici se v seminafich procvi¢uji
v oblasti komunikace, dospivéani, zdravotni a sexudlni vychovy. Samotnd organizace
UNICEF piisobi v mnoha rozvojovych zemich jako hlavni sponzor v oblasti vzdélavani

HIV/AIDS. (48)
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Vyuka Life Skills probiha v mnoha podobach. V né¢kterych Skolach je soucasti
Skolniho kurikula, v jinych se jednd pouze o volnocasovou aktivitu. Seminafe Life
Skills probihaji zcela odlisnym zpisobem nezli vyuka béznych piedméti. Jedna se
o interaktivni seminéie, kdy jsou ucastnici seminaiid aktivné zapojovéni do debat,
prehravani scének, nebo vytvéfeni kolazi. Pro mnoho vzdé¢lavacich instituci je tento
pristup naruseni tradi¢niho modelu vzdélavani. (48)

Vyuka Life Skills se zamé€fuje zejména na rozvoj psychosocialnich kompetenci.
Konkrétné se jedna o rozvoj kritického uvazovani, konstruktivniho feSeni problémd,
asertivity, empatie a komunikace. Kromé nacviku vyse zminénych kompetenci, dochazi
k probirani rozmanitych jevil - zdravotni a sexualni vychovu, pandemii HIV/AIDS,
problematiku gender ¢i lidské prava. (48)

Hlavnim cilem primarni prevence je v co mozné maximalni mife ptedchazet
a soucasné¢ eliminovat miru rizik spojenych s konkrétnimi projevy rizikového chovani.
Syndrom problémového chovani je definovan jako propojeni jednotlivych projevii
rizikového chovani, ktery mad formu Zivotniho stylu. Nejcastéji se jednd o propojeni
konzumace alkoholu, koureni tabdku a predcasné zahdjeni sexualniho Zivota..
Podstatou teorie problémového chovani je predpoklad, Ze rizikové chovani je vysledkem
interakce osobnosti cloveka s prostredim, ve kterém Zije. Z divodu heterogenity cilové
skupiny to ovSem neni mozné. Efektivni preventivni program charakterizujeme jako
program, ktery prokazatelné pozitivné ovlivni chovani cilové skupiny. (27)

Dle Svétoveé zdravotnické organice vede praveé vyuka Life Skills v kombinaci se
vzdélavanim, positivnim pusobenim na mladistvé a zdravym Zivotnim stylem
K prevenci rizikového chovani. To vSe je ovSem podminéno socio-kulurnimi faktory.
Konkrétni témata, kterd budou probirdna v ramci setkavani Ucastnikli skupiny Life
Skills se odviji pravé od potieb dané komunity. (22)

Velmi dilezitym aspektem prevence rizikového chovani v zemich subsaharské
Afriky je zlepSeni postaveni Zen ve spolecnosti. Pouze v pfipad€, kdy budou prava
muzli a Zen rovna, muze dojit ke snizeni rizikového chovani, respektive snizeni
prevalence viru HIV. Zeny a divky musi samy rozhodovat o tom s kym, kdy a kde

budou mit sex. Nesmi byt k nému nuceny. (51)
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Life Skills Ize definovat jako souhrn kompetenci, které vyuzivame pii kazdodenni
¢innosti. V ramci vyuky na Skolach se Life Skills specifikuji pouze na nekteré z nich.
Konkrétné se jedna o asertivitu, obdobi dospivani a s nim spojené problémy, sexualni
vychovu ¢i zdravy zivotni styl. Z vyzkumu svétové zdravotnické organizace plyne, Ze
vyuka Life Skills na Skolach je vybornou formou snizovani rizikového chovani
u mladeze. (22)

Pojem Life Skills je mezioborovym fenoménem. Zapada do oblasti vzdélavani,
Skolstvi 1 zdravotnictvi. Mezindrodni zdravotnickd organizace zdlraziuje, ze definic
a podob fenoménu Life Skills je bezpocet. Findlni podoba je podminéna danou kulturou
a Casem. (48)

V ramci multikulturniho vzdé€lavéani ve Skolach a mimoskolnich klubech je kladen
diraz na toleranci k odliSnostem. At uz se jednd o diference kulturni, socidlni,
nabozenskeé ¢i jiné. Kulturni diference jsou jedine¢né a individualni zvlastnosti kazdého
Clovéka, bez kterych by nebyl uplnou bytosti. Zietel je déale kladen na vytvaieni
a zachovani tolerantnich lidskych vztahli mezi lidmi, a to bez ohledu na jejich kulturni,
socialni, naboZenské, zajmové nebo generacni piisluSnosti. Poslednim, ne vSak
zanedbatelnym, je princip socialniho smiru a solidarity, jinymi slovy, jedna se
o odpovédnost a prispéni kazdého jedince k odstranéni vSech forem diskriminace,
pfedsudki a stereotypli vici pfislusnikiim menSin. Aktivni snaha o vytvofeni

nekonfliktniho Zivota v multikulturni spole¢nosti. (24)

1.7.6.2 Typologie preventivnich programi

Programy zaméfené na rozhodovaci schopnosti

Ugelem tdchto programtl je zvySovani schopnosti cilové skupiny se racionalnd
rozhodovat Vv rizikovych situacich. U¢i jak rozpoznat problém, najit feSeni ¢i a jak
rozvinout tzv. kritické mysleni. Cilem je tedy ovlivnéni a podpora dovednosti, které jsou
nezbytné pro racionalni rozhodovani a volbu racionalnich postupii pri 7eSeni
problematickych situaci. Prevence probiha formou ptednasek, diskuzi, scének C¢i

prostifednictvim jinych aktivit. (27)
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Programy zaméfené na rozvoj socialni dovednosti

Cilem téchto aktivit je vybavit cilovou skupinu odpovidajicimi socialnimi —
komunikacnimi — interpersonalnimi dovednostmi a schopnostmi rozpoznat, vyhodnotit a
resit konflikty mezi lidmi. (27)

Hlavni cil programu spocivda v nacviku efektivniho a bezpecného ovladani
a zvladani mezilidské komunikace. Konkrétné se jedna o nacvik asertivniho chovani,

schopnosti komunikovat a fesit konflikty. Mezi pouzivané techniky patfi piehravani roli

a diskuze. (27)

Programy zamétfené na budovéani pozitivniho sebehodnoceni

Cilem téchto programi je vytvoteni pozitivniho sebehodnoceni, zvySeni sebeucty
a podporovani vlastni zdatnosti a jedinecnosti. Uastnici se uéi vyrovnani se
s neuspéchem, konstruktivni kritikou, ale zaroven jsou za své uspéchy pochvaleni.
Aktivity jsou provadény vétSinou prostfednictvim diskuzi, nebo praci se cvicebnicemi.
Tyto programy vychdzi z ptedpokladu, Ze pozitivni sebehodnoceni redukuje vznik

rizikového chovani. (27)

Programy zaméfené na stanoveni norem

Tyto druhy programii vychézeji z predpokladu, Ze adolescenti maji ¢asto mylné
pfedstavy o rozSifeni forem rizikového chovani a jejich pfijatelnosti ve spolecnosti.
Cilem téchto programt je tedy stanoveni jasnych norem ve vztahu k rizikovému
chovani. Efektivita téchto aktivit je sama o sob& velmi nizka, proto je doporucovana

kombinace téchto postupi s jinymi formami primérni prevence. (27)

Programy informativni

Ugelem téchto programi je predani informaci o forméach a dopadech rizikového
chovéni. Diraz je kladen na predani informaci o faktech, mytech, negativnich, ale
1 pozitivnich dopadech rizikovych typid chovani na télesné, psychické i socidlni

prostiedi jedince. (27)
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Programy vrstevnické

Tato forma preventivnich programu je také oznacovana jako peer programy, nebo
programy pomoci. Specifikem tohoto typu programu je zapojeni vrstevnikii (z angl. peer
= vrstevnik), kteri vystupuji v roli pouceného clovéka stejného postaveni v oblasti
rizikového chovani. Peer predava svym vrstevnikiim pravdivé informace o rizikovém
chovani, poskytuje psychosocidlni podporu a pomoc vybranym jedincim ve skuping.
Peer je velmi pozorny a vS§imavy k déni ve skupiné€, je schopen odhalit problémové
chovani ve skupin¢ a informovat o ném odpovédnou osobu. Mezi vyhody vrstevnickych
programu patfi:

e dobra znalost skupiny;

e aktivni ucast na deni ve skupiné (posileni divery k peerovi);

e moznost oviiviiovat Zadoucim smérem déni ve skupiné. (27)

Vzajemna spoluprace dospivajicich, je z hlediska vyvojové psychologie velmi
prospésna. Pravé v obdobi dospivani dochdzi k posileni vztahti mezi vrstevniky.
Dospivajici se vzdjemné inspiruji a motivuji k ¢innosti. Ocenuji, Ze patii do néjaké
skupiny, kde sami svobodn¢ vytvéii normy a hodnoty. (13)

Mezi nevyhody programu peer patii:

e potreba vysoké motivace pro peer pracovnika,

e psychosocialni zralost peera,

® vysoké naroky na osobnostni a socialni dovednosti peera,

e znalost vlastnich hranic peera (musi si byt védom, Ze neni expertem na danou

problematiku);

e vySkoleni peer skolitele v dané problematice;

o peer musi jit prikladem. (27)

1.7.6.3 Zasady efektivni primarni prevence

Zasady efektivni prevence rizikového chovani u déti a mladeze:
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e komplexnost a kombinace nejruznéjSich strategii — z bio-psycho-socio-
spiritudlniho modelu vyplyva, Ze pficiny rizikového chovani jsou heterogenni, je
tedy nezbytné, aby prevence rizikového chovéani fungovala jako koordinovana
spoluprace rtiznych instituci;

e kontinualni plsobeni a systematické planovani — programy prevence by na sebe
mély navazovat, byt systematické a dlouhodobé, pouze témito faktory bude
zajisténa efektivita;

e pfizptisobeni se dané cilové skupiné — nutno brat v potaz demografické
a sociokulturni charakteristiky dané cilové skupiny, program musi byt pro
zvolenou skupinu atraktivni, musi umét zaujmout a udrzet pozornost;

e vcasny zacatek preventivnich programli — v¢asny zacatek preventivnich aktivit
pfimo podminuje efektivnost priméarnich programt;

e pozitivni zaméfeni na primarni prevence — podpora zdravého zivotniho stylu;

e vyuziti ,,peer prvku — v dobé dospivani jsou vrstevnici €asto vyss$i autoritou,

nezli rodice a ucitelé. (27)

1.7.7 Preventivni seminare Life Skills

Primarni prevence v ramci Life Skills probihaji v malych skupinach. Nekonecny
definuje malou skupinu prostfednictvim nésledujicich znak:
e vztahy mezi Cleny jsou navzdajem zavislé — chovani kazdého clena ovliviiuje
chovani kazdého jiného clena
e Clenové maji spolecnou ideologii — soubor nazoru, hodnot a norem, které

requluji jejich vzajemné vystupovani. (30)
Forma primarni prevence, ktera byla pouzita vramci Life Skills se nazyva

,,selektivni primarni prevence“, tzn. zaméfeni na skupiny osob, které jsou ve zvySené

form¢ vystaveny formam rizikového chovani, nez jiné skupiny populace. (27)
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Zakladem prace se skupinou je vytvotreni atmosféry divéry, pomoci a podpory.
Také je velmi dualezité, aby byl Clen skupiny pravoplatny ucastnik skupiny a také, aby
tak byl zbytek skupiny bréan. (31)

Mezi stézejni funkci malé skupiny patii vytvoreni tzv. ,,socidlniho zrcadla*, které
slouzi k sebepojeti a sebehodnoceni jedince prostfednictvim skupiny. Osobnost jedince
je vytvoiena na zaklad¢ sebereflexe a reflexe postojii a chovani socialniho okoli viici ni.
Tim padem dochazi k jiz vySe zminénému vytvoieni spolecenskych ideologii a hodnot.
(30)

Seminate Life Skills probihaji po vyu€ovani, jedna se tedy o volnocasovou aktivitu.
Volnocasové aktivity maji nékolik funkci. Mezi primarni patii odpocinek, zabava,
regenerace, rozvoj osobnosti (spoluticast na vytvafeni mistni kultury), socializace
a terapeuticka rovina. (43)

V ramci spoluprace se skupinou dospivajicich je kladen velky diraz na vychovny
aspekt volnocasovych aktivit. Formou volno¢asovych aktivit se déti a mladez vzajemné
motivuji ke spoleCensky vhodnému vyuzivani volného c¢asu. Rovnéz dochazi
k vytvafeni hodnot, norem a principi. K ziskdni novych védomosti, dovednosti
a navyki. Lze tedy fici, ze volnocasové aktivity vedou k rozvoji poznavacich
schopnosti déti a mladeze. Rovnéz Ize volnocasové aktivity definovat jako formu
celozivotniho vzdélavani. Nedilnou soucasti volnocasovych aktivit je vytvoreni
vlastniho sebepojeti. (43)

V ramci seminaii Life Skills jsou ucastnici aktivné zapojovani. Prace probiha
v menSich skupinach ¢i v parech. Hojné se vyuziva skupinova diskuze, drama, nebo

vytvareni kolazi. (22)

1.7.8 Adolescent Reproductive Health Advocates (ARHA)

ARHA (Adolescent Reproductive Health Advocates) je zambijskd neziskova
organizace, kterd byla zalozena roku 1999 v hlavnim mésté zapadni provincie, Mongu.
Zalozeni neziskové organizace ARHA piimo reagovalo na vysoky pocet mladych

lidi nakaZenych virem HIV ¢i jinou sexudln€ prenosnou chorobou. Mimo to se
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neziskova organizace ARHA také zaméfila na nedostate¢nost psychosocidlniho
poradenstvi v Zambii. (33)

Mezi hlavni cile neziskové organizace ARHA patii zvySeni vefejného povédomi
o moznostech antikoncepce, sexudlné prenosnych chorobach a problematice HIV/AIDS.
Tym neziskové organizace ARHA puisobi jak ve méstech, tak i na vesnicich. Diky vyse
zminénym socidlnim sluzbam chce ARHA dosahnout sniZzeni pfedcasnych a nechténych
téhotenstvi a také redukce nove vzniklych ndkaz virem HIV. (33)

Déle si neziskova organizace ARHA klade za cil:

e zlepSeni bio-psycho-socio-spiritualni dimenze mladeze;

e 7ajiSténi ochrany prav mladych lidi;

e zvySeni vefejného povédomi v ramci sexudlniho vzdélavani (formy

antikoncepce, sexualné ptenosné choroby a problematika HIV/AIDS);
e snizeni rizikového chovani mladeze;
e vytvoreni kvalifikovaného tymu preventistli, véetné peer preventistd;

e navazani spoluprace s ostatnimi neziskovymi organizacemi. (26)

Mezi zakladni hodnoty neziskové organizace ARHA patii:
e respekt vici zakladnim lidskym pravim;
e 7ajiSténi rovnopravnosti mezi muZzi a Zenami ve spolecnosti;

e zachovani profesni ml¢enlivosti. (26)

V subsaharské Africe se problematika Life Skills vénuje zejména prevenci
HIV/AIDS a genderu. ARHA pfimo spolupracuje s mezinarodni organizaci UNICEF.
Ob¢ organizace dbaji na to, aby ucitelé/lektoii seminaiti Life Skills byli dostatecné
proskoleni a zakiim tak byly pfedavany relevantni informace. (47, 48)

Za velmi alarmujici 1ze povaZovat fakt, Ze kazdy den na zemi ptibyde 6 000 novych
nakaz virem HIV. Ve vétSiné piipadi jde o mladé lidi. Pfi¢in pro¢ pravé skupina
mladych lidi (15 - 24 let) patii mezi ohroZenou populaci je nékolik. Mezi primarni patii

pfedCasné dospivani, brzké =zahajeni sexualniho zivota, nedostatecné informace
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o sexualn¢ ptrenosnych nemocech a HIV/AIDS (nedostatecnd prevence rizikového
chovani). (32)

Pravé ARHA ve spolupraci s mezinarodni organizaci UNICEF vytvofila projekt
Adolescent Life Skills Project (ASLEP), ktery tématicky reaguje na vySe zminénou
problematiku. V ramci tohoto projektu byli vySkoleni tzv. peer Skolitelé (Skolitelé z fad
vrstevnikil), ktefi na Skolach pofadaji semindie tykajici se pravé problematiky Life
Skills. Do dané problematiky patii mimo jiné i nacvik asertivity. Do projektu Life
Skills je zapojena i stfedni technicka Skola Kambule. Na dané stfedni skole je vysoky
pocet tehotnych nactiletych divek. Ke konci roku 2013 vykazala Skola vice nez
40 tehotnych divek. (26)

Life Skills, neboli zivotni dovednosti, 1ze definovat jako soubor vlastnosti, které
pomahaji jedinciim vypotadat se s kazdodennimi néstrahami. (50)

Life Skills lze rozdélit do tfi skupin. Jednd se o dovednosti socidlni, psychické
a emocni. Mezi socialni dovednosti fadime sebehodnoceni, efektivni komunikaci,
empatii a schopnost vytvaiet vztahy. Do kategorie psychickych dovednosti patii
kreativita, kritické uvazovani, schopnost fesit vzniklé problémy a schopnost rozhodovat
se. Do posledni skupiny emoc¢nich dovednosti je zafazena schopnost umét se vyrovnat
se stresem a s emocemi. (50)

Life Skills jsou takové dovednosti, které vedou k lep$i komunikaci, spravnému
rozhodovani, bezkonfliktnimu feSeni problémul a zodpovédnému chovéni. Znalost Life
Skills vede ke spokojenému a bezpeénému zivotu. (17)

Seminafe v rdmci Life Skills se vénuji tématim dospivani, piatelstvi, lasky.
Zaroven slouzi k nacviku copingovych strategii, asertivniho chovani, seznameni se se
sexualné prenosnymi chorobami, pandemii HIV/AIDS. (17)

Mezinarodni organizace UNICEF upozoriiuje na nékolik faktord, které dle ni
zpusobuji nizkou znalost o sexualné pfenosnych chorobach a problematice HIV/AIDS.
Dle organizace se zejména jedna o nize uvedené oblasti.

e nizky pocet $kol, které vzdélavaji své zaky v oblasti Life Skills (60 %);

e profesionalitu vyucujicich - mnoho ucitelii neni v oblasti Life Skills kvalitné

proskoleno, nebo pro n¢ dand tématika a s ni spojené oblasti predstavuji tabu,
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e vzd¢lavaci materialy nestaci pro vSechny Skoly. (47)
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2 CILPRACE A VYZKUMNE OTAZKY

2.1 Hlavni cil prace

Hlavnim cilem diplomové prace je zjisténi miry informovanosti absolventek kurzu
Life Skills o dané problematice.

Mira informovanosti je stanovena na zaklad¢é shody ¢i neshody s danym tvrzenim.
Jednotliva tvrzeni jsou rozd€lena do tii tématickych okruhti. Okruhy se vénuji otdzce

sexualni vychovy, problematice HIV/AIDS a fenoménu gender.

2.2 Vyzkumné otazky

VOL1: Jaka informovanost absolventek kurzu Life Skills v oblasti sexudlni vychovy?

VO2: Jaka je informovanost absolventek kurzu Life Skills o problematice
HIV/AIDS?

VO3: Jaka je informovanost absolventek kurzu Life Skills o problematice gender?

Mira informovanosti o problematice Life Skills byla u respodentek zjistovéana
prostfednictvim shody ¢i neshody s uvedenymi stanovisky. Vzhledem k tomu, Ze
problematika Life Skill je velmi $iroké téma, je vlastni vyzkum po odborné konzultaci
s vedenim neziskové organizace ARHA zamétfen pouze na okruh sexuélni vychovy, jev

HIV/AIDS a fenomén gender. Pravé tyto tfi jevy patfi v zemich subsaharské Afriky

S 4
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3 METODIKA

3.1 Technika sbéru dat

Vzhledem k cilové skupiné (absolventky kurzu Life Skills) a intenzivni spolupraci
s ni, jsem k realizaci vyzkumu pouzila kvalitativni vyzkum.
Kwvalitativni vyzkum zkouma dané jevy a problematiku v pfirozeném prostiedi.
Jeho cilem je ziskat celistvy obraz o téchto jevech. V ramci kvalitativniho vyzkumu
je vyuzivano mnoho pristupii a metod, které vedou k ziskani hlubsich informaci
o zkoumaném jevu. (37)
o Kvalitativni vyzkum je zaméren na interpretace subjektivnich vyznamii, popis
kontextu jednani a chovani, pricemz se zajima o subjektivni teorie jedincu
V daném prostredi.

o Kvalitativni vyzkum je zejména vhodny, jestlize je cilem:

°  porozumét subjektivnim zkuSenostem jedincu nebo skupiny, pisobeni
socidlnich, kulturnich a politickych faktorii a interakcim mezi jedinci

a prostredim, prvni seznameni s novou nebo slozZitou oblasti,

°  podporit kvantitativni vyzkum pri navrhu méricich procedur nebo ziskat

hlubsi vhled do zviastnosti, které odhalilo dotaznikové Setieni. (14)

Kvalitativni vyzkum vétSinou zdlraznuje, Ze vysledky je nutné uvaZovat lokalné
v daném kontextu. Obvykle neusiluje o zobecnéni na vétSi populaci. Vysledkem
kvalitativniho vyzkumu je popis dané problematiky a stanoveni hypotéz. Na
kvalitativni vyzkum lze tedy navéazat vyzkumem kvantitativnim, jenZ vzniklé hypotézy
potvrdi ¢i vyvrati. Je dalezité zminit, ze ziskana data nelze generalizovat. Kvalitativni
vyzkum dava piednost zachyceni perspektiv zkoumanych jedinc. Chce osvétlit

subjektivni zkusSenost, jednani a kontext zkoumanych jedinci. (14)
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Data potiebna k vyzkumu jsem ziskala prostfednictvim pozorovéani a techniky
polostrukturovaného rozhovoru, uplatitujici oteviené a polouzaviené otazky.
Polostrukturovany rozhovor patii mezi druhy hloubkového rozhovoru a vychazi

z predem pripravenych otazek a témat. (44)

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Zakladni vyzkumny soubor byl vytvofen z patnacti absolventek kurzu Life Skill,
ktery probihal na stfedni technické Skole Kambule v Zambii. Respondentky byly
vybrany na zaklad¢ kvotniho vybéru, kdy pfednim kritériem vybéru bylo pohlavi a vek
respondentek.

Vyzkum byl zaméten na skupinu dospivajicich divek (14 — 18 let), a to z diivodu
zvySené prevalence vyskytu rizikového chovani u uvedené skupiny. Z divodu zajisténi
validity vyzkumu byla skupina 15 divek tvofena z 1/3 &trnéctitiletymi divkami, z 2/3
tretiny Sestndctictiletymi a 3/3 divkami, kterym jiz bylo osmnéctlet let. Dle kritéria véku
byl nésledné vyzkumny soubor rozdélen do tfi podsoubort.

Soubor ,,A*“ slozen ze skupiny ¢étrnactiletych divek (A1 — A5)

Soubor ,,B* slozen ze skupiny Sestnactiletych divek (B1 — B5)

Soubor ,,C* slozen ze skupiny osmnactiletych divek (C1 — C5)

3.3  Proces sbhéru dat

Respondentky vyzkumu byly zaroven absolventkami intenzivniho Sestimési¢niho
kurzu Life Skills. Pfed vlastnim vyzkumem jsem respondentky informovala o tom, ze
ziskana data budou pouzita pouze v ramci vyzkumu k diplomové préci a také o tom, Ze
jejich anonymita je zarucena.

Pred vlastni realizaci vyzkumu jsem s respondentkami provedla informaéni
rozhovor. Ten mi poskytl cennou zpétnou vazbu. V rdmci informa¢niho rozhovoru jsme
spolecné s respondentkami prodiskutovali jednotlivé otdzky a jejich srozumitelnost.

Informacni rozhovor neni zatazen do vyzkumu diplomové prace.
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Jednotlivé rozhovory probihaly v obdobi fijen — listopad 2014 v prostorach sttedni
technické Skoly Kambule. Diky vstficnosti ucitelského tymu mi bylo umoznéno provést
vyzkumné rozhovory s respondentkami v nekteré z volnych skolnich tid.

V pribéhu jednotlivych rozhovorti jsem nepouzivala odbornou terminologii,
hovofila jsem s respondentkami srozumitelné bez pouZzivani cizich vyrazl. Otazky byly
vzdy smérovany tak, aby byla vylou€ena jejich jina interpretace.

Pti realizaci rozhovoru jsem si zapisovala poznamky do piedem piipraveného
archu. Rozhovory trvaly v priméru tficet minut. Zaznamy rozhovora jsem poté piepsala
do elektronické podoby a vybrala duilezité informace. Nasledné jsem za vyuziti metody
kédovani informace rozdélila do tabulek a vyhodnocovala. Povazuji za dalezité zminit,
ze odbornd literatura, kterd se vyluéné vénuje problematice Life Skills v rozvojovych
zemich neni zcela dostupnd. Proto v ramci diskuze konfrontuji své vysledky pouze

s n¢kolika publikacemi.
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4 VYSLEDKY

V nasledujici ¢asti diplomové prace uvadim informace, které jsem ziskala
prostiednictvim kvalitativniho vyzkumu, realizované¢ho formou dotazovani s vyuzitim
metody polostrukturovaného rozhovoru. Vysledky jsou rozdéleny do tfech okruhi —
sexualni vychova, problematika HIV/AIDS a gender. V ramci zachovani autenti¢nosti

vyzkumu uvadim i1 nejzajimaveéjsi vyroky dotazovanych respondentek.

4.1 Vysledky z oblasti sexualni vychovy

Tvrzeni €. 1: VéEtSinu informaci o sexu ziskdvam z televize.
Komentar: S vySe uvedenym faktem souhlasi Sest respondentek, zbylych devét
dotazovanych absolventek kurzu Life Skills s timto tvrzenim nesouhlasi. Jedna
z dotazovanych respondentek ve své vypovédi piimo poukazuje na africkou kulturu
a s ni spojené tabu tykajici se sexu. Ctyfi dotazované absolventky kurzu Life Skills
zminuji, ze v televiznich potfadech se ve zvySené mite vyskytuji erotické scény. Ty dle
respondentek mohou mit negativni dopady na mravni vychovu nejen zambijské mladeze
Vyzkumny souboru C se shoduje, ze médium televize neni primarnim zdrojem
informaci o sexu.

B4: ,, Ano, nejvice informaci opravdu pochazi z televize. V tradicni africké kulture
neni pripustné, aby se rodice bavili se svymi détmi o sexu.

A5: |, Programy v televizi jsou plné sexu. Neni tedy dobré, aby se mladi koukali na
televizi, protoze takovéto programy zvysuji jejich sexudlni apetit. *

Cl: ,, Mladym lidem je k dispozici mnohem vice informacnich zdrojii. Napriklad
noviny, casopisy ¢i radia. V nekterych z uvedenych médii jsou dokonce rubriky, které se

venuji fenoménu sexuality.
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C5: ,, Televize pro mé neni primarni zdroj informaci. Nejvice informaci o sexu jsem

se dozvédeéla doma ci ve skole.

Zavér: Ze ziskanych informaci je patrny rozdil mezi vyzkumnymi soubory A X B, C.
Vyzkumny soubor A se jako jediny ztotoziuje s uvedenym stanoviskem. Vyzkumné
soubory B a C se s nim neztotoziuji. Je patrné, ze hlavni pfic¢inou nazorového rozkolu
je faktor véku. Vyzkumny soubor A je spolecnosti stale vniman jako skupina deéti, ktera
neni ohrozena rizikovym zpusobem chovani. Naopak respondentky z vyzkumného
souboru B a C jsou jiz o sexu informovany z fad $kol, rodin ¢i neziskovych organizaci.
Spolecnosti jsou vnimany jako velmi ohrozend skupina, které je potieba poskytnout

potfebné informace, aby doslo k zabranéni rizikového sexudlniho chovéni.

Tvrzeni €. 2: Spolecnost ¢eka do tvych sedmnacti let, aby ti sdélila informace, které jsi
méla védet uz ve dvanacti letech.
Komentar: S vySe uvedenym stanoviskem souhlasilo sedm respondentek, zatimco osm
z nich s danou tezi nesouhlasi. Respondentky ve svych odpovédich Casto zminuji své
rodice a jejich pasivitu. Zejména respondentky z vyzkumného souboru B a C si stézuji,
Ze o sexu a s nim propojenych tématech nemaji do dovrSeni osmndcti let dostatek
informaci. Naopak Ctyfi respondentky z vyzkumného souboru A uvadi, Ze jim rodice
poskytuji potifebné informace vc€as a tudiz se citi v dané problematice dobie
informované. Pouze dvé¢ respondentky z vyzkumného souboru C se domnivaji, Ze neni
vhodné dvanictileté déti ptehlcovat informacemi o pohlavnim Zivoté.

Bl: ,, Presné tak, je mi Sestnact let a nikdo se mnou doma o sexu nemluvil. Neco
mdlo vim ze Skoly. *

B4: ,, Rodice si mysli, zZe jsou jejich deéti ve dvanacti letech prilis mladé a nevinné
na to, aby je naucili néco a sexu a s nim spojenych rizik. Bohuzel se rodice myli.

C4: ,,Rodice by urcité neméli cekat s timto druhem informaci az do sedmndcti let
veku jejich potomkii. Jestlize jim nereknou fakta o sexu véas, mohou se jejich déti dostat

I3

do probléemu.
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Ad: | Nemyslim si, ze by rodice zahdleli se sdelovanim informaci. Ti moji mi
sdélovali vse potrebné, tak jak Sel cas. Ve dvandcti letech urcité nejsi zrala na veéci,
které ti mohou Fict az v sedmndcti. *

C2: ,,Souhlasim s tim, Ze by se s nékterymi vécmi mélo pockat do urcitého véku, kdy

Jje dite jiz vyspelé a schopné informace spravné pobrat. *

Zavér: Z vyse uvedenych vypoveédi dotazovanych respondentek je patrny rozdil mezi
vyzkumnymi soubory A x B, C. Za pfi¢inu lze opét povazovat faktor ¢asu. Vyzkumné
soubory B a C si jiz s odstupem casu uvédomuji, jak mélo informaci o sexu jim bylo na
zacatku dospivani poskytnuto a jakym zptisobem byly ovlivnény. Zatimco vyzkumny
soubor A mé ve srovnani s vyzkumnymi soubory B a C nulové sexudlni zkuSenosti,

tudiz si neuvédomuje nedostatec¢nost svych znalosti.

Tvrzeni €. 3: Mladé divky neumi fict ,,NE®.
Komentar: S uvedenym stanoviskem se shoduje ¢trnact respondentek, pouze jedna
z dotazovanych se s timto stanoviskem neztotozituje. VétSina respondentek se ve svych
vypovédich shoduje na tom, Ze mladé divky neumi chlapce odmitnout. Divody pro¢
tomu tak je se u respondentek li§i. Respondentky z vyzkumného souboru C casto
zminuji zejména formu, kterou divky chlapce odmitaji. Dle dotazovanych absolventek
kurzu Life Skills neni tato forma dostatecné stru¢na a jasnd. Naopak respondentky
z vyzkumnych soubortt A a B poukazuji na chudobu, kdy divky na misto odmitnuti
pristoupi na navrhovanou nabidku. Tt1 z dotazovanych respondentek rovnéz uvadéji tlak
okoli, jako hlavni pfi¢inu pasivniho chovani mladych divek.

C3: ,,Nemyslim si, Ze divky neumi rici chlapciim ,,ne*. Spis se domnivam, Ze chtéji
vyuzit Sanci ziskat pro sebe néjaky bonus — penize, jidlo, Skolni pomiicky.

C5: ,, Naprosto souhlasim. Jedna se o velky problem, zejména u mladych divek.
Neumi Fici chlapci strucné jasné ,,ne*. Namisto toho se uchechtavaji a chlapci tak nic

nebrani v tom, aby spolu méli pohlavni styk. *
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Ad: | Jasné, spousta mladych holek kluka neodmitne, protoze maji rdady penize.
Neodmitnou, ani kdyz se jich primo zepta na sex. “

B2: , Je zrejmé, Ze spousta mladych holek neumi vici ne. To potvrzuje i pocet
mladych skolacek, které jsou tehotné. *

BS5: ,,Ano, mladé divky, zviast ty z chudych pomeri neumi chlapce odmitnout.
Pokazde, kdyz je néjaky kluk pozve na rande reknou ano. Az do té doby, do kdy pro né
budou kluci mit néjakou pozornost, darek ci penize.

A3: ,,Mdlo ktera holka kluka odmitne. Ve tridnim kolektivu by byla za outsidera.

Tlak okoli, zejména spoluzakii je v dnesni dobé dost vysoky. *

Zavér: S tvrzenim €. 3 se shoduji vSechny vyzkumné soubory. Je zajimavé, Ze
vyzkumné soubory A a B zmifnuji v souvislosti s timto tématem chudobu jako jednu
z pricin rizikového sexudlniho chovani u dospivajicih divek. Naopak respondentky
vyzkumného souboru C ve svych odpovédich zminuji nevhodnou formu odmitnuti.
Jedna z respondentek rovnéz ve své odpovédi zminila tlak okoli na dospivajici divky.
Z uvedenych odpovédi respondentek je ziejmé, ze kazdy vyzkumny soubor ma
s asertivnim chovanim specifické zkuSenosti. Nicmén¢ ani jeden z vyzkumnych soubort

se neumi chovat asertivneé.

Tvrzeni €. 4: Rodi¢e by se svymi potomky méli hovofit o sexu.
Komentafi: S navrhem, aby rodice vice hovofili s dospivajicimi o sexu souhlasi osm
respondentek. Naopak sedm z nich se s tim ndvrhem neztotoziiuje. V¢tSina
respondentek, které s vySe uvedenym stanoviskem souhlasi, upozorituje na fakt, ze
rodice jsou pro své déti vzorem, inspiraci a symbolem divéry. Naopak respondentky,
které s uvedenym stanoviskem nesouhlasi, zvyraziuji tradi¢ni africkou kulturu a jeji
neslucitelnost s vysokou mirou otevienosti mezi rodi¢i a détmi.
A2:,,Rodice by meli se svymi détmi mluvit o sexu, ucit je co je a co neni spravné. *
B1l: ,, Nasi rodice jsou ti nejlepsi, kdo nas miiZe naucit néco o sexualné prenosnych

I3

chorobach, téhotenstvi a sexu. *
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C3: ,,Domov je nejprirozenejsim prostredim, kde se miizeme tyhle informace
naucit.

C5: ,, Nejradeji se ucim od rodicii. Nemusim se pred nimi stydet, mohu se kdykoli na
cokoli zeptat,. Mimo to mdam v né naprostou duvéru a oni ve mné take. *

A3: ,,Déti travi vetsinu casu ve Skole, takze by se téma sexu mélo probirat spise
s vyucujicimi ve skole, nezli doma s rodici.

BS5: ,,Nemyslim si, Ze je vhodné, aby rodice své deéti vzdelavali v otazce sexu.
V dnesni dobé mladi lidé neposlouchaji starsi lidi, nemaji k nim uctu. A téma sexu je

¢

v africké kulture stale tabu. Myslim si, zZe je lepsi, kdyz se o sexu ucime ve skole.

Zavér: V ramci aktudlniho tvrzeni nejsou vyzkumné soubory A, B a C v rozporu. Lze
se domnivat, Ze ndzory respondentek nejsou ovlivnény faktorem casu, ale prostfedim
odkud dané respondentky pochazi. Nekteré zambijské rodiny stile dodrzuji tradiéni
africké zvyklosti, naopak jiné se jiz stavaji liberalnimi a jsou schopny oteviené hovofit

se svymi potomky o sexu.

Tvrzeni €. 5: Ve tiidé pred svymi spoluzaky nerada oteviené hovofim o sexu a s nim
spojenymi tématy.
Komentar: S vyse uvedenym vyrokem souhlasi pouze jedna respondentka, zbylych
¢trnact dotazovanych absolventek kurzu Life Skills toto tvrzeni popird. Praveé
respondentka, kterd s vySe uvedenym tvrzenim nesouhlasi, uvadi, Ze je pftili§ stydliva na
to, aby mohla pfed spoluzaky oteviené hovofit o vySe uvedenych tématech. Zbylé
respondentky ve svych odpovédich ¢asto zminuji, ze diskuze, sdileni poznatki a nazort
ve Skolnim kolektivu je obohacujici.

C1: , Souhlasim, jsem hodné stydlivai a nerada pred spoluziky hovorim
o sexudlnich tématech. “

A2: ,, Nesouhlasim, protoZe vim, Ze je toho hodné, co se od svych spoluzakii mohu
naucit. Vic hlav vic vi.

B4: |, Naopak moji vrstevnici mi mohou pomoci porozumét v chdpani zminéné

I3

problematiky a zaroven ja mohu pomoci jim.
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C5: ,,Rada ve Skole diskutuji i v otazce sexu. Je lepsi slyset vice nazorii a napadii.

Zavér: Dle ziskanych informaci se Ize domnivat, ze vyzkumné soubory A, B i C
chapou formu skupinové prace jako obohacujici. V ramci spoluprace s absolventkami
kurzu Life Skill musim podotknout, ze ptes vyse uvedené nazory, nebyly divky v rdmci

skupinové prace aktivni a nechtély se o svych zkusenostech oteviené debatovat.

Tvrzeni €. 6: Sexudlni vychova by se méla vyu€ovat az na stfedni Skole.

Komentar: Pro vyuku sexualni vychovy az na stiednich Skolach je pouze jedna
respondentka. Zbylych c¢trnact dotazovanych respondentek by vyuku zatadilo do
Skolnich osnov jiz dfive. Respondentky ve svych odpovédich uvadi zejména, Ze je
potfeba, aby dospivajici byli pfipraveni na zmény, které je cekaji v puberté.
Respondentka, ktera s vySe uvedenym tvrzenim nesouhlasila, uvadi jako pficinu nizky
veék zakl na zakladni Skole, tedy nevhodnost hovofeni o sexu. Dvé z respondentek
kladou diiraz na pravo na vzdélani, které maji jako studenti na stfednich Skolach, tak
1 zé&ci na Skolach zakladnich. Mimo to vSak zduraznuji, ze vyuka musi probihat formou,
ktera je umérnd veku déti.

C2: ,,Souhlasim, dle mého nazoru nelze vyucovat déti v prvni tridé o pohlavnich
organech. Neni to potiebné, ani vhodné. “

Al: , Deéti potrebuji vedet o zméndch, které nastanou na jejich téle, diiv nez dojdou
do puberty.

A2: .,V soucasné dobe dospivaji divky i chlapci diiv nezli v minulych letech, je tedy
potreba zahdjit vyuku sexudlni vychovy vcas, tedy diive nez na stredni Skole. *

A5: |, Ano, je potieba zacit vzdelavat Zaky jiz na zdakladni Skole. Nékolikrat jsem se
jiz setkala s tim, Ze Zacky ze zakladni skoly byly tehotné. Je tomu tak, protoZe zZdci na
zakladni Skole nejsou v tomto sméru dostatecné vzdeldavani.

B2: ,, Urcité je potieba vénovat se tématu sexualni vychovy jiz na zakladni skole.
Jsou zZdci, kteri se na stredni skolu viibec nedostanou, tudiz jsou ve zminené oblasti

naprosto nevzdélani a nevi, jak se branit vici nechtéenému otéhotnéni, sexualné

prenosnym chorobdam a leckdy ani nevi jaky je rozdil mezi HIV a AIDS. “
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B4: ,, Zici na zdkladnich $koldch maji stejnd prava jako my studenti stiedni Skol.
Maji tedy pravo na to byt vzdeélavani i v oblasti sexudlni vychovy.
C3: ,,Myslim si, ze by déeti mely byt vzdélavany jiz od nastupu do skolky.

Samozrejmé formou, kterd je umérna jejich veku.

Zavér: Vyzkumné soubory A, B 1 C se shoduji na tom, ze sexualni vychova by méla
byt zafazena do Skolnich osnov jiz na zakladni Skole. Zaroven vSechny vyzkumné
soubory apeluji na formu, jakou budou informace v ramci sexualni vychovy predavany
zaktim zakladnich Skol. Konstatuji, ze nékteré informace nejsou pro zéky zakladnich

$kol vhodné.

Tvrzeni €. 7: U dospivajicich divek je vysSi riziko ndkazy sexudlné prenosnymi
chorobami nez u dospélych zen.
Komentai: S vyse uvedenym vyrokem souhlasi ¢trnact dotazovanych respondentek,
nesouhlasi pouze jedna z dotazovanych absolventek kurzu Life Skills. V odpovédich
respondentek se mimo jiné objevuje souvislost mezi zranitelnosti dospivajicich divek
a fenomény jako chudoba, tlak vrstevniki ¢i atraktivitou mladych divek v subsaharské
Africe. Respondentky dale zminuji, ze mladé divky nemaji dostatek informaci o sexu,
sexualné pienosnych chorobach a s tim spojené problematice a rovnéZ neumi byt
asertivni.

B2: ,, Nemyslim si, ze by byly dospivajici divky vice ohrozeny sexudlné prenosnymi
chorobami. Sance na pirenos viru HIV je u obou skupin stejné vysokd.

Al: , Dospivajici divky, ale i chlapci maji mdlo informaci o sexudlné prenosnych
chorobach, tudiz jsou vice zranitelni.

A5: |, Ano, rozhodné souhlasim. Dospélé zeny umi na rozdil od dospivajicich divek
Fici muzi ,,ne* a také vi, jak se chranit.

Bl: ,,V dnesni dobé jsou mladé divky u muzii velmi oblibeny. Aby je muzi dostali,

Jjsou schopni jim nabidnout cokoli. A chudé ¢i nevzdelané divky na nabidku pristoupi.
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B4: ,, Dospivajici jsou vice ohrozZeny rizikovym sexualnim chovanim. Nejenom kviili
sve nevedomosti, ale rovnez kvuli tlaku svych vrstevniki. *

BS5: ,,4no, mladé divky jsou mnohem vice ohrozZeni, protoze se chovaji riskantnée.
Chtéji vyzkouset vse, o cem slysely od kamaraddek a vrstevnikii.

C1: ,,Ano, dospivajici divky jsou bezstarostné a mysli si, Ze se jim nemiize nic stdat.
Vetsinou si to mysli, az do té doby, nez otehotni ¢i jeste hir nakazi se virem HIV ¢i jinou

sexualné prenosnou chorobou.

Zavér: Z uvedenych odpovédi je ziejmé, ze si absolventky kurzu Life Skills
uvédomuji rizikové faktory, které ptisobi prave na skupinu dospivajicich divek. Zaroven

je patrné, ze si respondentky uvédomuji vzajemné souvislosti v rdmci daného tématu.

Tvrzeni ¢. 8: Divka, kterd nosi na vefejnosti kratkou sukni si fikd o to, aby byla
znasilnéna.
Komentar: S vySe uvedenym stanoviskem souhlasi jedenact respondentek. Pouhé Ctyti
z dotazovanych absolventek kurzu se proti tvrzeni ohradily. Divky, které s vySe
uvedenym tvrzenim nesouhlasily. Odivodnuji své nazory nedostate¢nou edukaci muzt
a také zazitymi tradi¢nimi vzorci v africké kultute. Je zajimavé, Ze tyto respondentky
jsou zastoupeny ve vyzkumném souboru A. Zbylé respondentky, které s uvedenym
vyrokem souhlasily, vychazi pravé z presvédCeni, Ze odhalujici se divka ¢i Zena si
dobrovolné tika o sexualni akt.

Al: |, Nesouhlasim, Zadna divka si urcité o znasilneni dobrovolné nerika. Takto
uvazuji pouze nevzdelani muzi.

C3: ,,Dle mé hodné zalezi na zemi, ve které Zijes. Jsou zemé, ve kterych jsou muzi
zvykly, Ze Zeny chodi v minisuknich a s velkymi vystrihy a nic to neznamena. Ale v Africe
to porad znamena hodné. Kdyz nosis minisukné, tak si opravdu koledujes o problém. *

A3: |, Ano, pokud divka nosi kratké sukné ci jinak odhaluje své télo, tak si ocividné

7ika o to, aby byla znasilnéna. *
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B3: ,,Kazda divka vi, zZe kdyz pred muzi odhali cast svého téla, tak je to vzrusi
a budou s ni chtit mit sex. Je to tedy jeji chyba*

C4: |, Ano, souhlasim. Kdyz divka muzum neodhaluje své intimni partie, jsou muZi
schopni se ovladat. Opacnou situaci, kdy divka ¢i Zena odhaluje intimni partie, chapou

‘

muzi jako primou vyzvu k sexudlnimu aktu. *

Zavér: V ramci tvrzeni €. 8 dochazi k rozporu mezi vyzkumnym souborem A x B, C.
Vyzkumny soubor A s danym tvrzenim nesouhlasi. Naopak vyzkumné soubory B a C se
ve svych vypovédich drzi tradiénich nézorii a stereotypt. Tvrdi, Ze polonaha divka si
nepiimo tika o sex. Tento ndzor je v absolutni opozici s vyzkumnym souborem A. Lze
se domnivat, ze pfi¢inou rozdilnych nazort je pravé vcasné zahdjeni preventivné
vzdélavacich programl pro divky zvySuje Sanci a rozbourdni mytl a stereotypnich

vzorcu chovani.

Tvrzeni ¢.9: Kazdy zak, kterému bude ve Skole nalezen prezervativ, bude okamzité
vyloucen ze Skoly.
Komentai: S vySe uvedenym tvrzenim souhlasi devét respondentek, zbylych Sest
dotazovanych absolventek kurzu s danym stanoviskem nesouhlasi. Vypovédi
respondentek, které s vySe uvedenym stanoviskem souhlasi se opiraji o fakt, Ze sex,
respektive prezervativy do Skoly nepatfi. V jedné z vypovédi respondentek je opét
zminén kiestansky aspekt, tedy sex aZ po svatbé. Respondentky, které se proti tvrzeni
ohradily naopak vychazi z pfedpokladu, Ze pravé ve Skolach vznikaji prvni vztahy. Déle
zminuji, Ze uzivani prezervativu je pravé onou metodou, jak sniZit pocet t€hotnych
Skolacek a prevalence sexudlné prenosnych chorob ve skupin€ mladistvych.

A4: | Urcité souhlasim, pro¢ by meél mit mlady muz ve Skole prezervativ? Sex je
pripustny az poté, kdy ukonci své vzdélani i az po svatbé. *
B3: ,, Souhlasim s trestem pro Zaky a studenty, kteri nosi do Skoly prezervativy.

Nevidim diivod, proc by je méli do skoly nosit. *
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C1: ,Skola neni misto pro provozovani sexu, tudiz neni divvod do ni nosit
kondomy. “

Bl: , Urcite nesouhlasim s vyloucenim zZakii ze Skoly za to, Ze u nich nékdo nasel
prezervativ. Na stredni Skole ma spousta studentii znamost a tudiz je vhodné, zZe se pri
sexu chrani prezervativem. Zabranuji tak predcasnému otehotnéni ¢i nakaze sexualne
prenosnymi chorobami, véetne viru HIV. “

C3: ,,Ne, zaci by noseni kondomii u sebe, respektive noseni do Skol nemeli byt
trestani. Je to soucast sexualni vyuky a zpusob jak se branit proti nechténému
tehotenstvi a sexudlné prenosnym chorobam. Pokud budou zdkiim kontrolovany osobni
veci a za pripadné objeveni prezervativii budou trestani, pak bude dochazet k vice

neplanovanym otéhotnénim a tim padem i k odchodiim divek ze Skol. *

Zavér: V tomto tvrzeni dochazi k rozporu ndzorti mezi vyzkumnym souborem A x B,
C. Lze se domnivat, Ze spor je zpusoben faktorem véku. Vyzkumny soubor A jesté
nema v porovnani s vyzkumnym souborem B a C zkuSenosti se vztahy s chlapci. Z toho
praveé prameni kriticky pohled na prezervativy jako formu ochrany pted oté¢hotnénim
a sexualné prenosnymi chorobami. Pro vyzkumny soubor A je jedinou vhodnou formou
prevence sexualni abstinence. Vyzkumné soubory B a C metodu sexudlni abstinence
chdpou rovnéz jako nejucinngjsi, ale vzhledem ke svym dosavadnim zkuSenostem
neopovrhuji uzivanim prezervativa.

Tvrzeni ¢ 10: Jestlize se muz dokaze postarat o vSechny své déti a provozuje
bezpecnéjsi sex, miiZze mit libovolny pocet milenek.

Komentar: S vySe uvedenym tvrzenim souhlasi jedna respondentka, zbylych ¢trnact
dotazovanych respondentek je s tvrzenim v rozporu. Zmiilovana respondentka ve své
odpovédi klade diraz na uspokojeni potieb potomkiti dotycného a také na nerizikovy
zpiisob sexudlniho styku. Naopak respondentky, které s vySe uvedenym vyrokem
nesouhlasi, hovoii ve svych odpovédich velmi casto o hodnotdch a principech

manzelstvi a rodinného Zivota.
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Bl: ,,Ano, v pripade, zZe se stara o vsechny své deti a pri pohlavnim styku
s milenkami se chrani, je vse v poradku. “

A3: ,, Nesouhlasim, protoZe prijde den, kdy se i tento muz nakazi. Promiskuita patri
mezi formy rizikového chovani. *

B5: ,, Nesouhlasim. Manzelé by si meli byt verni, neméli by se navzajem podvadet.

Cl: ,,S timto model chovani nesouhlasim. Manzelé by si méli byt vérni, oporou
a byt tu jeden pro druheho. Méli by spolecné usilovat o to, aby jejich rodina fungovala

v pohodé a miru.

Zavér: V ramci tvrzeni €. 10 dochézi k vzajemné shod¢ vyzkumnych souborti, ani jeden
ze souborli s tvrzenim nesouhlasi. Z vySe uvedenych fakti se lze domnivat, Ze
absolventky kurzu Life Skills dokaZzi kriticky uvazovat a uvédomit si rizika, kterd jsou
spojena prave s promiskuitou. Pro vyssi piehlednost shrnuji ziskana data v nize uvedené

tabulce.

Tabulka €. 1 — Informovanost absolventek kurzu o sexuilni vychové a s tim

spojené problematice

Tvrzeni Vyzkumny soubor
A B C
1.0 sexu se ANO NE NE

dozvidam vétSinou z

televize.
2.V sedmnacti ti NE ANO ANO
feknou to, co jsi
méla védét uz ve
dvanacti letech.

3.Mladé divky ANO ANO ANO

neumi fiit ne.
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4. Rodice by se ANO ANO ANO
svymi détmi méli

hovofit o sexu.

5. Nerada pied NE NE NE
svymi spoluzaky

hovofim o sexu.

6. Sexuélni vychova NE NE NE

patii az na SS.

7. Dospivajici divky ANO ANO ANO
se nakazi STIs nez

dosp€lé Zeny.

8. Divky, které nosi NE ANO ANO
minisukné¢ si fikaji o
to byt znasilnény.
9. Student, ktery do ANO ANO NE
Skoly nosi
prezervativy, by mél
byt vyloucen.
10. Muz, ktery uzivi NE NE NE
vSechny své déti a

provozuje

o 4

muze mit libovolny

pocet milenek.

Zdroj: vlastni vyzkum

Zavér: Z vySe uvedené tabulky je patrné, Ze ve vétSine€ tvrzeni se vyzkumné soubory A,

B a C shoduji. K rozporu nazorit dochazi pouze v bodech 1,2, 8 a 9.
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Prvnim bodem rozporu je tvrzeni ¢islo jedna. Jednd se o tvrzeni ,,0 sexu se dozvidam
vétsinou z televize “. Skupina respondentek A stoji v opozici vici skupiné respondentek
B a C. Pficinou tohoto nazorového rozkolu je dle mého nazoru zejména faktor veék. Ze
ziskanych dat vyplyva, Ze pro vyzkumny soubor A je sexudlni vychova a s nim spojena
problematika zcela novym jevem. V¢tSina informaci, kterymi vyzkumny soubor
A disponuje, pochazi pravé ze zminéného média televize. Tento trend potvrzuje
1 stanovisko ¢islo dva. Zde opét dochazi ke kolizi ndzori mezi vyzkumnym souborem
A a vyzkumnymi soubory B a C.

Druhé stanovisko ,,v sedmndcti ti Feknou to, co jsi méla vedet uz ve dvandcti
letech . Rozkol mezi vyzkumnym souborem A x B,C opét ilustruje odlisna vékova
struktura. Zatimco vyzkumnému souboru A jsou aktualné sdélovany nékteré informace
z oblasti sexudlni vychovy, n€kolik let zpatky tomu tak u vyzkumnych souborti B a C
nebylo. Doba se zménila, doslo k ur¢itému uvolnéni atmosféry ve spolecnosti a lze se
tedy v urcitych mezich bavit o sexu.

Ttfeti nazorova odliSnost absolventek kurzu Life Skills se opét nachazi
u vyzkumného souboru A x B, C. Tentokrat se jedna o osmé tvrzeni ,,divky, které nosi
minisukné si samy rikaji i to, aby byly znasilnéne “. Pouze vyzkumny soubor A s timto
tvrzenim nesouhlasi, zatimco vyzkumny soubor B a C s vyrokem souhlasi. Opét jako
pfi¢inu ndzorového rozkolu uvadim faktor véku. Na jedné strané se jednd o niZsi
zatiZzeni genderovymi stereotypy. Tento trend prameni z vySe uvedené liberalizace
spolecnosti. Na stran¢ druhé se dle mého nazoru jedna o naivitu, kterd prameni pravée
z nizkého véku a s tim spojené nulové sexualni zkuSenosti.

Poslednim bodem, ve kterém se vyzkumné soubory neshodly je bod devét. V bodé
devét se mély divky rozhodnout, zdali by* Zdci a studenti, u kterych se najde pri vyuce
prezervativ by méli byt potrestani okamzitym vylouzenim ze skoly“. Vyzkumny soubor
A, B se domnniva, ze ano. Naopak vyzkumny soubor C, Ze nikoli. Zde bych opét
zvyraznila vékovy rozdil jednotlivych respondentek a od toho se odvijejici zkuSenosti v
oblasti partnerskych a sexudlnich vztahtli. Je zfejmé, Ze respondentky z vyzkumného

souboru C jiz zkuSenost s partnerskym vztahem ¢i aktivnim pohlavnim zivotem maji,
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tudiz si uvédomuji, ze uziti prezervativu je vhodnou metodou, jak zabranit

neplanovanému téhotenstvi ¢i Sifeni sexualné prenosnych chorob.

4.2 Vysledky z oblasti HIV/AIDS

Tvrzeni €. 1: Pi prvnim sexualnim styku se clovék virem HIV nakazit nemtize.
Komentar: S vySe uvedenym faktem souhlasi vSech patnact respondentek. Je tedy
zfejmé, ze si uvédomuji mozné riziko pfenosu viru HIV pohlavnim stykem. Jedna
z dotazovanych absolventek kurzu Life Skills ve své odpovédi zmifuje abstinenci jako
zpusob prevence prenosu viru HIV. Nicméné pouha 1/5 respondentek v odpovédi uvadi,
jak se aktivné brénit proti pfenosu viru HIV pohlavnim stykem.

Ad: | Ano, i pri prvnim sexudlnim styku miize dojit k nakaze virem HIV. *

BS5: ,, Nezalezi na tom kolikaty pohlavni styk mas, ale na tom s kym spis a jestli
pouzivds kondomy. “

CA4: ,, Pokud se nechces nakazit virem HIV, tak bys neméla mit sex pred svatbou. To

je nejlepsi prevence.

Zavér: Z vysSe uvedenych informaci je ziejmé, Ze vyzkumné soubory A, B 1 C si
uvédomuji, Ze nechranénym pohlavnim stykem mulZe dojit k pfenosu viru HIV. Je
zajimavé, Ze respondentka z vyzkumného souboru C uvadi, Ze nejvhodnéjsi formou

~rw

prevence $ifeni sexualné prenosnych chorob je sexualni abstinence.

Tvrzeni €. 2: Sexudlni abstinence je jedinou spolehlivou prevenci pienosu viru HIV.

Komentar: S tvrzenim, ze sexudlni abstinence je jedinou ucinnou prevenci pienosu
viru HIV se ztotoziiuje ¢trnact dotazovanych respondentek. Pouze jedind z respondentek
ve své odpoveédi zminuje, ze pohlavni styk neni jedinym zpisobem pienosu viru HIV.
Naopak sedm z dotazovanych respondentek ve své odpovedi uvadi, Zze pohlavni styk je
jedinou formou pienosu viru HIV. Jedna z absolventek kurzu Life Skills ve své

odpovédi rovnéz uvadi v Zambii velmi zndmou a uzivanou slovni formuli. Jedna se
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0 jedno z hesel boje proti Sifeni viru HIV. Pro autenti¢nost uvadim v originale, tedy
v anglickém jazyce.

B4: |, Prevention is better than cure.

C1:,, Vir HIV se neprenasi pouze pohlavni stykem. TakzZe abstinence neni jedinym
zpiisobem prevence Sireni viru HIV. Timto virem se miuzeme nakazit i sdilenim
kontaminovanych predmeétii s osobou, ktera je HIV positivni. Napriklad sdilenim Ziletek
Ci injekcnich stiikacek a jehel. *

C2: ,,Abstince je jedinou ucinnou prevenci proti Sireni viru HIV. Bez sexu neni
mozny prenos viru HIV. “

C3: ,,Sexudlni abstinence je nejvhodnéjsi formou prevence prenosu viru HIV a také

T

redukce rizika neplnanovaného téhotenstvi.

Zavér: Vyzkumné soubory A, B a C se shoduji na tom, ze sexudlni abstinence je
jedinou vhodnou formou prevence ptfenosu viru HIV a jinych sexualné pfenosnych
chorob. Pravé sexudlni abstinence patifi v Zambii mezi nejvice doporucované formy

prevence.

Tvrzeni €. 3: Lidé by méli zah4jit aktivni sexudlni zivot az po svatb¢.
Komentar: S vySe uvedenym tvrzenim se shoduji bez vyjimky vSechny respondentky.
Jedna z respondentek ve své odpovédi hovoti o souvislosti mezi pred€asné uzavienymi
statky a vzdé€lanim. Dal§i z respondentek uvadi, Ze tradice jejiho kmene sex pied
svatbou nepovoluje. Ctyii z respondentek ve svych odpovédich zmifuji Bibli, ktera
upozoriiuje Ze sex pied svatbou je htfich. Dale je v odpovédich respondentek
reflektovana soucasna spolecnost, ktera neuznava kiest'anské hodnoty a principy.

Bl: ,,Pockdme-li se sexem az do svatby, snizime tim primo riziko nakazy virem
HIV*

Al: , Sex pred svatbou je velkym rizikem. Miizete otéhotnét nebo se nakazit néjakou
sexudlné prenosnou chorobou. Pak si vds uz Zadny muz nevezme, ziistanete sama.

B4: ,, Panenstvi je dar od Boha, je to znak nasi cistoty. Proto bychom neméli mit sex

pred svatbou, je to hrich.
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BS: ,,V Bibli se rika, zZe pohlavni styk patri pouze do svazku manzelského. Kdo se
mu oddava pred uzavienim manzelstvi se dopousti velkého hrichu.

A5: V' kulture mého kmene neni sex pred svatbou povolen.

B3: .,V Bibli se uvadi, ze pokud nejsi vdana nemds s nikym spat. Je to hrich. To ale
neplati pro soudobou spolecnost, ktera krestanska pravidla ignoruje.

C4: ,, Pokud ma divka sex pred svatbou, je pravdépodobné, zZe otéhotni a bude se

muset vddat a opustit Skolu. “

Zavér: Je zajimavé, ze vSechny vyzkumné soubory s uvedenym tvrzenim souhlasi.
Prave sexudlni abstinence jako prevnce pienosu sexualné prenosnych chorob patii mezi
nejvice propagované metody prevence v Zambii. Tento fakt je rovnéZz podminén

kiest’anskou tradici.

Tvrzeni €. 4: Nékteré divky véii, ze kdyz berou antikoncepéni prasky, jsou chranény
nejenom proti ot¢hotnéni, ale 1 proti sexudlné pienosnym chorobam, véetné HIV.
Komentai: S vyse uvedenym stanoviskem souhlasi devét respondentek a zbylych Sest
nikoli. Nicméné vSech patnact respondentek ve svych odpovédich uvadi, ze uziti
antikoncepce chrani divky a Zeny ,,pouze® proti ot€¢hotnéni, nikoli proti Sifeni viru HIV
¢1 jinym sexualné pfenosnym chorobam.

Al: ,, Uzivani antikoncepcnich pilulek vede pouze zabranéni nechténého otéhotnéni.
Pred sexuadlné prenosnymi chorobami nechrani. *

A4: ,Uplnd ochrana pied sexudlné prenosnymi chorobami a nechténym
otehotnénim je uziti prezervativu.

Bl: ,, Ano, spousta divek se domniva, Ze spolknutim par antikoncepcnich pilulek
bude navzidy ochranéna pred otehotnénim ci pred sexualné prenosnymi chorobami. *

C5: ,, Antikoncepcni pilulky té ochrani pouze pred nechténym otéhotnenim. Pouze

uziti prezervativu chrani pred nakazenim sexudlné prenosnych chorob. *
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Zavér: Vyzkumné soubory A a C s vyse uvedenym tvrzenim nesouhlasi. Naopak
vyzkumny soubor B se s timto tvrzenim ztotoziuje. Tento fakt je velmi zajimavy. Nelze
se domnivat, ze by byl podminén faktorem véku. Spise se jedna o skupinu divek, ktera

pochazi z prostfedi, kde neni vhodné o sexu ¢i antikoncepci otevien¢ hovotit.

Tvrzeni ¢. 5: Mladi lidé se domnivaji, ze pravé oni nemohou neplanované otéhotnét ¢i
se nakazit sexualné pfenosnymi chorobami ¢i virem HIV.

Komentai: S vySe zminénym stanoviskem souhlasilo sedm respondentek a Sest se proti
nému ohradilo. Zbyvajici dvé respondentky uvedly, Zze jsou na pomezi souhlasu
a nesouhlasu.

Bl: ,, Nevim, jestli mam souhlasit ¢i nesouhlasit. Dle mé problém tkvi v tom, Ze
nékteri mladi lidé chodi do Skol, do klubu pro mlddez a tudiz jsou informovani o tom co
je HIV/AIDS. Naopak ti, kteri do skoly nechodi tyhle informace nemaji.

C4: ,,Souhlasim i nesouhlasim. Znam mladeé lidi, kteri vi, jak pouzit kondom a umi
se chranit. Pak jsou tu, ale lidé, hlavné z vesnic, kteri nevi, co delat. *

Al: | Virem HIV se nakazilo jiz milion lidi, takZe nevidim duvod, pro¢ by se
nemohli nakazit mladi lidé.

C3: ,,Mladi lidé moc dobre védi co délaji a co z jejich chovani vyplyne. A vzdy maji
moznost volby.

BS: |,V dnesni dobé jsou jiz mladi lidé o prevenci sexualné prenosnych chorob
informovani. Chodi do Skol a komunitnich Skol, kde se o problematice HIV/AIDS
verejné hovori. “

B2: ,,Jsem mlada a staram se o své zdravi, takze vim, jak se chranit proti prenosu
viru HIV. *

A5: |, Ano, mladi lidé patri mezi velmi ohrozenou skupinu lidi virem HIV. Rodice
Jjim nerekli pravdu o prenosu viru HIV, protoze jsou v jejich ocich stale deti. A deti se

preci nemohou nakazit...
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C2: ,,Ano, my mladi se domnivame, Ze se nikdy nemiizeme nakazit virem HIV.
Pouze stari lidé jsou nemocni a umiraji na AIDS. Mladi ne, ti preci berou antikoncepcni

‘

prasky a jsou zdravi.

Zavér: Vsechny vyzkumné soubory s vySe uvedenym stanoviskem souhlasi. Dle
odpovédi jednotlivych respondentek lze definovat tzv. atribut mladi. Ten je dle
dotazovanych respondentek spojen zejména s bezstarostnosti, nespolehlivosti a netictou
ke starSim. Pravé tyto charakteritisky vedou k domnénce, ze mladi jsou nezranitelni

a nesmrtelni.

Tvrzeni €. 6: Informovani zakh na Skoldch o uztivani prezervativi, vede ke zvySeni
jejich sexudlni touhy a nasledné sexudlni aktivity.

Komentar: S uvedenym tvrzenim souhlasilo osm respondentek. Zbylych sedm
nesouhlasilo. Uzivani kondomt je v rozvojovych zemich dodnes velmi palcivé téma.
Pied samotnou realizaci projektu Life Skills mi bylo sdéleno vedoucim mistni pobocky
ministerstva skolstvi, abych béhem kurzu Life Skills nepropagovala a nedistribuovala
prezervativy.

A3: ,, Souhlasim. Jakmile Zaci zjisti, Ze pri uzivani kondomu nemohou otéhotnét, ani
se nakazit virem HIV, stanou se sexualné aktivaimi. “

C1: ,, Propagace kondomii na skolach nabada Zaky k zahajeni aktivniho sexudlniho
Zivota. *

A5: |, Souhlasim, protoze pro mladé lidi je lepsi mit sex, nezli od néj abstinovat.

Bl: ,,Ano, jakmile se zdci prestanou bat rizika otéhotneni a ndkazy sexudlné
prenosnymi chorobami, zacnou zit aktivnim sexudlnim Zivotem *

C3: ,,Nesouhlasim. Propagace kondomit na Skolach je pouze prikladem prevence
prenosu sexuadlné prenosnych chorob a nechténého otéhotnéni. Nenabada Zaky
k zahajeni sexualniho Zivota. SpiSe zalezi na tom, z jakého prostiredi Zaci pochazeji. *
BS5: |, Nesouhlasim, je to metoda prevence prenosu sexualné prenosnych chorob

a ochrany proti nechtenému otéhotneni!
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B2: ,,S tim tvrzenim rozhodné nesouhlasim. Propagace kondomii na skolach je
forma pomoci Zakiim. Je to prevence, kdy se Zaci uci, co maji délat, az prijde cas na

zahajeni sexudalniho Zivota.

Zavér: V tomto bodu dochéazi k rozporu ndzorti vyzkumného souboru A, C x B.
Respondentky z vyzkumnych soubori A a C se domnivaji, Ze propagace prezervativi
na Skolach zvySuje sexudlni aktivitu studentii. Vyzkumny soubor B s tvrzenim
nesouhlasi. Z vypovédi respondentek je patrné, ze si uvédomuji riziko pied¢asného
zahdjeni sexualniho zivota. Respondentky se zaroven domnivaji, ze brzce zahajeny
sexualni Zivot je podminén propagaci a distribuci prezervativa.

S vySe uvedenym faktem nesouhlasi pouze vyzkumny soubor B. Lze se domnivat,
ze respondentky vyzkumného souboru jsou v kontextu zbylych respondentek specifické
svym vékem. Nejsou tak mladé a naivni jako respondentky ze souboru A a zaroven

nemaji takové sexudlni zkusenosti jako respondentky z vyzkumného souboru C.

Tvrzeni €. 7: Ve vztahu, ktery trva déle neZ jeden mésic neni jiz potfeba uZivat
prezervativy.
Komentaf: S timto tvrzenim nesouhlasi zddnd z respondentek. Ve svych odpovédich
Casto zminuji riziko promiskuity, neznalost partnerovy sexualni minulosti a nebezpeci
otéhotnéni.

A2: .S timto tvrzenim nesouhlasim, protoze nepouzivani kondomii predstavuje
vysoké riziko.

Ad: | Kdyz prestaneme pouzivat kondomy, hrozi riziko téhotenstvi ¢i nakazeni Se
sexudlné prenosnou chorobou, véetné HIV. *

B2: ,,Nesouhlasim s neuzivanim prezervativii. Nikdo si nikdy nemuze byt jisty
sexualni minulosti i pritomnosti svého partnera. “

BS: ,, Prestat uzivat kondomy je mozné pouze v manzelstvi, a to jen v pripade, kdy

partneri znaji navzajem sviij status. *
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Zavér: Ze ziskanych dat je patrné, ze dotazované respondentky si uvédomuji mozné

riziko nékazy prostiednictvim nechranéného pohlavniho styku se svym partnerem.

Tvrzeni €. 8: Vir HIV je ve spolecnosti nejvice pfenaSen prostitutkami a fidi¢i kamiont.
Komentar: S timto tvrzenim se ztotoznuje 11 respondentek, pouze Ctyfi respondentky s
nim nesouhlasi. V mnoha pfipadech respondentky zminuji prostituci jako zptsob
obzivy.

B1: ,, S tim rozhodné nesouhlasim. Nejsou to jen prostitutky a ridici kamionu, kdo je
HIV positivni. “

C5: ,, Vir HIV se vyskytuje i u manzelskych pari. *

B4: |, Prostitutky jsou rozhodné hlavnimi prenaseckami viru HIV. Pric¢inou je
nechranény pohlavni styk s mnoha partnery.

B5: ,, Pro ridice kamionit neni tezké najit si v kazdém meéste, kterym projizdeji
pritelkyni i prostitutku, Neni to pro né tézke do doby, dokud maji penize.

C2: Ridici kamiomi zastavi u silnice jakékoli prostitutce, se kterou posléte maji
sex, aniz by znali sviij zdravotni stav.

C3: ,, 4no, ridici kamionit patri mezi hlavni nositele a prenasece viru HIV. Neustdle

«

cestuji z mista na misto a maji hodné penéz, kterymi mohou zaplatiti prostitutkam. ‘

Zavér: S uvedenym tvrzenim souhlasi vyzkumné soubory A, B i C. Z vypovédi

respondentek je patrna stigmatizaci prostitutek a rovnéz absence kritického uvazovani.

Tvrzeni €. 9: Manzelky jsou ndkazou virem HIV ohroZeny vice, neZli prostitutky.

Komentai: S vysSe uvedenym tvrzenim souhlasi Sest respondentek, zbyvajich devét se
proti nému ohrazuje. Absolventky kurzu, které s vyrokem souhlasi vychazi
z predpokladu, Zze manzelé pii sexudlnim styku neuzivaji prezervativ, piestoZe si
nemohou byt jisti vérnosti svého partnera. Respondentky, které se s vyrokem
neztotoziluji naopak uvadéji, Ze prostitutky maji oproti vdanym zendm vice sexudlnich

partnert.
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A2: |, Myslim si, Ze riziko nakazeni virem HIV je vyssi u manzelek nezli
u prostitutek. Prostitutky sndze donuti klienta, aby pouzil prezervativ nezli manzelka.
Pokud manzelka po manzelovi Zada uziti prezervativu znamend to urcitou formu
neduvery.

B4: ,, S tvrzenim souhlasim, protoze spousta lidi se domniva, Ze uzivani kondomii
v manzelstvi neni ucelné.

C2: ,, S vyrokem urcité souhlasim. Mnoho manzeli podvadi své manzelky s nékolika
milenkami, bez toho aniz by znali jejich zdravotni stav. Nasledné maji nechranény
sexudalni styk se svymi manzelkami. *

A3: , Vdana zZena spi pouze se svym partnerem. Prostitutka spi za uplatek
s kymkoli, prestoZze nezna jeho zdravotni stav. *

Ad: | Sexudlni pracovnice maji mnohem vice sexudalnich partnerii nezli vdané
Zeny. “

B3: ,,S vwrokem nesouhlasim, protoze u prostitutek se vyskytuje rizikove sexualni

chovani v mnohem vys$si mire. Také u nich castéji dochdzi ke znasilnéni.

Zavér: Ve vypovédich respondentek je opét patrnd stigmatizace vuci skupiné
prostitutek a zaroven nejsou nekteré respondentky schopny kriticky uvazovat. Obdobné
jako v pfedchozim bodu. Pravé nad kritické uvazovani je postavena vira v cistou

manzelského svazku.

Tvrzeni €. 10: Pandemie HIV/AIDS je spojena s finanéni nestabilitou.
Komentai: S vySe uvedenym tvrzenim souhlasi dvanact respondentek. Pouhé tfi s tim
nesouhlasi. Pfi zodpovidani otdzek, respondentky opét zminily prostituci jako formu
obzivy.

Al: , Mladi lidé potiebuji penize. Z toho ditvodu v mnoha pripadech konci v posteli
s bohatymi muzi a nepremysli nad tim, Ze se mohou nakazit sexudlné prenosnymi
chorobami ¢i otehotnét.

I3

Ad: | Jiz velmi mladé divky jsou chudobou donuceny k prostituci. *
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Bl:,, Kdyz nemas penize na jidlo pro sebe a tvé déti, je ti jedno s kym spis. *
B4: .,V Zambii je mnoho hladovych divek a Zen, které nemaji jinou moznost jak
ziskat penize na obZivu, tak se stanou prostitutkami.
C1: ,,Nedostatek financnich prostredkit brani HIV positivnim lidem v nakupu

potiebnych lékii (antiretrovirotik).

Zavér: Z vyse uvedenych vypovédi respondentek je patrné, ze jiz od utlého détstvi je
divkam prezentovana prostituce jako jedna z forem obzivy. Vzhledem k vysSe zminéné

stigmatizaci prostitutek se jedna o paradox.

Pro vyssi ptehlednost shrnuji ziskana data v nize uvedené tabulce.

Tabulka ¢. 2 — Informovanost absolventek kurzu o problematice HIV/AIDS

Vyzkumny soubor

Tvrzeni A B C

1.Vir HIV se NE NE NE
nepienasi pii prvnim
Sexu.
2. Sexualni ANO ANO ANO
abstinence je jediny
druh prevence

pfenosu viru HIV.

3. Sexualni Zivot by ANO ANO ANO
mél byt zahajen az
po svatbé.
4. Uzivanim NE ANO NE
antikoncepcnich

pilulek se chranim i
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proti sexualné
prenosnym

chorobam.

5. Mladi lidé se
domnivaji, Ze oni se
virem HIV nakazit

nemohou.

ANO

ANO

ANO

6. Propagace
prezervativl na
Skolach vede ke
zvySeni sexualni

touhy studentt.

ANO

NE

ANO

7. Po dobé¢ delsi nez
jeden mésic jiz
nemusim se svym
partnerem uzivat
prezervativ.

8. Ridi¢i kamionti a
prostitutky nejvice

§iff vir HIV.

NE

ANO

NE

ANO

NE

ANO

9. Manzelky jsou
vice ohroZeny
nakazou virem HIV

neZli prostitutky.

NE

NE

NE

10. AIDS je spojen s
finanéni

nestabilitou.

Zdroj: vlastni vyzkum

ANO

ANO

75

ANO




Jak vyplyva z vySe uvedené tabulky, je patrny rozpor mezi tvrzenimi souboru A,C
x B. Tento rozpor se tyka dvou tvrzeni, Cislo Ctyii a Cisla Sest. Tvrzeni Cislo Ctyii
., uzivanim antikoncepcnich pilulek se chranim proti sexudlné prenosnym chorobam*. .
Respondentky z vyzkumného souboru A a C s timto vyrokem nesouhlasily, zatimco
respondentky z vyzkumného souboru B se s timto vyrokem ztotoznily.

Dalsi rozkol nastal v tvrzeni Cislo Sest ,, propagace prezervativii na skolach vede ke
zvySeni sexualni touhy“. Vyzkumny soubor respondenteck A a C se domiva, ze
propagace prezervativii na Skolach zéky piimo podnécuje k zahdjeni aktivniho
sexualniho zivota. Na Skolach by tedy dle jejich tvrzeni nemélo dochdzet k propagaci
prezervativii jako antikoncepéni metody. Vhodnou formou prevence nechténého
ot¢hotnéni a prevence pienosu sexualné prenosnych chorob je dle minéni vyzkumného
souboru A a C sexudlni abstinence, tedy zahdjeni pohlavniho zivota aZz po uzavieni
manzelského svazku. Proti tomuto tvrzeni se pfimo vyclefiuje vyzkumny soubor B,
ktery chéape propagaci uzivani prezervativii na Skolach pouze jako dalsi zptisob ochrany
proti nechténému téhotenstvi, pfenosu sexudln¢ pfenosnym chorobam véetné viru HIV.
Nicméné z vyse uvedenych dat prameni, ze i vyzkumny soubor B povazuje sexudlni
abstinenci za nejucinnéji formu prevenci neplanovaného ot¢hotnéni a sexualné
prenosnych chorob.

Vyse uvedend tabulka deklaruje, Ze na zbyvajicich tvrzenich se vyzkumné soubory

A, B a C shoduji.

4.3 Vysledky z oblasti gender

Tvrzeni €. 1: Pojem gender oznacuje pouze biologické rozdily mezi muzi a Zenami.
Komentai: S vySe uvedenym tvrzenim souhlasily ¢tyii dotazované respondentky.
VSechny cCtyfi zastupuji vyzkumny soubor A. Zbylych jedenact absolventek kurzu
vyklad pojmu gender doplnilo o potifebné informace.

Al: , Ano, pojem gender definuje, kdo je muz a kdo je Zena. *
A3: ,, Pojem gender rika, ze existuji dve odlisnda pohlavi — muzské a zZenske. Obé

tyto pohlavi, se kromé rozdilui biologickych lisi i socialnimi navyky.
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B2: ,, Gender je sexudlni konstrukt, ktery definuje muzskou a Zenskou roli ve
spolecnosti.

B4: ,, Gender se kromé definovani typicky muzského a zZenského chovani vénuje
rovnopravnosti pohlavi.
C2: ,,Gender je socialni konstrukt, ktery urcuje socialni rozdily mezi muzi

‘

a Zenami. Rovneéz se vénuje snizovani rozdilit mezi muzi a Zenami.:

Zavér: Ze ziskanych informaci je patrné, ze vyzkumné soubory B a C maji vici
vyzkumnému souboru A zkuSenost s teoretickym definovanim pojmu genderu. Lze se
domnivat, ze tato rozdilnost prameni ze Skolnich osnov, kdy je problematika gender

zatazena az do vysSich ro¢nikd.

Tvrzeni €. 2: V prilezitostech ke vzdé€lani, praci jsou si zeny a muZzi rovni.
S vySe zminénou teorii souhlasi deset respondentek, naopak pét absolventek seminaii
Life Skills s ni nesouhlasi. Je zajimavé, Ze zminénych deset respondentek pochazi
vyluéné z vyzkumného souboru A a B. Vyzkumny soubor C svilj ndzor opira zejména
o deélbu domacich praci, kdy jsou divky maximaln¢ zatizeny, zatimco chlapci ne.

A3: |, Ano, vsichni jsme si rovni. V Africe rikame, Ze to co zvladne muz, zvladne
i Zena."

B5: |, Samoziejmeé se citim rovnocenna s chlapci. Ve Skole spolu spolupracujeme
a doma mame vsichni stejnou prdci. “
C2: |, Ne, necitim se byt rovnocennd s chlapci. Ve vétsiné pripadii jsou to prave

divky, kdo musi vykonavat vsechny domdci prdace — ndkup, vareni, prani a podobne.

Kluci doma nemusi délat nic.

Zavér: Vyzkumny soubor A a B s danym tvrzenim souhlasi, naopak vSechny
respondentky vyzkumného souboru C jsou s danym tvrzenim v opozici. Lze se
domnivat, Ze hlavni pfiinou je rozdilny v€k respondentek. S piibyvajicim vékem
u divek pfibyva i domacich povinnosti. Tento trend se ovSem tyka vyluéné skupiny

dospivajicich divek.
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Tvrzeni €. 3: Citis se jako divka v Zambii bezpe¢né?
Komentar: S vySe uvedenym stanoviskem se shoduji vSechny dotazované
respondentky.

A2: ,Ano, v Zambii se citim bezpecné. Narodila jsem se tu a znam mistni
zvyklosti. *
B5: ,, Ano, citim se bezpecné, ale staram se o sebe a davam na sebe pozor. “

Cl: ,Ano, citim se bezpecné. Zambie je demokraticka zemé bez castych protestii,

demonstraci a valek.

Zavér: S timto bodem souhlasi vSech patnact dotazovanych respondentek. Lze se
domnivat, Ze vyzkumné soubory A, B 1 C se s vySe zminénym ztotoznily z divoda

omezeného piistupu k informacim.

Tvrzeni €. 4: Muzi a chlapci maji snazsi zivot nezli zeny a divky.
Komentar: S vySe uvedenym stanoviskem souhlasi ¢trnact dotazovanych respondentek.
Nesouhlasi pouze jedna. Konkrétné se jedna o respondentku z vyzkumného souboru B.
A2:,, Ne, zivot chlapcii a divek je rovnocenny. *
B2: ,,Ano, souhlasim. Kluci totiz nemohou otéhotnet a nemusi tedy ukoncit skolni

dochazku. “

C4: ,, Ne, divky maji lepsi Zivot. Mohou se brzo a dobre vdat. To kluci nemohou. *

Zavér: Dotazované respondentky z vyzkumnych soubord A, B i C se shoduji na tom,
ze zivot divek a chlapcl je rovnocenny. Pouze jedna respondentka z vyzkumného
souboru C se proti stanovisku ohrazuje. Z jeji vypovédi je patrnd genderova
stereotypizace, kdy je Zena automaticky fazena do pasivni role. Je tedy nutné, aby se

o0 ni postaral muz.
Tvrzeni €. 5: Do Skoly je lepsi poslat chlapce nezli divku.

S vyse uvedenym tvrzenim nesouhlasi Zadna z dotazovanych respondentek.

Ad4: | Nesouhlasim. Vsichni jsme si rovni a vsichni si zaslouzime lepsi budoucnost. “
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B2: ,,S tim rozhodné nesouhlasim. Vzdeélani si zaslouzi jak chlapci, tak i divky.
V dnesni dobé nehraje pohlavi zdsadni roli. Zeny nemusi pouze travit sviyj cas v

kuchyni, mohou se vzdélavat stejné jako muzi.

C5: ,, To neni pravda. Vzdeélavanim divek, vzdélavate cely narod.

Zavér: Z vyse uvedenych vyrokii respondentek je patrna rovnopravnost divek a chlapct
v rovin¢ vzdélani. Vzhledem k pifedchozim informacim se 1ze domnivat, Ze praveé oblast

vzdélani je jedna z mala oblasti, kde se divky citi rovnopravné s chlapci.

Tvrzeni &. 6: Zeny jsou vérnéjsi neZ muzi.
S vyse uvedenym vyrokem souhlasi deset z dotazovanych respondentek. Zbylych pét se
s tvrzenim neztoziuje.

A2:, Nesouhlasim. Vernost se neda pomerovat dle pohlavi. *

A4: | Ano, souhlasim. Spolecnost respketuje, kdyz ma muz vice pritelkyn, ci
dokonce vice manzelek. *

Bl: ,, Nesouhlasim. V mnoho pripadech jsou to pravé zZemy, kdo je ve vztahu
neverny. “

B2: ,,Ano, souhlasim. Ve vétsiné pripadii se setkame prave s zenatymi muzi, kteri
hledaji milenky. A dokud maji dostatek penez, mohou si jich vydrzovat kolik budou
chtit. *

C3: ,,4no, protoze zeny se mohou vdat pouze za jednoho muze, zatimco muzi mohou

I3

ozenit treba se tiremi Zenami. A proc tomu tak je? ProtoZe jsou to muzi.*

‘

C5: ,, Nesouhlasim, protoze i Zeny jsou svym partnerum neverne. "
Zavér: V daném tvrzeni se opét setkdvame s genderovou stereotypizaci. VSechny
vyzkumné soubory s danym tvrzenim shoduji. Primarné si divky uvédomuji mozné
riziko nevéry ze strany partnera ¢i manzela, sekundarné se poté stavi do oné pasivni role

partnerky ¢i manzelky, kterd musi rebelantské chovani muze snéset.

Pro vyssi ptehlednost shrnuji ziskana data v niZze uvedené tabulce.
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Tabulka ¢. 3 — Informovanost absolventek kurzu Life Skills o problematice Gender

Tvrzeni
A
1. Pojem gender ANO
oznacuje pouze
biologické rozdily

mezi pohlavimi.

Vyzkumny soubor
B

NE

NE

2. Zeny a muzZi jsou ANO
si v prilezitostech ke
vzdéelani a praci

rovni.

ANO

NE

3. Jako divka se ANO
citim v Zambii
bezpe¢né.
4. Muzi maji NE
zeny.
5. Je lepsi do Skoly NE
poslat chlapce nezli
divku.
6. Zeny jsou vérngjsi ANO

nezli muzi.

Zdroj: vlastni vyzkum

ANO

NE

NE

ANO

ANO

NE

NE

ANO

Jak vyplyva z vyse uvedené tabulky. Dochazi k rozporu tvrzeni mezi vyzkumnymi

soubory A x B,C. Konkrétné se jednd o rozpor v tvrzeni €. 1 ,, pojem gender oznacuje

pouze biologické rozdily mezi muzi a Zenami.” Vyzkumny soubor A jako jediny

nedokazal pln€ definovat pojem gender. Naopak respondentky z vyzkumného soboru B

a C definici gender znaly.
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Dalsi rozpor mezi tvrzenimi se tyka respondentek z vyzkumného souborou A, B
vuci respondentkam z vyzkumného souboru C. Konkrétné se jedna o tvrzeni ¢. 2
.,V prilezitostech ke vzdeélani, praci jsou si Zeny a muZi rovni. “ Tvrzeni Cislo tfi tika, ze
Zeny a muzi jsou si rovni v pfistupu ke vzdelani a v uplatnéni na trhu prace. S timto
tvrzenim souhlasi vyzkumné soubory A a B. Respodentky z vyzkumného souboru C
nesouhlasi.

Ve zbylych stanoviscich se vyzkumné soubory A, B i C shoduji.
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5 DISKUZE

Hlavnim cilem mé diplomové prace je zjisténi miry informovanosti absolventek
kurzu Life Skills v Zambii. Dil¢i cile jsou zaméfeny na oblast sexualni vychovy,
problematiku HIV/AIDS a gender v Zambii.

Ke zjisténi miry informovanosti absolventek kurzu Life Skills byl pouzit
kvalitativni vyzkum, metoda polostrukturovaného rozhovoru. Vyzkum probé¢hl v radmci
kurzu Life Skills na stfedni technické Skole Kambule v Zambii.

Vyzkumny soubor byl sloZzen z patnacti absoleventek kurzu Life Skills.
Respondentky byly rozd€ly do tiech soubort (A, B, C), kde hlavnim kritériem byl vék.
Soubor A tvofily ctrnactileté divky, soubor B Sestnictileté a soubor C osmnactileté
divky. VE&kova struktura byla zvolena z divodu zajisténi validity vyzkumu. Vysledky
jednotlivych vyzkumnych soubort byly mezi sebou vzajemné porovnavany. Povazuji za
dilezité zminit, ze literatura, ktera se vylucné vénuje tématu Life Skills v rozvojovych
zemich je velmi téZce dostupnd. Proto v ramci kapitoly diskuze konfrontuji vysledky
vyzkumu pouze s n€kolika literarnimi zdroji.

Hlavnim cilem diplomové préce je zjistit miru informovanosti absolventek kurzu
Life Skills. Jak jsem jiz uvedla, vyzkum je rozdélen do tfech oblasti — sexuélni vychova,
problematika HIVV/AIDS a gender. Tyto tfi oblasti byly vybrany, protoze patii mezi
nejvice probirana témata v zemich subsaharské Afriky. Pravé vybér téchto tfech okruhti
se shoduje i se zav€reCnou zpravou mezinarodni organizace UNICEF — Global
Evaluation of Life Skills Education Programmes. (48)

Prvni oblasti vyzkumu se stala oblast sexudlni vychovy. Tento okruh se zabyval
prevenci sexualné ptenosnych chorob, antikoncepci, problematikou zafazeni sexuélni
vychovy do osnov zékladnich §kol a vybranym genderovym stereotyptim.

Respondentkdam vyzkumu bylo predloZzeno deset teoretickych stanovisek, které se
tykaly zminénych oblasti. Absolventky kurzu Life Skills byly dotdzdny na informacni
zdroje prostfednictvim kterych se dozvidaji o sexu a s nim spojenych tématech.

Konkrétné se jednalo o okruhy cislo jedna, ¢tyii a Sest. Prvni stanovisko ,,O sexu se
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dozvidam vétsinou z televize®. S timto tvrzenim souhlasil vyzkumny soubor A.
Vyzkumny soubor B a C s timto tvrzenim nesouhlasil. Pravé s faktem, Ze o sexu se s
dospivajicimi v zemich subsaharské Afriky hovoii velmi malo se ztotoziuji autofi
publikace Globalni problémy a rozvojova spoluprdce: témata o ktera se lidé zajimaji.
Ve své publikaci zminuji pravé problematiku nedostatecného vzdélani a omezeného
pristupu k informacim zvlast pro dospivajici divky. (5) Samotna vékova struktura
vyzkumného souboru naznacuje, ze informace jsou divkam podavany az kolem
Sestnactého roku.

Na problematiku omezeného pfistupu k potfebnym informacim a vzdélani reaguje
i okruh ¢&islo tii, ktery zni ,, Rodice by se svymi detmi méli hovorit o sexu*. Z vyse
uvedenych dat je patrné, Ze v zemich subsaharské Afriky je téma sexu tabu. S tim se
shoduji 1 publikace vydané mezinarodni organizaci UNICEF a UNESCO. Prvni
publikace je vénovéana vyluéné africké Zambii. Je zde zminéno, Ze informace pro
mladez jsou v tad¢ ptipadd oklesténé a netplné. Pricinou je pravé spolecenské tabu.
Jinymi slovy, neni vhodné, aby se o sexu hovofilo vefejné ¢i v ramci rodiny. Jedna se
o velmi intimni zaleZitost. (47) Tabu spojené se sexem se promita do celé spolecnosti.
Mladezi, zejména pak divkdm jsou ve Skoldch a komunitnich programech podavany
pouze pripustné informace.

Druhé publikace zmifluje vyznamnou roli rodiny v Zivoté dospivajicich divek. Jsou
to zejména rodi¢e a prarodice, kdo rozhoduje a budoucim Zivoté¢ svych potomkii.
V Zambii prevazuje patriarchalni uspotfadani spolecnosti, kdy jsou divky a Zeny
postaveny do tradicni role pecovatelek, tudiz jim neni umoznén pfistup ke vzdelani. Na
druhou stanu bychom si méli uvédomit, jak silnou autoritu pfedstavuje rodina v zemich
tretiho svéta. Lze se domnivat, Ze pfi spravné zvolené formé& predani informaci v oblasti
sexualni vychovy, budou tyto informace a pravidla striktné dodrZzovéana. Tato domnénka
je potvrzena i samotnymi respondentkami, které informace o fenoménu sexu od svych
rodich aktivné Zadaji. (46)

Teoretické vychodisko ¢islo Sest tvrdi, ze ,, Sexudlni vychova patii az na stredni
Skoly“. VSechny dotazované respondentky se vi¢i tomuto stanovisku vymezuji,

domnivaji se, ze sexualni vychova by méla byt vhodnou formou zahrnuta jiz do
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vzdélavacich osnov v matefskych Skolach. S brzkym zahajenim preventivnich programt
souhlasi 1 Miovsky, ktery ve své publikaci Primarni prevence uvadi, ze v€asné zahajeni
primarni prevence piimo ovliviiuje jeji efektivitu. (27) Zahrnuti sexualni vychovy do
Skolnich osnov zakladnich Skol je vSak v praxi komplikované. Na jedné strané stoji
mladez touzici po zminovanych informacich a na stran¢ druhé ucitelé, 1€kati a socidlni
pracovnici, ktefi nejsou ochotni mladezi dané informace piedat. Divodem jsou
sociokulturni souvislosti.

Vyse uvedeny fakt potvrzuji i1 ziskana data vyzkumu, konkrétné tvrzeni ¢islo dva,
které zni ,, V sedmnacti ti Feknou to, co jsi méla védet uz ve dvanacti letech*. Na tomto
faktu se shoduji vyzkumné soubory B a C. Vyzkumny soubor A s tim nesouhlasi. Jeho
stanovisko je ovlivnéno faktorem casu.

Dalsi okruh se vénuje moznym piekdzkam v rdmci vyuky sexudlni vychovy.
Konkrétné se jedna o stanovisko ¢islo pét ,,nerada pred svymi spoluzaky hovorim
o sexu“. Dotazované respondentky se shoduji na tom, Ze jim hovofeni o sexu a s nim
spojenyxh tématech pted spoluzaky nevadi. Naopak ptiznavaji, Ze prace ve skupiné ¢i
diskuze je obohacuji. S tim se shoduje i Nakonecny ve své publikaci Socialni
psychologie. Nakone¢ny zde zminuje vytvoteni tzv. socidlniho zrcadla. To dle autora
pomaha c¢lenim skupiny k sebehodnoceni a sebereflexi. Nakonec¢ny zduraznuje, ze
praveé na zaklade sebereflexe a reflexe od socialniho okoli se vytvaii osobnost kazdého
jedince. (30) Kromé& Nakone¢ného hovoii pozitivné o skupinové praci a jejim vlivu na
efektivitu provadéné primarni prevence i Heller. Ten ve své publikaci Psychologie
vyvojova a osobnosti zdlUraziiuje, Ze v obdobi dospivani se vrstevnici mezi sebou
vzajemné ovliviiuji — motivuji se a inspiruji. Je to tedy idedlni Cas na zahdjeni
preventivné vzdélavacich programi. (13) Prav€ na pozitivni vliv vrstevnikll reaguje
program neziskové organizace ARHA, ktery do preventivné vzdélavacich programi
zapojuje 1 tzv. Peer Skolitele. Jednd se o proSkolené dospivajici jedince, ktefi vedou
spole¢né s hlavnim preventistou pravé preventivné vzdélavaci programy.

Dalsi tvrzeni znélo ,,mladé divky neumi rici ne*, s timto stanoviskem se shoduji
1 absolventky kurzu Life Skills. Na nedostate¢nou asertivitu a schopnost nepatologicky

resit krizové situace reaguji preventivné vzdélavaci programy. (27) Pravé nedostatecné
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vzdelani a neschopnost fici ne, souvisi i s dalSim bodem vyzkumu. Ten tvrdi, Ze
,dospivajici divky se nakazi sexualné prenosnymi chorobami snadnéji nezli dospélé
zeny ““. Dotazované respondentky se s timto faktem ztotoznuji. Respondentky uvadéji, ze
mladé divky jsou velmi naivni a neumi ptipadné zaddosti od muzi odmitnout. S tim se
shoduje ve své publikaci Life Skills Girls Training Manual i zambijsky autor Ntoka.
Ten upozoriuje na fakt, ze pravé mladé divky jsou kviili nizkému véku velmi ohrozeny
rizikovym zptisobem chovani. (32)

Posledni okruh informovanosti absolventek kurzu Life Skills v Zambii vénujici se
problematice sexudlni vyuky se vénoval genderovym stereotypim. Jednalo se o tvrzeni
Cislo osm ,,divky, které nosi minisukne si rikaji o to, aby byly znasilnéné®. S timto
tvrzenim souhlasil jak vyzkumny soubor B, tak i C. Pouze vyzkumny soubor A s timto
tvrzenim nesouhlasi. Tento vysledek vyzkumu se shoduje i s vysledky mezikulturné
provedeného vyzkumu. Jedna se o vyzkum, ktery byl zamétfen na znasilnéni v kontextu
spoleCenského postaveni zen. Diky ziskanym datim dosSly vyzkumnici k zavéru, ze
v patriarchalné postavenych spole¢nost muzi znasiliiuji jednoduse proto, ze mohou. Je
nutné zminit, Ze jev znasilnéni je také jakousi formou kontroly Zen. Jsou totiZ nuceny
chovat se nerizikovym zptisobem. Porusi-li tento model, dojde k sankci, tedy znasilnéni.
3)

Tvrzeni ¢islo devét ,, student, ktery do Skoly nosi prezervativy by mél byt vyloucen .
S timto teoretickym stanoviskem se shoduje vyzkumny soubor A a B. Vyzkumny
soubor C se proti nému vylucuje. Pravé pouZzivani prezervativii jako forem antikoncepce
a prevence pienosu sexualné pienosnych chorob patii v zemich Afriky stidle mezi
pal¢ivé otazky. (29) V ramci preventivné vzdélavacich programi je pouzivani
prezervativi zmifiovdno Vv ramci prevetivntho modelu ABC (Abstain/Be
faitful/Condom), avSak je na néj kladen nejmensi zietel. Dle sexuolozky Wasserman
opomind pievazna ¢ast preventivné vzdélavacich programti aspekt dospivani a s nim
spojené sexudlni touhy. Tyto programy propaguji zejména sexualni abstinenci neboli
zah4jeni sexudlniho zivota, az po svatbé. (41) Ze ziskanych dat se 1ze tedy domnivat, ze
1 absolventky kurzu Life Skills ¢i jinych preventivné vzdélavacich programi jsou

uzivanim prezervativil stigmatizovany. V Zambii je pfedmanzelsky sex zavrhovan.
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Z toho diivodu je i nejvice propagovéana sexualni abstinence a soucasn¢ dochazi
k zatracovani uzivani prezervativu.

Posledni teoretické vychodisko znélo ,, muz, ktery uzivi vSechny své déti a provozuje
postavily vSechny dotazované respondentky. Submisivni postaveni Zen ve vztazich
v ramci subsaharské Afriky ve své publikaci zminuje i1 autorka MojziSova. Konkrétné
zminuje dominanci muzi v sexudlnich vztazich. (29)

Na zéklad¢ vyse zminéného stanovuji hypotézu: H1: V ramci sexudlni vychovy je
rozsah znalosti absolventek kurzu Life Skills podminén sociokulturnimi
a nabozenskymi zvyklostmi.

Druhy okruh vyzkumu se tykal problematiky HIV/AIDS. Absolventky kurzu byly
dotazovany na zpusoby prevence a ptenosu viru HIV. Dotazovani opét probehlo formou
shody ¢i neshody s danym teoretickym stanoviskem. Prvni teoretické stanovisko ,, vir
HIV se neprenasi pri prvaim pohlavnim styku®, bylo respondentkami vyzkumu
odmitnuto. VSechny dotazované absolventky kurzu Life Skills se shodly na tom, Ze vir
HIV se mlze pfenést i prvnim nechranénym pohlavnim stykem. Respondentky ve svych
odpovédich zminuji uziti prezervativu jako formy prevence Sifeni sexudlné prenosnych
chorob a nechténého te¢hotenstvi. (15)

Se zplisoby antikoncepce souviselo i1 teoretické stanovisko Cislo Ctyfi ,,uzivani
antikoncepcnich pilulek chrani divky i proti sexualné prenosnym chorobam®. S timto
faktem se ztotoznil pouze vyzkumny soubor B, zbyvajici dva vyzkumné soubory A a C
s timto tvrzenim nesouhlasi. Jak jsem jiz vySe zminila, jiné formy neZ sexudlni
abstinence, patfi v zemich subsaharské Afriky mezi pal¢ivé otazky. Vefejnost sice ma
jakési povédomi o tom, co je prezervativ ¢i antikoncepéni pilulka, ale nedokéaze zcela
definovat jakym zplsobem maji byt pouzity, aby bylo zajisténo jejich stoprocentni
vyuziti. (33, 29).

RovnéZ je nutno zminit, Ze preventivné vzdélavaci programy se v prevazné vetsSing
orientuji na jiz zminény preventivni model chovani ABC (Abstain/Be Faitful/Condom).

V ramci této metody je hlavni vyznam kladen na sexudlni abstinenci a zahdjeni
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aktivniho sexudlniho zivota az po svatbé. (41) V praxi se setkdvame s nazory, ze
predmanzelsky sex je htich.

VySe zminénou propagaci sexualni abstinence a zahdjeni aktivniho sexualniho
Zivota az po svatbé potvrzuji i vyzkumna data ziskand z tvrzeni Cislo dva a tfi.
Konkrétné se jednalo o ,, sexudlni abstinence je jediny druh prevence prenosu viru HIV*
a ,,sexualni zivot by mél byt zahdjen az po svatbé*. S obéma teoretickymi vychodisky
se ztotoznuji vSechny vyzkumné soubory.

Paradoxem metody sexudlni abstinence jako prevence Sifeni sexualn¢ prenosnych
chorob, véetné¢ viru HIV je fakt, Ze po uzavieni siatku nedochdzi mezi manzeli
k pouzivéani prezervativii. Sance na nakazeni se nékterou z sexualné pienosnych chorob
je tedy vysokd. Mezi pficiny této formy chovani patii nejenom krestanskd tradice, ale
rovnéZ submisivni postaveni Zen v zambijské spole¢nosti. Zenam neni umoznéno
svobodné rozhodovat o svém sexualnim zivoté. (41, 51)

Teoretické vychodisko ¢islo devét pfimo navazuje na vyse zminénou problematiku
sexu v manzelstvi. Rika manzelky jsou vice ohrozeny ndkazou virem HIV nezli
prostitutky“. Fakt, Ze vSechny dotazované respondentky s timto tvrzenim nesouhlasi,
ilustruje vySe zminény paradox. V ramci kiest'anské tradice je kult manzelstvi pro divky
a zeny jakousi zarukou bezpecného zivota. Je zajimavé, ze se stanoviskem c¢islo sedm
,po dobé delsi nez jeden mésic jiz nemusim se svym partnerem uzivat prezervativ®,
nesouhlasi ani jedna z dotazovanych respondentek. Lze se tedy domnivat, Ze naprosta
divéra mezi partnery vznikd az fddnym uzavienim snatku. Instituce manzelstvi ma
v zambijské kultufe opravdu velmi silné postaveni. Za velmi rizikovy faktor povazuji,
e vstup do manZelstvi znamena pro mnoho Zen konec racionalniho uvazovani. Zeny
pfestavaji pii sexu uzivat prezervativy, ¢imzZ se velmi zvySuje riziko ndkazy virem HIV
¢1 jinou sexualné prenosnou chorobou.

V ramci vyzkumu jsem se opét zaméfila na ohroZenou skupinu dospivajicich.
Teoretické stanovisko Cislo pét ,,mladi lidé se domnivaji, Ze oni se virem HIV nakazit
nemohou“, je v souladu s ndzorem vSech vyzkumnych souborti. Vyjma dotazovanych
respondentek se s nasledujicim tvrzenim shoduje 1 zambijsky autor Ntoka. Ten ve své

publikaci definuje skupinu dospivajicich (zejména divek) jako skupinu nejvice
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ohrozenou rizikovym zpisobem chovani. Svou tezi deklaruje nasledujicimi pficinami —
predCasné dospivani, brzké zahajeni sexualniho zivota, nedostatek informaci o sexudlné
pirenosnych chorobach a pandemii HIV/AIDS. (32) S autorem Ntokou se ve své
publikaci shoduje i Miovsky, ktery obdobi dospivani chape jako obdobi zvySeného
vyskytu rizikového chovani. (27)

Dalsim stanoviske, je tvrzeni ¢islo osm ,, 7idic¢i kamionit a prostitutky nejvice Siri vir
HIV*. S timto stanoviskem souhlasily vSechny dotazované absolventky kurzu Life
Skills. Jedna se o formu stigmatizace sexualnich pracovnic a fidicti kamiont. Zaroven
lze pozorovat snahu o marginalizaci sexualné pienosnych chorob vcetné viru HIV. Na
tento fakt reaguje i publikace mezinarodni organizace UNICEF. Zde jsou zminény cile
mezinarodni organizce UNAIDS, mezi které mimo jiné patfi 1 vymyceni myt
a stereotypil souvisejicich s pandemii HIV/AIDS. (47)

Dalsim bodem vyzkumu o mife informovanosti absolventek kurzu Life Skills v
Zambii bylo tvrzeni Cislo Sest ,,propagace prezervativii na Skoldach vede ke zvyseni
sexualni touhy studentii”. S timto stanoviskem se shoduje vyzkumny soubor A a C.
Vyzkumny soubor B se jako jediny proti tomuto tvrzeni ohrazuje. Jiz vySe bylo
zminéno, propagace uzivani prezervativi je spiSe povrchni. (32, 41)

Ja sama jsem byla pred zahdjenim kurzu Life Skills pozaddana vedenim $koly, abych
v ramci svych semindii nepropagovala prezervativy. To se shoduje s tvrzenim
jihoafrické sexuolozky Wasserman. Ta v ramci svych seminait zdlraziuje, Ze v obdobi
dospivani nelze sexudlni touhu zcela potlacit, proto neni forma sexualni abstinence
vhodnou metodou na sniZovani prevalence sexualné pienosnych chorob. (41)

Posledni okruh se tykal propojeni pandemie HIV/AIDS s chudobou. Desaté tvrzeni
L, HIV/AIDS je spojeno s financni nestabilitou* je v souladu se vSemi vyzkumnymi
soubory. Vzajemnou propojenost mezi chudobou a Sifenim HIV/AIDS ve své publikaci
uvadi 1 MojziSova. Konkrétné definuje chudobu jako piekazku ve vystavbé Skolskych
a zdravotnickych stfedisek. (28) Neni jedinou, kdo se zabyvd propojenim chudoby
a fenoménu HIV/AIDS. V publikaci Globadlni problémy a rozvojova spoluprace je
chudoba charakterizovana jako jeden z dil¢ich pfi¢in neustalého Sifeni pandemi

HIV/AIDS. (5)
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Na zéklad¢ vyse zminénych informaci stanovuji hypotézu: H2: Dle absolventek
kurzu Life Skills je sexualni abstinence nejvhodnéjsi formou antikoncepce a prevence
Sifeni sexualné prenosnych chorob.

A zérovenl hypotézu: H3: Absolventky kurzu Life Skills si neuvédomuji riziko
mozné nakazy sexudlné¢ prenosnymi chorobami prostfednictvim nechranéného
pohlavniho styku s manzelem.

Poslednim okruhem vyzkumu diplomové prace Informovanost absolventek kurzu
Life Skills v Zambii se stala problematika gender. Respondentkdm vyzkumu bylo
prezentovano Sest teoretickych vychodisek, se kterymi bud’to souhlasily ¢i nikoli.

S prvnim teoretickym vychodiskem ,,pojem gender oznacuje pouze biologické
rozdily mezi pohlavimi‘* souhlasil pouze vyzkumny soubor A. Vyzkumné soubory B a C
definici pojmu gender upravily. Uvedly, Ze se jedna o socidlni konstrukt, ktery se
projevuje ve tiech rovinach — biologické, psychologické a socialni. (49) Dotazované
respondentky ve svych odpovédich neopomnély uvést diskriminiaci zen. Praveé
problematika diskriminace Zen s fenoménem gender Uzce souvisi. (5) Prestoze
z uvedenych dat vyplyva, ze rozsah znalosti vyzkumnych souborti B a C o problematice
gender je znacny, v praxi tomu tak neni. Pfi¢inou je zptsob, kterym probihd vyuka na
Skolach v Zambii. UCcitelé nejsou schopni probiranou latku vysvétlit v SirSich
souvislostech, tudiZ jsou Zaci a studenti nuceni naucit se danou latku nazpamét. Poté
vznikaji paradoxni situace, kdy napf. Studenti definuji gender jako socidlni konstrukt,
ale v podstaté nevi o co se jedna.

Teze Cislo tii ,,jako divka se citim v Zambii bezpecné* je opét v souladu se vSemi
vyzkumnymi soubory.

K rozporu nazori dochédzi u stanoviska cislo dva , Zeny a muzZi jsou si
v prilezZitostech ke vzdelani a prdci rovni“. Vyzkumné soubory A a B s danym
stanoviskem souhlasi, naopak respondentky z vyzkumného souboru C se s danym
faktem neztotoziuji. V rozporu s ndzorem vyzkumného souboru A a B jsou i pouzité
literarni zdroje. Nerovnymi pfiileZitostmi pro Zeny se zabyva i neziskova organizace
OXFAM, piisobici v Zambii. Jako hlavni bariéry oznacuje pfistup ke vzdélani a ke

zdravotnickym sluzbam. (47) Autor Whiteside ve své publikaci HIV/AIDS: very short
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Introduction uvadi, ze pouze v piipad¢ kdy budou prava muzi a Zen rovna, mize dojit
ke snizeni rizikového sexudlniho chovani, respektive ke sniZzeni prevalence vyskytu
HIV/AIDS. Tuto tezi deklaruje tim, ze divky a zeny musi mit pravo rozhodovat o tom s
kym a kdy budou mit pohlavni styk. Nesmi byt k ni¢emu nuceny. (51)

Tvrzeni ¢islo Sest porovnava zivot zen a muzl v rozvojovych zemich ,,muzi maji
snadnéjsi Zivot nezli Zeny“. Zadna z dotazovanych respondentek s timto tvrzenim
nesouhlasi. Nékteré z dotazovanych absolventek kurzu Life Skills se dokonce
domnivaji, ze zivot divek je snazsi nezli zivot chlapct. Své domnéky opiraji o fakt, ze
divky se mohou vdat za zadmozného muze, ktery se o né bude cely zivot starat.
Teoreticka vychodiska stoji zcela v opozici s uvedenym tvrzenim, deklaruji opak. Dle
jiz zmitované publikace Globdlni problémy a rozvojova spoluprice organizace Clovék
v tisni, jsou divky a Zeny v zZivot¢ mnohem vice zatizeny. Kromé& prace jako
ekonomického vydélku maji na starost péci o domacnost a vychovu déti. V kontextu
subsaharské kultury neni vhodné, aby se muz staral o domdacnost ¢i o vychovu déti.
Takovy model je v dané lokalité zcela atypicky. (5) Vétsing€ divek a Zen v Zambii se
nedostava dostatecného vzdélani, tudiz si neuvédomuji svou zranitelnost. VétSina z nich
byla od utlého véku vychovavana tradi¢nim zptisobem, kdy hlavnim zivotnim cilem je
svatba s bohatym muzem a vychova déti. Takovy tradi¢ni vzor chovani souvisi je
ovSem podminén submisivitou ze strany Zeny.

Teoretické vychodisko Cislo pét ,,do Skoly je lepsi poslat chlapce, nezli divku* je
v rozporu s ndzorem vSech vyzkumnych souborti. Naopak teoretickd vychodiska, véetné
Rozvojovych cilu tisicileti poukazuji na fakt, ze ptistup ke vzdélani neni pro divky
a chlapce v rozvojovych zemich rovny. Z toho divodu byl do programu zatfazen
nasleduvjici cil zajisténi zakladniho vzdelani pro vsechny. V kapitole Diskuze jsem jiz
vySe zmiinovala kult rodiny v kontextu africké kultury. Povazuji za dtlezité jesté jednou
zminit fakt, Ze praveé rodina rozhoduje o tom, jakym smérem se bude ubirat budoucnost
jejich potomka.

Posledni Sesté tvrzeni znélo ,,Zeny jsou vernéjsi nezli muzi“. S timto tvrzenim
nesouhlasil Zzadny z vyzkumnych souborti. V mnoha piipadech respondentky ve svych

odpovédich uvadély, ze na nevéru jsou potieba vzdy dva lidé a rovnéZz zminovaly
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finan¢ni vyhody, které pro Zeny jako milenky prameni. Na tento fakt ve své publikaci
rovnéz upozoriiuje autorka MojziSova. Vyzdvihuje zejména fakt, Ze sex je v zemich
subsaharské Afriky chapan jako zdroj obzivy, ne jako forma prostituce. (29)

Na zaklad¢ vyse zminéného stanovuji hypotézu: H4: Absolventky kurzu Life Skills

dokézi pracovat s fenoménem gender pouze teoreticky.
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ZAVER

Hlavnim cilem mé diplomové prace bylo zjistit miru informovanosti absolventek
kurzu Life Skills v Zambii. Dil¢imi cily bylo zjisténi miry informovanosti absolventek
kurzu Life Skills v pfedem definovanych oblastech. Konkrétné se jednalo o oblast
sexualni vychovy, problematiky HIV/AIDS a fenoménu gender. Tyto oblasti
problematiky Life Skills byly vybrany v kontextu rozvojové problematiky.

Ve vyzkumné casti jsem prostiednictvim kvalitativniho vyzkumu, metodou
polostrukturovaného rozhovoru zmapovala znalosti absolventek kurzu Life Skills.
V ramci validity vyzkumu, byl soubor rozdélen dle v€kového kritéria do tfech
podsouborti. Prvni podsoubor byl tvofen ¢trnéctiletymi, druhy Sestnéctiletymi a posledni
podsoubor byl tvofen osmndctiletymi divkami.

Prostiednictvim vyzkumu byla tedy zjisténa mira informovanosti absolventek
Sestimésicniho kurzu Life Skills v Zambii. V ramci konfrontace s dostupnymi
literarnimi zdroji se lze domnivat , Ze mira informovanosti absolventek kurzu je vyssi
nezli mira informovanosti divek, které nemély mozZnost navstévovat jiné¢ preventivné
vzdélavaci programy.

Nicméné vzhledem ke zranitelnosti cilové skupiny dospivajicich divek v Zambii
neni mira informovanosti o vySe zminénych fenoménech dostaCujici. Zaroven se
domnivam, ze konkrétni nedostatky v informovanosti absolventek kurzu Life Skills
nejsou podminény pouze nedostatenym mnozstvim informaci ¢i pozdnim zahéjenim
preventivné vzdélavaciho programu. Naopak si myslim, Ze pfi¢inou této neznalosti ¢i
neuvédomeéni si podstatnych souvislosti je jina kultura. Pravé fenomén kultury urcuje
pro dany cas a misto spoleCenské normy a hodnoty. Nelze se tedy divit, Ze 1 pfes
veskerou snahu preventistli a ostatnich pracovnikli v rdmci preventivné vzdélavacich
programti v Zambii, nelze ptekonat nékteré z tradi¢nich vzorcti chovani.

Pti zpracovani dat, kterd jsem ziskala pii realizovani vyzkumu, jsem dosla

k nasledujicim hypotézam.
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HI1: V ramci sexudlni vychovy je rozsah znalosti absolventek kurzu Life Skills
podminén sociokulturnimi a nabozenskymi zvyklostmi.

H2: Dle absolventek kurzu Life Skills je sexualni abstinence nejvhodnéjsi formou
antikoncepce a prevence Sifeni sexualné pienosnych chorob.

H3: Absolventky kurzu Life Skills si neuvédomuji riziko mozné nakazy sexualné
prenosnymi chorobami prostfednictvim nechranéného pohlavniho styku s manzelem.

H4: Absolventky kurzu Life Skills dokazi pracovat s fenoménem gender pouze

teoreticky.

Domnivam se, ze diplomova prace muze byt vyuzita jako zdroj informaci pro
laickou 1 odbornou vefejnost. Déle ji lze pouzit jako zdroj pro dalsi publikaéni ¢i
védeckou c¢innost. Rada bych zminila, Ze na zéklad¢ pfilozené diplomové prace
a spoluprace se zambijskou neziskovou organizaci ARHA vznikla publikace, ktera

shrnuje cely kurz Life Skills, véetné jeho slabych a silnych stranek.

93



SEZNAM POUZITYCH ZDROJU

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

About Zambia. UNITED NATIONS DEVELOPMENT PROGRAMME
ZAMBIA. UNDP: around the world [online]. 2013 [cit. 2015-07-04]. Dostupné z:
http://www.zm.undp.org/content/zambia/en/nome/countryinfo/

Agentura pro socialni zaglefiovani. SVEC, J. Co je socialni zaélefiovani [online].
2010 [cit. 2015-07-06]. Dostupné z: http://www.socialni-zaclenovani.cz/co-je-
socialni-vylouceni

CIPROVA, Kristyna. GENDER STUDIES. Pod hladinou: fakta a myty o
znasilnéni. Praha: Gender Studies o.p.s., 2010. ISBN 978-80-86520-31-5.
Dostupné také z: http://www.persefona.cz/download/podHladinou.pdf

CESKO PROTI CHUDOBE. Rozvojové cile tisicileti: Manual globalniho
vzdélani [online]. 2009 [cit. 2015-07-16]. ISBN 978-80-254-3279-2. Dostupné z:
http://www.ceskoprotichudobe.cz/pdf/prilis_vzdalene_cile.pdf

CLOVEK V TISNI O.P.S. Globélni problémy a rozvojové spoluprace: Témata, o
ktera se lidé zajimaji. 2. Praha: Clovék v tisni o0.p.s., 2008. ISBN 978-80-86961-
55-2. Dostupné¢ také z: http://www.rozvojovka.cz/download/pdf/pdfs 136.pdf
Demografie [online]. Demografické informac¢ni centrum, 2005 [cit. 2015-07-18].
ISSN 1801-2914. Dostupné z: http://www.demografie.info/?cz_odemografii=
ENCYKLOPEDICKY DUM. Slovnik cizich slov. Praha: T&sinska tiskarna, 1998.
ISBN 80-90-1647-8-1.

FAWEZA. FAWEZA best practices: Back to back Project. Zambia: PathMark
Rural Development Consult, 2013

GERTHNEROVA,. Nerovny pfistup ke vzdélani znevyhodnénych skupin
spole¢nosti se zaméfenim na Zeny. Rozvojovka: Kampan Na okraji [online]. 2013,
(1) [cit. 2015-07-04]. Dostupné z:
http://www.rozvojovka.cz/download/docs/238_nerovny-pristup-ke-vzdelani-se-

zamerenim-na-zeny.pdf

94



10)

11)

12)

13)

14)

15)

16)

17)

18)

19)

GJURICOVA, S. Konstrukce gender : maskulinita a feminita z odlignych
perspektiv. In:Spolecnost zen a muzl z aspektu gender : (sbornik studii vzniklych
na zaklad¢ seminaie Spolecnost, zeny a muzi z aspektu gender pofadaného Nadaci
Open Society Fund Praha). Praha : Open Society Fund, 1999. s. 69-82. ISBN 80-
238-4770-8.

GOPFERTOVA, Dana, Daniela JANOVSKA a Karel DOHNAL. Mikrobiologie,
imunologie, epidemiologie, hygiena: Pro stfedni a vyss$i odborné zdravotnické
Skoly. Praha: Triton, 1999. ISBN 80-72-54-049-1.

GOPFERTOVA, Dana; PAZDIORA, Petr; DANOVA, Jana. Epidemiologie :
Obecna a specialni epidemiologie infekénich onemocnéni. Praha : Karolinum,
2006. 299 s. ISBN 80-246-1232-1.

HELLER, Daniel. Psychologie vyvojova a osobnosti. Praha: Univerzita Karlova,
2014. ISBN 978-80-7290-681-9.

HENDL, Jan. Kvalitativni vyzkum : Zakladni metody a aplikace. Praha : Portal,
2005. 407 s. ISBN 80-7367-040-2.

HIV/AIDS. WHO WORLD HEALTH ORGANIZATION.[online]. 2014 [cit.
2015-07-15]. Dostupné z: http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs360/en/
Human Development Report: Zambia. In: UNDP [online]. 2014 [cit. 2015-07-06].
Dostupné z: http://hdr.undp.org/sites/all/themes/hdr _theme/country-
notes/ZMB.pdf

INTERNATIONAL HIV/AIDS ALLIANCE. Our Future: Sexuality and life skills
education for young people [online]. Velka Britanie: Dexter, 2007 [cit. 2015-07-
15]. ISBN 1-905055-23-4. Dostupné z:
http://www.aidsalliance.org/assets/000/000/323/211-Our-Future-Grades-8-
9_original.pdf?1405510840

KARSTEN, H. Zeny — muzi: [genderové role, jejich ptivod a vyvoj]. Praha:
Portal, 2006. 183 s. ISBN 80-7367-145-X.

KOZLOVA, L., KUBELOVA, V. Jak psat bakalaiskou a diplomovou praci. vyd.
2. Ceské Budgjovice: Jihodeské univerzita v Ceskych Bud&jovicich - Zdravotné

socialni fakulta, 55 s. ISBN 978-80-7394-155-0.

95



20)

21)

22)

23)

24)

25)

26)

27)

28)

29)

30)

KUMAR, Alok. Major Characteristics of Developing Countries. In: University of
Victoria [online]. 2015 [cit. 2015-07-04]. Dostupné z:
http://web.uvic.ca/~kumara/econ420/characteristics-dev.pdf

LANGMEIER, Josef a Dana KREJCIROVA. Vyvojova psychologie. Praha:
Grada Publishing a.s., 2006. ISBN 8024712849.

Life Skills Education for Children and Adolescents in Schools: Introduction and
Guidelines to Facilitate the Development and Implementations of Life Skills
Programmes. In: WHO World Health Organization: Program of Mental

Health [online]. Geneva, 1997 [cit. 2015-07-16]. Dostupné z:
http://whqglibdoc.who.int/hg/1994/who_mnh_psf 93.7a_rev.2.pdf

Manifest k prevenci HIV. HIV prevence [online]. 2015 [cit. 2015-07-15].
Dostupné z: http://www.hiv-prevence.cz/clanky/manifest-k-prevenci-hiv.html
MARADOVA, E. Multikulturni porozuméni. Praha: Vzdélavaci institut ochrany
déti 2006. 44 s. ISBN 80-86991-82-2.

MARITZOVA, Christine a Dagmar MILEROVA-PRASKOVA. Zeny a
zemé&délstvi v Africe [online]. 1. Praha: Globopolis, 2012n. I. [cit. 2015-07-06].
ISBN 978-80-905194-4-2. Dostupné z:
http://www.ceskoprotichudobe.cz/pdf/glopolis-zeny-a-zemedelstvi-v-africe.pdf
MATALE, C., Guide of Adolescent Reproductive Health Advocates (ARHA)
MIOVSKY, Michal et al. Priméarni prevence rizikového chovani ve $kolstvi.Vyd.
1. Praha: Sdruzeni SCAN 2010. 253 s. ISBN 978-80-87258-47-7.

MOIJZISOVA, Adéla a Milo§ VELEMINSKY. Déti - nadgje afrického
kontinentu: O&ima studentll Zdravotné socialni fakulty v Ceskych Bud&jovicich.
1. Praha: TRITON, 2009. ISBN 978-80-7387-334-9.

MOJZISOVA, Adéla, KASOVA, Katefina a kol. Dopady HIV/AIDS a ostatnich
privodnich onemocnéni na kvalitu Zivota socialné slabych rodin v zemich jizni
Afriky: Zavérecna prace. Praha: Triton, 2004. 89 s. ISBN 80-7254-566-3.
NAKONECNY, M. Sociélni psychologie. 1. vyd. Praha : Vysoka $kola obchodni,
2007.82 s. ISBN 978-80-86841-06-9.

96



31)

32)

33)

34)

35)

36)

37)

38)

39)

40)

41)

NOYOO, Ndangwa. Social Policy and Human Development in Zambia. Zambie:
UNZA Press, 2008. ISBN 978-9982-3-050-2.

NTOKA, Enock. ARHA ADOLECSCENT REPRODUCTIVE HEALTH
ADVOCATES. Life Skills Girls Training Manual [online]. 1. Zambia, 2013 [cit.
2015-07-13].

NYPD Zambia: The National Youth Network. NYPD Zambia [online]. 2014 [cit.
2015-07-13]. Dostupné z: http://www.nypdzambia.org/arha-zambia/4587215562
Out-of.school Childen. UNESCO. UNESCO institut for statistics [online]. 2013
[cit. 2015-07-04]. Dostupné z:
http://www.uis.unesco.org/_LAYOUTS/UNESCO/oosci-data-tool/index-
en.html#en/cover

Rozvojové cile tisicileti a uprchlici. UNHCR The UN Refugee Agency: V Ceské
republice [online]. 2012 [cit. 2015-07-06]. Dostupné z: http://www.unhcr-
centraleurope.org/cz/o-nas/rizeni-a-organizace/rozvojove-cile-tisicileti.html
Rozvojovka. STOJANOV, Robert, Ondfej NADVORNIK, Romana VYSANSKA
et al. Rozvoj [online]. 2004n. 1. [cit. 2015-07-04]. Dostupné z:
http://www.rozvojovka.cz/rozvojova-spoluprace/rozvoj

REZNICEK, Ivo. Metody socialni prace. 1.vydani. Praha: Slon, 1994. 75 s. ISBN
80-85850-00-1.

SLAVIN, Patrick. Zambia hosts symposium to end child

marriage. UNICEF [online]. 2014, (1) [cit. 2015-07-14]. Dostupné z:
http://www.unicef.org/zambia/

SPOLECNOST PRO PLANOVANI RODICOVSTVI A SEXUALN{
VYCHOVU. Sexualni vychova: Vybrana témata [online]. Praha, 2009 [cit. 2015-
07-16]. Dostupné z:
file://IC:/Users/Hacek/Downloads/Sexualni_vychova_vybrana_temata.pdf

Stop znasilnéni. GENDER STUDIES. Stop znasilnéni [online]. 2009 [cit. 2015-
07-05]. Dostupné z: http://stopznasilneni.ecn.cz/cz/znasilneni/definice

SYFRET, Wendy. VICE. Dry Sex Is The African Sexual Health Issue No One’s
talking About [online]. 2014 [cit. 2015-07-14]. Dostupné z:

97



42)

43)

44)

45)

46)

47)

48)

49)

http://www.vice.com/read/dry-sex-is-the-african-sexual-health-issue-no-ones-
talking-about

SIMECKOVA, Veronika. USING ELEMENTS OF ALTERNATIVE
PEDAGOGY OF MARIA MONTESSORI WHEN WORKING WITH
ORPHANS AND VULNERABLE CHILDREN IN ZAMBIA. Journal of Nursing,
Social Studies and Public Health [online]. 2010, (3-4) [cit. 2015-07-16]. Dostupné
z: http://casopis-zsfju.zsf.jcu.cz/journal-of-nursing-social-studies-public-health-
and-rehabilitation/administrace/clankyfile/20120413141542429124.pdf
SIMECKOVA, Veronika. Volno&asové aktivity pro déti ulice v

Zambii. Kontakt [online]. 2010, (2) [cit. 2015-07-16]. ISSN 1212-4117 Dostupné
z: http://casopis-
zsfju.zsf.jcu.cz/kontakt/administrace/clankyfile/20120521082809895364.pdf
SVARICEK, Roman. - SEDOVA, Klara. Kvalitativni vyzkum v pedagogickych
védach. Roman Svaticek, Klara Sed'ova a kol. Vyd. 1. Praha : Portal, 2007. 377 s.
ISBN 9788073673130.

UNAIDS,. Ending the AIDS epidemic by 2030 is possible - with your

help [online]. 2013 [cit. 2015-07-14]. Dostupné z:
http://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/2015_whyunaidsneedsyourh
elp_en.pdf

UNESCO. World Atlas: of Gender Equality in Education. 7. Francie: UNESCO
Publishing, 2012. ISBN 978-92-3-104232-4. Dostupné také z:
http://unesdoc.unesco.org/images/0021/002155/215522E.pdf

UNICEF ZAMBIA FACT SHEETS. UNICEF. UNICEF: Zambia [online]. 2013
[cit. 2015-07-15]. Dostupné z: http://www.unicef.org/zambia/5109_8476.html
UNICEF. Global Evaluation of Life Skills Education Programmes [online]. New
York, 2012 [cit. 2015-07-16]. Dostupné z:
http://www.unicef.org/evaluation/files/USA-2012-011-1 GLSEE.pdf
VALDROVA, J. Gender a spole¢nost : (vysokoskolska u¢ebnice pro
nesociologické sméry magisterskych a bakalatskych studif). 1. vyd. Usti nad

Labem : Univerzita J.E. Purkyné, 2006. 236 s. ISBN 80-7044-808-3.

98



50)

51)

52)
53)

54)

What are Life Skills? Life Skills: achieve your personal best [online]. 2011 [cit.
2015-07-15]. Dostupné z: http://www.lifeskillseducation.in/What.html
WHITESIDE, A. HIV/AIDS: a very short itroduction. 1. vyd. Oxford: University
press, 2008. 144 s. ISBN 01-9280-692-0.

Zakon ¢islo 104/1991 Sb., timluva o pravech ditéte.

Zambia: More then 10 girls raped every week. IRIN: humanitarian news and
analysis [online]. Johannesburg, 2006 [cit. 2015-07-05]. Dostupné z:
http://www.irinnews.org/report/61665/zambia-more-than-10-girls-raped-every-
week

Zambia. OXFAM International: The power of people against poverty [online].
2013 [cit. 2015-07-15]. Dostupné z: https://www.oxfam.org/en/countries/zambia

99



PRILOHY

Priloha €. 1: Vyzkumna ¢ast v oblasti sexualni vychovy

Tvrzeni €. 1: VétSinu informaci o sexu ziskdvam z televize.

Tvrzeni €. 2: Spolecnost ¢ekd do tvych sedmnacti let, aby ti sd€lila informace, které jsi
m¢éla védét uz ve dvanacti letech.

Tvrzeni €. 3: Mladé divky neumi fict ,,NE®.

Tvrzeni €. 4: Rodice by se svymi potomky méli hovofit o sexu.

Tvrzeni €. 5: Ve tiid€ pted svymi spoluzdky nerada oteviené hovofim o sexu a s nim
spojenych tématech.

Tvrzeni €. 6: Sexualni vychova by se méla vyuCovat az na sttedni Skole.

Tvrzeni €. 7: U dospivajicih divek je vys$i riziko ndkazy sexudlné¢ prenosnymi
chorobami, nez u dospélych Zen.

Tvrzeni ¢ 8: Divka, kterd nosi na vefejnosti kratkou sukni si fikd o to, aby byla
znasilnéna.

Tvrzeni €. 9: Kazdy zak, kterému bude ve Skole nalezen prezervativ, bude okamzité
vyloucen ze skoly.

Tvrzeni €. 10: Jestlize se muz dokdZe postarat o vSechny své déti a provozuje

bezpecnéjsi sex, miiZze mit libovolny pocet milenek.



Priloha €. 2: Vyzkumna ¢ast v oblasti problematiky HIV/AIDS

Tvrzeni €. 1: Pfi prvnim sexualnim styku se ¢clovék virem HIV nakazit nemtize.
Tvrzeni €. 2: Sexualni abstinence je jedinou spolehlivou prevenci ptenosu viru HIV.
Tvrzeni €. 3: Lidé by méli zah4jit aktivni sexudlni Zivot aZ po svatb¢.

Tvrzeni ¢. 4 Nekteré divky veéri, Ze kdyz berou antikoncepéni prasky, jsou chranény
nejenom proti otéhotnéni, ale 1 proti sexualné pienosnym chorobam, véetné HIV.
Tvrzeni ¢. 5: Mladi lidé se domnivaji, ze pravé oni nemohou neplanované otéhotnét ¢i
se nakazit sexualné prenosnymi chorobami ¢i virem HIV.

Tvrzeni ¢. 6: Informovani zakl na Skolach o uziti prezervativi, vede ke zvyseni jejich
sexudlni touhy a nasledné sexualni aktivity.

Tvrzeni €. 7: Ve vztahu, ktery trvad déle, nez jeden mésic neni jiz potfeba uZivat
prezervativy.

Tvrzeni €. 8: Vir HIV je ve spole¢nosti nejvice pfenasen prostitutkami a fidi¢i kamioni
Tvrzeni €. 9: Manzelky jsou ndkazou virem HIV ohroZeny vice, neZli prostitutky.

Tvrzeni €. 10: Pandemie HIV/AIDS je spojena s finan¢ni nestabilitou.



Priloha €. 3: Vyzkumna ¢ast v oblasti gender

Tvrzeni €. 1: Pojem gender oznacuje pouze biologické rozdily mezi muzi a Zenami.
Tvrzeni €. 2 V prilezitostech ke vzdélani a praci jsou si Zeny a muzi rovni.

Tvrzeni €. 3: Citis se jako divka v Zambii bezpe¢né?

Tvrzeni €. 4: Muzi a chlapci maji snazsi zivot nezli zeny a divky.

Tvrzeni €. 5: Do skoly je lepsi poslat chlapce nezli divku.

Tvrzeni €. 6: Zeny jsou veérnéjsi nez muzi.



Piiloha €. 4: Pocet nezletilych téhotnych divek ze stfedni Skoly Kambule

Potet studentek SS Kambule, které musely z ditvodu téhotenstvi pierusit studium

8. tfida 10. tfida 11. tfida 12. tfida
2006 0 0 1 5
2007 0 4 4 0
2008 0 3 3 2
2009 0 4 8 6
2010 0 13 8 2
2011 0 11 12 6
2012 0 27 16 4
2013 1 6 3 1




Priloha €. 5: Zavéreéna zprava od vedouci neziskové organizace ARHA

ADOLESCENT REPRODUCTIVE HEALTH ADVOCATES (ARHA)

*EXTERNAL ACTIVITY REPORT FORM*

1.0. EXECUTIVE SUMMARY

Name of activity: Life skills training for in-school in peer education
Inclusive date(s): 1 May — 30th, 2014
Venue: Mongu- Kambule Secondary School

Sponsoring organization(s): ARHA, CZECH REPUBLIC

Names of participating staff: Katerina Homolkova™- Volunteer/ Student -

Czech Republic, Cassandra Matale- Regional
Cordinator, ARHA
2.0.  The project objectives: 9

1) Enhanced capacity among peer educators to facilitate Life skills education, SRH
and HIV information to their peers

2) Increased access to sexual and reproductive health and HIV information by the

adolescents through Youth Friendly Centers.

3) Increase knowledge on Negotiation and Assertive skills for adolescent girls in

order champion reduction in teen pregnancy and early marriage in their schools



3.0.  Project activities:

Activities under Strategy 1: Peer Education

Activity 1- Conduct mobilization for identification and selection of would be

trainees

Activity 2- Conduct 4 days training of trainers in Life Skills Education for 540 (140
boys & 400 girls) in schools.

Activity 3 -Conduct Bi-Weekly School based Life Skills Classroom Sessions to 40,
500 Adolescents in Schools (10, 500 boys & 30, 000 girls).

Target groups and entry points
1.0. 15 Female Anti AIDS club members

2.0.  School Management teams
3.0.  Matron and patrons of Anti AIDS clubs

1. Detailed Activity Undertaken

ARHA is a youth based organization whose main mandate is to ensure good health
for adolescent and youth in Zambia. Arha is currently undertaking a project dubbed
‘Adolescent Life Skills Project’ or ALSEP in partnership with UNICEF. The project
seeks to train peer educators in order to prepare them for in school peer to peer sessions
on sexuality. The training content looks at encouraging assertiveness, reduction of early
pregnancies and lowering school dropout rates and encouraging goal setting for in

school girls.

When Katie Hamolkova'a student from the South Bohemia University in the
faculty of Health and Social Studies approached ARHA with her offer to volunteer
some of her time to teach a 6 months course to 15 girls, we were excited and accorded

her the opportunity to share some knowledge with the girls. In order to bring consensus



and ownership the team planned to hold meetings with the school management at the
beginning of the project and at the end as well as midterm. The method to be used in the
training was participatory method, which is very interactive and includes several fun

activities to keep the girls engaged and interested.

Kambule Secondary school was chosen because at end the 2014 school year
reported over 40 pregnancies raising a lot of questions as to what the school doing to
tackle the problem. The school was very excited and ready to accept our help which
made the work a lot easier for us to have a good entrance and stay throughout the

program.

The team’s first mission was to mobilize 15 in school adolescent girls to undergo
a 6 months training as part of the adolescent life skills project in the school. The training
was meant for the school girls that were already members of the anti AIDS club and had

exhibited interest in trying to do something about the sexuality issues in their school.

The second mission was to ensure quality and informative training of the 15 peer
educators to enable them share what they would had learnt. The monitoring was
conducted by the ARHA team and the school manager who had taken a keen interest in
the program. During each of the three stages of monitoring challenges were discussed
and recommendations were made so as to try to find a way to make the training sessions

more interactive, attractive and beneficial to all the participants. Finally by the start of
the month of May 2015 the project commenced on the 1St of May 2015 and lasted for
six months till the 30t of November 2015.

The team’s experiences challenges/lessons learnt and recommendations on the

undertaken

As earlier noted entry and mobilization of the trainees was made very easy for the
team as the school recognized the problem and the intervention that ARHA had been
conducting towards helping out was appreciated. Some of the challenges that the
program faced are as follows:

eL_uck of concentration due to hunger



The time accorded to the program was during the girls lunch time, they would leave
their academic classes at 1:00pm and immediately go to the sex education classes every
Wednesday. In the first month the number of girls dropped from 15 to less than 10.
After a follow up the girls attributed their lack of interest in the program to the hunger
they felt during the training. Katie came to us with this need but ARHA did not have
a budget line for the food. On hearing this we knew that the group of girls would
continue diminishing so Katie sacrificed some of her personal allowance to buy sweets,
scones , biscuits and drinks on the different days to keep the girls and the numbers went
back to the original intended 15.

eCultural differences

Due to the fact that Katie comes from a western country she always felt that she
was not going to handle some of the girls raised by the girls that could be related to
local laws and customs e.g, what is the importance of the initiation ceremony or can
a girl who is above 16 have an abortion by choice? In such a situation Katie would
collect such questions and bring them to the attention of the ARHA staff who would
attend a session on question and answer for all their concerns.

Conclusion

At the end of the training the girls were given certificates of completion which
made them very happy but will also help their future plans for employment seeking
especially as peer educators or counsellors in bigger organizations and communities.
The life skills training for peer educators was very successful and the school was very
happy with the effort and commitment from Katie and the organization that supported
her work. Some of the outcomes of the project included and interventions by ARHA in
the school included a decrease in the number of girls reported as pregnant and
requesting for a maternity leave from over 40 in the year 2013 down to 15 by the end of
2014. The school also reported a decrease in unruly behavior among the school pupils.
The school is looking forward to the continuation of the program so as to combat the

problems of sexuality education in the school.



