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Obr. 2: Lidé Zjici s HIV v Ceské republice podle pohlavi (SZU, &erven 2016)
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Obr. 5: Pokud jde o mé celkové zdravi, citim se
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Obr. 6: Pokud jde o mé dusevni zdravi, citim se

® skole (47)
® dobie (44)
@ ujde to (21)
@ nic moc (10)
@ mizemé (5)

Do priizkumu se zapojilo 140 respondent(, z toho 128 uvedlo, Ze jsou

HIV pozitivni. Jedna sada odpovédi byla vyfazena, nebot $lo o zdvojeni
odpovédi téhozZ Elovéka. Vystupy jsou tedy zpracovany na zakladé
zkusenosti 127 lidi Zijicich s HIV v Ceské republice. Statni zdravotni ustav
(SZU) uvadi, ze ke konci gervna 2016 v Ceské republice Zilo 2432 lidi, ktefi
jsou HIV pozitivni a vi o tom. Prlizkumu se tak zd¢astnilo vice nez 5,2 %
véech lidi, ktefi dlouhodobé Ziji v Ceské republice s HIV a znaji svij status.

Celkem 97 ze 127 (76,4 %) respondent(l dochazi do HIV centra

v Nemocnici Na Bulovce. N&které otazky jsou proto vyhodnoceny zvlast
pro HIV centrum Nemocnice Na Bulovce a dohromady pro ostatni HIV
centra. Obecné Ize Fici, Ze zkuSenosti z HIV center ve Fakultni nemocnici
Brno-Bohunice, Fakultni nemocnici Ostrava, Fakultni nemocnici Plzen,
Fakultni nemocnici Hradec Kralové, Masarykové nemocnici v Usti

nad Labem, Nemocnici Ceské Budgjovice a Ustfedni vojenské nemocnici
vykazuji shodu. Dva respondenti uvedli, Ze nedochazi do Zadného HIV
centra.

124 ze 127 (pfiblizn& 97,6 %) dotazovanych jsou muzi. V Ceské republice
muzi tvoFi 85,2 % lidi Zijicich s HIV (SZU, erven 2016), v priizkumu jsou
tedy nadreprezentovani. Odpovédi 3 zen, které se zapajily, jsou spise
kritické, nikterak se ale ostatnim nevymykaji.

Polovina respondentti je v& v&ku 35-44 let. SZU neuvadi vékovou strukturu
lidi Zijicich s HIV v Ceské republice, pouze vé&k prvni diagnézy HIV+. Ten
byl v Ceské republice dosud nejéastgji 25—-34.

84,3 % ucastnikl prizkumu ma stfedni vzdélani s maturitou (42,7 %
obyvatel Ceské republiky, Cesky statisticky Gfad, 2011). 43,3 % Uéastniku
ma vysokoskolské vzdélani (12,5 % obyvatel Ceské republiky CSU, 2011).

104 respondentl uvedlo, ze pokud jde o celkové zdravi, citi se ,skvéle*
nebo ,dobfe”. Zbyvajicich 13 svuj zdravotni stav hodnoti slovy ,ujde to*
a ,hic moc“. Své dusevni zdravi hodnoti respondenti hGife — 91 jako ,skvélé”

a ,dobré*, 31 jako ,ujde to* nebo ,nic moc* a 5 jako ,mizerné*.
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Obr. 7. Ma celkova zkusenost s HIV centrem je

Obr. 8: Ordina&ni hodiny mi
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Obr. 9: BéZna objednaci doba mi

Obr. 10: HIV centrum je pro mé dostupné
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Obr. 11: Pfi mé posledni navstévé byla v HIV centru pfijemna atmosféra.
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Obr. 12: Pfi mé posledni navitévé se ke mné sestry chovaly zdvofile a s

respektem.
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Celkova zkusenost respondentd s HIV centry (obr. 7) je z vétSiny velmi dobra
(39,2 %) nebo dobra (32,8 %). Jako velmi dobré hodnoti HIV centrum 28,9 %

respondentll z Nemocnice Na Bulovce. U ostatnich HIV center je to v priméru
75 % respondentd.

ZkuSenost s ordinacnimi hodinami (obr. 8) a dostupnosti (obr. 10) hodnoti témér
trictvrtinova vétsina respondentl kladné. Méné spokojeni jsou respondenti

s objednaci dobou (obr. 9). Rozdil vznika kvuli mensi spokojenosti klientl
Nemocice Na Bulovce.

Ze ffi Ctvrtin kladné hodnoti u€astnici i atmosféru v HIV centrech (obr. 11). Velmi
spokojeni jsou potom s chovanim sester (obr. 12), které 76,8 % Ucastnik( hodnoti
velmi kladné a dalSich 9,6 % kladné&. Spatnou zku$enost s chovanim sester ma
ze své posledni navstévy v HIV centru 4,8 % respondent.
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SOUKROMI V HIV CENTRU

Obr. 13: Radéji bych byl(a) veden(a) pod islem nez pod svym jménem.
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Obr. 14: Ocenil(a) bych osobni zény, do kterych by heméli
pfistup ostatni pacienti.
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Obr. 15: Elektronicka zdravotnicka dokumentace z HIV centra je

pro lékafe z jinych oddéleni nemochice

Obr. 16: V ramci HIV centra bylo n&kdy ohroZeno mé soukromi

nebo sdéleny citlivé udaje tfeti strané.
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Témeér tetina klientd (31 z 97) Nemocnice Na
Bulovce je pfesvéd&ena, Ze v ramci HIV centra
bylo ohroZeno jejich soukromi nebo sdéleny
citlivé udaje tfeti strané. Stejného nazoru je
jeden klient Fakultni nemocnice Ostrava a jeden
klient Nemocnice Ceské Budé&jovice (obr. 16).

61,6 % respondentd by ocenilo osobni zény,
do kterych by neméli pfistup ostatni pacienti
(obr. 14) a 53,6 % by radéji nebylo vedeno
pod svym jménem (obr. 13).

61,6 % respondentu si nepfeje, aby byla
dokumentace z HIV centra sdilena s jinymi
oddélenimi nemocnice (obr. 15).

Mé soukromi nebo citlivé udaje byly v HIV centru ohrozeny nasledovné:

Informace o pacientech (krevnich testd, jména, Iéky, data
objednani) jsou na recepci a v konzultanich mistnosti
Casto viditelné.

Jméno, CD4, VL, Iéky

Osloveni celym jménem v ¢ekarné pred ostatnimi lidmi.
Slozky s mym jménem polozené na stole ve vySetfovné tak,
Ze jméno mohli pfecist i ostatni pfichozi.

Lékari volaji pacienty jmény do Cekarny, ostatni cekajici
pacienti, doprovod a kterékoliv osoby mimo ordinaci tak
zietelné slySi vaSe jméno. Jednoduchy vyvolavaci systém
s Cisly(podobné jako na posté, v bance) by jisté pfispél k
vétSimu pocitu ochrany osobnich a citlivych tdaji.

1) Musel jsem na jiném oddéleni nemocnice pfi pfijmu sdélit
pred jinymi pacienty své jméno, zdravotni problém, ktery
mam a ze jsem HIV pozitivni, abych byl vibec pfijat. 2) V
HIV centru je problém ze strany nékterych Iékarl vyvolavani
pacientll jménem a pfijmenim na celou ¢ekarnu.

1) Slozky se jmény a dalSimi osobnimi Udaji pacientl
(v€etné mych) bézné pfi odbérech lezi nekryté. Kazdy
pacient na né tedy vidi.

2) Pri telefonické komunikaci nedochazi k zadné bezpecné
identifikaci a byly mi nékolikrat sdéleny velmi detailni a
zavazné informace po té, co jsem sdélil pouze svoje pfijmeni
(!) a potvrdil jsem sestfe do telefonu jméno a ro¢nik, které
mi sama nabidla (!).

3) Pri objednavani na odbéry a kontroly u [ékafu je seznam
s terminy a jmény a pfijmenimi viditelny v podstaté vSem
pacientim a dal§im osobam, které pfijdou do kancelare
sester. (Tj. tito lidé mohli mnohokrat vidét i moje jméno.)

4) Bézné se do kancelare sester a do mistnosti, kdo
probihaji odbéry nezaviraji dvefe a sestry mluvi velmi
nahlas. U odbérd se je vzdy iniciativné snazim zavfit sam,
ale setkava se to s podivnymi pohledy od sester, coz také
nepfijemné.

5) Celé AIDS centrum na Bulovce je ve vyrazné oddéleném
prostoru a ma pristupovou cestu, ktera je pro néj v podstaté
jedine€na. To znamena, ze kdokoliv tam jde v urcity ¢as
muze byt témér automaticky identifikovan jako HIV pozitivni.
Podotykam, Ze do téch mist je vidét zvenku.

predan k stihani kvuli kapavce

volne pristupne karty se jmenem a rc (pri odberech krve
nebo u sester).....a stejne jako ja jsem videl jmena jinych
pacientu, oni videli moje

seznam 30 HIV, ktery pripravil MUDr.Machala ...

ANO, poukazy na vySetfeni jsou vidét. Casto se mluvi o
jménech, takto si mne vyhledali dva pacienti nasledné na
socialnich sitich :(

Vyvolani jménem. Karty pacientd na pultu. Arch s
objednanim na velké testy na pulté a Sla Cist jména.

Sestry nechali papiry vysledkd HIV testu ve stole kde jsou
dostupne i pro jiné lidi.

Jsem byl volan mojim jmenem doktorem v cekarne pline lidi.
Pak jsem zmenil doktora a ten je uz absolutne diskretni a
vyhovuje mi to.

docela nahla sestry vyslovuji prijimeni jak do telefonu tak
i v sesterne.. navic v prijimaci kancelari je videt lekarske
zpravy a jmena jinych pacientu...!!!!

Sdéleni osobnich zdravotnich dat organizaci mimo
Nemocnici Na Bulovce

Kazdy pacient si mohl kdykoliv pfe€ist mé celé jméno pfi
objednavani, protoze do seznamu jmen je bé&zné vidét.
Také pripravené slozky pacientl jsou na hrbetech popsany
jmény a pacienti si je mohou v sesterné precist. Néktefi
lékafi i sestry vyvolavaji pacienty jejich pfijmenim, coz
mohou ostatni zneuzit. Na stiznost mi sestra odpovédéla,
Ze “v8ichni jsme na jedné lodi”, ale ja ten pocit rozhodné
nemam.

vyhlaSovani jménem, poloZené karty pacientl na sesterng,
at’' ma ¢€i nékoho jiného, ...

Na stole u sester, kdokoliv pfichozi mohl vidét data
(chorobopis, stitky, seznamy..)



(pokraCovani)

Bézné jsem v Cekarné volan k lékafi pred ostatnimi
celym jménem vcetné titulu. Spis s mou zdravotni
dokumentaci jsem nékolikrat spatfil viditelné lezet na
stole v sesternég, takze kdokoliv z pfichozich mohl vidét
mé jméno, pfijméni a tusim, Ze i rok narozeni. Stejné tak
pak Iékaf miva spisy vyskladané ve své ordinaci.

Sdéleni jména prfed ostatnimi pacienty. Zdravotni
dokumentace se jménem byla v dohledu ostatnich
pacientd.

PFi hospitalizaci zde chodilo mnoho mediku

LékaF mne pfi pravidelnych kontrolach vyvolava jménem
i pfijmenim, moje zdravotni dokumentace lezela
nékolikrat v Sanonu v sesterné na pulté, u kterého stoji
vSichni pfichozi “z ulice” i ostatni pacienti. Vysledky
pravidelnich vySetfeni/zadanky jsou oznaceny nejen
mym rodnym cCislem, ale téz jménem a pfijmenim,
pricemz jako Zadatel o vySetieni je uvadén Doc. Machala
a AIDS centrum FN Bulovka - takze kazdy, komu
zadanka projde rukou zna mou identitu i diagnézu. Totéz
plati pro vydavani Iéka v lékarné - opravdu by neSlo
vydavat Iéky pfimo v centru, kdyz uz jsou vydavany
v téméf vojenském rezimu? Chovani Doc. Machaly
ve mne zaroven vyvolava nejistotu ohledné toho, zda
nedochazi ke sdileni informaci s jinymi nepovolanymi
osobami, at’ uz zdravotniky ¢i novinafi.

nahled do zdravotni karty od osoby z domu svétla

Ano, na zé&kladé dotazu zdravotni sestry ze soukromé
praxe, ji bylo fe¢eno, ze jsem HIV + .

Verejné osloveni pfijmenim

pocet respondent (125)

pocet respondentd (125)

pocet respondent (125)

OSETRUJICI LEKAR V HIV CENTRU

Obr. 17: Myslim si, Ze mij Iékaf je dostate¢né vzdélany v
problematice HIV/AIDS.
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Obr. 18: Jsem svym lékafem v HIV centru dobfe informovan(a) o
svém zdravotnim stavu, pfipadné o své lécbé.
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Obr. 19: Pfi navstéveé HIV centra mam moZnost poloZit svému
lékafi upfesnujici dotazy.
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lékaf vazné mé otazky &i obavy.
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Obr. 21: Ma komunikace s |ékafem v HIV centru je
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oSetfujici Iékaf choval zdvofile a s respektem.
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Obr. 23: Celkové jsem se svym |ékafem spokojeny/spokojena.
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Obr. 24; Celkové jsem se svym |ékafem spokojeny/spokojena.
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Pfes Ctyfi pétiny dotazovanych jsou se svym lékafem celkové
rozhodné spokojeni (62,4 %) nebo spokojeni (20 %). Spatné hodnoti
svého Iékare 7, tedy 5,6 %, respondentl (obr. 23). VSichni klienti
jinych HIV center nez HIV centra Nemocnice Na Bulovce uvedli,

Ze jsou celkové se svym Iékafem velmi spokojeni nebo spokojeni.

V dil¢ich dotazech na duvéru ve vzdélani Iékare (obr. 17),
informovani klientl o jejich zdravotnim stavu nebo Ié€bé (obr. 18),
moznost polozit doplfiujici dotazy (obr. 19), zajem o klienty (obr. 20),
komunikaci (obr. 21) a chovani ke klientdm (obr. 22) sleduji odpovédi
podobny trend s 84,8—-93,6 % dobrych zkuSenosti a 2,4-10,4 %
Spatnych zkuSenosti zejména v oblasti pFistupu ke klientam.

Negativni hodnoceni v dil€ich otazkach (obr. 17-22) jsou

od dohromady 17 rGiznych respondentd, z nichZ vSichni dochazi
do HIV centra Nemocnice Na Bulovce. Spatnou zku$enost

se svym lékafem ma tedy v nékteré z dotazovanych oblasti 17,5 %
respondentl z Nemocnice Na Bulovce.

Z udajl o celkové spokojenosti s jednotlivymi I€kafi v Nemocnici

Na Bulovce vyplyva, Ze Spatné svou zkusenost s Iékafem hodnoti
néktefi pacienti Doc. Machaly a MUDr. Veselého. Hodnoceni nicméné
nemusi byt vypovidajici vzhledem k poctu respondentu, zejména pak
u MUDr. Veselého a MUDr. Astera.
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Obr. 25: Svému lékafi v HIV centru davéfuji.
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Obr. 26: V&fim, Ze se ma zdravotnickd dokumentace z HIV
centra nedostane ke treti strané.
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Obr. 27: Svému lékari v HIV centru bych se bez obav svéfil se
zdravotnimi problémy souvisejicimi s mou IéCbou.
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Obr. 28: Svému lékafi v HIV centru bych se bez obav svéfil i se
zdravotnimi problémy, které nesouviseji s [é€bou HIV.
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Obr. 29: Svému lékari v HIV centru bych se bez obav svéfil s
podrobnostmi z mého sexualniho Zivota a s jinymi citlivymi udaji
jako napfiklad uZivani drog.
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Obr. 30: Svému lekafi v HIV centru bych se bez obav svéfil s
podrobnostmi z mého sexualniho Zivota a s jinymi citlivymi udaji
jako napfiklad uzivani drog.
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% respondenid, Nemocnice Na Bulovee

Svému lékafi davétuje 88,8 % respondentu (obr. 25) a 90,4 %
respondentl by se lékafi bez obav svéfilo se zdravotnimi problémy
souvisejicimi s é¢bou. 7 z 97 (7,2 %) dotazovanych pacientl

z Nemocnice Na Bulovce by se obavalo svéfit se svému |ékafi

se zdravotnimi problémy souvisejicimi s IéEbou (obr. 27).

Na otazku, zda-li by se bez obav svéfili s podrobnostmi ze svého
sexualniho zivota a jinymi citlivymi Udaji jako napfiklad uzivanim
drog, odpovida negativné 25,6 % respondentl. V tomto pfipadé jde
o respondenty z rliznych HIV center v Ceské republice (obr. 29).

Z lékafd v Nemocnici Na Bulovce maji v tomto ohledu nejvétsi
dlvéru pacientd MUDr. Rozsypal a MUDr. Jilich (obr. 30).

Tomu, Ze se jejich zdravotnicka dokumentace z HIV centra
nedostane ke treti strané, véfi 56 % respondentl. Naopak 23,2 %
respondentt (28,8 % respondentdl z Nemocnice Na Bulovce)

v to nevéfi (obr. 26).



PRAKTICKY LEKAR

Obr. 31: Prakticky |€kaf mé né&kdy odmitl vysetfit kvlli tomu, Ze
jsem HIV pozitivni.

® Ano (19)
® e (108)

Obr. 32; Mam stalého praktického |ékafe
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ZUBAR

Obr. 46: Zubaf m& nékdy odmitl vysetfit kvlli tomu, Ze jsem HIV pozitivni.
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Obr. 47: Mam stalého zubare.
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VENEROLOG

Obr. 38: Venerolog nebo dermatovenerolog mé nékdy odmitl
vySetfit kvli tomu, Ze jsem HIV pozitivni.
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Obr. 39: Pfipadné venerologické potiZe bych konzultoval(a) s
venerologem nebo dermatovenerologem.
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S odmitnutim péce kvali tomu, Ze jsou HIV pozitivni, se setkalo

u venerologa/dermatovenerologa 9,4 % respondentud (obr. 38),

u praktického lékarfe 15 % respondentl (obr. 31) a u zubare 42,5 %
respondentl (obr. 46).

Stalého praktického Iékafe ma 66,1 % respondentd (obr. 32), stalého
zubare 68,5 % respondentl (obr. 47). Pfipadné venerologické potize by
s venerologem/dermatovenerologem konzultovalo 84,3 % respondentd.
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Obr. 48: K zubafi chodim
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Obr. 33: M{j prakticky lékaF vi, Ze jsem HIV pozitivni. Obr. 49: MUj zubar vi, Ze jsem HIV pozitivni.
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Obr. 40: Na venerologické vysetfeni chodim
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Obr. 41: Kdyby venerologické vysSetfeni bylo 100% anonymni,
chodil bych &astéji.
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Celkem 14,3 % dotazovanych uvedlo, Ze jejich prakticky lékaf nevi, Ze jsou
HIV pozitivni (obr. 33). 21,8 % dotazovanych uvedlo, Ze jejich zubaf nevi,
Ze jsou HIV pozitivni (obr. 49).

Kdyby bylo vySetfeni na venerologii anonymni, 56,7 % Ucastnikl prazkumu
by na néj chodilo Castéji.

Z porovnani dat vyplyva, Zze 10 ze 127 respondentl nechodi na venerologii
ani by s venerologem/dermatovenerologem nekonzultovali pfipadné potize.
6 z nich pfitom uvedlo, Ze by na venerologické vysetieni ,,chodili astéji”,
kdyby bylo 100% anonymni.



podcet respondentd (72)
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Obr. 34: Mam pocit, Ze mi je u praktického |ekare poskytovana
stejné kvalitni zdravotni péée jako HIV negativhim pacienttm.
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Obr. 35: Zdravotnicky personal véetné praktického Iékafe se ke

mné chova stejné jako k HIV negativnim pacientlim.

pacet respandenti (68)

pocet respondentd (68)

Obr. 50: Mam pocit, Ze mi je u zubafe poskytovana stejné kvalitni
zdravotni péée jako HIV negativnim pacientim.
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Obr. 51; Zdravotnicky personal véetné zubafe se ke mné chova
stejné jako k HIV negativnim pacientim.
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Obr. 42: Mam pocit, Ze mi je u venerologa/dermatovenerologa
poskytovana stejné kvalitni zdravotni péce jako HIV negativnim
pacientdim.

o

Obr. 43: Zdravotnicky personal v€etné venerologa/
dermatovenerologa se ke mné chova stejné jako k HIV
negativnim pacientdim.

Pocit, Ze jim je poskytovana stejné kvalitni péc€e jako HIV negativnim
pacientim, ma u praktického Iékafe 86,1 % respondentt (obr. 34), u zubare
77,9 % respondentud (obr. 50) a u venerologa/dermatovenerologa 57,7 %
respondentt (obr. 42). Ze se k nim stejn& zdravotnicky personal také chova,
ma pocit u praktického Iékafe 72,2 % respondentt (obr. 35), u zubare

79,4 % respondentu (obr. 51) a u venerologa/dermatrovenerologa 60,5 %
respondentl (obr. 43).

Se stigmatizaci se dotazovani tedy nejvice setkavaji u venerologa/
dermatovenerologa. 42,3 % dotazovanych pochybuje, ze je jim zde
poskytovana stejna péce jako HIV negativnim pacientlim, nebo je pfimo
presvédcena o opaku.
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Obr. 36. Svému praktickému |ékafi dUvéiuji vice neZ oSetfujicimu
|ékafi z HIV centra.
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Obr. 37: V&fim, Ze se ma zdravotnicka dokumentace od
praktického lékaie nedostane ke treti strané.
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Obr. 44: Venerolog/dermatovenerolog se ke mné chova
zdvorile a s respektem.

Obr. 45: V&fim, Ze se ma zdravotnicka dokumentace od
venerologa/dermatovenerologa nedostane ke treti strané.

62 % dotazovanych ma pocit, Ze se k nim venerolog/dermatovenerolog
chova zdvorile a s respektem (obr. 44). To je vyrazné méné nez u sester
(obr. 12) a lékarl (obr. 22) z HIV center.

Zaroven jen 38 % respondentl véfi, Ze se jejich zdravotnicka dokumentace
od venerologa/dermatovenerologa nedostane ke treti strané.

62,5 % respondentl vefi, ze se jejich zdravotnicka dokumentace
od praktického Iékafe nedostane ke tfeti strané
(srovnej s HIV centry, obr. 26).

Ctvrtina respondentt davétuje praktickému lékafi vice nez o$ettujicimu
lékafi v HIV centru. 37,5 % respondentu je nerozhodnych a 37,5 %
respondentl vice duveéfuje lékafi v HIV centru.



ODMITNUTI OSETRENI

Obr. 52: Kromé dfive uvedenych, setkal(a) jste se nékdy s
odmitnutim o$etfeni nebo negativni reakci zdravotnického
personalu kvlli tomu, Ze jste HIV pozitivni?

@ Ano, stalo se to. (B3)
@ Ne, neuvddomuji si. (B4)

Obr. 53: Setkal(a) jste se nékdy s odmitnhutim oSetfeni a nebo s
negativni reakci zdravotnického personalu kvlli tomu, Ze jste HIV
pozitivni? (agregovana data)

@ A2no, stalo se ta (85)

@ Me, neuvidomuji si. (42)

49,6 % respondentl uvedlo,

Ze se nékdy setkali s odmitnutim
o8etfeni nebo negativni reakci ze
strany zdravotnického perosnalu
kv(li tomu, Ze jsou HIV pozitivni,
jinde nez u praktického |ékafe,
zubafe nebo venerologa (obr. 52).

Z porovnani dat vyplyva,

Ze s odmitnutim oSetfeni

u praktického |ékare, zubare,
venerologa/dermatovenerologa

a odmitnutim oSetfeni nebo
negativni reakci zdravotnického
personalu jinde se setkalo 66,9 %
respondentl (obr. 53).

Uvedte, prosim, kdy a kde jste se

chirurgie
ORL + ortopedie v nemocnici na Bulovce

Motol - noéni pohotovost, zubni pohotovost na Spalené,
neurologické oddéleni Thomayerové

Prakti¢ti lékari, zubafi, rizna ORL, pohotovosti, ortopedie,
chirurgie, gastroenterologie. VSe v poslednich 3 letech a
opakované.

Kozni oddéleni v Motole. Dolécoval jsem se se syfilisem. U
toho se pfislo na hiv. Sestra na me spustila, co tam jeste chci,
kdyz mam byt davno v AIDS centru.

MDDr. Vanda Urbankova - Stomatologie Jeéna. Odmitla mne
pfijmout jako pacienta se slovy, Zze s HIV+ pacienty nema
zkuSenosti.

Spalena, zubni ambulance

Prakticky lékaf odmitnul provést krevni testy na pfitomnost
protilatek proti HBA-nutné z divodu prikazu hygienické
stanice z duvodu pfitomnosti HBA na pracovisti-odkazal
na HIV centrum. Zde byla vystavena zprava o pfitomnosti
protilatek(stale u¢inné ockovani),ale zprava pro hygienickou
stanici obsahovala udaje o HIV pozitivit¢ - to hygienickou
stanici nemusi preci vabec zajimat. Zde hrozi rizika Gniku
informaci.

Vicekrat. Naposledy pfi vazném poranéni v obliceji Plasticka
chirurgie Vinohrady. Odmitl jsem jet jinam (Bulovka) z dtvodu
velké ztraty krve, Soku, apod. NejhoSi byly reakce seter v
“kartotéce”...cit.”co sem furt leze?”

S odmitnutim jsem se nesetkal. Setkal jsem se ale
s neprofesionalnimi  reakcemi nékterych specialistl
(neurolozko atd.), ale bylo to velmi marginalni a v zasadé to
spiSe byl projev jejich prekvapeni. (V podstaté se jednalo o
fecnické otazky typu “Jak se Vam to proboha stalo?”, jejichz
nevhodnost si uvédomili samotni Iékafi a rychle je sami
presli.)

setkal(a) s odmitnutim vySetfeni nebo negativni reakci zdravotnického personalu kvuli tomu, zZe jste HIV pozitivni.

Dentalni hygiena

pfi odbéru krve u praktického Iékafe se zdravotni sestra
chovala odmérené, tvrdé - Slo vidét, Ze z toho neni zrovna
odvazana, ze musi odebirat krev HIV+ osobé

Zubni pohotovost v Praze
Ortopedie Bulovka-

Oc¢ni lekaf Praha 5 se vydesila lekarka pro¢ jsem k ni
vubec dosel (akutni pfipad) kdyz jsem ji pri vySetreni fekl
ze jsem HIV +, fekla Ze mam chodit na Bulovku. Pak mne
ale vysetrila.

FNKV

Kdyz jsem hledal zubare v Praze stalo se mi to cca 6x
Plicni vysocanska poliklinika,plicni kobylisi......
Alergologie, Chirurgie (Motol)

Na koznim. Kdyz jsem oznamil,ze jsem pozitivni,Mudr .si
vzala rukavice a odkazala mé na HIV centrum. Od té doby
mam doktory doporucené- spojené s HIV centrem.

Lékarska pohotovost

s ohledem na negativni zkuSenost souvisejici s
neprofesionalnim a nedbalym pfistupem urologie na
Bulovce odmitam byt v jejich pédi, v jiné nemocnici mi bylo
ale udélano pouze nutné vysetfeni a bylo mi doporu¢eno
nalézt s stalou péci jinde.

Zubarka Teplice

Slo o chirurgické oSetfeni na zubni pohotovosti, Fak. nem.
Praha, Karlovo nam. Ne od lékare (ten byl mladsi nez ja a
jeho chovani bylo naprosto na vysi), ale od pfesmiru horlivé
postarSi sestry, ktera nevédéla, co by si pro mé vymyslela
za zvlastni misky a ze nesmim vyplivovat do odpadu a dalsi
podobné; zasl i ten Iékar.

stomatologie, orthopedie, stomatochirurgie

Sanatorium u sv.Anny v roce 2012

vysSetfeni na odbér krve (policie ¢r )

soukroma klinika jednodenni chirurgie Palas Athena Praha
Jizni Mésto - s kylou jsem byl odmitnut a odkazan na
Bulovku (tam jsem nakonec byl operovan MUDr. Janeckem
a MUDr. Marvanem, ale ¢ekaci doba byla celkem asi 8
meésicl)

Nemocnice Na Homolce oddéleni ORL

Alergologie v Poliklinice Mazurska, Praha 8, MUDr. Jezkova.
Duben 2016.

Zubar

pfi planovaném proktologickém vySetfeni; pfi zvazované
operaci kyly; pfi zvazované operaci lékarsky doporucené
operace ocnich vicek.

Plicni oddéleni FN Bulovka. Odmitli provest spirometrii hiv
pacientim s oddvodnénim chybéjicich filtr(. Sokujici!!!

VétSinou se jednalo o zubni a drobné plastické zakroky.
99% odpoved - nejsme na toto vybaveni.

Odbér krve u praktika

Oc¢ni (Bulovka), pfitom vySetfeni nemélo nic spolec¢ného s
nemoci

Nevhodné poznamky, nedlstojné jednani
U obvodniho Iékafe pfi zjiSténi diagnosi

V nemocnici na Vinohradech na gastru sestry odmitali
pichat kanylu, ridic sanitky po mem oznameni ze jsem
HIV + tuto informaci daval k dobru vsem v cekarne a na
gastroeneterologii v nemocnici pod Petfinem jsem byl kvuli
tomu hrubé a hlasité vyhozen z nemocnice

Venerologie U Apolinare, prosinec 2015. Duvod znel, ze
tam nemam co delat, kdyz patrim na Bulovku

FN BRNO BOHUNICE.Mélo jit o operaci nosni prepazky
kvili chrapani,bylo my fec¢eno,ze zakrok je moc krvavej a
tudiz nebezpecnej a vysledek by stejné nepomohl.
Stomatologicka klinika U Sv. Anny Brno

Zubar a pohotovost proto jsem se domluvil na AIDS centru
a ma oSetfujici Iékarka je i mym obvodnim Iékafem

Lékarna - odmérené chovani, kvuli podpisu hledala jinou
tuzku nez tu co méla v ruce...

9 let operace kolene

FN Motol

pfi shanéni zubafe v Praze

Lécebna navykovych nemoci Nechanice 2015

ORL Brno Bohunice



PECE V ZAHRANICI

Obr. 54: Mate pocit, Ze jinde (v zapadni Evropé&) by Vam byla
poskytnuta lepsi péce?

Il Cstatni respandenti

I Vam HIYV pozitivniha
znameho, ktery Zije
jnderne?vCRas
nimz havafim a
lvalite pece

pocet respondentd (127)

51 % respondentu si mysli, ze jinde (v zemich zapadni Evropy) by jim
byla poskytnuta lepsi pé&e nez v Ceské republice. Tento nazor zastava
66 % téch, ktefi s péCi v zahraniCi maji alespor zprostfedkovanou
zkusenost. O opaku je pfesvédceno 19 % respondentl (obr. 54).

ProC si myslite, Ze by Vam jinde

Lepsi ochrana soukromi. Vétsi zasoby lékd na delSi dobu
(napf. ve Spojeném kralovstvi bézné na pul roku a nikoliv
na 90 dni, jak je bézné v CR). Konzultace a moznosti zajistit
PrEP a PEP pro HIV negativniho partnera atd.

mensi stigma i u lekaru a zdravotniho personalu

co jsem slySel: lepsi postoj k HIV pozitivnim pacientim,
nedovoli si odmitnout nékoho kdo je +. léCba se vrele
doporucuje vSem

Nemam na mysli lepsi péci, ale celkové lepSi pohled na lidi
s HIV+

Mensi stigmatizace.

vétSi zkuSenost s HIV+, rutinni dostupnost nékterych
specialnich testl - rezistence, TDM, DEXA, lékafi nejsou
tak konzervativni a nafoukani, lepSi akceptace komunitnich
advokatl, aktivistl, moznost vybéru center/klinik, prakticti
Iékari jsou vice k dispozici, protoze jsou informovani o HIV a
nemaji pfedsudky...

LepSi komunikace mezi I[ékafem a pacientem

ProtoZe jsem se setkal v okruhu mych znamych nékolikrat
s tim, ze HIV pozitivnhiho pacienta odmitli pfijmout pfimo v
nemocnici na Bulovce na jina oddéleni v ramci nemocnice
nez je pfimo oddéleni AIDS centrum - a to i v pfipadég, ze
tuto péci nutné potrebovali (jednalo se kupf. i o potfebu byt
umistén pfimo na JIP - kdy toto bylo odmitnuto a doty¢ni
byli umisténi na obycejné lGzkové oddéleni AIDS centra).
VSichni HIV pozitivni pacienti, ktefi potfebuji hospitalizaci,
jsou umisténi na jednom liZkovém oddéleni - bez ohledu
na to, zda maji boreliézu, jsou po operaci, maji syfilis nebo
rakovinu, apod. Lékar pfi vizit€ obvykle ani netusi, co je
napsano ve zdravotni karté pacienta. Je tedy ziejmé, ze
odborna péce, ktera je dostupna HIV-negativnim pacientiim,
neni dostupna HIV pozitivnim pacientiim (prestoze se jedna
0 péci poskytovanou v ramci jedné nemocnice - nemocnice
na Bulovce).

v zapadni Evropé byla poskytnuta lepSi pece?

Naprosto jiny pfistup k hivpozitivnim a k soukromi druhého
jednice vubec.

HIV pacientim je poskytovana péce vSude stejné, centra
neexistuji.

Nevim, mam to kratce tak si nedovoluji takovou kritiku.

pristup lekaru v zahranici je komplexnejsi, nevenuji se pouze
hodnotam indikujicim stav HIV nemoci, ale komplexne
posuzuji zdravotni stav. Muj dojem je, ze nejsou tak uzce
zamereni na jednu oblast. V zahranici by se nestalo, ze od
lekare v centru bych dostal odpoved na dotaz, ze na to se
musim zeptat obvodniho lekare, pripadne ze musim jit k
jinemu specialistovi. Muj pocit je takovy, jako kdyz v centru
na Bulovce vladnul alibismus.

pravdépodobng je to v legislativé, ktera neni tak striktni jako
v CR - hlaSeni hygienické stanici apod.

Zastaralé metody Iéceni oproti jinym zemim (i Ié€eni jinych
pohlavnich chorob syfil, kapavka..)

Minimalné v pfistupu a prostfedi. Asi bych od sestry
neslysel, Ze je “nas” pacientl moc. Nékdy se citim, Ze jsem
na obtiz.

DiskretnejSi pfistup a lekafi maj vSeobecne vic info o HIV i
na pracoviskach ktere nejsou na to specializovany.

lepSi pristup l€kard k hiv pacientdm, vétsi vzajemna duvéra,
modernéjsi zplsoby IéCby, zadné moralizovani ze strany
lékard

Klientsky pfistup je vyrazné lepSi, v nékterych pfipadech
jsou lécebné postupy modernéjsi

HIV kliniky v CR jsou jako v roce 1990.

vim to z doslechu

novejsi leky jsou tam mnohem drive k dispozici, ted k nam
dorazi Triumeq, ktery byl schvalen v USA pred dvema lety..

SpisSe jde o prostfedi AIDS Centra, lékafi a sestficky jsou
perfektni, dostupnost Iéku také. Horsi je to s objednavanim,
na den presné, cesta navic... Kamarad v NYC si napf.
léky objednava pres telefon do libovolné lékarny, kterou
nadiktuje.

V Némecku a v Anglii je 100% lepSi

V jinych zemich,se lekari nemusi sdelovat,ze je clovek
pozitivni

Obecné v AIDS centru na Bulovce maji Iékafi na starosti
kazdy nékolik stovek pacientll, takZze nemaji na nikoho dost
Casu. Pfi bézné periodické kontrole ma maj IékaF primérné
2 hodiny zpozdéni, béhem mé 30 minutové navstévy vice
nez polovinu ¢asu travi hledanim vysledkd mych testd,
odpovidanim na telefonické dotazy hysterickych matek,
jejichz déti se pichly o jehly na piskovisti a dotazy jinych
pacient(, ktefi si volaji pro vysledky. Kdyz mé vysledky najde
(coz se ne vzdy povede, takZe si za tyden musim volat a
vyruSovat od jinych pacientll) ty pak vyhodnoti, skonstatuje,
Ze je relativné vSe v poradku, zméfi mi tlak a na nic vic
neni ¢as, protoze poslednich 5 minut ty vysledky z listecku
z laboratore opisuje do pocitace. Nikdy nejsme schopni
probrat mé pfipadné problémy - po dvou hodinach ¢ekani
a pozorovani a poslouchani jinych pacientt, ktefi jsou na
tom hare, se mi mé problémy (lipodistrofie, nespavost atd.)
najednou jevi jako malicherné a nechci jimi svého Iékare
zdrzovat. Za celou pUlhodinu co jsem v ordinaci se mi ani
jednou nepodiva do oci, kdyz odchazim, skoro prcham a
tésim se, Ze mam zase na 4 mésice poko;j.

Znam pédi v Némecku a Spanélsku (mam s ni i osobni
zku$enost). K pacientim se tam chovaji s vétsim respektem
a nedavaji jim tolik najevo, Ze “mohou bat radi, Ze je nékdo
ma v peci”.

Myslim,ze zaleZi na kazdém jednotlivém clovéku,doktory
nevyjimaje.

znam z vypravéni zkuSenosti svych znamych s péci v
zapadni Evropé (Némecko, UK, Spanélsko) a v USA a
v8echna tato vypravéni vyznivaji jednoznacné v neprospéch
pece v CR

Profylaxe je dostupnéj$i v zapadni Evropé pro partnery HIV
pozitivnich

P¥i lyzovani v Alpach v roce 2008 jsem si tfistivé zlomil ruku
v zapésti. Na chirurgii v Zenevé neméli s mou diagnozou
Zadny problém a operovali mé jako bézného chirurgického
pacienta na bézném sale. Kdyby se mi to stalo v KrkonoSich,
ve Vrchlabi by mé nejspi$ odmitli a trvali na operaci na
Infekéni klinice Bulovka.

LepSi ochrana soukromi. Méné prudérni pfistup v pfipadé
podezieni z nakazy jinou pohlavné pfenosnou chorobou.

VetSi informovanost |ékart

Pristup Iékafu v zapadni Evropé je naprosto rozdilny a to
v pozitivnim slova smyslu. Navic |ékafi napf. v Némecku
vedle HIV mohou [é€it i ostatni pohlavni choroby. Lékafi jsou
vice otevreni, respektupini, nemoralizuji a jsou informovani
o nejnovéjsich trendech nejenom v I€Cbé, ale i prevenci.

Domnivam se, ze by mi byla okamzit¢ nasazena léCba,
zatimco v CR jsem diky dobrym vysledkim krve bez
Ié€by, coz mé vzhledem ke svétovym vyzkumim velice
znepokojuje. Budu se snazit tento problém resit.

Vlychazim z informaci pratel z Némecka, Rakouska, UK a
USA - podle téchto informaci se tamni Iékafi k pacientim s
HIV chovaji jako k lidem, nikoliv jako ke spodiné spole¢nosti.

vadi mi monopol nemocnice na bulovke



(pokraCovani)

Zkuenost znamého (Cecha), ktery navétévuje hiv
centrum v Mnichové (DE). Péce a pristup je absolutné
nesrovnatelny.

Mam informace od pratel ze Spanélska.

Tady se seznamuji s HIV pozitivni, abych nemusel
vysvétlovat svoji nemoc a dbal na bezpeéi partnera.
Poté jsem udan na Policii ze strany hygienické stanice,
protoze jsem od HIV+ partnera chytil kapavku pfi
seznamovani (sexu). Muj pripad byl uzavien, ale
horsi zazitek jsem nezazil, Clovék pak i premysli o tom
nejhorsim. Kazdy den se tfepe v praci a vyhledava
novinky na internetu. V budoucnu planuji pro lepsi a
Média to rozmazou, jako Zze HIV+ Sifi pohlavni nemoc
po celé Praze, pfitom pravda je jinde. Jsme nyni v
horSim postaveni. Doktofi a spoleCnost se nas stiti.
Mam tuhle zemi rad, ale nase postaveni se blizi Rusku.

Vice anonymni, ¢lovék se neboji testovat na pohlavni
nemoci

Novejsi leky, online vysledky

Nefesim kvalitu péce, ta si myslim je u nas v CR velice
dobra. Jde spi$ o pfistup v zahrani¢i témér nikdo
nefesi, Ze jste pozitivni a chovaji se k Vam uplné stejné
jako k ostatnim pacientdm.

v zahranici nejsou HIV+ ocernovany pani Jagrovou

Jakou zménu byste ocenil(a)

stigmatizace

iracionalni strach z pfenosu na zdravotnicky personal
vadi mi nejvic diskriminace

Netrestat, nemoralizovat, I&Cit.

Kapacita Bulovky je nedostate¢na - ¢ekaci Ihuty se vyrazné
prodlouzily, vadi mi i ocejchovani HIV+ pacientt ¢ervenym
koleCkem na zdravotnickych kartach, lékafi jednaji s
pacienty z nadfazené pozice, na jako s partnery v lécbé
(coz je ale problém celého ¢eského zdravotnictvi, ne pouze
AIDS center). A zménil bych nazev AIDS center na HIV
centra, nezijeme uz v roce 1985.

Kdyby lékafi (zubafi, gynekologové)neodpirali péci HIV+
pacientam.

Omezeny vybér Iékar(, v podstaté omezeni pouze na
HIV centra,v zasadé témeér nemozné si nechat udélat
rlizna vysSetfeni mimo FnB, znacny problém s vybérem
zubniho |ékafe-omezeno v podstaté na jednu ordinaci
s ne prili§ kvalitni péci anebo na drahé soukromé
ordinace nespolupracujici se zdravotnimi pojiStovnami.
A v neposledni fadé problematika povinné zavodni péce-
nutno donést vypis ze zdravotni dokuemntace obsahujici
informace o HIV pozitivité.

LepSi ochranu soukromi.

neredukovat péci jen na medikamentozni léCbu - vice
se veénovat celkovému zdravotnimu stavu, vénovat vice
pozornosti detekci patologii rozvijejici se s narlstajicim
vékem pacienta a délkou HIV infekce/lécby, moznost
ziskavani elektronickych kopii vysSetfeni/testd, vice HIV
center (Praha!), dekriminalizace HIV infekce, zlepsit pfistup
Iékarl k pacientim (méné stavovské nadfazenosti), zajistit
dostupnost optimalni [é€by, ktera snizuje naklady budouci
lécby (komplikaci), v podminkach sou¢asného stavu HIV
(epidemiologicky) - zvazit pFistup k PreP, vice spolehlivych
informaci v médiich o HIV a lécbé...

nejvice? Co vnimate jako nejvétsi problém zdravotni péée o HIV pozitivni v Ceské republice?

Leps$i informovanost vSech Iékaft o HIV. JelikoZz poté co
dostojim své povinnosti a oznamim lékafi, Ze jsem HIV+, tak
mné vétSinou odmitne oSetfit pfipadné se mne pfi vySetreni
ani nedotkne a sestra mi i odmitne odebrat krev na rozbor
kdyZ je to zapotrebi.

Vyjma pavodni zubaiky v Celakovicich jsem se vSude setkal
s velmi vstficnym pfistupem.

LOL asi penize!

Nejvétsi problém je stigmatizace HIV pozitivnich pacientd,
k nimz Iékafi nepfistupuji jako k jinym pacientdm. O tomto
svéd¢i nejen medialni prezentace nékterych Iékafl v
posledni dobé (docent Machala), ale i hanlivé vyjadfovani
o HIV pozitivnich pacientech a osobach homosexualné
orientovanych ze strany feditelky nemocnice na Bulovce
kupf. pfi jednani s osobami z jinych resortd (nez je
zdravotnictvi), které v ramci svého resortu maji na starosti
oblast poskytovani zdravotni péce. Problémem je urcita
nevzdélanost zdravotnického personalu pokud jde o
problematiku HIV - mysleno zdravotnického personalu,
ktery se nespecializuje na péci o HIV + pacienty a neochota
tohoto personalu (bohuzel véetné Iékaru) poskytovat péci
HIV + pacientim.

moralizovani je problém....

ze si musim kazde 3 mesice telefonicky objednat leky a
nikdo nezveda telefon, takze tam musim jet osobne si je
objednat a pak za tyden znova si je prevzit - nepochopil
jsem proc. Nutnost preventivne brat doxycyklin z anglie, i
kdyz nemam priznaky nemoci, aby se nahodou pri krevnich
odberech nenasla nejaka STD a ja kvuli tomu nemel
problemy se zakonem

moderngjSi metody |é€eni dostupné v zapadni Evropé,
lepsi vztah hiv 1ékarl k pacientim

Nechapu odmitavé postoje Iékart pfi sdéleni HIV pozitivity
kdyZ podle zakona musi byti pfipraveni osSetfit bezpecné
kazdého i toho kdo o své nemoci zatim tfeba jesté nevi

Zrusit HIV centra a péci rozdélit rovnomérné do vSech
zafizeni.

vydej Iéku

Tezko rici, paradoxne, nejhorsi zkusenost mam s AIDS
centrem na Bulovce. Vsichni ostatni lekari mi nikdy nedali
pocitit, ze bych byl nejak “jiny”.

obavy zubnich lékafl z HIV+ osob ve svych ordinacich

Nejvétsi problém je podle mého zastarala lécba sifilis, kdy
pacient musi do nemocnice a kde je na néj pohlizeno skrze
prsty. Dnes uz ve svém okoli pomalu neznam nikoho kdo by
se po prvni zkuSenosti s touto Ié¢bou dobrovolné podrobil
dalSi lecbé. Léky si radéji sezene od znamého nebo na
c¢erném trhu a 1éCi se doma. USetfi si €as a hlavné nemistné
poznamky lékaru.

Zpusob vydavani léku je tristni a nedUstojny. Administrativné
i Casové naro¢né. Pani feditelka si vzala na sebe pravo
rozhodovat o tom, kdy mi budou vydany léky :( Nehledé
na muj cas, telefonovani si o Iéky, podafi-li se mi vibec
dovolat. , Pak znovu, zda bylo feditelkou uz schvaleno a
pak si chodit diky pracovnimu vytiZzeni na lGzkovou ¢ast, Ci
k panu Dr. Braunovi, za co mu dékuji.

Pacienti s HIV maji cejch “téch, co si to zavinili sami a stat jim
ted plati drahou IéCbu”. Pfitom kufaci, alkoholici, diabetici,
kardiaci - vétSina z nich si své onemocnéni také zpusobila
sama a nikdo jim nedava najevo takovy disrespekt. Navic mi
péce o HIV ve spojeni se spolupraci s dalSimi zdravotnimi
institucemi témeér kriminalisticka charakter. V pripadé
podezieni na jinou pohlavné prenosnou chorobu bych
radéji odjel do zahranici, kde bych si pé¢i musel zaplatit, ale
nebal bych se, Zze mé za to predvolaji k vyslechu.

Moznost chodit do bézné infektologické ambulance a ne
specialné do centra.

Porad Spatnou informovanost o mozné nakazlivosti virem
HIV. Ale nejen jim. Je to porad stara pisnicka.

pfi podezieni na akutni infekci, nebyl mi objednan PCR
test, nehledé na to Ze jsem usilovné o ten test zadal (na
bulovce, u praktického Iékare, 3krat na pohotovosti). test
na protilatky vysel pozitivné az po pual roce mésicich,
CD4 v té dobé jsem mél 217 a doSlu u mé k vaznym
neurologickym zménam a jinym potizim. byl jsem financné
na dné tak jsem si ten test skoro za 4tis. nemohl dovolit
a vSichni doktofi mé ujistovali ze HIV mit nemudzu, ze by
to test na protilatky odhalil, tak jsem podlehl spoustou
vysetieni (MRI, CT, rozbory krve, imunulogicka vySetfeni)..
kdyz jsem to spocital vyslo to skoro na 25tis.a taky jsem
nakazil holku (méli jsme nechranény styk po 4 més., to
jsem jesté nebyl oficialné pozitivni)

nic me nenapada..

Ocenil bych vinu komunikace, ktera osvétli spolecnosti
odborné i neodborné, novinky a zmény v situaci pozitivnich
pacient(. Mrzi mé, Ze je tato nemoc stale stygmatem

Slozité objednavani 1€kl a podpis Pouceni.

Informovat Iékafe o prenosu hiv a ne aby lekar stal ode
mne pul metru a bal se mne dotknout, clovek si pak
pripada jak parazit. Tohle se mi bohuzel stalo na plicnim
ve vysocanske poliklinice v Praze

online vysledky, online objednavani

Uvital bych kvalitnéjsi prostfedi, na Bulovce bych opravdu
byt hospitalizovan nechtél, uvital bych asporn nad standart
za penize, tfeba spousta lidi by si to rada zaplatila...

Jednoznacne prostredi AIDS centra na Bulovce. Uz jen tym
kudy a jak tam clovek jde (po balkone) a cele to prostredi
pusobi hodne neanonymne, zastarale a deprimujuco.

Vice €asu lékarfe a ¢astéjsi kontroly
Nedostatek  soukromi, nedostatek informovanosti

zdravotniho personalu, odmitani HIV+ k oSetfeni, systém
objednavani Iékl (na Bulovce pfili§ zdlouhavy)



(pokraCovani)

vétsi péci o ochranu soukromi pacientd, flexibilngjsi
zplUsob objednavani novych €kl (nez je volat méné nez
10 a vice nez 7 dnu pred jejich do€erpanim), s tim souvisi
i vice sester, aby na AIDS centru zvladali zvedat telefony.
dale mi vadi snaha vSe sméfovat do péce Bulovky, i kdyz
to neni s ohledem na charakter problému a zdravotni stav
pacienta nezbytné nutné.

Neinformovani |ékafi,a tim i nasledné odmitani nékterymi
|ékari

Skutec€nost, ze byl na Bulovce vybudovan specializovany
operacni sal pro hiv pozitivni pacienty (a druhy snad v
Brné), jde naprosto proti trendu inkluze v zapadni Evropé,
kde hiv pacienti lezi normalné na prislusnych oddélenich
a jsou operovani na normalnich salech, ve kterych jsou
samoziejmé dodrZovany stejné hygienické standardy pro
hiv plus i minus. Udrzovani tohoto salu (ktery je snad vyuzit
prdmérné jen jednou tydné) a samostatného Iizkového
oddéleni pro hiv pacienty se mi jevi jako neefektivni (vim,
Ze uz dnes tam lezi i jini pacienti z infekce). Kdyz jsem v
tom sale byl v roce 2013 operovan na kylu, MUDr. Janeéek
z chirurgie si musel ten pulden operace na infekci vyhradit
zcela jen pro mé (termin se hledal asi pul roku), nemohl
operovat na béZzném sale, musel se za mnou presunout
cely tym z jiného pavilonu. Takto vyhozené penize (i kdyz
vystavba salu byla hrazena z evropskych fondu a tedy
nikde nechybi) se mohly investovat do rozSifeni kapacity
celého AIDS centra, které praska ve Svech. Luzkové
oddéleni by se mélo mélo jesté vice omezit jen pro pacienty
trpici chorobami v pfimé souvislosti s hiv a pacienti se
zlomenyma nohama a podrazdénymi Zlu€niky by snad méli
lezet na chirurgii (a to i mimo Bulovku) atp. (Na druhou
stranu jsem na infekci lezel se svou kylou sam na pokoji,
a i na vétsiné ostatnich pokoju byli pacienty po jednom -
takovy konfort bych na bézné chirurgii urcité nemél anebo
za priplatek za nadstandard.)

nedostatek, pretizeni Iékar

Decentralizovat péci o hiv + ze specializovanych center a s
tim souvisejici vykony (napf. chirurgicke)

Od roku 2005, kdy jsem na Bulovce pacientem, se pocet
pacientt AIDS centra asi ztrojnasobil, ale Iékafi pfibyli snad
jen dva. Administrativni zatéz pfibyla hlavné pro sestry,
kterych by klidné mohl byt dvojnasobek a tfeba by mohly
i lékafim prepisovat ty vysledky laboratornich vysSetfeni
do pocitace, aby se tim nemuseli [ékafi pfi konzultacich s
pacienty zdrzovat (jak popisuiji v jiné ¢asti). Ale na to by ani
nemusela byt sestra - to by zvladl administrativni pracovnik
i mimo prostory ordinaci. (legislativné by to asi neproslo,
protoze to je prace se s citlivymi informacemi, ale ja bych
to klidné jednou dvakrat do mésice délal jako dobrovolnik)

A co bych ocenil nejvice ? Dum svétla by mohl ve svych
prostorach zfidit zubni ordinaci idealné s hiv pozitivnhim
zubarem (Skoda, ze toho Albance, co pred par lety ordinoval
v Modfanech, po provaleni jeho pozitivity z CR vyhostili a
tehdejsi feditel Domu svétla ho jiz nestihl oslovit) - to by
byl opravdovy prispévek ke zkvalitnéni péce (asi by na to
dotace Sla vyuzit). MGj zubaf mé po oznameni hiv pozitivity
ze své klientely sice nevyloucil, objednavani pfes jeho
sestru je ale no¢ni murou - musim byt poslednim pacientem
ten den, nechté&ji mi délat rozsahléjsi zasahy, nemohu pfijit
s akutnim problémem rano jako vSichni ostatni, objednani
je nutné 2-3 meésice dopredu (to nesouvisi s hiv ale s
nedostatkem zubar( v Praze).

moznost svobodne navstivit odbornika kdekoli kde si jen
budu prat a ne jen na bulovke

LepSi ochrana osobnich udaji. Vymyslet lidstéjSi zpusob
objednavani a vydavani Iékt v HIV centru (ve chuvili,
kdy Clovék zavola prili§ brzo, je bud odmitnut ¢i ma
personal fadu komentaru, kdyz vola ve chvili, kdy by mél
dle doporuceni volat, tak se stava, ze se nedovola a pro
léky si jde na posledni chvili nebo az v moment, kdy mu
dosly). Nedostatek zubnich lékaft ochotnych prijimat HIV
pozitivni. Po Spatnych zkuSenostech s péci zubniho Iékare
poskytovanou na Bulovce jsem prestal k zubafi chodit a jiz
nekolik let se mi nepodafilo zadného sehnat.

Kvalita prostfedi HIV center, vypadaji jak oddéleni patologie

Nejvic bych ocenil, kdyby AIDS centrum na Bulovce
vedl edukovany, otevieny, pratelsky Iékaf, ktery sleduje
svétové trendy, ma u svych pacientt davéru a vytvari v
centru pfijemnou atmosféru. A také se dokaze za své
pacienty postavit. Ocenil bych kdyby pacienti byli dukladné
informovani a nemohlo se stat, ze jsou jim délany odbéry,
aniz by védeéli na co a proc¢. Také bych ocenil, aby pacienti
nebyli dotazovani na sexualni orientaci a rozdélovani na
skupiny hetero a homo, nechapu jaky to ma vliv na lé¢bu
a povazuji to za diskriminacni.

STIGMA VE ZDRAVOTNICTVI

Vsude na zapad od nas zacinaji lecbu hned. U nad se s
ni ceka.

Pristup zdravotnich pojiStoven, |ékafi a lécba vzdy o
krok pozadu oproti zapadnim zemim. Stigmatizace HIV
pozitivnich, zejména pak LGBT komunity, strach HIV
pozitivnich souvisejici se soucasnou situaci (trestni
stihani).

Zrusit povinnost informovat zdravotniky o sve hiv+

Ocenil bych, kdyby Iékafi pochopili, (i) Ze jejich zajmem, je
privést nemocného (at uz s HIV ¢i STI) do ordinace, nikoliv
ho vydésit, (ii), ze zaléCeny pacient a pacient majici dvéru
ve sveho lékarfe predstavuje mensi riziko pro spole¢nost
nez pacient, ktery Iékafim nevéfi a tudiz se neléci, (iii),
ze pacient, ktery se pta, ma o své zdravi zajem, (iv) ze s
kazdou nemoci ¢lovék nutné nemusi skoncit na lizkovém
oddéleni AIDS centra na Bulovce (pro¢???), (v) Zze pacient,
ktery se Uspésné IéCi antiretrovirotiky neni nebezpecny
pro |ékafsky personal a Ize mu tedy poskytovat péci v
normalnim rozsahu i kdekoliv jinde, nez v AIDS centrech.
Ocenil bych téz, kdyby se centra péce o HIV pozitivni
prestala jmenovat AIDS centra a kdyby na zadankach o
vySetfeni ppfestalo byt uvadéno jméno a pfijmeni spolu s
identifikaci, ze jde o zadanku z AIDS centra.

Pristup a pfedevsim péce!

Démonizace HIV.

Myslim, ze celkova péce je na velmi vysoké urovni, ale
ocenil bych vice soukromi - anonymitu.

Neznalost Iékard o HIV,

To, ze mam pocit, ze u “zavodniho” Iékafe “musim” Ihat pfi
otazce, beru-li néjaké Iéky pravidelné. Jsem totiz z malého
mésta a dovedu si pfedstavit, Ze by se o tom napfiklad
nékde zminila zdravotni sestra. (A dostalo by se to k
zaméstnavateli, ktery by zacal hledat zaminku k ukonéeni
prac. pomeéru, pfipadné mé “tlacil” do dohody. Nehledé na
to, co by si fikali sousedi!)

vice soukromi, zubare ktery by byl obeznamen se zdrav.
stavem a byl k dispozici

Stigma
Anonymita

Problémy s anonymitou |é¢by a s repektovanim toho, kdyz
si klient nepreje mediky pfi kontrolach.

Vice AIDS center
veétsi osvéta verejnosti, aby se pozitivnich nebali...

NedostateCna vzdélanost laické vefejnosti a obava z
prozrazeni pozitivity.

Sdélovani své hiv pozitivity ostatnim Iékarim pfi nulove
VL. Nazev center “aidscentra”.Pro¢ musi byt na razitku
uvedené slovo aidcentrum...? NesmysIné a zastaralé znéni
“Pouceni noveé infikovaného hiv-virem”

vetsi informovanost lekaru a zdravotniho personalu, skoleni
v pristupu k pozitivni

je mala prevence, letaky apod

Napf. nesmysina doporuéeni Stomatologické komory, kvali
nim je téméfr nemozné sehnat stomatologa.

V aids centru zadné problémy nemam, prakticky |ékai mi
zustal stejny jako zbytku rodiny a nikomu z pfibuznych nic
nerekl (je opravdu profesional). Problém je se stomatology,
chodil jsem do FNUSA, kde nas ale uz nechtéli oSetfovat
(i zdbvodu nedostatku Iékart nechtéli fesit nespecializované
oSetreni), v Brné neslo viibec najit, po telefonu vzdy (i kdyz
pacienty pfijimaly) po sdéleni informace HIV+ odmitli - bud’
Ze nemaji na oSetfeni podminky, nebo Ze pani doktorka
fekla, ze ma plno, pfipadné odkazali na FNUSA (cca
5 pokusl). Poté jsem uz byl rozhodnuty nesdélit HIV+
(coz mi prekvapivé i doporucovali moji HIV- kamaradi s
tvrzenim, kdyz to zubafi védét nechtéji, tak jim to prosté
nefikej) a objednal se do vétSi stomat. ordinace. Nakonec
pfi vyplfiovani dotazniku tésné pfed oSetfenim jsem
ztratil odvahu a napsal HIV+ a od t¢ doby mam uzasného
(mladého) lékare, ktery se o mé s peclivosti stara. To ze
jsem nemél i dfive zubare, ktery by se o HIV+ staral jako
0 negativni znamenalo u tohoto nového rovnou 7 navstéy,
aby pospravoval vSechno, co bylo tfeba (plomby, krcky).

Ocenil bych podporu na Iéky které podporuji imunitu jako
Wobenzin a ocenil bych vice proskoleni Iékaft a personalu
ktefi pracuji mimo AIDS centrum jako pohotovosti atd jinak
samoziejmeé Cloveék ktery je hiv+ a nevi o tom coz nemUze
tedy védét ani ten zubar Ci IékaF je bran normalné a ja Hiv+
musim byt oSetfen vzdy jako posledni i kdyZ mam obrovské
bolesti nastroje se preci dezinfikuji pokazdé preci!!!

Chce to vice prevence spiSe hodné vice.

Predsudky, odmitnuti a strach ostatniho zdravotnického
personalu mimo AIDS Centra. Nedodrzovani |ékarského
tajemstvi. Diky tomu spolec¢enska stigmatizace, zejména v
menSich méstech...

PFistup personalu mimo AIDS centra -ostatni Iékarské
odbornosti. Musim, ale uznat, Ze se za 18 let co jsem
pozitivni mnohé a velice zlepsilo.

Neinformovanost, jak vefejnosti, tak nékdy i zdravotnického
personalu.

Informovanost a vzdélani zdravotnického personalu v dané
problematice

lékafi a sestry (mimo HIV centra) nemaji dostate¢né
informace o HIV, prenosu, lé¢bé

Dodrzeni mi€enlivosti o zdravotnim stavu pacienta
Prevence.

NefeSena zubni péce o HIV pacienty, ktera by byla hrazena
ze zdravotniho pojisténi. Sam to feSim, tak, ze mam
soukromého zubare a vSechny vykony si hradim. Mnoho
HIV pozitivnich ov§em takové finanéni moznosti nema.

Stigmatizace, obava l|ékafl z oSetfeni HIV+ pacienta.
Nedostatecna znalost dané problematiky Iékafi - napfiklad
pravdépodobnost pfenosu pfi nedetekovatelné nalozi atp.

aktualizace pravnich norem - dle hesla kdo chce byt
negativni chova se bezpecne. dalsi studium pani Jagrove

LepSi ambulance nez Brno Bohunice, je to horSi nez u
veterinare.



