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Ani ve 24. roce trvani pandemie AIDS neustava rast pocétu lidi Zijicich s infekci virem
lidského imunodeficitu (HIV). Dvé tietiny nakaZenych jsou v Africe, v niz se v 90. letech
minulého stoleti epidemie rychle rozsirila. Pétina nakazenych Zije v Asii, kde se v poslednich
letech jejich pocty prudce zvysuji. Ke konci roku 2003 Zilo s infekci HIV na svété odhadem
asi 34,6 - 42,3 milionu lidi a vice jak 20 miliona jiz zemielo. Jen samotném roce 2003 se
virem HIV infikovalo kolem 4,8 milionu osob a asi 2,9 milionu lidi zemtelo na AIDS.

Zavaznost pandemie, pies rostouci finan¢ni podpory, celosvétovou pozornost a pomoc
politika, spocivad se stale se zvySujicim poc¢tu nakazenych osob a stoupajicim poctu
zemrielych. Tyto statistické udaje jsou vSak spiSe odhady zaloZené na tadé piedpokladt a
nepresnych dat. Zejména v nékterych statech, v nichz se Udaje ziskavaji nejhaie, mohou byt
1,1 % osob.

Svétoveé piehledy ukazuji, Ze nejvice postizend je Afrika, byt v ni Zije jen 11 % populace
svéta. Epidemie AIDS zde zkracuje pramérnou dobu Zivota a zvySuje dmrtnost déti.
Botswana s mén¢ jak 2 miliony obyvatel vykazuje mezi dospélymi 37,3 % prevalenci infekce
HIV. Z deviti stata s nejvétSim poctem HIV-infikovanych obyvatel je osm v subsaharské
Africe: Jizni Afrika (5,3 mil.), Nigerie (3,6 mil.), Zimbabwe (1,8 mil.), Tanzanie (1,6 mil.) a
ctyfi dalSi, v nichz pocet infikovanych nepievySuje jeden milion (Demokratické republika
Kongo, Etiopie, Kena a Mozambik). Odhaduje se, Zze v USA Zije 950 000 lidi infikovanych
HIV, 860 000 v Ruské federaci, 840 000 v Cing, 680 000 v Brazilii, 570 000 v Thajsku, 400
000 v Sudanu, 360 000 na Ukrajing, 330 000 v Myanmaru, 280 000 na Haiti a 220 000 ve
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Zijicich HIV infikovanych osob. Odhad prevalence v Indii nebo Ciné je velice hruby. V Indii
se piredpoklada 2,2 — 7,6 milionu, v Cing 0,43 - 1,5 milionu nakazenych.

Cesta prenosu HIV se béhem let meni jen velmi méalo. Je to nechranény pohlavni styk,
nechranény penetrativni styk homosexuélt, injekeni aplikace drog, nebezpecéné injekce a
krevni pievody, pienos z matky na dité béhem téhotenstvi, porodu a kojeni. Velmi nakazlivy
je piimy pienos krvi, napf. spole¢nymi injekénimi nastroji. Pretrvavaji v3ak specifickeé rysy
epidemie jak v jednotlivych zemich, tak oblastech. Podle Zpravy SZO z kvétna roku 2004 je
»hlavni cestou pienosu viru HIV nechranény pohlavni styk mezi muZzi a Zenami.
V subsaharské Africe a Karibské oblasti maji Zeny prinejmensim stejnou Sanci nakazit se
jakou maji muzi“. V Indii je fada infikovanych mezi sexuélnimi pracovniky a fidi¢i TIR.
V Cing, Indii, Thajsku a Vietnamu jsou oblasti kde epidemie zacala hlavné u injekénich
narkomana. V nékterych ¢astech KambodZe, Myanmaru, Thajska a Vietnamu jsou nakaZeni
hlavn¢ zakaznici prostitutek a prostitutt. K soucasné situaci v zemich byvalé SSSR se jesté
vratime pozdgji.

Aktualizované statistiky dokumentuji rozdily v amrtnosti na AIDS ve svété. Nelécena
infekce HIV se obvykle rozvine do kompletniho obrazu AIDS za 9 — 11 let. V roce 2003
zemielo na AIDS v Subsaharskeé Africe 2,2 milionu lidi, coZ je 76 % ze zemielych na AIDS



ve svété. Naopak v Zapadni Evropg, kde je béZna G¢innd terapie infekce HIV, zemielo v roce
2003 jen 6 000 lidi. V tomtéZ roce v subsaharské Africe osiielo kvali AIDS u rodi¢ca 12,1
milionu déti, to je proti roku 2002 narust o 2,5 %. V Asii, kde epidemie zacala nedavno,
zemielo na AIDS mén¢ lidi nez by bylo mozné, vzhledem k poc¢tu infikovanych., ocekavat.
Nicméné roku 2003 zemielo na AIDS v Thajsku 58 000 osob, v Ciné 44 000 osob (i kdyz
jsou tyto pocty nepiesné). OSN organizuje praci na odhadu poétu zemrielych s AIDS v Indii.

Vyskyt AIDS u déti je stale koncentrovan piedevsim v subsaharske Africe. Kazdy rok ve
svété rodi vice jak 2 miliony Zen infikovanych HIV. Pres dostupnost U¢inné antivirové terapie
se nakazi HIV od svych matek asi 630 000 kojenci, z toho. 550 000 v subsaharské Africe.
Z odhadovaného poc¢tu 2,1 milionu déti mladSich 15-ti let, infikovanych HIV na konci roku
2003, je jich 90 % v Africe. Samotna Nigerie ma 290 000 infikovanych déti, Jizni Afrika pak
méa 230 000 HIV infikovanych déti. V roce 2003 zemielo v této vékové skupiné na AIDS asi
490 000 deti, z toho 440 000 v subsaharske Africe.

Existuji prakticky jen dvé moznosti k ovlivnéni pandemie AIDS: (1) piedchazet novym
infekcim HIV, a (2) poskytnout antivirové léky tém, kteti je potiebuji. ProtoZze nemame
vakcinu proti AIDS je prevence zamérena na vychovu sexualnich a jinych praktik, na zmenu
Zivotniho stylu a na navéazani kontakta s populac¢nimi skupinami ve vysokém riziku infekce
HIV, jako jsou narkomani, sexualni pracovnici a jejich zakaznici. Veiejnost, zdravotnici i
statni sprava potiebuje lepsi informace o AIDS. Rada infikovanych osob o své infekci ani
nevi, jini nevyhledavaji pomoc i kdyZz je dostupna, protoZe se boji prozrazeni svého
zdravotniho stavu a moZného spolecenského zavrzeni.

SZO wytycila cil v podobé zajisténi antiretrovirové terapie pro 3 miliony osob
z rozvojovych zemi do konce roku 2005, tzv. tii- aZ pétiletou iniciativu. AvSak i kdyby tento
ambiciosni plan uspél, cozZ neni jisté, dostalo by se 1éc¢by jen poloving osob, které ji potiebuiji.
Pres velky pokrok zastdva velky rozdil mezi poétem obyvatel rozvojovych zemi, ktery
potiebuje terapii (4-8 miliond) a poctem lécenych (asi 400 000 osob koncem roku 2003, v tom
asi 100 000 ze subsaharske Afriky). Sklicujici jsou zpravy o podilu lécenych v raznych
zemich. Botswana, Senegal a Uganda jsou ti africké staty v nichz je tento ukazatel lepsi.
Brazilie, ktera ma rozsahly celonarodni program distribuce antiretrovirovych preparatd, je
dalSim rozvojovym statem, ktery dosahl podstatného pokroku v boji sepidemii AIDS.
Botswana, pattici mezi staty s nejvy3Sim relativnim podilem HIV infikovanych obyvatel,
zavedla rutinni vySetieni infekce HIV a rozSituje poskytovani terapie. Bohuzel, celosvétova
kontrola pandemie neni v dohledu.

Ve srovnani s jinymi staty prisli obyvatelé byvalého Sovétského bloku do styku s infekci
HIV a nemoci AIDS pozdgji. Prva oficialni zprava o pripadech nakazy HIV v byvalé SSSR
byla zvetrejnéna v poloviné osmdesatych let 20. stoleti. Setkala se odmitanim a s vysméchem.
Mnoho lidi se domnivalo, Ze k onemocnéni AIDS nemiZe v SSSR dojit a Ze infekce se proto
bude tykat jen homosexualt, narkomanu a jinych ,,deviantt®, véetné ¢ernocha a cizich turista.
Nektefi tvrdili, Ze HIV byl vyvinut v USA jako nastroj studené valky a Ze byl testovan na
dusevn¢ zaostalych osobach s deviantnim pohlavnim Zivotem.

Nésledkem piisnych opatieni a omezovani pohybu obyvatelstva i jeho styku s cizinci
trvalo dlouho, nez epidemie pronikla do SSSR. V roce 1991 spolu s rozpadem SSSR doslo
také k odstranéni bariér mezi jeho jednotlivymi republikami a svétem, coZz umoznilo Siteni
HIV. Dnes se v této oblasti, podle Rozvojového programu Spojenych naroda (UNDP),
infekce HIV §iti jednim z nejrychlejSich temp na svéte.

S ohledem na povahu nemoci je zjistovani rozsahu a progrese epidemie mozné jen
pomoci expertnich odhadd, zaloZenych na raznych indexech a predpokladech. V roce 2003
Rusko oficialn¢ uvedlo, Ze ma 240 000 piipada infekce HIV. Experti Spojenych narodi (UN)
odhadli jejich pocet na 750 000 az 1,2 milionu, tj. zhruba 1 % populace. Prognozy se velmi
lisi, ale nekteré predpokladaji Ze v roce 2020 dosahne v Rusku pocet infikovanych az 14,5



milionu Velké rozdily jsou mezi jednotlivymi oblastmi i mésty, pii ¢emZz nejvyssi podil
infikovanych je ve velkych méstech. VétSinu nakaZenych (asi 80 %) tvoii osoby mladsi triceti
let (v USA je to jen 30 %).

Primarnimi zdroji nakazy jsou chlapci a mladi muzi, i kdyZz také narusta pocet
infikovanych mezi Zenami. Zprvu se virus HIV Sitil mezi osobami s injekéni aplikaci drog,
hlavn¢ opiata ze sousedniho Afganistanu, které pouzivaji spolecné stiikacky, jehly a nékteré
podomécky pripravované varky drog. DalSi rizikovou skupinou jsou homosexuélové a
bisexualové, ktefi Siti epidemii na Zeny a jejich prostrednictvim i na novorozence. K pienosu
HIV také napomaha prostituce, protoZe jen maloktera prostitutka trva na tom, aby klient
pouZil kondom a vétSina muza tento postup odmitd. DalSimi vyznamnymi ohnisky jsou
véznice, kde jsou veézni, nez se dostanou k soudu, drzeni po neuvétitelné dlouhou dobu
v katastrofalnich podminkach pielidnéni, Spatného stravovani, hrozné lécebné péce a jsou
vystaveni znasilinovani homosexualy. KdyZz pak jsou vézni propusténi na svobodu dale
prispivaji k Siteni AIDS.

Doslo také k neékolika iatrogennim nadkazam HIV po pouZiti kontaminovanych nastroja pfi
o¢kovani kojenci, ale i k nosokomialnim infekcim pacientti v Rusku a Rumunsku. Casto byva
kontaminovana krev a krevni derivaty, protoZe jejich testovani je ledabylé a nésledkem
nedostatku zasoby krve roste podil ¢erného trhu na obchodu s krvi.
odpovidajici sovétske prudérii ve vztahu k sexu. Jako v fadé jinych stata bylo onemocnéni
AIDS povaZovano za BoZi trest za nemravny Zivot a amrti na AIDS za poZehnani, které
zbavuje svét od deviantt. V roce 1997 skupina ruskych absolventa Iékaiskych Skol prohlasila:
»Kategoricky odmitdme boj proti ,,nové nemoci“ AIDS ! Budeme se snaZit potlacovat
vyzkum postupu k potlaceni této ,,uslechtitelé” nemoci. Jsme si jisti, Ze AIDS vyhubi vSechny
narkomany, homosexudly a prostitutky. At’ Zije AIDS !

Na politické Urovni byla pocate¢ni reakce charakterizovana nezajmem a Siieni viru byl
piisuzovan maly vyznam, jaky byl vénovan zdravotni péc¢i v SSSR a ktery tam trva dosud.
Pak byla nafizena pfisna opatieni a vydany zakony o hromadném testovani a dalSich
drastickych krocich, které se viak nedodrZovaly a vétSinou bylo od nich nakonec upusténo.
Hlavni problém byl vtom, zda pti silné¢ nedostatecnych prostiedcich ma byt preferovana
terapie nebo prevence.

Zdravotnicky systém v SSSR byl hrozné podfinancovany, Spatné vybaveny a zasobovany.
Zdravotnicka zatizeni a jejich pracovnici nevédéli o fadé novych poznatku, ziskanych na
Zapadé. Kolaps politického systému v SSSR vedl k dalSimu zhorSeni zdravotni pece. Experti
Rozvojového programu Spojenych naroda (UNDP) odhadli, Ze soucasné roéni naklady na
infekci HIV a AIDS c¢ini v Ruské federaci maximalné 5 rubla na osobu, coZ je cena balicku
levnych cigaret.

Prevence je obtiZzna: ve vétsing statt byvalé SSSR jsou znalosti zdravotnika a obyvatel o
podstaté nemoci a jejim Siteni malé. Sexudlni vychova byla zavedena koncem 80. let
20.stoleti, ale byla konzervativci vehementné odmitana. Ti také tvrdi, Ze programy vymeény
injek¢nich jehel jen podporuji rast narkomanie.

Podle UNDP je tieba povazovat 1 % prevalenci AIDS v dospélé populaci za varovny
signél, Ze epidemie dosahla kritického bodu. Pokud nebude potlacovana drastickymi, ale
acinnymi postupy, bude jen téZce jeji souc¢asny rozsah udrzen, nebo zmensen.

Opatieni, ktera by umoznila takovou zménu, jsou multifaktoridlni a tykaji se raznych
oblasti spolecnosti. Je tieba pevné vedeni, odpovédnost, prihlednost, demokracie a Siroka
spoluprace, stejné jako investice velkych finan¢nich ¢astek. Na Grovni zakladni péce v terénu
je tieba dobie vybavenych pracovist a pomérné nakladnych léka. Vychova mladeze se musi
zamétit na pouceni o vysoce rizikovém chovani, na pii¢inu a Siteni AIDS. Je vsak takeé tieba
odstranit kulturni bariéry. Musi se upustit od posuzovani nemoci jako dasledku kriminalniho



zpusobu Zivota. PostiZzené osoby musi byt povaZovany spiSe za obéti nakazy se vSemi
lidskymi pravy, neZ za zlocince, které je nutno potrestat.

Takové zmeény vyZaduji politickou vali a plnou podporu od predstavitelu statu, ale i
reformu instituci, kde se infekce snadno Siii, napt. ve véznicich. Verejnost je tieba upozornit
nejen na socialni stranky epidemie, ale také na jeji dusledky vedouci k poklesu poctu
pracovniki v produktivnim véku a k narastani poctu opusténych a osiielych déti. Pokud se
nepodati epidemii zastavit, nebo kontrolovat, povede v zemich byvalé SSSR k vyznamnému
poklesu hrubého narodniho produktu (HNP). Odhaduje se, Ze epidemie HIV miZe ro¢né stat
tyto zeme asi 1 % z jejich HNP nésledkem ztraty produktivity, a Ze néklady na léceni
postizenych osob budou ¢init 1 — 3 % z HNP, coZ jsou castky pro chudé staty tézko
uhraditelné.

Také projekce demografického vyvoje je neutéSena. Od pocatku 90. let 20. stoleti pocet
obyvatel stale klesé a ocekava se, Ze pokles bude pokracovat. Ocekava se, ze AIDS usmrti do
roku 2025 asi 20 miliont Rusa. S piihlédnutim k poc¢tu obéti tuberkulézy, kardiovaskularnich
nemoci a jinych pohlavnich nemoci, jako je syfilis, mazZe byt velikost populace Ruska
v poloving 21. stoleti az o 100 miliont menSi nez byla vroce 2003 (tj. 144 milionu).
Pochopitelné jsou proto obavy z dopadu na celistvost ruského teritoria. A¢ progndza pro
nékteré dalSi vychodoevropské staty, jako je Polsko, je lepsi, dédictvi sovétského panstvi
v nich v podob¢ pietrvavajiciho tuhého autoritarstvi, brani vySe poZadované prihlednosti a
pruznosti opatieni proti AIDS.

Situace v8ak neni beznadéjna. Pro chybéni seriosni angaZzovanosti statu ucinily nevladni
dobrovolné organizace, zejmena zahrani¢ni, nékteré vyznamné kroky. Bohuzel, tyto
organizace, stejné jako rostouci poZadavky na respektovani obcanskych prav, se v Rusku i
ostatnich statech nesetkavaji s vétsi podporou.

OhroZeni téchto regiont epidemii AIDS a jinymi epidemiemi je potenciélné veliké. Kazda
piedpoveéd’ je riskantni, ale v byvalém Sovétském bloku je pro vyhled na neékolik nejblizSich
desetileti asi nejpiiléhavejsi rusky neologismus, uZity k popisu neptiznivych nésledki rozpadu
sovétského systému. ,katastrojka®.

Celkem 9 citaci, kopie u piekladatele.
Poznadmka prekladatele

Stéle vice jsem utvrzovan v nazoru, Ze k epidemii az pandemii AIDS tohoto rozsahu
nemuselo dojit, kdyby bylo dano na hlasy, zkuSenosti a opatieni epidemiologi. Premira
liberalizace je na Skodu protiepidemickym opatienim, zejména pokud se lidskd prava
jednotlivce povySuji nad pravo ochrany zdravi celé spolecnosti. Lobby homosexuald,
pracujici mezi pravniky, psychology a politiky, zcestné ovlivnilo chovani lidstva, aniz by
bralo ohled na varovani k ¢emu to povede. Nejsem zaujat proti homosexualité, ani proti
ob¢tem infekce HIV (Ci spiSe obétem neznalosti a povolnosti politika a Gfada). Spoléhat se na
cestné jednani, na ochotu k vySetieni a Iécb¢, na ochranu kontaktt pied prenosem nékazy
HIV, je naivni. Casté publikovani zprav o ,usp&sné* léché, nebo o vakcing proti AIDS je
kontraproduktivni, nebot’ vyvolava neopodstatnéné nadéje. Sexudlni pud je v reprodukénim
obdobi Zivota tak velky, Ze pievysi kazdé rozumné uvaZovani, obavy i pud sebezachovy.
Vychovny dopad prevence AIDS je minimalni a ptipomina boj s vétrnymi mlyny. Mame snad
néco lepsiho ? Ano ! Respektovani protiepidemickych opatieni, ktera plati pro vSechny
infekce, SARS ani AIDS nevyjimaje. Jen aby uZ nebylo pozd¢ !



