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Tento dokument obsahuje analytické vystupy zvyzkumného Setfeni zaméfeného na
ocCkovani proti HPV a slouzi jako kliCovy podklad pro tvorbu narodni komunikaéni strategie
s cilem zvysit miru proo¢kovanosti Ceské populace proti tomuto onemocnéni.

Vyzkumné Setfeni bylo realizovano externi agenturou. Sbér dat probihal online ve tfech
vékovych skupinach se zachovanim parametrd bézné populace podle zakladnich
sociodemografickych znak( a vybérového parametru, zda byl/nebyl respondent ockovan
proti HPV. Celkovy vzorek (n=1028) tak tvofi dospivajici ve véku 15-17 let (n=156), (mladi)
dospéli ve véku 18-34 let (n=350) a dospéli ve véku 35-50 let (n=522).

Z pohledu komunikaéni strategie se jedna o potencialni primarni cilové skupiny. Dospéli ve
veéku 35-50 let pfedstavuji skupinu potencialnich rodi¢u déti ve véku 9 az 14 let. Pravé détem
vtomto véku je olkovani primarné ureno, protoZe nejvétsiho efektu dosahuje pied
zahajenim sexudlniho Zivota'. Ackoli dité vtomto véku bez pochyby ma dulezitou roli
v rozhodovani o podstoupeni ockovani proti HPV, lze pfedpokladat, Ze postoj rodicu
k oCkovani, pfipadné jejich rozhodnuti, jsou klicové pro to, zda dité do 14. roku ockovani
proti HPV podstoupi. Pravé z tohoto dlivodu je kliCové se na rodi¢e v komunikaéni strategii
zaméfit. OCkovani proti HPV ma nicméné smysl i po zahajeni intimniho zivota. Proto je
dilezité se v komunikaéni strategii zaméfit i na dospivajici starsi 15 let a (mladé) dospélé,
ktefi z velké Easti vedou aktivni sexualni zivot a otazka zajisténi bezpecného intimniho Zivota
je tak pro né vysoce relevantni.

Sbhér dat probihal v rozmezi od 3. do 16. zafi 2024. Respondenti byli rekrutovani z Ipsos
online panelu bézné populace. U skupiny dospivajicich probihalo osloveni skrze jejich
rodi€e. Pokud osloveny rodi¢ souhlasil s U¢asti svého ditéte v prizkumu, pfedal mu dotaznik
k vyplnéni. Dospivajici mél pak moznost se sam rozhodnout, zda se priazkumu zucastni, a
v pfipadé souhlasu s ucasti dotaznik vyplnit.

Vyzkumné Setfeni sledovalo v kazdé z vékovych skupin sledovalo tfi dilCi cile:

1. Zjistit, jaka je v dané skupiné mira povédomi o HPV a o moznosti o¢kovani proti HPV.
U téch, kdo o HPV sly3eli, pak dale zmapovat, odkud se o HPV dozvidaji a jaké
informace o HPV, respektive o o¢kovani proti HPV, maji.

2. Zjistit, jaké jsou v dané skupiné hlavni motivatory a bariéry pro podstoupeni oCkovani
proti HPV (ve vékové skupiné 35-50 let pro o¢kovani (svého) ditéte proti HPV).

3. Zjakych zdroju lidé v dané vékové skupiné primarné Cerpaji informace o zdravi a
které zdroje povazuji za dlivéryhodné.

Dokument je rozdélen na tfi kapitoly. Kazda z nich je zaméfena na jednu vékovou skupinu,
pficemz u kazdé jsou postupné prezentovany mira povédomi o HPV, hlavni motivatory a
bariéry pro podstoupeni ockovani proti HPV, a hlavni zdroje informace o zdravi, respektive
jejich davéryhodnost. PFi prezentaci vysledk(l se pfitom zaméfujeme nejen na vékovou
skupinu jako celek, ale zohlediujeme i mozné rozdily dle pohlavi a proockovanosti.

1 Zavéry celonarodniho reprezentativniho prizkumu sexudlniho chovani a well-beingu obyvatel Ceské
republiky (CZECHSEX), ktery realizovalo Centrum pro sexualni zdravi a intervence v ramci Narodniho
ustavu dusevniho zdravi, ukazuji, Ze k zahajeni sexualniho Zivota dochazi okolo 15. roku. Dle
prizkumu je prameérny vék prvni masturbace 14,2 roku u muz( a 16,6 let u Zzen. Primérny vék prvniho
sexu je pak 17,5 roku u zen a 18,3 roku u muzg.
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1 Povédomi o HPV infekci a postoj k o€Ckovani
proti tomuto onemocnéni mezi dospivajicimi

Vyzkumného Setfeni se zuc€astnilo 156 dospivajicich ve véku 15 az 17 let. Divky a chlapci
jsou ve skupiné zastoupeny rovnomérné (49,4 % tvofi chlapci a 50,6 % tvofi divky).
Z hlediska vékové struktury pak vétSinu tvofi dospivajici ve véku 15 let (viz Obrazek 1).

Veék

=15let =16let =17 let

Obrazek 1 Vekova struktura v cilové skupiné dospivajicich
O HPV infekci a o mozZnosti se proti tomuto onemocnéni nechat oCkovat slySela vétSina
dospivajicich (viz Obrazek 2). Vétsina z téch, kdo o HPV infekci slySeli, se nicméné
domniva, ze toho o onemocnéni moc nevi (61,2 %).
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Hodnoceni
respondenti
N =156

Znaji HPV infekci Neznaji HPV infekci
N =129 (82,7 %) N =27 (17,3 %)

Znaji ockovani proti Neznaji ockovani
HPV infekci proti HPV infekci
N =126 (97,7 %) N =3 (2,3 %)

Jsou ockovani Nejsou ockovani
N = 85 (67,5 %) N =41 (32,5 %)

Obrazek 2 Obecné povédomi dospivajicich o HPV infekci a o mozZnosti o¢kovani proti tomuto onemocnéni

Ve vnimaném vlastnim obecném povédomi o HPV infekci je pak znacny rozdil mezi
pohlavimi (viz Tabulka 1), kdy mnohem nizSi obecné povédomi o tomto onemocnéni maji
chlapci. Zatimco z dotazovanych divek slySela o HPV infekci poprvé vramci Setfeni
pfiblizné kazda desata divka, z dotazovanych chlapct o HPV infekci poprvé v ramci Setfeni
slySel pfiblizné kazdy &tvrty chlapec.

_ Divky (N = 79; 50,6 %) Chlapci (N =77; 49,4%) | Celkem (N = 156; 100,0 %)

Ano, HPV infekcivelmi dobfe znam. 4(5,1 %) 5 (6,5 %) 9 (5,8 %)
Ano, HPV infekci dobfe znam. 23 (29,1 %) 18 (23,4 %) 41 (26,3 %)
Ano, ale o HPV infekcitoho moc nevim. 44 (55,7 %) 35 (45,5 %) 79 (50,6 %)
Ne, o HPV infekci slySim poprvé. 8 (10,1 %) 19 (24,7 %) 27 (17,3 %)
Celkem 79 (100,0 %) 77 (100,0 %) 156 (100,0 %)

Tabulka 1 Vnimané vlastni obecné povedomi o HPV infekci dle pohlavi

Niz8i obecné povédomi o HPV infekci mezi chlapci pretrvava, i pokud ke skupiné téch, kdo o
HPV infekci slySeli poprvé, pfidame skupinu téch, kdo své povédomi o tomto onemocnéni
vnimaji jako nizké (moc toho o onemocnéni nevi). Rozdily mezi divkami a chlapci jsou
nicméné vyznamné nizsi (necelych 5 %).

Urover vnimaného vlastniho obecného povédomi o HPV infekci (jak moc toho o infekci
dospivajici vi) nicméné nesouvisi s informovanosti 0 moznosti se proti tomuto onemocnéni
nechat oCkovat. Témér vSichni, kdo o HPV infekci alespon nékdy slyseli, vi o moznosti
se proti tomuto onemocnéni nechat oékovat (97,7 %). Rozdil v informovanosti o moznosti
ockovani mezi pohlavimi je nizky (5,2 %, blize viz Tabulka 3). Dospivajici, ktefi o HPV infekci
uz nékdy slySeli, tak maji toto onemocnéni spojené s moznosti se proti nému nechat
oCkovat.
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_ Divky (N =71; 55,0 %) Chlapci (N = 58; 45,0 %) Celkem (N = 129; 100,0 %)

Ano, Ize se nechat o¢kovat (100,0 %) 55 (94,8 %) 126 (97,7 %)
Ne, nelze se nechat ockovat 0 (0,0 %) 3 (5,2 %) 3(2,3 %)
Celkem 71 (100,0 %) 58 (100,0 %) 129 (100,0 %)

Tabulka 2 Informovanost o moznosti se proti HPV infekci nechat o¢kovat

ProoCkovanych proti HPV je 54,5 % dospivajicich. Mira proo€kovanosti je vyrazné vyssi u
divek (67,1 % vs. 41,6 % u chlapct)?2. Podivame-li se na miru proo¢kovanosti pouze u téch,
kdo védi o moznosti ockovani proti HPV, pak mira proockovanosti dosahuje 67,5 % (viz
Obrazek 2 vySe). | zde pfetrvava vyrazny rozdil v mife proo¢kovanosti dle pohlavi (74,6 %
proockovanych divek vs. 58,2 % proockovanych chlapct).

Témér vSichni oCkovani dospivajici byli proti HPV ockovani pfed zahajenim svého intimniho
zivota (96,5 %). VétSina pak podstoupila ockovani ve véku 13 nebo 14 let. Priblizné Ctvrtina
nicméné ockovani podstoupila v pozdéjsSim véku, kdy jiz oCkovani neméla plné hrazeno
z vefejného zdravotniho pojisténi.

Mezi dospivajicimi, ktefi dosud nejsou proti HPV o€kovani (45,5 % z celkového vzorku
dospivajicich), pfFiblizné 4 z 10 oc¢kovani zvazuji (40,8 %). O o€kovani maji vétsi zajem
divky (46,2 % divek vs. 37,8 % chlapc).

Zajem o ocCkovani je také vyrazné vétsi u téch, kdo o HPV infekci slySeli v ramci
Setfeni poprvé (nebo o moznosti oCkovani nevédéli) nez u téch, kdo uz o HPV slyseli
drive a 0 moznosti o¢kovani védéli (63,3 % vs. 24,4 %).

Povédomi dospivajicich o HPV

Dospivajicich, ktefi o HPV infekci uz dfive slySeli, jsme se blize doptavali na jejich povédomi
o HPV. Zajimalo nas, nejen odkud (respektive od koho) o HPV infekci slyseli, ale i:

e Jestli si mysli, ze o¢kovani proti HPV infekci ma smysl po zahajeni o intimniho zivota;

e Jak je podle nich pravdépodobné, Ze se jejich télo b&éhem Zivota setka s HPV virem;

e Jestli povazuji kondom za dostate€nou ochranu proti HPV infekci;

e Komu si mysli, Ze je o€kovani ur€eno (divkam, chlapcim, nebo obéma skupinam);

o Jestli slySeli o pfispévku zdravotnich pojistoven na oCkovani pro ty, kdo ho podstoupi
v 15 letech a pozdéji;

o Ktera onemocnéni dle nich mohou HPV viry zplisobovat a u koho (divky, chlapci,
nebo obé skupiny) se mlze toto onemocnéni rozvinout.

1.1.1 Odkud se dospivajici dozvidaji o HPV

Dospivajici o HPV infekci nejcastéji slyseli od svych rodici (66,7 %) nebo détského
lIékare (47,3%). DulezZitym zdrojem informaci o HPV jsou pro dospivajici ale i ucitelé ve
Skolach a kamaradi.

Divky o HPV slySeli v mnohem vétsi mife od vSech téchto skupin s vyjimkou
kamaradu, ktefi jsou castéjSim zdrojem informaci o HPV mezi chlapci (Obrazek 3).

2 Mira proockovanosti divek a chlapcl v cilové skupiné odpovida odhadované mife proockovanosti
v bézné populaci. O¢kovani proti HPV bylo vybérovym parametrem.
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Rozdil mezi pohlavimi je vyznamny zejména u rodi€l a détskych Iékail. Podobné dalezitym
zdrojem informaci o HPV jako kamaradi jsou u divek gynekologové. Kazda desata divka
slySela o HPV infekci od svého gynekologa. Chlapci se pak v podobné mife setkali
s informacemi o HPV na Facebooku nebo v televiznim zpravodajstvi.

Kde dospivajici slyseli o HPV infekci
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Obrazek 3 Zdroje informaci o HPV mezi dospivajicimi dle pohlavi

Podobné rozdily vidime i mezi oCkovanymi a neoCkovanymi dospivajicimi. Ti, kdo o HPV
infekci uz nékdy slyseli, ale nejsou proti ni o¢kovani, se o ni v mnohem mensi mire
dozvédéli od rodi€ih a od svého détského lékare. V porovnani s ockovanymi u
neockovanych v povédomi o HPV sehravaji vétsi roli kamaradi (18,2% vs. 10,6 %),
Facebook (11,4 vs. 3,5 %) a externi odbornici, ktefi na 8kole méli pfednasku na souvisejici
téma (11,4 % vs. 3,5 %).

1.1.2 Povédomi o HPV v analyzovanych oblastech

VétSina dospivajicich, ktefi uz o HPV infekci dfive slySeli, ma povédomi o tom, ze ockovani
proti HPV infekci ma smysl po zahajeni intimniho Zivota (75,2 %), je urCeno divkam i
chlapcim (89,9 %), a tém, kdo ockovani podstoupi v 15 letech a pozdéji na né&j pfispiva
zdravotni pojistovna (53,5 %). Setkani jejich téla s HPV virem vSak povazuji spiSe za
nepravdépodobné (61, 3%). Stejné tak vétSina povazuje kondom za dostatecnou
ochranu proti HPV infekci (69 %).
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Jaka je pravdépodobnost setkani se s HPV?

Vsichni (N = 129)

101%;  4,7%;
13 6

34,1%;

51,.2%;
66

=\elmi pravdépodobné
Spise pravdépodobné
Spise nepravdépodobné

= Velmi nepravdépodobné

Chlapci (N = 58)
120%
7

31,0%;
18

53,4%;
31

=Velmi pravdépodobné
Spise pravdépodobné
Spise nepravdépodobné

= Velmi nepravdépodobné

Divky (N = 71)
8,5%; 5,6%;
6

36,6%;
26
49,3%;
35

=Velmi pravdépodobné
Spise pravdépodobné
Spise nepravdépodobné

= Velmi nepravdépodobné

Obrazek 4 Povédomi dospivajicich o vysoké pravdépodobnosti setkani se s HPV viry

Je kondom dostateénou ochranou proti HPV?

VSichni (N = 129)

54,3%;
70

= Ano - SpiSe ano - Spisene =Ne

Chlapci (N = 58)

24,1%;
14

53.4%;
31

= Ano - SpiSe ano = SpiSene = Ne

23,9%;
17

Divky (N = 71)

54,9%;
39

= Ano - SpiSe ano = SpiSene = Ne

Obrazek 5 Povédomi dospivajicich o kondomu jako nedostatecné ochrané proti HPV infekci

Divky a chlapci maji o HPV infekci obdobné povédomi, s vyjimkou povédomi o oc¢kovani
proti HPV infekci po zahajeni intimniho zivota, kdy ho za smysluplné v mnohem vétsi
mire povazuji divky (83,1 % divek versus 65,5 % chlapcu).
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Ma smysl ockovani po zahajeni intimniho zivota?

Vsichni (N = 129) Chlapci (N = 58) Divky (N = 71)
3 9/». 6 su., 1,4%;
1
15, SA,
20 BA,
27 6%
34,1%; 3829!/'-,
44 29 3%
= Ano - SpiSe ano - Spise ne =Ne = Ano - SpiSe ano =~ Spisene = Ne = Ano - SpiSe ano =~ Spisene = Ne

Obrazek 6 Povédomi dospivajicich o smysluplnosti o¢kovani po zahajeni intimniho Zivota

Vyrazny rozdil v této oblasti vidime i pokud se ve skupiné dospivajicich, ktefi uz o HPV
infekci nékdy slySeli, podivame na povédomi o HPV infekci dle ockovani. Ti, kdo oc¢kovani
proti HPV nepodstoupili, v mnohem vétsi mife vnimaji mozné setkani svého téla s HPV
viry jako nepravdépodobné. NeocCkovani souCasné v mnohem menSi mife povazuji
oCkovani po zahajeni intimniho Zivota za smysluplné a jsou méné informovani o moznosti
pfispévku zdravotnich pojistoven na oCkovani pro ty, kdo ho podstoupi v 15 letech a pozd§ji.

U neockovanych pak vidime vyznamny rozdil v povédomi o HPV infekci dle toho, zda
ockovani zvazuji (Obrazek 7). Ti, kdo o€kovani nezvazuji, zejména v mnohem vétsi
mifFe vnimaji jeho podstoupeni po zahajeni intimniho zivota jako nesmyslupiné (71,0 %
versus 0 % u ocCkovanych). Sou€asné pak v mnohem vétSi mife vnimaji mozné setkani
svého téla s HPV viry jako nepravdépodobné (71,0 % versus 30 % ve skupiné oCkovanych)
a z velké &asti povazuji kondom za dostate¢nou ochranu proti HPV infekci (74, 2 % versus
50 % ve skupiné oCkovanych). Ti, kdo oCkovani nezvazuji a ti, kdo ho zvaZuji, se naopak
pfili§ neli§i z hlediska povédomi o tom, Ze ocCkovani je uréeno pro divky i chlapce, ani
z hlediska povédomi o pfispévku zdravotnich pojistoven na ocCkovani pro ty, kdo ho
podstoupi v 15 letech a pozdéji.
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Ma smysl o¢kovani po Jaka je pravdépodobnost Je kondom dostatecnou
zahajeni intimniho Zivota? setkani se s HPV? ochranou proti HPV?
100% 100% 100%
o B . . w N
80% 80% 80%
70% 70% 70%
60% 80% 60%
50% 50% 50%
40% 40% 40%
30% 30% 30%
20% 20% 20%
10% 10% 10%

o N o .

Zvazuji oékovani Nezvazuji otkovani Zvauji ofkovani Nezvazuii otkovani Zvaizuji ockovani NezvaiZuji otkovani
= \Velmi nepravdépodobné . ;
=Ano = Spise ano =Spise ne mNe Spide nepravdépodobné mAno -~ SpiSe ano © Spide ne mNe
Spise pravdépodobné
u Velmi pravdépodobné

Kdo se mlze nechat SlySeli jste o moznosti
ockovat? pfispévku na ockovani po 15

100% 1806 letech véku?

90% 90%

80% 80%

70% 70%

60% 60%

50% 50%

40% 40%

30% 30%

20% 20%

10% 10%

0% 0%

Zvasuji obkovani  NezvaZuji oikovani Zvaiuji otkovani  NezvaZuji ofkovani
w Jedom divky m.Jenom chlapci w Divky i chlapci = Ano = Ne

Obrazek 7 Povédomi dospivajicich o HPV infekci dle zajmu o podstoupeni ockovani

HPV infekci si pak dospivajici spojuji s moznym rizikem rozvoje rakoviny délozniho
Cipku (94,6 %), pochvy (86,8 %), penisu (86,7%), analniho otvoru (73,6% %) a rizikem
genitalnich bradavic (87,6 %) SpiSe si ji nespojuji s rizikem rozvoje nadoru hlavy a krku.
Mylné si ji pak maji tendenci spojovat s rizikem rozvoje rakoviny tlustého stieva (47,3 %).
Rakovina analniho otvoru a genitalni bradavice jsou pfevazné vnimany jako onemocnéni,
ktera se mohou v dusledku HPV infekce rozvinout jak u divek, tak u chlapcu (spiSe nez jako
onemocnéni postihujici vyluéné divky, nebo vyluéné chlapce).
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Ktera onemocnéni mize zplsobovat HPV - v§ichni?

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0% — , : _ eem

Rakovina Rakovina Genitalni Rakovina Nadory hlavy Nadory krku Rakovina Rakovina
déloZniho pochvy bradavice analniho penisu tlustého
Cipku otvoru stieva

® Ano, pouze divky Ano, pouze chlapci Ano, divky i chlapci  mHPV toto nezplsobuje

Obrazek 8 Povedomi o riziku mozného rozvoje jednotlivych onemocnéni v disledku HPV infekce mezi
dospivajicimi
Divky a chlapci maji o riziku mozného rozvoje jednotlivych onemocnéni obdobné povédomi

s vyjimkou rizika mozného rozvoje rakoviny pochvy a analniho otvoru, o kterych maji divky
vétsi povédomi (91,5 % versus 81,0 %, respektive 78,9% vs. 67,2 %).

Vyznamnéjsi rozdily jsou mezi skupinou ockovanych a neockovanych, kdy povédomi
neoc¢kovanych o riziku mozného rozvoje jednotlivych onemocnéni (s vyjimkou rakoviny
tlustého stfeva) je celkové nizsi. Nejvétsi rozdily mezi skupinami jsou v povédomi o riziku
mozného rozvoje rakoviny pochvy (92,9 % vs. 77,4%), rakoviny analniho otvoru (77,6 % vs.
64,5 %) a rakoviny penisu (90,6 % vs. 80,6 %). Ti z neockovanych, kdo maji povédomi o
mozném riziku rozvoje nadoru hlavy pak pfisuzuji riziko rozvoje tohoto onemocnéni vyluéné
divkam, zatimco mezi o€kovanymi je pfisuzovano divkam i chlapctim.

1.2 Motivatory a bariéry pro podstoupeni o¢kovani proti HPV

Dospivajici maji v oCkovani proti HPV aktivni roli. VétSina dnes ma moznost si sama
rozhodnout, zda o¢kovani podstoupi. Priblizné tfi Ctvrtin dospivajicich se rodice zeptali,
zda chtéji na oCkovani jit. Podil téch, kdo maji moznost si o oCkovani sami rozhodnout je
pfitom mezi oCkovanymi a mezi neotkovanymi, ktefi uz o HPV nékdy slyseli, podobny (75,3
% respektive 73,2 %).

Mezi skupinami naopak vidime vyznamny rozdil v mife, ve kterém jim ockovani bylo
doporuceno jejich détskym lékarem. Zatimco doporuceni détského Iékafe na podstoupeni
ockovani proti HPV dostalo 95,3 % ocCkovanych dospivajicich, mezi neo¢kovanymi je toto
procento vyrazné nizSi (53,7%).

10
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1.2.1 Motivatory pro podstoupeni o€kovani proti HPV

Vv s

Mezi nejcastéjsi divody pro podstoupeni ockovani (ve smyslu rozhodnuti jit na ockovani
v minulosti nebo zvaZovani jeho podstoupeni nékdy v budoucnu) mezi dospivajicimi patfi
podpora nebo pozadavek ze strany rodi€u (X %), vlastni potfeba zajiSténi bezpecného
intimniho Zivota (X %) a doporuceni oCkovani détskym lékafem (X %). Pfiblizné u tretiny
z nich dulezitou pozitivni roli ale sehravaji i pfedchozi zkuSenosti kamarada nebo
sourozence s ockovanim, u divek pak i doporuceni jejich gynekologa.

Jednotlivé faktory sehravaji podobnou roli vrozhodovani divek i chlapcu. Vyjimku
predstavuje potifeba zajisténi bezpecného intimniho Zivota, kterou jsou v rozhodovani vice
motivovani chlapci. V rozhodovani divek se nicméné jedna o tfeti nejvyznamnéjsi duvod pro
podstoupeni oCkovani. Potfebuju zajisténi bezpeéného intimniho Zivota konkrétné vnima
jako dulezity dlivod pro podstoupeni oCkovani X % divek.

Vyznamnéjsi rozdily v roli jednotlivych faktord pozorujeme mezi skupinou ockovanych a
skupinou neockovanych dospivajicich, ktefi oCkovani zvazuji. O¢kovani vnimaji jako hlavni
a nejvice dulezity divod pro podstoupeni oCkovani podporu respektive pozadavek

vagwvawr

v budoucnu, potieba zajisténi bezpeéného zivota. Méné dullezitou roli u nich sehrava
doporuéeni détského Iékafe a i pfedchozi zkuSenost sourozence s ockovanim. U
neockovanych divek pak naopak vyrazné narista role doporuceni jejich gynekologa.

Jak dulezité byly jednotlivé diivody pro rozhodnuti jit na ockovani proti HPV?

Podpora nebo poZadavek rodic

Vlastni potfeba zajisténi bezpec¢ného intimniho Zivota
Ockovani jsem mél/a zadarmo

Doporuceni détského Iékare

Doporuéeni gynekologa

Ockovani proti HPV mél/a kamaradka

Ockovani proti HPV mé&l sourozenec

Doporuéeni znamé osobnosti (influencer, youtuber, apod.)

Na o¢kovani mi finan&né pfisp€la moje zdravotni pojistovna

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

= Vibec ne Spise ne Ani ne ani ano SpiSe ano  ®Velmiano

Obrazek 9 Ddlezitost jednotlivych duvodd pro rozhodnuti jit na ockovani proti HPV mezi ockovanymi
dospivajicimi
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Jak dulezité jsou jednotlivé body pro¢ zvazujete ockovani proti HPV v budoucnu?

Podpora nebo pozadavek rodict

Vlastni potfeba zajisténi bezpetného intimniho Zivota

Na otkovani mi finanéné pfisp&je moje zdravotni pojiStovna
Doporuceni détského lékafe

Doporuceni gynekologa

Ockovani proti HPV mé kamarad/ka

Ockovani proti HPV méa sourozenec

Doporuéeni zndmé osobnosti

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m\Vibec ne Spise ne Ani ne ani ano Spise ano  ®Velmiano
Obrazek 10 Dulezitost jednotlivych divod( pro zvazovani ockovani proti HPV mezi neo¢kovanymi dospivajicimi

Dulezitost nékterych faktor v rozhodovani neockovanych se pak liSi dle toho, zda o HPV
infekci slySeli nebo neslyseli dfive. Mezi neoCkovanymi, ktefi o HPV infekci slySeli dfive, ma
zanedbatelnou roli pfedchozi zkuSenost sourozence s oCkovanim. Pro podstoupeni ockovani
jsou také mnohem méné dulezité podpora nebo pozadavek rodi€i nebo doporuceni
détského lékare.

1.2.2 Bariéry pro podstoupeni o€kovani proti HPV

Mezi nejvyznamnéjsi diivody pro nepodstoupeni o¢kovani (ve smyslu rozhodnuti nejit
na ocCkovani v minulosti nebo nezvazovani jeho podstoupeni nékdy v budoucnu) mezi
dospivajicimi patfi rozhodnuti rodi¢li, obava z nezadoucich uGc€inkl vakciny a strach
z jehel. Pro rozhodovani pfiblizné &tvrtiny dospivajicich jsou pak dulezité i pfesvédceni, ze
oCkovani nepotiebuji nebo je neochrani, skuteCnost, ze oCkovani neni povinné a ze neni
plné hrazené z verfejného pojisténi.

Role jednotlivych faktorl v rozhodovani neoCkovanych se pak lisi dle toho, zda o HPV infekci
slySeli nebo neslyseli dfive. U téch, kdo maji obecné povédomi o HPV infekci, je pro

vagwews

vakciny (X %). U téch, kdo o HPV infekci dfive neslyseli, pak dulezitéjsi roli hraje strach
z jehel (X %).

Mezi odmitaci (tj. t€mi, kdo nejsou ockovani a oCkovani v budoucnu nezvaZzuji, nezavisle na

vvvvvv

vaswawvys

jsou podobné dulezité jako pfesvédceni, Ze je oCkovani neochrani a skute€nost, Ze ockovani
neni povinné. Ty jsou v podobné mife zastoupeny i v rozhodovani divek.
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Jak dulezité byly jednotlivé divody pro rozhodnuti NEjit na o¢kovani proti HPV?

Rozhodnuti rodic

Negativni postoj mého détského Iékare k otkovani proti HPV
Negativniho postoj mého gynekologa k oékovani proti HPV
Obava z nezadoucich ucinkl vakciny

Ockovani nepotiebuiji

Ockovani mé neochrani

Ockovani je nepovinné

S HPV infekci si poradi moje télo samo

Strach z jehel

Mé biologické pohlavi

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m\Vibec ne Spise ne Ani ne ani ano Spise ano  ®Velmiano

Obrazek 11 Ddlezitost jednotlivych duvodd pro rozhodnuti nejit na o¢kovani proti HPV u odmitaét ockovani mezi
dospivajicimi

Mezi témi, kdo okovani nejsou, ale nyni o€kovani zvazuji, pak v porovnani s odmitaci

z nezadoucich ucinkd vakciny.

ré = 0

1.3 Hlavni zdroje informaci o zdravi mezi dospivajicimi a jejich

diavéryhodnost

Informace tykajici se péce o zdravi dospivajici prevazné ziskavaji od rodicu, détského
Iékafe nebo kamaradu. Priblizné pro polovinu jsou zdrojem téchto informaci i ucitelé.
Hlavni zdroje informaci tykajicich se péce o zdravi se pro divky i chlapce pfili$ nelisi.
Vyijimku tvofi ugitelé, ktefi jsou za zdroj informaci tykajicich se péce o zdravi Castéji
povazovani chlapci. Hlavni zdroje informaci tykajicich se pé€e o zdravi se vyznamné nelisi
ani mezi o¢kovanymi a neoCkovanymi.

Odkud dospivajici ziskavaji informace tykajici se péce o zdravi

NZIP

televizni zpravodajstvi
Casopisy o Zivotnim stylu
blogy

Instagram

Facebook

znamé osobnosti
sourozenci

rodice

kamaradi

uditelé

gynekolog

détsky lekar
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mNe = Spidene = SpiSeano mAno

Obrazek 12 Zdroje informaci tykajicich se péce o zdravi mezi dospivajicimi
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Rodice, détsti Iékari a ucitelé jsou pak pro dospivajici i nejvice divéryhodnymi zdroji
informaci tykajicich se péée o zdravi. U divek do skupiny nejvice diavéryhodnych
zdroju informaci spadaji i gynekologové. Vice nez 60 % dospivajicich pak za
divéryhodny zdroj informaci tykajicich se péce o zdravi povazuje i kamarady,
sourozence, Ministerstvo zdravotnictvi a zdravotni pojistovny. Mezi pohlavimi nejsou ve
vnimani davéryhodnosti jednotlivych zdroji informaci velké rozdily. Vyjimkou pFedstavuji
ucitelé, které davéryhodnéji vnimaiji chlapci, a kamaradi, které za dlvéryhodné&jsi povazuji
divky. Podobné je i vnimani divéryhodnosti mezi o€kovanymi a neockovanymi. Ockovani za
davéryhodnéjsi povazuji Ministerstvo zdravotnictvi.

Davéryhodnost zdrojh informaci tykajicich se péce o zdravi mezi dospivajicimi

vyrobci vakein ]
zdravotni pojistovny |
organizace vénujici se tématu zdravi (napf. Loono, SpoluSafe) ]
Ministerstvo zdravotnictvi ]
znéaméa osobnost ]
rodice L]
sourozenci ]
kamaradi ]
uitel L]
gynekolog
détsky lékar |
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Velmi davéryhodny Spise divéryhodny Spise nedlvéryhodny  mZcela nediveéryhodny

Obrazek 13 Vnimana divéryhodnost moznych zdroji informaci tykajicich se péce o zdravi mezi dospivajicimi

2 Povédomi o HPV infekci a postoj k o€kovani
proti tomuto onemocnéni mezi dospélymi ve
veku 35-50 let

Vyzkumného Setfeni se zucastnilo 522 dospélych ve véku 35 az 50 let. Muzi a zeny jsou ve
skupiné zastoupeny rovnomérné (51,3 % tvofi muzi a 48,7 % tvofi divky). Rovhomérné jsou
zastoupeny i jednotlivé vékové kategorie (35-39 let, 40-44 let, 45-50 let). VétSinu dospélych
jsou rodice (81,6 %). Rovhomérné zastoupeni muzu a zen plati i ve skupiné rodicu (46,9 %
tvofi otcové a 53,1 % tvofi matky). Alespon jedno dité starSi 9 let (spodni doporu¢ovana
vékova hranice pro o¢kovani proti HPV) pak ma 77,5 % rodicu.

V ramci analyz sledujeme rozdily mezi rodi€i, ktefi maji alespori 1 dité starSi 9 let, rodici,
ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let a dospélymi, ktefi déti nemaji. Zatimco v prvni skupiné
rodi€l vétsSinu tvori dospéli ve véku 45-50 let (47 %) a dospéli ve véku 35-39 let tvofi pouze
19 %, ve skupiné rodi¢l, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let, naopak vétsinu tvori dospéli ve
véku 35-39 let (71 %). Mezi skupinami se tak mohou projevovat generacni rozdily.

Mezi témito skupinami rodi€l jsou také vyznamné rozdily v pfistupu k o¢kovani. RodiCe, ktefi
maji vSechny své déti mladsi 9 let, mohou své déti nechat o¢kovat proti HPV zdarma ve véku
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11-14 let. Rodi€e, ktefi maji alespon 1 dité starsi 9 let, tuto moznost méli pouze v roce 2024.
Mezi lety 2018 az 2024 mély oCkovani plné hrazeny pouze déti ve véku 13 az 14 let. U
starSich déti bylo oCkovani plné hrazeno pouze v pfipadé, kdy doSlo k odlozeni aplikace
jedné nebo vice davek z divodu nepfiznivého zdravotniho stavu ditéte, a to az od roku
2022. Mezi lety 2012 az 2018 mély oCkovani hrazeny pouze divky. Vzhledem k tomu, ze 36
% déti rodict v této skupiné je starSich 15 let, pouzivame pro rozdéleni rodi€u do skupin
nejen pouze spodni doporu¢ovanou vékovou hranici pro ockovani ditéte proti HPV, ale i 13.
rok. Alespori 1 dité starSi 13 let ma 61,2 % rodicu.

O HPV infekci a o moznosti se proti tomuto onemocnéni nechat oCkovat slySela vétSina
dospélych (viz Obrazek 14). Znaéni ¢ast z téch, kdo o HPV infekci slyseli, se nicméné
domniva, Zze toho o onemocnéni moc nevi (41 %).

Hodnoceni
respondenti
N =522

Znaji HPV infekci Neznaji HPV infekci

N = 431 (82,6 %) N =91 (17,4 %)

Znaji ockovani proti Neznaji ockovani
HPV infekci proti HPV infekci
N = 412 (95,6 %) N=19 (4,4 %)

Obrazek 14 Obecné povédomi dospélych ve véku 35-50 let o HPV infekci a o mozZnosti ockovani proti tomuto
onemocnéni

Ve vnimaném vlastnim obecném povédomi o HPV infekci (jak moc toho o infekci dospély vi)
je pak znacny rozdil mezi pohlavimi (viz Tabulka 3), kdy mnohem nizSi obecné povédomi o
tomto onemocnéni maji muzi. Zatimco z dotazovanych zZen sly$ela o HPV infekci poprvé
v ramci Setfeni pfiblizné kazda desata Zena, z dotazovanych muzi o HPV infekci poprvé
v ramci Setfeni slySel pfiblizné kazdy Ctvrty muz.

_ Zeny (N = 254; 48,7 %) Muzi (N = 268; 51,3 %) Celkem (N = 522; 100,0 %)

Ano, HPV infekcivelmi dobfe znam. 41 (16,1 %) 15 (5,6 %) 56 (10,7 %)
Ano, HPV infekci dobfe znam. 101 (39,8 %) 60 (22,4 %) 161 (30,8 %)
Ano, ale o HPV infekcitoho moc nevim. 91 (35,8 %) 123 (45,9 %) 214 (41,0 %)

Ne, o HPV infekci sly$im poprvé. 21 (8,3 %) 70 (26,1 %) 91 (17,4 %)
Celkem 254 (100,0 %) 268 (100,0 %) 522 (100,0 %)

Tabulka 3 Vnimané viastni obecné povédomi o HPV infekci mezi dospélymi ve véku 35-50 let dle pohlavi
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Vyznamné niz8i obecné povédomi o HPV infekci u muzud pretrvava, i pokud ke skupiné téch,
kdo o HPV infekci slySeli poprvé, pfidame skupinu téch, kdo své povédomi o tomto
onemocnéni vnimaji jako nizké (moc toho o onemocnéni nevi).

Uroven vnimaného vlastniho obecného povédomi souvisi s tim, zda jiz dospély ma
alespon jedno dité starsi 9 let. V této skupiné o HPV infekci poprvé slySelo pouze 13 ,6 %
dospélych. Ve skupiné dospélych, ktefi maji vSechny své déti mladsi 9 let a ve skupiné
dospélych, ktefi déti nemaiji je pak mira obecného povédomi o HPV infekci srovnatelna. O
HPV infekci slySel poprvé pfiblizné kazdy Ctvrty, respektive kazdy paty rodi¢. Pokud ke
skupiné téch, kdo o HPV infekci slySeli poprvé, pfidame skupinu téch, kdo své povédomi o
tomto onemocnéni vnimaji jako nizké (moc toho o onemocnéni nevi), pak se rozdily mezi

infekci pak maji dospéli, ktefi nemaji déti. | ve skupiné dospélych, ktefi maji alespon
jedno dité starSi 9 let ma nicméné priblizné polovina z nich o HPV infekci nizké
povédomi (53,1 %).

sl el 101, 1M pous G808 | wam zian i | Gotem
= - o, = - [
(N = 324: 62.1 %) (N = 94 18,0 %) (N=104; 19.9%) | (N=522; 100,0 %)

Ano, HPV infekcivelmi dobfe znam. 46 (14,2 %) 6 (6,4 %) 4 (3,8 %) 56 (10,7 %)
Ano, HPV infekci dobfe znam. 106 (32,7 %) 32 (34,0 %) 23 (22,1 %) 161 (30,8 %)
Ano, ale o HPV infekcitoho moc nevim. 128 (39,5 %) 31 (33,0 %) 55 (52,9 %) 214 (41,0 %)

Ne, o HPV infekci slySim poprvé. 44 (13,6 %) 25 (26,6 %) 22 (21,2 %) 91 (17,4 %)
Celkem 324 (100,0 %) 94 (100,0 %) 104 (100,0 %) 522 (100,0 %)

Tabulka 4 Vnimané viastni obecné povédomi o HPV infekci dle toho, zda dospély ma alespori 1 dité starsi 9 let,
ma vSechny déti mladsi 9 let, nebo déti nema

Stejné vzorce v urovni vnimaného vlastniho obecného povédomi o HPV infekci pozorujeme i
v pfipadé, kdy si dospélé rozdélime dle toho, zda jiz maji alesponi jedno dité starSi 13 let,
maji vSechny déti mladsi 13 let, nebo déti nemaji. Ve skupiné dospélych, kteri maji
alespon jedno dité starsSi 13 let, a ktera vykazuje nejvyssi miru obecného povédomi o
HPV infekci, ma taktéz priblizné polovina nizké povédomi o HPV infekci (53,5 %).

Ve skupiné dospélych, ktefi maji alespon 1 dité starsi 9 let, pak uroven vnimaného vlastniho
obecného povédomi o HPV infekci souvisi s tim, zda ma dospély oCkované vSechny své déti
starSi 9 let, ¢ast déti, nebo zadné z déti. Nejnizsi miru obecného povédomi o HPV infekci
vykazuji dospéli, ktefi nemaji ockované zadné ze svych déti starSich 9 let (Tabulka 5).

Ma ockované Ma ockovanou Nema ockované
vSechny déti ve cast déti Zadné déti Celkem
véku 9 a vice let ve véku 9 a vice let | ve véku9 a vice let | (N =269; 100,0 %)
(N =93; 34,6 %) (N=67; 24,9 %) (N =109; 40,5 %)
Ano, HPV infekci velmi dobre znam. 21 (22,6 %) 9 (13,4 %) 14 (12,8 %) 44 (16,4 %)
Ano, HPV infekci dobfe znam. 46 (49,5 %) 30 (44,8 %) 30 (27,5 %) 106 (39,4 %)
Ano, ale o HPV infekcitoho moc nevim. 26 (28,0 %) 28 (41,8 %) 85 (59,6 %) 119 (44,2 %)
Celkem 93 (100,0 %) 67 (100,0 %) 109 (100,0 %) 269 (100,0 %)

Tabulka 5 Vnimané vlastni obecné povédomi o HPV infekci dle toho, zda dospély ockované vsechny své déti
starsi 9 let, ¢ast déti, nebo zadné z déti
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Pokud se podivame bliZze na skupinu dospélych, ktefi maji alespor 1 dité starsi 13 let, pak
se rozdily v urovni vnimaného vlastniho obecného povédomi o HPV infekci dle toho, zda
dospély ma ocCkované vSechny své déti starSi 13 let, ¢ast déti, nebo zadné z déti, vice
prohloubi. O HPV infekci toho moc nevi pfiblizné 73 % z téch, kdo nemaji o¢kované
zadné z déti starSich 13 let. U téch, kdo maji oCkovanou ¢ast déti, o toho o HPV infekci
moc nevi pfiblizné polovina (45,2 %). U téch, kdo maji oCkované v8echny své déti ma pak
niz8i povédomi o HPV infekci pfiblizné kazdy tfeti rodi¢ (29,3 %).

Urovert vnimaného vlastniho obecného pové&domi o HPV infekci nicméné nesouvisi
s informovanosti o moznosti se proti tomuto onemocnéni nechat ofkovat. Témér vsichni,
kdo o HPV infekci alespon nékdy slyseli, vi o moznosti se proti tomuto onemocnéni
nechat o¢kovat (95,6 %). Rozdil v informovanosti o mozZnosti o¢kovani mezi pohlavimi je
zanedbatelny. Vyznamny rozdil nepozorujeme ani mezi skupinami dospélych, ktefi maji
alespon 1 dité starSi 9 let, maji vSechny déti mladSi 9 let, nebo déti nemaiji (viz Tabulka 6).
Totéz plati i pokud si dospélé rozdélime dle toho, zda maji alespon 1 dité starsi 13 let, maji
vSechny déti mladSi 13 let, nebo déti nemaji. Dospéli, ktefi o HPV infekci uz nékdy slyseli,
tak maji toto onemocnéni spojené s moznosti se proti nému nechat o¢kovat.

s el 10, | M pouzt S0 | o zian i | Golem
= - 9 = - [
(N = 280; 65,0 %) (N = 69: 16,0 %) (N = 82; 19,0 %) (N =431; 100,0 %)

Ano, Ize se nechat ogkovat 269 (96,1 %) 67 (97,1 %) 76 (92,7 %) 412 (95,6 %)
Ne, nelze se nechat ockovat 11 (3,9 %) 2(2,9%) 6 (7,3 %) 19 (4,4 %)
Celkem 280 (100,0 %) 69 (100,0 %) 82 (100,0 %) 431 (100,0 %)

Tabulka 6 Informovanost o moznosti se proti HPV infekci nechat o¢kovat dle toho, zda dospély ma alespori 1 dité
starsi 9 let, ma vsechny déti mlads$i 9 let, nebo déti nema

Proo¢kovanost proti HPV je u dospélych ve véku 35 az 50 let nizka (8,5 %). Mira
prooCkovanosti je vysSi u zen (10,2 % vs. 6,4 % muzl). Vyrazné vySSi miru prooCkovanosti
pak sledujeme u rodi€u (Tabulka 7). Mira prooCkovanosti je nejvySSi ve skupiné
dospélych, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let (11,9 %), respektive 13 let (14,8 %).

M poas G | M lospol 1 56 | ema ioné g | Galam
=76 [ = - )
(N=67.16,3%) (N = 269; 65.3%) (N=76;184%) | (N=412;100,0%)

Ano, jsem ockovany/a proti HPV 8 (11,9 %) 24 (8,9 %) 3 (3,9 %) 35 (8,5 %)
Ne, nejsem ockovany/a proti HPV 59 (88,1 %) 245 (91,1 %) 73 (96,1 %) 377 (91,5 %)
Celkem 67 (100,0 %) 269 (100,0 %) 76 (100,0 %) 412 (100,0 %)

Tabulka 7 Proockovanost dospélych dle toho, zda dospély ma alespori 1 dité starsi 9 let, ma vSechny déti mladsi
9 let, nebo déti nema

Ve skupiné dospélych, ktefi maji alespon 1 dité starsi 9 let (spodni doporu€ovana vékova
hranice pro o€kovani proti HPV) je patrna souvislost mezi proo¢kovanosti dospélych a
proockovanosti jejich déti. Proockovanost déti starSich 9 let je vy3Si u dospélych, ktefi
jsou proti HPV sami oCkovani (Obrazek 15). Pouze necela Sestina z dospélych, ktefi jsou
sami oCkovani proti HPV, nema ockované zadné své dité starsi 9 let.
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Mira proockovanosti u respondentl
a jejich déti
100%
90%
80%
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10%

0% -

Ockovani Neockovani

m Osoby, které maji okované vSechny své déti starsi 9 let
H Osoby, které maji otkovanou alespori Cast svych déti starsich 9 let
m Osoby, které nemaji otkované Zadné své déti starsi 9 let

Obrazek 15 Proo¢kovanost u déti starSich 9 let dle toho, zda jejich rodiCe jsou ¢i nejsou sami o¢kovani proti HPV

Tento trend vidime i pokud se podivame na skupinu dospélych, ktefi maji alespon 1 dité
starSi 13 let. Podil okovanych dospélych, ktefi nemaji oCkované zadné své dité starsi 13 let,
je zde nizsi (pfiblizné 8 %). Ve skupiné neockovanych dospélych je naopak vétsi podil téch,
ktefi maji oCkované v8echny své déti (pfiblizné 53 %).

VSechny déti starSi 9 let ma proockovano 34,6 % z rodicu, ktefi maji alespon 1 dité starsi 9
let. Alespori ¢ast déti starSich 9 let ma pak proockovano 24,9 %. Zbylych 40,5 % rodicu
nema ockované zadné dité strasi 9 let.

Mira prooCkovanosti déti starSich 9 let je 48,2 %. Mira prooCkovanosti je vyrazné vysSi u
divek (55,9 % vs. 40,6 % u chlapc(). VétSina déti podstoupila o¢kovani ve véku 13 nebo 14
let (60,4 %). Priblizné ¢tvrtina déti ale podstoupila o¢kovani pred 13. rokem. Vice nez
tretina déti (39,6 %) pak ocCkovani podstoupila ve véku, kdy ho neméla pIlné hrazeno
z vefejného zdravotniho pojisténi.

VSechny déti starSi 13 let ma proockovano 54,2 % z rodi€a, ktefi maji alespon 1 dité starsi
13 let. Alespon ¢ast déti starSich 13 let ma pak proo¢kovano 14,5 %. Zbylych 31,3 % rodici
nema ockované zadné dité strasi 13 let.

Mira prooc¢kovanosti déti starSich 13 let je 61,3 %. Mira proo¢kovanosti je vyrazné vyssi u
divek (69,4 % vs. 52 % u chlapcu).
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Mezi rodi€i, ktefi dosud maji ¢ast, nebo vdechny své déti starsi 9 let neo¢kované proti HPV
(65,4 % ze skupiny rodicu, ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let), o€kovani u svych déti
zvazuje 58,0 %. O ockovani maji vétsi zajem maminky (66 % vs. 45,7 % u tatinkd). Zajem
o oCkovani se pfili§ neli§i mezi rodici, ktefi sami jsou Ci sami nejsou oCkovani proti HPV
(62,5 % u ockovanych rodicu vs. 57,7 % u neoCkovanych rodicu).

Mezi rodi€i, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let, oCkovani proti HPV u svych déti HPV
zvazuje 82,1 %. Moznosti o¢kovani proti HPV jsou vice otevieni tatinci (90,9 % tatinkd vs.
73,5 % maminek). Zajem o ockovani se pfilis§ neli§i mezi rodi€i, ktefi sami jsou i sami
nejsou ockovani proti HPV (87,5 % u ockovanych rodicu vs. 81,4 % u neockovanych rodicua).

Ockovani proti HPV ma znacnou podporu ve skupiné dospélych, ktefi déti nemaji. Priblizné
8 210 si mysli, ze by déti starSi 9 let mély byt proti HPV ockovany. Rozdil mezi
pohlavimi v tomto pfipadé neni vyznamny (81,6 % muzl versus 77,8 % zen).

Mensi zajem o o¢kovani mezi rodi€i, ktefi dosud maji ¢ast, nebo vSechny své déti
starSi 9 let neockované proti HPV, je do znacéné miry dan tim, Zze fada rodi¢i ma
neockované déti starSi 15 let. (Po 15. roce jiz oCkovani neni plné hrazeno z vefejného
zdravotniho pojisténi a dité ma potfebu vice aktivné rozhodovat o své zdravi.)

Pokud si rodiCe, ktefi dosud maji ¢ast, nebo vSechny své déti starsi 9 let neoCkované proti
HPV, rozdélime do skupin dle zgjmu o ockovani a porovname vékovou strukturu
neockovanych déti, ve skupiné rodicu, ktera nema zajem o ockovani svého ditéte je starSich
15 let pfiblizné 64 % jejich déti. Ve skupiné rodi€u, ktefi zajem o oCkovani svého ditéte maji,
je podil déti starSich 15 let tietinovy (24 %).

Pokud bychom se zaméfili pouze na rodie, ktefi maji neoCkované déti mladsi 15 let, pak
ockovani zvazuje 69,3 %.

Mezi rodici, ktefi dosud maji ¢ast, nebo vSechny sveé déti starSi 13 let neoCkované proti HPV
(64,5 % ze skupiny rodi¢l, ktefi maji alespon 1 dité starSi 13 let), o€kovani u svych déti
zvazuje 39,4 %. O ockovani maji vétsi zajem maminky (42,7 % vs. 36,1 % u tatinka).

2.1 Povédomi o HPV mezi dospélymi ve véku 35-50 let

Dospélych, ktefi o HPV infekci uz dfive slySeli, jsme se blize doptavali na jejich povédomi o
HPV. Zajimalo nas, nejen odkud (respektive od koho) o HPV infekci slySeli, ale i:

o Jestli si mysli, Ze oCkovani proti HPV infekci ma smysl po zahajeni o intimniho zivota;

¢ Jak je podle nich pravdépodobné, zZe se jejich télo béhem zZivota setka s HPV virem;

o Jestli povazuji kondom za dostate&nou ochranu proti HPV infekci;

e Komu si mysli, Ze je o€kovani uréeno (divkam, chlapcim, nebo obéma skupinam);

o Jestli slySeli o pfispévku zdravotnich pojistoven na ockovani pro ty, kdo ho podstoupi
v 15 letech a pozd§ji;

e Ktera onemocnéni dle nich mohou HPV viry zpusobovat a u koho (divky, chlapci,
nebo obé skupiny) se mlze toto onemocnéni rozvinout.

2.1.1 Odkud se dospéli ve véku 30-50 let dozvidaji o HPV

Dospéli o HPV infekci nejCastéji slySeli od détského lékare (35,3 %) nebo z televizniho
zpravodajstvi (29,0 %). Dullezitym zdrojem informaci o HPV jsou pro dospélé i zdravotni
pojistovny a prakticky lékaf, v mensi mife pak kamaradi nebo partner/partnerka. U Zen pak
dalezitou roli hraje i jejich gynekolog (41,2 %).
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Zatimco zdravotni pojiStovny, kamaradi a prakticky lékaf jsou pro muze i zeny podobné
dalezitym zdrojem informaci, détsky Iékai sehrava mnohem vétsi roli v informovanosti o HPV
infekci u Zen (44,6 % vs. 24,2 % u muzu). Pro mdzZe je naopak vyznamnéjSim zdrojem
informaci o HPV infekci televizni zpravodajstvi (40,4 % vs. 19,3 % u Zen). Od svého
partnera/partnerky se pak o HPV infekci v mnohem vétsi mife dozvidaji muzi (18,2 % vs. 0,9
% u Zen).

Rozdil v roli jednotlivych zdroju informaci o HPV infekci jsou vyznamné i mezi skupinou
rodicl a skupinou dospélych, kterd déti nema (Obrazek 16). Pro dospélé bez déti je
klicovym zdrojem o HPV infekci televizni zpravodajstvi (50 %). Ve skupiné rodi¢t nicméné
sledujeme vyznamné rozdily mezi rodi€i, ktefi maji alespon jedno dité starsi 9 let a rodigi,
ktefi maji vS8echny déti mladsi 9 let. RodiCe, ktefi maji alespon jedno dité starSi 9 let
(spodni doporu€ovana vékova hranice pro ockovani proti HPV), se o HPV infekci v nejvétsi
mife dozvidaji od détského lékare (48,6 %). Ten v informovanosti rodict, ktefi maji
vSechny déti mladsi 9 let, sehrava podobnou roli jako zdravotni pojiStovny, televizni
zpravodajstvi nebo prakticky Iékaf. Jsou zdroje informaci pro priblizné kazdého étvrtého
az kazdého patého rodi€e vtéto skupiné. U maminek je pak patrna kliCova role
gynekologa. Role gynekologa, praktického lékafe a zdravotnich pojiStoven je pak
mnohem vyznamnéjsi ve skupiné rodi¢u, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let.

Kde se dospéli ve véku 35-50 let dozvidaji o HPV infekci

50,0%

50% - 48.6% Ma dit&/déti mladsi 9 let
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40% mNema zadné dité
35% -
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U otazky Od koho jste o HPV infekci sly$el/a? bylo mozné oznacit vice mozZnosti.
U mozZnosti Gynekolog je hodnota vztaZena k celé skuping, ne pouze k Zenam.

Obrazek 16 Zdroje informaci o HPV mezi dospélymi dle toho, zda dospély ma alespon 1 dité starsi 9 let, ma
vSechny déti mlad$i 9 let, nebo déti nema
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Mezi skupinou rodica, ktefi maji alespori jedno dité starSi 13 let a rodici, ktefi maji vSechny
déti mladsi 13 let, pozorujeme podobné rozdily. Vyznamnou odliSnosti je pouze menSi role
praktického lékare ve skupiné rodicu, ktera ma vSechny déti mladsi 13 let. Prakticky lékar je
zdrojem informaci o HPV infekci pro pfiblizné kazdého Sestého az sedmého rodiCe v této
skupiné.

2.1.2 Povédomi o HPV v analyzovanych oblastech

VétSina dospélych ve véku 35-50 let, ktefi uz o HPV infekci dfive slySeli, ma povédomi o
tom, Ze oCkovani proti HPV infekci ma smysl po zahajeni intimniho Zivota (75,9 %) a Ze je
uréeno Zzenam i muzdm (81,7 %). Setkani jejich téla s HPV virem vSak dospéli spiSe
povazuji za nepravdépodobné (55 %) a kondom maji tendenci povazovat za
dostate€nou ochranu proti HPV infekci (55 %). VétSina dospélych nevi o tom, ze
ockovani proti HPV je od 1. 1. 2024 hrazeno divkam a chlapcim ve véku 11 az 14 let
(55,2 %), ani o prispévku zdravotnich pojisStoven na o¢kovani proti HPV pro ty, kdo ho
podstoupi v 15 letech a pozdéji (67, 5%).

Jaka je pravdépodobnost setkani se s HPV?

Vsichni (N = 431) Muzi (N = 198) Zeny (N = 233)
6,7%; 4,3%;
29 10

48,3%; ) o - 48,5%;
208 32,7%; 48,0%; 33;?,"" 113

141 9 31,8%;

74

= Velmi pravdépodobné = Velmi pravdépodobné = Velmi pravdé&podobné

Spise pravdépodobné Spise pravdépodobné Spise pravdépodobné
SpiSe nepravdépodobné SpiSe nepravdépodobné SpiSe nepravdépodobné
= Velmi nepravdépodobné = Velmi nepravdépodobné = Velmi nepravdépodobné

Obrazek 17 Povédomi dospélych ve véku 35-50 let o vysoké pravdépodobnosti setkani se s HPV viry
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Je kondom dostatecnou ochranou proti HPV?

Vsichni (N = 431) Muzi (N = 198) Zeny (N = 233)

33,6%; S
145 39,9%; 38,2%; 36,9%;
172 43,4%; 89 86
86
= Ano - SpiSe ano - Spise ne =Ne = Ano - SpiSe ano =~ Spisene = Ne = Ano - SpiSe ano =~ Spisene = Ne

Obrazek 18 Povédomi dospélych ve véku 35-50 let o kondomu jako nedostatecné ochrané proti HPV infekci

Vite, ze od 1. 1. 2024 je o€kovani zdarma pro divky i
chlapce ve véku 11-14 let?
Vsichni (N = 431) Muzi (N = 198) Zeny (N = 233)

44.8%;
193

=Ano = Ne = Ano = Ne =Ano = Ne

Obrazek 19 Povédomi dospélych ve veku 35-50 let o roz$ifeni vékové intervalu pro piné hrazené ockovani proti
HPV od 1.1.2024

Stejné vzorce pozorujeme i pokud se zaméfime na skupinu dospélych, ktera védéla i o
moznosti se oCkovat proti HPV, tj. vyfadime ze skupiny dospélych ty, kdo o moznosti se
nechat ockovat proti HPV nevédéli (4,4 % z téch, kdo maji obecné povédomi o HPV infekci).

V jednotlivych analyzovanych oblastech, s vyjimkou smysluplnosti o¢kovani proti HPV infekci
po zahajeni o intimniho Zivota, maji vy$si miru povédomi zeny. Zeny ve vétsi mite vi, Zze
ockovani proti HPV je uréeno zenam i muzdm (85,4 % vs. 77,3 % u muzu), v mensi mife
povazuji kondom za dostateC¢nou ochranu proti HPV infekci (Obrazek 18) a jsou lépe
informované o rozSifeni vékového intervalu pro pIné hrazené ockovani proti HPV od
1.1.2024 (Obrazek 19).
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Rozdily v povédomi o HPV infekci v jednotlivych analyzovanych oblastech jsou patrné i mezi
rodiCi, ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let, rodici, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let a
dospélymi, ktefi nemaji déti. Dospéli, ktefi nemaji déti, povazuji oCkovani proti HPV za
smyslupIné i po zahajeni intimniho Zivota ve véts§i mife nez obé skupiny rodi¢u (Obrazek 20).
V men8i mife pak povazuji kondom za dostateCnou ochranu proti HPV infekci (50 % vs. 54,6
% u rodicu, ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let a 62,3 u rodicl, ktefi maji vSechny déti
mladsi 9 let). Na rozdil od rodic¢t pak v mensi mife vi, Ze oCkovani je uréeno Zzenam i muzim
(76,8 % vs. 82,5 % u rodicu, ktefi maji alespori 1 dité starsi 9 let a 84 % u rodi€q, ktefi maji
vSechny déti mladSi 9 let. Rodi€e jsou pak i vice informovani o rozSifeni vékového
intervalu pro pIlné hrazené ockovani proti HPV od 1.1.2024 (42 % rodicu, ktefi maji
alespon 1 dité starSi 9 let, 49,6 % rodicu, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let vs.30,5 %
dospélych bez déti). V povédomi o prispévku zdravotnich pojiStoven na ockovani
proti HPV pro ty, kdo ho podstoupi v 15 letech, pak neni mezi rodi¢i ani mezi
dospélymi vyznamny rozdil. Totéz plati i pro povédomi o vysoké pravdépodobnosti
setkani se téla s HPV viry.

Ma smysl ockovani po

VAT Je kondom dostate¢nou Vite, ze od 1. 1. 2024 je
zahdjeni intimniho Zivota? ochranou proti HPV? ockovani zdarma pro divky i
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Obrazek 20 Povédomi dospélych ve véku 35-50 let o HPV infekci dle toho, zda dospély ma alespori 1 dité starsSi
9 let, ma vSechny déti mladsi 9 let, nebo déti nema

Ve skupiné rodicl, ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let, jsou pak zna¢né rozdily v povédomi
o HPV infekci dle toho, zda maji & nemaji alespori Cast déti starSich 9 let oCkovanou.
Rodice, ktefi maji vSechny déti starSi 9 let neockované, maji nizSi miru povédomi o
HPV infekci ve vSech analyzovanych oblastech. Nejvétsi rozdily mezi t&émito skupinami
rodi€l jsou ve vnimani podstoupeni oc¢kovani proti HPV po zahajeni intimniho Zivota
jako smysluplné, v povédomi o rozsSifeni vékového intervalu pro plné hrazené
oc¢kovani proti HPV od 1.1.2024 a v povédomi o prispévku zdravotnich pojiStoven na
oCkovani proti HPV pro ty, kdo ho podstoupi v 15 letech (Obrazek 21).
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Ma smysl oékovani po Jaka je pravdépodobnost Je kondom dostateénou
zahajeni intimniho Zivota? setkani se s HPV? ochranou proti HPV?
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Obrazek 21 Povédomi o HPV infekci u rodica, ktefi maji alespori 1 dité starsi 9 let dle toho, zda maji oCkované
alespori 1 dité starsi 9 let

Mezi rodici, ktefi maji alespon 1 dité starSi 13 let, rodi€i, ktefi maji vSechny déti mladsi 13 let
a dospélymi, ktefi déti nemaji vidime podobné rozdily jako v pfipadé, kdy jsme dospélé
rozdélili dle toho, zda maiji alespori 1 dité starSi 9 let, maji vSechny déti mladsi 9 let, nebo
déti nemaiji. Mezi dospélymi, ktefi déti nemaji a rodici, ktefi maji alespon 1 dité starSi 13 let
je menSi rozdil ve vnimani kondomu jako dostate¢né ochrany proti HPV infekci (Obrazek
22). Dospéli, ktefi nemaji déti a rodiCe, ktefi maji vSechny déti mladsi 13 let pak maiji

podobnou miru povédomi o rozSifeni vékového intervalu pro plné hrazené ockovani proti
HPV od 1.1.2024 (Obrazek 22).
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Obrazek 22 Poveédomi dospélych ve véku 35-50 let o HPV infekci dle toho, zda dospély ma alespori 1 dité starsi
13 let, méa v8echny déti mladsi 13 let, nebo déti nema

Ve skupiné rodicu, ktefi maji alesponi 1 dité starS$i 13 let, jsou pak podobné rozdily
v povédomi o HPV infekci dle toho, zda maji ¢i nemaji alespori ¢ast déti starSich 13 let
ocCkovanou, jako ve skupiné rodicu, ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let a maji alespon Cast
déti starSich 9 let o¢kovanou ¢&i neockovanou.

HPV infekci si pak dospéli ve véku 35-50 let spojuji s moznym rizikem rozvoje rakoviny
délozniho ¢ipku (94,2 %), pochvy (83,5 %), penisu (73,1 %), analniho otvoru (67 %) a
rizikem genitalnich bradavic (82,1 %) SpiSe si ji nespojuji s rizikem rozvoje nadoru hlavy a
krku. PFiblizné tfetina pak ma tendenci si HPV infekci mylné spojovat s rizikem rozvoje
rakoviny tlustého stieva (38 %).

Rakovina analniho otvoru a genitalni bradavice jsou pfevazné vnimany jako onemocnéni,
ktera se mohou v disledku HPV infekce rozvinout jak u zen, tak u muzl (spiSe nez jako
onemocnéni postihujici vyluéné zeny, nebo vyluéné muze, viz Obrazek 23).
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Ktera onemocnéni mize zplsobovat HPV - v§ichni?
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Obrazek 23 Poveédomi o riziku mozZného rozvoje jednotlivych onemocnéni v disledku HPV infekce mezi
dospélymi ve véku 35-50 let.

Muzi a Zeny maiji o riziku mozného rozvoje jednotlivych onemocnéni obdobné povédomi.
Vyznamnéjsi rozdily nejsou ani mezi rodici, ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let/13 let, rodici,
ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let/13 let a dospélymi, ktefi déti nemaiji. Totéz plati i pro
rozdily v povédomi o riziku mozného rozvoje jednotlivych onemocnéni ve skupiné rodicu,
ktefi maji alespon 1 dité starSi 9 let/13 let dle toho, zda maiji ¢i nemaji alespon Cast déti
starSich 9 let/ 13 let ockovanou.

2.2 Vira v dezinformace tykajici se o€kovani proti HPV

VSech dospélych (bez ohledu na to, zda o HPV dfive slySeli) jsme se blize doptavali, do jaké
miry (ne)souhlasi s vybranymi dezinformacnimi tvrzenimi o o¢kovani proti HPV, ktera jsou ve
vefejném prostoru prezentovana s cilem zpochybnit G&innost, bezpecnost, respektive
potiebu ockovani proti HPV infekci, a v disledku tak od ockovani dospélého odradit.?*

Mira souhlasu s jednotlivymi tvrzenimi se pohybuje okolo 10 %. Znaéna €ast respondentu
(27 % az 46 %) nicméné s jednotlivymi tvrzenimi nevyjadfila ani souhlas ani nesouhlas
(Obrazek 24).

3 Dospeélym, ktefi o HPV infekci dfive neslySeli, byl pfed tim, neZ vyjadfovali miru souhlasu
s jednotlivymi tvrzenimi, zobrazen kratky text s informacemi o HPV infekci a moznosti se proti HPV
nechat oCkovat.

4 Dospélym v ramci Setfeni nebyla tvrzeni prezentovana jako dezinformacni. Byli pouze pozadani, aby
vyjadfili miru souhlasu s tvrzenimi tykajicimi se o¢kovani proti HPV.
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Jak moc souhlasite s témito tvrzenimi?

Ockovani proti HPV ve skute¢nosti zvysSuje
riziko rakoviny déloZniho Eipku.

Ockovani proti HPV prokazatelné zplsobuje
zvySeny vyskyt neurodegenerativnich a
autoimunitnich chorob.

Nao&kovanim proti HPV se Elovék pouze
dobrovolné pfidavéa do velké marketingové
studie s nejistymi vysledky.

Ti, kdo se nechaji ockovat proti HPV, se hned
po o€kovani zaénou chovat promiskuitné
(Casto stfidaji sexudini partnery apod.)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W zcela souhlasim spi$e souhlasim ani souhlasim ani nesouhlasim spi$e nesouhlasim Wzcela nesouhlasim

Obrazek 24 Vira v dezinformace tykajici se ockovani proti HPV mezi dospélymi ve véku 35-50 let

2.3 Motivatory a bariéry pro podstoupeni o€kovani proti HPV mezi
dospélymi ve véku 35-50 let

Priblizné polovina rodica (58 %), ktera ma alespon 1 dité starSi 9 let, se svych déti ptala,
zda chtéji o€kovani proti HPV podstoupit. Ve vétSi mife se svych déti ptaly maminky
(62,2 % vs. 51,4 % u tatink().

Velky rozdil v moznosti ditéte si rozhodnout o o¢kovani vidime mezi skupinou rodicl, ktefi
maiji oCkovanou alespor ¢ast déti starSich 9 let a skupinou rodi¢a, ktefi maji vSechny své
déti starSi 9 let neoCkované. Pouze tretina rodic¢u (33,9 %), ktefi maji vSechny své déti
neockované, se svého ditéte ptala, zda chce ockovani podstoupit (vs. 78,2 % rodicl, ktefi
maji oCkovanou alespon ¢ast déti starSich 9 let).

Mezi skupinami rodi¢l jsou i vyznamné rozdily v mife, ve které jim oc€kovani bylo
doporuceno détskym Iékafem jejich ditéte. Zatimco doporucéeni détského Iékare na
podstoupeni o¢kovani proti HPV dostali témér vSichni rodice (94,4 %), ktefi maji alespon
Cast déti starSich 9 let ockovanou, mezi rodici, ktefi maji vSechny déti starSi 9 let
neoc¢kované, dostala doporu€eni od détského Iékafe pouze tretina (32,1 %).

Doporuceni o¢kovani proti HPV od svého gynekologa dostala pfiblizné tretina zen (31,3
%). Doporuceni ve vétSi mire obdrzely zeny, které jiz maji déti, nez Zeny, které déti nemaji
(33,9 % Zen, které maiji alespon 1 dité starsi 9 let, v 32,4 % Zen, které maiji vSechny déti
mladsi 9 let a 14,3 % Zen, které déti nemaji). U maminek, které maji alespon 1 dité starsi 9
let pak vidime rozdil v mife doporu€eni o¢kovani dle toho, zda jiz maji nebo nemaji alespon
1 dité starSi 9 let oCkované. Doporuéeni od gynekologa dostaly ve vétsi mire ty, kdo maji
alespon 1 dité ockované (38 % vs. 27 %).

2.3.1 Motivatory pro podstoupeni o¢kovani proti HPV

Mezi nejCastéjSi divody pro podstoupeni ockovani (ve smyslu rozhodnuti v minulosti nechat
oCkovat své dité, zvazovani ockovani svého ditéte nékdy v budoucnu, respektive
presvédcéeni, ze déti starsi 9 let by mély byt oCkovany) mezi dospélymi ve véku 35-50 let
patfi:
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e Potieba zajistit ditéti bezpecny intimni zivot;

e Doporuéeni ockovani praktickym lékafrem (u rodicu, ktefi jiz maji oCkované
alespon 1 dité);

e Doporuceni oc¢kovani détskym lékarem (u rodicu, ktefi jiz maji oCkované alespon 1
dité nebo maji v8echny déti mladsi 9 let).

Pro pfiblizné polovinu jsou pak ddlezité i moznost nechat své dité ockovat zdarma (u
rodi€a, ktefi jiz maji alesponn 1 dité oCkované), respektive prispévek na ockovani od
zdravotni pojist'ovny, pro dité, které oCkovani podstoupi po 15. roce (blize Obrazek 25).

Jak dulezité byly jednotlivé diivody pro rozhodnuti nechat dité / déti ockovat proti HPV?
Z jakych diavodu by podle Vas dité starSi 9 let mélo byt proti HPV infekci o¢kovano?

Potfeba zajistit bezpeény intimni Zivot

Doporuéeni praktického |ékafe

Doporu¢eni détského lékafe mého ditéte

Doporuéeni gynekologa

Dité mélo otkovani zadarmo

Ockovani proti HPV mélo dité kamarada/ kamaradky
Doporu€eni znémé osobnosti (influencer, youtuber, a podobné)

Na ockovani ditéte finan¢né prispéla zdravotni pojistovna

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mVibec ne SpiSe ne Ani ne ani ano SpiSe ano ®Velmiano
Pozn.1: Moznost Doporuceni praktického Iékare a Dité mélo ockovani zadarmo byly nabizeny respondentim, ktefi maji alespoi jedno dité starsi 9 let, které bylo ockované.

Pozn.2: MoZnost Doporuceni gynekologa byla nabizena Zenam, které nemaji déti.
Pozn.3: Moznost Doporuceni détskeho Iékare byla nabizena respondentim, ktefi maji bud pouze déti mladsi 9 let, nebo maji dit&/d&ti starsi 9 let, ale zadné z nich neni otkovaneé.

Obrazek 25 DulezZitost jednotlivych duvodi pro rozhodnuti nechat (své) dité ockovat proti HPV mezi dospélymi ve
véku 35-50 let

Jednotlivé faktory sehravaji podobnou roli v rozhodnuti nechat (své) dité ockovat u muzd i
zen. Pro zeny, které nemaji déti, je pro prfesvédceni, ze déti starSi 9 let by mély byt
oCkovany, navic dulezité i doporuceni gynekologa.

Vyznamnéjsi rozdily v roli jednotlivych faktor( jsou patrné mezi témi, kdo maji a kdo nemaji
povédomi o HPV infekci. Pro ty, kdo o HPV infekci slySeli poprvé, jsou dulezitéjsi
finanéni prispévek zdravotni pojiStovny na ockovani ditéte (63,3 % vs. 57,1 %),
doporuéeni détského lékaie® (86 % vs. 65,7 %), a doporuéeni gynekologa® (78,9 % vs.
70,1 %).

Ve skupiné rodicl, ktefi maji alespori jedno dité starsi 9 let, pak nepozorujeme velké rozdily
v roli jednotlivych faktorl mezi rodici, ktefi maji ockované alespon 1 dité starsi 9 let a rodici,
ktefi maji vSechny déti starsi 9 let neoCkované. Vyjimkou je pouze role doporuéeni
détského lékare, ktera je mezi rodi¢i s neo€kovanymi détmi mensi (50,9 % vs. 63,8 %
mezi rodici, ktefi maji ockované alespon 1 dité starsi 9 let).

5 Ve skupiné téch, kdo o HPV slyseli poprvé, je hodnota vztazena k podskupiné rodi¢u (. % je
vztazeno ke zvazovani oc€kovani ditéte v budoucnu). Ve skupiné téch, kdo o HPV infekci maiji
povédomi pak k podskupiné rodi¢l, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let, nebo maji déti starSi 9 let
neoockovaneé (ij. % je vztazeno ke zvazovani oCkovani ditéte v budoucnu).

8V obou skupinach je % vztazeno k Zenam, které nemaiji déti.
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Ve skupiné rodicti, ktefi maji alespon 1 dité starsi 13 let, je rozdil v roli doporuceni
détského 1ékaf mezi rodici, ktefi maji oCkované alespon 1 dité starSi 13 let a mezi rodici, ktefi
nemaji ockované zadné dité, vyraznéjsi (80, 3 % vs. 37,5 %). Mezi skupinami rodi¢l jsou
vyznamnéjSi i rozdily u zbylych faktort (v porovnani s rozdily mezi skupinami rodica, ktefi
maji alespon 1 dité starsi 9 let).

Napfii¢ vSemi skupinami sehrava nejvyznamnéjsi roli potieba zajistit ditéti bezpeény
intimni zivot.

2.3.2 Bariéry pro podstoupeni o¢kovani proti HPV

Mezi nejvyznamnéjSi divod pro nepodstoupeni ockovani (ve smyslu rozhodnuti
v minulosti nenechat oCkovat své dit&, nezvazovani ockovani svého ditéte nékdy
v budoucnu, respektive presvéd€eni, ze déti starSi 9 let by nemély byt oCkovany) mezi
dospélymi ve véku 35-50 let patfi obava z nezadoucich ucinkt vakciny (49,4 %).

Jak diilezité byly jednotlivé divody pro rozhodnuti nenechat Vase dité ockovat proti
HPV?/ Z jakych davodt u svého ditéte nezvazujete ockovani proti HPV infekci?/ Z jakych
ddvodul by podle Vas dité starSi 9 let nemélo byt proti HPV infekci ockovano?

Negativni postoj détského l1ékaFfe mého ditéte k okovani proti HPV
Negativni postoj gynekologa k ockovani proti HPV

Obava z nezadoucich u¢inku vakciny

Dit& ockovani nepotfebuje

Dité o¢kovani neochrani

O¢&kovani je nepovinné

Za ockovani se plati/ Cena ockovani

Télo ditéte si s HPV infekci poradi samo

Dit& ma strach z jehel

Biologické pohlavi ditéte
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mVibec ne Spise ne Ani ne ani ano SpiSe ano ®Velmiano
Pozn.1: MoZnost Negativni postoj détského IékaFe mého ditéte k oékovéani proti HPV, Dité mé strach z jehel a Biologické pohlavi ditéte byly nabizeny respondentiim, ktefi maji

alesponii jedno dité.
Pozn.2: Moznost Negativni postoj gynekologa k ockovani proti HPV byla nabizena pouze Zenam, které nemaji déti, nebo maji alespori 1 dité starSi 9 let neotkované.

Obrazek 26 Dulezitost jednotlivych ddvodi pro rozhodnuti nenechat (své) dité ockovat proti HPV mezi dospélymi
ve veéku 35-50 let

Pro pfiblizné ¢tvrtinu az pétinu dospélych jsou pak pfi rozhodovani klicové i pfesvédceni o
nepotiebnosti ¢i neu€innosti ockovani, skuteCnost, Ze ockovani neni povinné, a strach
ditéte z jehel (pouze u rodicu, blize Obrazek 26).

Jednotlivé faktory sehravaji podobnou roli v rozhodnuti nenechat (své) dité ockovat u muza i
Zen. Muzi v nepatrné vysSi mife vnimaji jednotlivé faktory jako bariéry, zejména strach ditéte
z jehel, presvédcCeni, ze télo ditéte si s HPV infekci poradi samo a presvédceni o
nepotiebnosti o¢kovani.

Vyznamnéjsi rozdily v roli vétSiny faktor( jsou patrné mezi témi, kdo maji a kdo nemaji
povédomi o HPV infekci. Ti, kdo o HPV infekci slySeli poprvé, ve vysSi mife vnimaji
jednotlivé faktory jako bariéry (Obrazek 27). Mnohem vyznamnéjsi roli v jejich rozhodovani
sehravaji zejména obava z nezadoucich ucinka vakciny (72 % vs. 43,8 %), presvédceni
o nepotiebnosti o¢kovani (46 % vs. 22,6%) a o tom, Ze télo ditéte si s HPV infekci

poradi samo (30 % vs 11,8 %).
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Jak dulezité byly jednotlivé divody pro rozhodnuti nenechat Vase dité ockovat proti
HPV?/ Z jakych divoda u svého ditéte nezvazujete ockovani proti HPV infekci?/ Z jakych
davodul by podle Vas dité starsi 9 let nemélo byt proti HPV infekci oékovano?

Negativni postoj détského Iékafe mého ditéte k otkovani proti HPV
Negativni postoj gynekologa k o¢kovani proti HPV

Obava z nezadoucich ucinkd vakciny

Dité oEkovani nepotiebuje

Dité oCkovani neochrani

Ockovani je nepovinné

Za o¢kovani se plati

Télo ditéte si s HPV infekci poradi samo

Dité ma strach z jehel

Biologické pohlavi ditéte
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mVibec ne SpiSe ne Ani ne ani ano Spise ano ®Velmiano
Pozn.1: Moznost Negativni postoj détského Iékafe mého ditéte k ockovani proti HPV, Dité mé strach z jehel a Biologické pohlavi ditéte byly nabizeny respondentim, ktefi maji

alespori jedno dité.
Pozn.2: MozZnost Negativni postoj gynekologa k ockovani proti HPV byla nabizena pouze Zenam, které nemaji déti, nebo maji alespori 1 dité starsi 9 let neockované.

Obrazek 27 Dulezitost jednotlivych ddvod( pro rozhodnuti nenechat (své) dité ockovat proti HPV mezi dospélymi
ve veku 35-50 let, ktefi o HPV infekci slySeli poprvé

Rozdily v roli vétSiny faktort jsou patrné i mezi rodici, ktefi maji alespor 1 dité starSi 9 let,
rodici, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let, a dospélymi, ktefi déti nemaji. Pro dospélé, ktefi
déti nemaji, predstavuji mnohem vétsi bariéru skuteCnost, ze oCkovani je nepovinné a
pfesvédceni o jeho cena (po 15. roce se za néj plati). V porovnani s rodici, ktefi maji alespori
1 dité starSi 9 let, pak v jejich rozhodovani hraji vyznamnéjsi roli i obava z nezadoucich
ucinkd vakciny a presvédceni, Ze dité ockovani nepotfebuje. Mnohem mensi bariéru u nich
pak pfedstavuje pfesvédCeni o neefektivité ockovani.

Vyznamné rozdily pozorujeme i mezi obéma skupinami rodi€a. Pro rodice, ktefi maji alespori
1 dité starSi 9 let je vyznamn@jSi bariérou cena ocCkovani. Tento rozdil je z&asti dusledkem
toho, Ze Ffada rodicu v této skupiné ma neockované dité starSi 15 let a oCkovani by tak ditéti
musela z velké ¢asti hradit.

V rozhodovani rodic¢l, ktefi maji vSechny déti mladsi 9 let, pak predstavuji vyznamné;si
bariéry obava z nezadoucich ucinkl vakciny, skute€nost, Ze ocCkovani je nepovinné a
presvédceni, Ze dité oCkovani nepotfebuje.
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Ve skupiné rodi¢u, ktera ma alespon 1 dité starSi 9 let, pak vidime vyznamné rozdily v roli
jednotlivych bariér dle toho, zda rodi€ ma nebo nema ockovanou alespon €ast déti vtomto
véku. U rodicl, ktefi nemaji zadné z déti starSich 9 let ockované, predstavuji mnohem
vétsi bariéry obava z nezadoucich ucinki vakciny, presvédéeni, ze dité ocCkovani
nepotiebuje, ze jeho télo si s HPV infekci poradi samo a také presvédceni o neefektivité
ocCkovani. Vyznamnéjsi bariérou je i strach z jehel (Obrazek 28).
Jak dulezité byly jednotlivé divody pro rozhodnuti nenechat Vase dité ockovat proti HPV?/

Z jakych diavodl u svého ditéte nezvazujete ockovani proti HPV infekci?

Negativni postoj détského Iékafe mého ditéte k okovani proti HPV

Negativni postoj gynekologa k ockovani proti HPV

Obava z nezadoucich Uginkd vakciny

Dité ockovani nepotfebuje

Dité otkovani neochrani

Otkovani je nepovinné

Cena octkovani

Télo ditéte si s HPV infekci poradi samo

Dité ma strach z jehel

Biologické pohlavi ditéte

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mVibec ne SpiSe ne Ani ne ani ano Spise ano  ®Velmi ano

Pozn.1: MozZnost Negativni postoj gynekologa k ockovani proti HPV byla nabizena pouze Zenam.

Obrazek 28 Ddlezitost jednotlivych ddvodi pro rozhodnuti nenechat (své) dité ockovat proti HPV mezi rodici, ktefi
maji vSechny své déti starsi 9 let neockované

Podobné rozdily v roli jednotlivych bariér jsou patrné i mezi rodi€i, ktefi maji alespon Cast
déti starSich 13 let oCkované a rodici, ktefi maji vSechny své déti starsi 13 let neooCkované.
V rozhodovani rodicu, ktefi nemaji zadné z déti starSich 13 let o¢kované, hraje vétsi roli
zejména obava z nezadoucich ucinkl vakciny a skute¢nost, Ze ockovani je nepovinné.

Mezi odmitaci (ij. t€mi, kdo maji vSechny déti mladSi 9 let a jejich oCkovani v budoucnu
nezvazuji, a témi, kdo maji vdechny déti starsi 9 let neoCkované a jejich oCkovani nezvazuiji)
vakciny (67,3 %), presvédceni, ze dité ockovani nepotiebuje (39,2 %) a o jeho
neefektivité (33,6 %).
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Jak dulezité byly jednotlivé divody pro rozhodnuti nenechat Vase dité ockovat proti HPV?/ Z
jakych divodu u svého ditéte nezvazujete ockovani proti HPV infekci?

Negativni postoj détského Iékafe mého ditéte k ockovani proti HPV
Obava z nezadoucich uginkd vakciny

Dité& oCkovani nepotfebuje

Dité ockovani neochrani

Ockovani je nepovinné

Za ockovani se plati/ Cena o¢kovani

Télo ditéte si s HPV infekci poradi samo

Dité ma strach z jehel

Biologické pohlavi ditéte

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

mVubec ne Spise ne Ani ne ani ano Spise ano ®Velmi ano

Obrazek 29 Dulezitost jednotlivych divodi pro rozhodnuti nejit na ockovani proti HPV u odmitaét ockovani mezi
rodici

V porovnani s témi, kdo maji vdechny déti starsi 9 let neotkované a ockovani zvazuiji, a témi,
kdo maji Cast déti starSich 9 let oCkovanou, ale v budoucnu oc€kovani nezvazuji, pro
odmitae vySe uvedené faktory pfedstavuji mnohem vyznamnéjsi bariéry. Totéz plati i pro
presvédCeni, ze télo ditéte si s HPV infekci poradi samo a skuteCnost, Zze ocCkovani je
nepovinné.

Vyznamné rozdily vidime i mezi témi, kdo maji vSechny déti starSi 9 let neoCkované a
oCkovani zvazuji, a témi, kdo maji &ast déti starSich 9 let okovanou, ale v budoucnu
oCkovani nezvazuji. Pro ty, kdo maji s oékovanim u ¢€asti svych déti zkuSenost, ale pro
neockované déti ho v budoucnu nezvazuji, predstavuje mnohem vyznamnéjsi bariéru
biologické pohlavi ditéte (33 ,3 % vs. 7,5 %).” Pro ty, kdo zku$enost s o¢kovanim
nemaji, ale uvazuji o o¢kovani svych déti starsich 9 let v budoucnu, je vyznamné;si
bariérou cena oékovani (22,6 % vs. 11,1 %).8

2.4 Hlavni zdroje informaci o zdravi mezi dospélymi ve véku 35-50
let a jejich davéryhodnost

Informace tykajici se péCe o zdravi dospéli ve véku 35-50 let pfevazné ziskavaji od
praktického lékare (76,2 %), zeny pak od gynekologa (76 %). Pro témérf polovinu z nich je
dalezitym zdrojem téchto informaci i televizni zpravodajstvi. Prfiblizné kazdy paty dospély
ale ziskava informace tykajici se péce o zdravi i z Facebooku, ¢asopist o zivotnim stylu
nebo pfimo z Narodniho zdravotnického informaéniho portalu (Obrazek 30).

7 Vnimani biologického pohlavi neockovaného ditéte jako bariéry pfili§ nesouvisi stim, zda je
neoCkovanym ditétem chlapec. Mezi rodici, ktefi biologické pohlavi neotkovaného ditéte povazuji za
bariéru, ma alespori 1 neockovaného chlapce stardiho 9 let kazdy rodi€. Mezi rodi€i, ktefi biologické
pohlavi neotkovaného ditéte za bariéru nepovaZzuji, pak ma alespofi 1 neockovaného chlapce
star§iho 9 let 9 z 11 rodicu.

8 Vnimani ceny jako bariéry z¢asti souvisi s tim, zda ma rodi¢ neockované alespori 1 dité starsi 15 let.
6 z 12 rodicu, ktefi povazuji cenu za bariéru, maji neockované dité starsi 15 let. Mezi rodici, ktefi cenu
oc¢kovani nevnimaiji jako bariéru, maji alespon 1 neockované dité starsi 15 let 2 z 24 rodicu.

32



NARODNI 3
SCREENINGOVE
CENTRUM

Odkud ziskavate informace tykajici se péce o zdravi?

Prakticky Iékar
Gynekolog

Vefejné znama osobnost
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Instagram

Blog

Casopis 0 Zivotnim stylu

Televizni zpravodajstvi

Nérodni zdravotnicky informaéni portédl (nzip.cz)
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Obrazek 30 Zdroje informaci tykajicich se péce o zdravi mezi dospélymi ve véku 35-50 let

Hlavni zdroje informaci tykajicich se péce o zdravi, tj. prakticky I€kaF a v mensi mife televizni
zpravodajstvi, jsou v pfipadé muzl i Zen stejné. Muzi ve vétsi mife tyto informace ziskavaji
z televizniho zpravodajstvi (51,5 % muzl vs. 37,8 % Zen) a z Narodniho zdravotnického
informacniho portalu (26,5 % muzu vs. 17,7 % zen), zeny pak vice z Facebooku (20,1 % zen
vs. 15,3 % muza).

Hlavni zdroje informaci tykajicich se péCe o zdravi jsou stejné i mezi rodii (Obrazek 31) a
mezi dospélymi, ktefi déti nemaji. Dospéli, ktefi nemaji déti, v mensi mire ziskavaji tyto
informace od praktického lékafe a v mnohem vétSi mife naopak ztelevizniho
zpravodajstvi. Ve vétsSi mife také Cerpaji informace tykajici se pé€e o zdravi z Narodniho
zdravotnického informacéniho portalu, Casopist o zZivotnim stylu, blogli a socialnich siti.

Odkud ziskavate informace tykajici se péce o zdravi?

Rodice
Prakticky lékaf
Gynekolog
Vefejné znama osobnost
Facebook
Instagram
Blog
Casopis o0 zivotnim stylu

Televizni zpravodajstvi

Narodni zdravotnicky informaéni portél (nzip.cz)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Obrazek 31 Zdroje informaci tykajicich se péce o zdravi mezi rodici ve véku 35-50 let

Nejvice divéryhodnymi zdroji informaci tykajicich se péce o zdravi jsou pro dospélé ve
véku 35-50 let prakticky lékar, détsky lékaF, a u Zen pak gynekolog (Obrazek 32).
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Pfiblizné tfi Ctvrtiny dospélych pak jako duavéryhodny zdroj informaci vnimaji i zdravotni

pojistovny, Ministerstvo zdravotnictvi a své sourozence. Pro vice nez polovinu

dospélych jsou divéryhodnym zdrojem informaci i jejich kamaradi a organizace vénujici se
tématu zdravi (napf. Loono, SpoluSafe).

Jaké zdroje informaci tykajici se péce o zdravi povazuji respondenti za diivéryhodné?

Prakticky lékar

Détsky Iékar

Gynekolog

Kamaradi

Sourozenci

Vefejné zndmé osobnost

Ministerstvo zdravotnictvi

Organizace vénujici se tématu zdravi (napF. Loono, SpoluSafe)

Zdravotni pojistovny

Vyrobci vakein

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mVelmi duvéryhodny Spige dlvéryhodny Spige nedlvéryhodny B Zcela nedlvéryhodny

Obrazek 32 Davéryhodnost jednotlivych zdroji informaci tykajicich se péce o zdravi

Muzi i Zzeny vnimaji jako nejvice davéryhodné zdroje informaci |ékafe (prakticky IékaF, détsky
lékaF, u Zen pak i gynekolog). Zeny ve vét$i mife neZ muZi povaZuiji za ddvéryhodny zdroj
informaci své kamarady a organizace vénuijici se tématu zdravi (napf. Loono, SpoluSafe).

Pro rodice a dospélé, ktefi nemaji zadné déti, jsou pak jednotlivé zdroje informaci
divéryhodné v podobné mire.
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2.5 Medialni chovani mezi dospélymi ve véku 35-50 let

V ramci datového souboru mame o dospélych ve véku 35 az 50 let k dispozici i informace o
jejich medialnim chovani, konkrétné o mife vyuzivani internetu, televize, radia a tisku (tisténé
noviny, deniky, ¢asopisy).

Dominantnim médiem je pro dospélé internet. Alespori jednou tydné travi svij volny ¢as
na internetu 99 % dospélych, 93 % je na internetu kazdy den. Pfiblizné 6 z 10 dospélych
kazdy den sleduji televizi (58,8 %), 4 z 10 dospélych pak denné poslouchaji radio (42,3 %).
Tisténa média ve svém volném Case denné vyhledavaji méné nez 3 % dospélych. Alespori 1
tydné jejich Ctenim travi svdj volny ¢as pouze 1 z 10 dospélych (10,1 % v pfipadé tisténych
novin nebo deniku, 4 % v pripadé tisténych Casopisu).®

Vyuzivani jednotlivych médii dospélymi ve véku 35-50 let

Internet

Televize

Rédio

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mVice nez 6 hodin denné 3 az 6 hodin denné Denné, ale méné nez 3 hodiny
4-6 krat tydné 2-3 krat tydné Jednou tydné
Jednou za 14 dni Jednou za mésic B Méné ¢asto
m Nikdy Neuvedeno

Obrazek 33 Vyuzivani jednotlivych médii dospélymi ve véku 35-50 let

Informaci o mife vyuzivani socialnich sitich mame k dispozici pfiblizné u 20 % dospélych.
PFiblizné tfi ¢tvrtiny z této skupiny dospélych na nich svij volny ¢as travi kazdy den.™

Medialni chovani rodi¢u a dospélych, ktefi nemaji déti, se pfili§ neliSi. Dospéli, ktefi nemaiji
déti Castéji travi svlj ¢as na socidlnich sitich a naopak méné Casto poslouchaji radio a
sleduji televizi.

Medialni chovani se ani pfili§ neli8§i mezi rodi€i, ktefi maji alesporn 1 dité starsi 9 let
oCkované proti HPV a rodici, ktefi maji vSechny své déti starsi 9 let neo¢kované. RodicCe,
ktefi maji vSechny své déti starSi 9 let neoCkované, méné cCasto travi svuj volny Cas
poslouchanim radia, na socialnich sitich, nebo poslouchanim radia.

9 U vétsiny dospeélych nemame informaci o mife vyuzivani tisténych médii k dispozici. | pokud bychom
se podivali na miru jejich vyuzivani pouze ve skupiné dospélych, ktefi tuto informaci uvedli, jsou
tisténa média vyrazné méné oblibena nez radio, televize, nebo internet. Tisténa média ve svém
volném &ase vyhledava denné pouze 1 z 25 dospélych.

10 Informace o vyuzivani socidlnich siti a tisténych mediich nam v podobné mife chybi u rodi¢d i u
dospélych, ktefi maji déti. V mife chybéjicich informaci neni vyznamny rozdil ani ve skupiné rodicu,
ktefi maji alespon 1 dité starsi 9 let, dle toho zda maji & nemaji alespon 1 dité starSi 9 let oCkované
proti HPV.
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