PROTIKURACKE KAMPANE MOHOU VYVOLAVAT
STIGMATIZACI

V casopise vénovaném etickym otizkam v medi-
ciné byl publikovan zajimavy clanek, ktery pojednava
o mozném negativnim dopadu ucinnych protikutackych
kampani na n¢které kufaky, trpicf vaznymi onemocné-
nimi souvisejicimi s koufenim, zejména rakovinou plic.

Autofi citujf fadu studii, které se zabyvaly problema-
tikou psychické stigmatizace, ktera muze byt vyvolana
zdafilymi a G¢innymi protikufackymi kampanémi, zalo-
zenymi na dokumentovan{ zdravotnich nasledkt koute-
ni (tzv. hard-hitting, neboli dderny piistup). Jejich napln
a pruabéh jsou zalozeny na tzv. teorii planovaného chova-
ni a zahrnujf ovliviiovani kognitivniho, emocionalniho
a socialnfho procesu. Z hlediska ptisobeni na vefejnost
jsou mnohem ucinnéjsi, nez ty, které poskytuji jen neut-
ralnf edukaci, pfipadné vyuzivaji riznych typt humoru.

Studie, na které autofi odkazuji, zjistily, ze tento pii-
stup muze vyvolavat stigmatizaci u nékterych kutaka,
pfedevsim téch, kteff maji rakovinu plic; nebot’ toto
onemocnéni je véeobecné spojovano s koufenim. Lidé
pacienty s rakovinou plic vaimajf jako ty, ktefi si za své
onemocnéni mohou sami. Stigmatizace se projevuje jako
vniman{ diskriminace, stereotypnich pfedsudku, snizu-
je sebedtvéru pacientu, a to dokonce i u nekouficich.
Casto vyjadfuji své rozpolozeni jako pocit viny, litos-
ti, pohanéni. Kromé oc¢ekavaného zhorseni kvality Zi-
vota muze podobnd stigmatizace zpusobit oddalovani
navstévy lékate pfi obtizich a tim i branén{ vcasné dia-
gnoze, zhorsovat komunikaci s odbornikem, zvySovat
distres. Dohromady tyto faktory poskozuji proces tera-
pie a prognézu nemocnych.

Autofi uvazujf o vyznamu udernych kampani: na jed-
né strané denormalizace koufeni pfinasi nepopiratelny
benefit pro vefejné zdravi (prokazatelné vedou ke snize-
ni prevalence kufaku, zejména mezi adolescenty a mla-
dymi dospélymi), na druhé strané znamend nebezpe-

¢f stigmatizace pro zavislé nebo tézce nemocné kufaky.

Ve vyspélych zemich jsou stale vétsi socialnf diference,

kuraky byvaji lidé z nizsich socialnich vrstev, ktefi maji

1 fadu dalsich problému.

Autofi vybizeji k dalsimu vyzkumu a k planovani pro-
tikurackych aktivit z komplexniho pohledu na ob¢ stran-
ky této problematiky. V soucasné dobé doporucuji napt.:
- Vyzdvihovat bezprecedentni negativni tlohu taba-

kového prumyslu (astronomické vydélky, klamavou
a psychologicky velmi sofistikovanou reklamu, zata-
jovani vysledka vlastniho vyzkumu, které potvrzuji
silnou potenci rozvoje zavislosti a zdravotn{ nasled-
ky apod.). Jako pfiklad uspésné kampané uvadeji pro-
gram aliance Lung Cancer ,,No one deserves to die
for lung cancer” (Nikdo si nezaslouzi zemfit na ra-
kovinu plic);

- Ziskavat velkou podporu pro odvykani{ koufeni tak,
aby oslovila vSechny kufaky (nejen vybrané skupiny
¢i etnické minority)

-V individudlnim pfistupu by meéli byt 1ékafi maxi-
malné empaticti: mohou hovofit o tom, Ze i nekufa-
ci nebo pasivni kuraci mohou onemocnét rakovinou
plic. To ovSem neznamena, ze by etiologickou ucast
koufen{ méli zpochybnovat, event. dalsi koufeni pa-
cientim tolerovat.

V nedavné minulosti se podafilo podstatné zménit
ptistup vefejnosti k lidem s HIV/AIDS, coz by bylo
mozné vyuzit i v protikufackych kampanich.
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