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Wydawnictwa

E-learning





Cele

I. Ograniczanie nowych zakażeń
II. Lepsze zdrowie pacjenta

Wcześniejsze rozpoznania

III. Sprzymierzeńcy w walce z epidemią   

Środowisko medyczne



Środki

• Wiedza na temat wskazań do zlecenia badania 
diagnostycznego w kierunku zakażenia HIV 
(Rekomendacje PTN AIDS)

• Wiedza na temat testów diagnostycznych w kierunku • Wiedza na temat testów diagnostycznych w kierunku 
HIV

• Model rozmowy o HIV w gabinecie lekarskim, który 
sprzyja rozważeniu wykonania testu w kierunku HIV:
▫ informowanie o epidemiologii, drogach zakażenia, 

zaleceniach PTN AIDS, przekazywanie informacji 
potrzebnych do wypracowania kontekstu w którym będzie 
przedstawiany problem HIV/AIDS,

▫ budowanie umiejętności rozmowy z pacjentem –
opowiadanie historii, budowanie kontekstu, skłonienie 
pacjenta do myślenia i dawanie wyboru

• Wezwanie do działania!



Motywacja
• 50% osób żyjących z HIV nie wie, 

że jest zakażona
• 75% nowych zakażeń pochodzi 

od osób nieświadomych swojego zakażenia od osób nieświadomych swojego zakażenia 
(PTN AIDS)

• liczba późnych rozpoznań zakażenia HIV 
(<3 mies. AIDS) jest stała

• wczesne rozpoznanie = zdrowie pacjenta i in.
• 38% pacjentów - lekarz podstawowej opieki 

zdrowotnej jest pierwszym i najbardziej 
zaufanym źródłem informacji o HIV/AIDS 
(TNS, KC ds. AIDS)



Odbiorcy



Broszury



„(…) uważam broszury: HIV/AIDS dla lekarzy rodzinnych, HIV/AIDS
dla pielęgniarek i położnych, HIV/AIDS dla ginekologów oraz ulotkę
HIV/AIDS dla lekarzy rodzinnych za bardzo cenne pozycje, które
poleciłabym wielu specjalistom, nie tylko bezpośrednim adresatom tych
opracowań.”

Brygida Knysz, dr hab. n. med. prof. nadzw.
Uniwersytet Medyczny im. Piastów Śląskich we Wrocławiu
Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych,  
Chorób Wątroby i Nabytych Niedoborów Odpornościowych

„Analizując szereg problemów zawiązanych z zakażeniem HIV można „Analizując szereg problemów zawiązanych z zakażeniem HIV można 
wyróżnić te szczególnie ważne (…): wczesne rozpoznanie infekcji, 
skierowanie osoby zakażonej do specjalistycznego ośrodka medycznego 
oraz dochowanie tajemnicy lekarskiej/pielęgniarskiej. Tutaj, 
najważniejszą rolę odgrywają lekarze pierwszego kontaktu, lekarze 
ginekolodzy oraz pielęgniarki i położne. (…) Te bardzo potrzebne 
poradniki powinny znaleźć się w biblioteczce każdego pracownika 
medycznego.”

Anna Boroń–Kaczmarska, prof. dr hab. n. med.
Śląski Uniwersytet Medyczny 
Katedra i Oddział Kliniczny Chorób Zakaźnych w Bytomiu 



Zalecenia dla lekarzy 
poszczególnych specjalności –
rekomendacje PTN AIDS 
dotyczące badania pacjentów, 
u których rozpoznano 
wymienione stany lub 
jednostki chorobowe”
• Ulotka
• Plakat
• Receptownik/Receptariusz • Receptownik/Receptariusz 
• Kalendarzyk 

• Notes 
• Plakat „Postępowanie po 

zawodowej ekspozycji na 
materiał potencjalnie 
zakaźny (HIV/HBV/HCV)”

• Torby zawierające elementy 
graficzne kreacji kampanii



Patroni kampanii
• Dr n. med. Beata Ochocka, 

Konsultant Krajowy w dziedzinie 
pielęgniarstwa epidemiologicznego

• Dr hab. n. med. Adam Windak, • Dr hab. n. med. Adam Windak, 
Konsultant krajowy w dziedzinie 
medycyny rodzinnej 

•



- Dla przedstawicieli środowisk medycznych- Dla przedstawicieli środowisk medycznych
- Dla ich pacjentów



Dla pacjentów
• Bezpłatne
• Poczta/fax/mail:
adres zwrotny, telefon 
kontaktowy, ilość kontaktowy, ilość 
materiałów, informacja 
o grupie odbiorców 
• 1 „miesiąc przed”
• W piśmie prosimy 

o umieszczenie 
następującej 
klauzuli:

Zobowiązujemy się do 
pokrycia kosztów 
przesyłki.



WWW.AIDS.GOV.PL



• Kwartalnik
• 10 lat
• Papier -> www.aids.gov.pl• Papier -> www.aids.gov.pl
• Aktualności
• Przegląd prasy
• Aspekty – „Choroby przenoszone drogą płciową”
• E-kontra: ekontra@aids.gov.pl



- Dla lekarzy różnych specjalności- Dla lekarzy różnych specjalności
- Dla pielęgniarek, położnych, pielęgniarek środowiskowych
- Dla ratowników medycznych
- i innych przedstawicieli środowisk medycznych…



Szkolenia dla środowisk medycznych

1. Epidemiologia
2. Współpraca międzynarodowa
3. Zagadnienia etyczno-prawne3. Zagadnienia etyczno-prawne
4. Aspekty medyczne
5. Punkty konsultacyjno – diagnostyczne
6. Aspekty psychospołeczne
7. Wybrane zagadnienia z seksuologii
8. Narkotyki
9. Harmonogramu realizacji kp
10.Spotkanie z rzeczywistością



• 2007 r.
• akredytacja NIL
• Wiedza ogólna + wiedza szczegółowa:• Wiedza ogólna + wiedza szczegółowa:

▫ lekarze POZ  (punkty, max. 10)

▫ lekarze ginekolodzy (punkty, max. 10)

▫ pielęgniarki i położne

▫ doradcy

▫ studenci medycyny





• 50% lekarzy ocenia, że ich wiedza 
na temat HIV jest niewystarczająca

• 25% zdobyło tę wiedzę na studiach 

Testowanie w kierunku HIV – nowe 
treści na Portalu edukacyjnym

• 25% zdobyło tę wiedzę na studiach 
medycznych

• 25% samodzielnie dokształca się 
w tym kierunku

• 44% najchętniej doszkoliłoby się 
w komunikacji z pacjentem 
w kontekście rozmowy o teście

(Connectmedica, KC ds. AIDS, lipiec 2013 r.)



Ależ doktorze, toż my z mężem od 30 lat…





Anna Kaczmarek
Dział Promocji Zdrowia


