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Wprowadzenie

Niniejszy dokument st anmavdani aporkt -ke@Goowyr zedn
przeprowadzenie analizy statystycznej an ki et z punkt -dimgnostycmgchi | t acy |
za rok 2014.

Badanie przeprowadzono na podstawie umowy nr 32/2015 zawartej dnia 23.06.2015 r.
pomi ndzy WykonawcN P&danhrirall BGr GR®UHol di ng S. A.
Krajowym Centrum ds. AIDS w Warszawie.

Raport zostag opracowany prtaeRublizregopBCJGREBWN s ul t ar
Central Europe Holding S.A.

Autorzy raportu
Dr Marcin Pierzchaga
Iwona Pilchowska

Redaktor techniczny:
Katarzyna Kurowska
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1 Akroni

my | skr-ty stosowane

Skr -t WyjaSnienie

PKD punkt konsultacyjno-diagnostyczny
MSM (M+M) (z ang. men who have sex with men, males who have sex with
males) mn Uc zy T kontakipaeksaingzmn Uc zy z n a
IDU (zang. injecting druguser)T pr zy j mowani e Srod
psychoaktywnych dr og Nzastraykaeh) c j i
(z ang. sexually transmitted infections) i choroby przenoszone
STI . 0 -
dogN pgci owN, choroby wenerycz
GUS Gg-wny UrzNd Statystyczny
NSP Narodowy Spis Powszechny Ludno
SOPz Szczeg:-gowy Opis Przedmiotu Za
HIV+ Osoba, u kt-rej wykryto zakaUe
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2 Metodologia badania

2.1

Podstawowe informacje na temat badania

PRZEDMIOT BADANIA

Przedmiotem badania jest wykonanie analizy statystycznej ankietz punkt - w k-onsult a
diagnostycznych za rok 2014.

CELE BADANIA

Dogg-wnych cel-w badania nal eUOy:
U charakterystydmagraicppaggecbnpggaszaj Ncych sin do
U analiza czynni kzak asberrziyy aHIN y ¢ h

charakterystyka poszczeg- -1l nych PKD pod wzglndem os- L
badanie,

analiza zwi Nzk-w mi fdgpyo jeeasmgmitznymi, a zachowaniami

wi NUNcymiyksem zakgfeni a HIV

analiza zwi Nzk-w zachaowa@E&hnsyt ugaejyik,, ewni M@lkaye
anali za miUczyzn zggaszaj Ncych sin do PKD,
seksualne z minUczyznami ze szczeg:-lnym uwzgl
kontakty seksualne z partnerami HIV+ w kontekScie stosowani a
wstosunku do og-I| nej popul ac, i MSM zggaszaj N
analiza os-b zggaszajNageh!| s diwadpy PKrDzy jkmo wael
psychoaktywnych drogN iniekcji (1 DU)
analizak | i ent -w PKD w wieku powyUej 50 | at ze sz
o zwi Nzk-w Z2aghawa (Ei wi NUMciyecnn zsakia U niray z |
wpodziale na pgel
o cechcharakterystycznych dla tej grupy wi el
sprzyjaj Ncych zakaUeniu HI V [ i nnymi ch
pgci,owN
analizaos - b, kt - -y wymizk mhodat nw,s aawzed -ildma &4 iN:c a

o charakterystyhakad®ptoljdeborrax Nt | e reszty popul ¢
zggaszaj N sifn do PKD,

o analizhn zwi Nzk-w mi ndzy -demogeaficingmmi Sp
azachowani ami wi NONecyyknmiiensiziakaUeni a HI V,

o analizfn zwi NzkytwuaajcihowiaNBINcych sifn z ryzy

O wsp- gwystinpowanie innych chor-b przenoszon)

o populacjii kobiet zakaUonych HIV,

o populacjin miUczyzn zakaUonych HI V.

HIPOTEZY BADAWCZE

MiAiUczy Fni d &kkolnarakkjtNcyseksual neNz gmigdN zpamnami
naralUonN na zakaUenie HI V.

Osoby przyznajNce sin do stosowania $Nodk- -w
grupN bardziej naraUonN na zakaUenie HI V.
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[ ont-E ent-R ent N -t

2.2

W Polsce dzi agaj N komsutackro-giagnostyc z n e ,
ianoni
certyfikat Krajowego Centrum ds. AIDS.
testem na HIV,

Na terenie Polski w 2014 roku funkcjono wa §ld a ki ¢c h

© o NOo O ®ONE

NNNNNNNMNNNRRRRRRRRRER
0 ~NOoOUDNWNREPROOWWNOOUNMAWNERERO

Osoby 50+ s N grupN mniej naraUonN na zakaUenie
Oyci a.

Osoby narodowoSci niepohaskngzy&h HMkdieaj anar
Osoby mieszkajNce w mieScie sN baHiVdzi ej nar al
Osoby z wyUszynmswy knsnziteajg cneanriaeUo nemialda ryzy ko z
Kobiety sN banmaziajr nwayid. zakaUeni a

Char akt er yst ykknsultacyjnokdiagnwstycznych
w Polsce

gdzi e mo Un a be
skierowanWaPKDvy [k danaedyjpd £is & d amjaN cHyl \
UdzielajN oni profesjonal nyc
m, czyli W momencie wrnczani ¢

mo wo , bez

jak 1 po ni

punkt - w:

PKD Biagystok
PKD Bydgoszcz

PKD Chorz- -w

PKD Cznstochowa
PKD Egk

PKD Gda @Esk

PKD Gorz-w Wielkopol ski
PKD Jel enia G-r a
PKD Kielce

. PKD Koszalin

.PKD Kr ak- -w

. PKD Lublin

.PKD G-dF¥

. PKD Olsztyn

. PKD Opole

.PKD Pgock

.PKD Pozna@€ I I
.PKD Rzesz-w

.PKD Sgupsk

. PKD Szczecin

.PKD Tarn-w

.PKD Tor uGE

.PKD Wagbrzych

. PKD Warszawa (Chmielna)

.PKD Warszawa (Jagiell oEska)

. PKD Warszawa (Nowogrodzka)
.PKD War szawa
.PKD Wrocgaw

(telazna)

(Wszystkich $Swintych 2)
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29.PKD Wrocgaw (Podwale 74)
30. PKD Zgorzelec
3.PKD Zielona G-ra

23 Charakterystyka komplet -w ank-i et z
diagnostycznych za rok 2014

Wykonawca otrzymag@g3Obhomil e wy k @ mdegnéstycarzych.jDo lbazy
zakwalifikowane kompt aadkietly 2 7W 4p0rOzypadku PEBzczeg-

liczebnoSci prezentowadgy sifn nastfipuj Nco
1. PKD Bi a(620kompil et - w ankiet)
2. PKDBydgoszcz (382k ompl et - w anki et)
3. PKD Cho(t322kw mpl et - w anki et)
4. PKD Cznst@éhomp!l et - w ankiet)
5. PKD BR& K ompl et -w ankiet)
6. PKD Gdéasaskompl et -w ankiet)
7. PKD Gorz-w WHBKkloompbdles kiw anki et)
8. PKD Jel en6Baofaplrat -w ankiet)
9. PKDKielce 616k ompl et - w anki et)

[ERN
o

.PKD Koszalin 272k ompl et - w anki et)
.PKD Kr gd50wompl et - w, anki et)

[EEN
[EEN

12. PKD Lublin(481k omp |l et - w anki et)
13.PKD G@G6HEompl et -w ankiet)

14. PKD Olsztyn (701 k omp |l et - w anki et)
15. PKD Opole 501k omp |l et - w anki et )
16.PKD P®b6iklo mpl et -w ankiet)
17.7PKD Poz@268Kk drmhpl et - w anki et)
18.PKD Sgkepkampl et -w ankiet)

[EEN
(]

. PKD Szczecin (1129 k omp | et - w anki et)

.PKD Ta(Gnhkowmp!| et -w ankiet)

.PKD T ¢30Qkd@ mpl et -w ankiet)

.PKD Wa g l20&kyocrp | et - w anki et)

. PKD Warszawa (Chmielna) (4812k o mp |l et - w, anki et)
.PKD Warszawa ( J&ugk eerhp loegHEs-kvg)anki et )

NN DN NN
A WODN PO

25. PKD Warszawa (Nowogrodzka) (3694 k o mp | et - w, anki et)

26.PKD War szawa (6f8tkeolmgppd rea)- w, anki et )

27.PKD Wrocgaw ( Wszyst(R9Mkho mpwiertt-yw ha nX)i et )

28.PKD Wr ocgaw ( Pe6lkwarpd e7t4d)w, anki et)

29. PKD Zgorzelec(7lk ompl et - w anki et)

30.PKD Zi el d382akoGpt @t -w anki et)
''Zgodnie z zapi sami not at ki ze spotkani a z dni a :
aZamawi aj Ncym, do bazy zakwalifikowane zostagy kompl e
ksztagt papierowego kwestionariusza wlreamasSh poyjteadyn
treSl) nie r-Unig sin od tego, kt - ry zamieszczony zo
Krajowego Centrum ds. AI DS, pojedynczy komplet ankiet
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Wykonawca nie otrzymag komplet-w ankiet jedynie
w Biagymstoku, Wykonawca otylkopy madgsmit poiagvioRejlH

Dane ukazuj N, czterech RKD kviarszawiez(9 863 komplet - w anki ey ) st an
niemal 36% wszyst ki ch kwestiondara ulslziye naty-pne gRK D n ywc h2 (
WnastnAnpnej kol ej no 8woina ponktgmi Kinsaoltac§jromdiagrzostycznymi,
wkt-rych ankiet 86 W§ pe $,2%)orazbkdakl Ilwva 450 kompl et -w an
i 5,3%).

Wykonawcad o k o mreligzy k o mp |l et - w _anki et skgadaj Ncych sin

0 ankiety wypegnianej przez doradci (ankieta ol
U ankiety wy pe g ni klieneajPKDp(ankietazdobrowolna).

W przypadku ankiety wypegdgnianepaptriapu] Noyalhcdz &

metryczkowa (p § enfa,r odomob &j sce zami eszkania, wojew-dz
testnaHIVw przeszgoSci
kontakty ryzykowne,

orientacja seksualna,

kontakty seksualne (rodzaje, partnerzy),
stosowanie prezerwatyw,

testy partnera w kierunku HIV,

iniekcje,

seks pod wpgywem,
STI,

ci NOa,

zlecenie wykonania testu oraz jego wyniki.

(e et S el e el el e A el et et B e

W przypadku ankiety wypegnianej magtipkj Neynwdh Py
dotyczNcych

wyksztagceni a

statusu rodzinnego,

obecnej sytuacji zawodowej,

ocenywgasnej sytwuacij. material nej,
oceny swojego stanu zdrowia,

powodu wykonania tekstu,

sposobu uzyskania informacji o PKD.

[enti enchl ant N e A el e e
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24 Spos-b doboru pr-by do badania anki
konsultacyjno-diagnostycznych za rok 2014

W ramach badani a Wy lszrcavweqga & wavlkijoznya g nast ipuj Ncy
respondent - w:

osoby( respondenci ), u kt-rych wykrlvth zakaUeni e
U osoby (respondenci) i mn Uczy Fni, deklarowalizkontaktya seksualne

zmin Uc z y zAM+M)ni
U osoby(respondenci ), Kkt - r ep ssytcohsooavkat Gyyw nSer (tlthkoig N i ni ek
U osoby(respondenci) bfndNce w prze@Gx)al e wiekowyr

Dodat kowo Wykonawca rdesgondé¢gnkanwlziyz yd o losoam i Z 0S|
spoSr-d wszystkich, kt - (dpybwy p @ g nwalgtivolvg),svkiyme t y w |
t ak beterechww. grup respondent - w.

2.5 Walidacja zbioru danych
251 Czas i objntoSi opracowani a

Komplety ankiet w liczbie bliskiej 29000z o st agy odebrane z Krajowego
w dniu 24 czerwca 2015roku. Cz "SI z kwesti onarikope,m nastapai ey
wszystkie a n kporumerowarze o is taawgdgncjonowane zgodnie z opisem
przyporzNdkowani a do da n-Diggmostrnago (PKD).lOstateaniet acy j n

okazago si fm,golllexyarkizeet wzorem | opatrzonych nakl e
274 00 , bez numeru 40, oraz 260 komplet-w innego
Wprowadzanie do maski odzwierciedlaj Ncegnawygl Nd
llipcadodnia27 | i pca i p o | miw addzyywamyeh wamp oSywa i treSci,

zapisali doradcy na kwestionariuszu wywiadu oraz sami klienci PKD w ankiecie anonimowej.
I nformacj e 0 brakach danych nanos z oDeiennieby gy b
opracowywany c A00bkyéstionapusay prztz4-0 sobowy . zesp - §

W pierwszej olazy eprowaneoi wszgstkie komplety ankiet (ze wszystkimi
zaznaczonymi odpowiedziami), kt - s e gni agy war unklio mrazsy maglug MNroy/S
grupk i ent: w PKD

U osoby (respondewkiyYtouzakabgohe w PKD w roku
i osoby (respondenci) i miiUczy ¥ni, deklarowalizkontaktya seksualne
zmiiUczyznami,
osoby (respondenci) jpxychaealsttywmevadryo SN oidrki e k
osoby (respondenci) bndNce wi Pecejedzi al e wiekc¢

owe Ce
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Takich ankiet wprowadzono (7 951 sztuk) , C 0 s 29% nwezysikighoankiet zgodnych
zewzorem i opatrzonych naklejkN z numerem badani é

W przypadku os- B, ( kes ediyddmwaitosonos poSr - d wszyst ki
kt -rzy wypegni l, izastasowknio,eatbyy w rRKDr owpd z ldsowad o b - r

warstwowy) i umo Ul i wi I dnaal sst ziiep u ¢ MoEUNi fzpyrtoncoer zeni a zbi or
(bazy):
U wyszczeg-lniono warstwy, wmoadta cdiob - o0 iptr-beg z:
0o PKD (Punkt Konsultacyjno-Diagnostyczny),
o pgel (kobieta, mnUczyzna, trans),
o przynal eUnoStzterdobgj ednépseby, yu oktz-arkyadte nwye
w PKD w roku 2014; mi Uczy Fni, kt - r zoptakty sedsedné ar owa l
zmiiUc zy zosaryi, ; ek tsstrosowagdy Srodki psychoakt
osoby dwpdNcedzi al e wiekowym 50 | at i wiifce
U0 wprowadzono wszystkie ankiety (27 400) zawieraj Nce powyUsze

dodatkowo unikalny numer badania,
U dokonanol os owani a opstawié przygotawamego operatu (zbioru unikalnych
numer -badania dla wszystkich k o mp | e kwestionariuszy) w oparciu
owyszczeg-Ilnione war st wy; po wyl osowani u Z
popul acj i (1032 szt.), wpi samekizesyagy degNa
dopliku;d0Nc zni e byaczha wpeigsn- w obj nga 8685 rekord- w,
O w przypadku wyl osowanych ankiet (w wbazzeypadKku
T osoby, kt - re ni ezteahaywn a lgerluapg yr edsapy predjenn to-nvo)
wszystkier ubr yki , kt - -re wypegni g doradca w czasi e
Po zastosowaniu nastifpuj Ncej procedury Wylkonawc:
podstawN prowadzonych analiz w ramach niniejszego raportu.

Schematdoborupr - by przedstawia sifin nastfipuj Nco:
Zakgadaj Nc 96®mn ofSaczi omprzy 0,5 szacowanej wi el k

maksymalnym 0,03), Wy konawca spoSr-d wszystkich, kt -rzy
wyl osowazjentapryenN pkronbtfiak 10 &1 IWagswavmimda Wy gy p
konsultacyjno-diagnostyczne ( PK D) pgel oraz grupa, do kt-rej S
badana:

U Grupa | i osoby nieskl|l asyfi kowane do Uaomejiythsgup Sr - d ¢

(Apozostali, klienci PKDO)

U Grupa Il T osoby (respondenci) |, u kt-rych wykryto zakaUenie
do t ej grupy zaliczal bnArdN sifi osoby, kt -re
A+0 w rubryce Awynik testu potwierdzeniad

U Grupa Ill i osoby (respondenci) i min Uczy ¥ni , delarowali zkgntakty a
seksuainezmin Uczy znami,

0 Grupa IVi osoby (respondenci ), i ksycleoaskttoyswonwea g @ r
iniekcii,

U GrupaViosoby (respondenci) bndNce w przedziale
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Poni Usza tabel a przedstawi a polpad alktf er ysrtgxkn pran

wi el koSI pr-by badanej . Z racij.i na ni ewi el kN
Zrezygnowano z uwzglindnienia tej grupy w trakec
schematu |l osowani a pr - by. L os owa n wavo-loboiinyd z i e m

(bezzwr acania). Oznacza to, Ue kaUdwdbpaddaanlyi é&d@Eslitzwa
na wylosowanie.

Tabelal.Li czebnoSci poszczeg-lnych grup dob-r pr-b

K M M K M K M
1 13 5 0 0 1 2 1 0 1
2 6 4 0 0 3 0 0 0 1
3 11 15 0 3 7 5 7 2 1
4 6 6 0 0 2 0 0 0 0
5 7 3 0 0 0 1 0 0 0
6 23 16 0 0 8 0 0 2 1
7 10 4 0 0 1 3 1 0 0
8 2 1 0 0 0 0 0 0 0
9 10 8 0 0 2 1 1 0 0
10 4 4 0 0 1 0 0 0 0
11 19 19 0 0 12 0 1 0 1
12 6 7 0 0 2 0 1 2 1
13 7 8 0 0 4 2 3 0 1
14 11 10 0 0 2 1 1 2 1
15 9 7 0 0 1 0 0 0 1
16 6 1 0 0 0 1 1 0 0
17 18 16 0 3 11 0 0 2 2
19 13 5 0 0 1 2 0 0 0
20 17 18 0 0 5 1 2 1 2
21 1 1 0 0 0 0 0 0 0
22 5 5 0 0 3 1 2 0 0
23 4 2 0 0 0 0 0 0 0
24 61 58 0 2 46 3 3 2 3
25 11 9 0 0 3 1 1 0 2
26 42 50 0 2 39 1 1 1 3
27 8 9 0 0 7 0 0 0 2
28 43 36 0 1 25 0 1 2 2
29 12 7 0 0 2 2 1 0 2
30 2 1 0 0 0 0 0 0 0
31 7 5 0 0 1 0 0 0 0
OGEGE 34 340 0 11 18 27 28 16 27
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W ramach ankiety mo Ul i wi p jyNjoy czha zondapcveind cepriezave t r u b r
dor adckiobi eta, mnUczyzna, trans.

‘pa'\°we
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2.5.2 Baza danych

CzNstkowdamlyimki znstagyepodgNcez K a6amwd kodihtkraoy

zgodnej z naniesionN na kwestionariusze., W zwil
wkwestionariuszu, zastosowana zostaga identyfi ke
skr -t - wyttraeBSciZgodnie z tokiem ankiety, zmienne
[ mo Ul i wych odpowi edzi . Baza zawieraj Nca prawi
wf ormacie SPSS i Excel . Zakres moUliwych warto
w pytaniach anki et vy , a odpowiedzi zaznaczane W nienumer
przyporzNdkowane kolejne cyfry liczNc od | ewej s

253 Kontrola jakoSci

R-wnoczeSnie z procesem tworzeni a bajywkad&aiych,
wprowadzanych ankiet. Pul a ponad 2% kwestionariuszy zostadg

i nnego ni O uprzednio operator a. Dane zostagy
pobranymi. SpoSr-d wszystkich kontrolnych rekor
cznSlI obarczona jredindsctakmiwyw stosunku do pr - bki
bgnd-w wprowadzania | est na poziomie znacznie n
pod uwaghn f or mn same|j ankiety (gg-wni e Zaznac.
stgoczeniu znacznenaciileoSA4) ,t rjeeSscti tnoa jfaokro S1 | ep
normy.

2.5.4 Dodatkowe informacje

Poza odpowiedzi ami respondent - w, dodat kowo na g
wbazie informacjn o PKD, z Kkt -rego zanoeszbzord z i par
r-wnieU i nfor mac jaakiety andnimawejulub jejameevy pe gni eni a. Spo

wszystkich anki et wpi sywanych w c 964 o BwY)i t aki
Wygenerowano r-wnieU zmienne potwierdzaj Nce pow
powt arzaj Ncych sifi numer-w naklejek bnAndNcych id
LiczebnoSi brak-w danych ksztagtuje sin r-Unie
Wi fkszoSi zmiennych sumaryczmieetbmakod Hahkohdo k

Wpr owadzanie danych nie nastrficzy-do pwiatloshyomntorS

zadania, doSwiadczony zesp-§J poradzidg sobie Swi
znak-w. W bazie wystinpuj N pewnesniasvigmaeén aS$Slciorlygg
zapisydor adc - w. Chodzi tu o kontakty sekswual ne, part
or az inne niekonsekwencje |l ogiczne w zapisach
p-gotwarte) bez moUliwoSci rozszyfapojedgnoze®" zapi s u
to pytajnikidor adc - w. Og-Ilnie naleUy zaznaczyl fakt ma¢
materi agu, a nawet raUNce bgndy ortograficzne.
bardzo czhisto zapisane bygiye wt rfeoSymaniezzozsateaziNt k o w
wbazie. By go to powodem, dla kt-rego Wykonawca zre

na poziomie powiatu.

iowe Ce
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3 Wyni ki bada@E I i ch i nterpretac,i

Wszystkie obliczeni a statystyczne zostagy pr
statystycznego IBM SPSS Statistics 22pl. W celu scharakteryzowaniad anych j akoSci ow
zastosowano pr ocent or az l' i czbn wyst Npi e, nat omi as!
zastosowano:

U Sred@)N

U odchylenie standardowe (SD),

0 medi gMeh

U war t antharalne i maksymalne.

Jako wyni ki i stotne statystycznie uznano takie,
I rodzaju bygo mniejsze niU 5% (p < 0,05). Poni |
kt-re zastosowano przy analizie wynik:-w:

U chik wadrat (w tabelach krzyUowych) wraz z popr
U anal iz skupSree® mech.dN Kk

Z racj.i na to, Ue zmienna grupuj Nca analizow
wielokrotnego wyboru (badany m-ggchyltrskdahsybN;
czterech grup) zdecydowano sifin na analizi przy
zostanie po przypadkach, a nie osobach badanych). St Nd przy ni ekt -rych
por-wnawczych | iczba obser wacpriz enbiaed abiiyinatizaco sr-- wn a
woparciuo przypadki( baza pgaska) pozwala na scharakteryz:
koniecznoSci eliminowania z bazy os-b, kt-re wgK

LiczebnoSi poszczeg:- | nydddne apalizipe (WtdalkszojstagySpi
prezentues i A nastiApuj Nco:

U reprezent atywna pr - bia(lickbh badamyich iwl OPLK(DWYy j Nt ek st ano
pefazl i czelpwms 3ic z e gk llingrcth- Wt -PKéD, o d pfakiydzreejd a j N
' iczbie owympmegnpktp ojmpletynamkietwposzczeg:-I|fych PK
27 400),

U osoby (respondencyd)o makaUernyich wyRKD w r okt
pr zyp aidk3),w

U osoby (respondenci) i minUczy¥Fni, kt - r zyntaktya sekeskaln@ar owal i
zminUczyAddmizba pirs2gPadk: - w

0O osoby (respondenci), kt -re stosowa {ligzbaSr od ki
pr zy p aidlk0Olyy

0 osoby (respondenci) brndNce w pr ze(izbaal e wi

pr zy p aidl3g84w

iowe Ce
\pa\"‘” g ntry

14
‘ http://www.aids.gov.pl/

Agenda Ministra Zdrowia



Oznacza ptoss,zcle g- | %nset agirouvd gy n a%6t omukihceynt - w PKD
(n=27400) w 2014 roku:

U osoby (respondenci) i mnUczy¥Fni, kt -rzy zadekl arowal i
zmiUczy Zd%1sik |l i ent - w PKD,
U osoby (respondenci), kt - re sdtroosgoNwaigrgj2%rco dk i

klient-w PKD,
U osoby (respondenci) bndNce w prisddki aeert wiek
PKD,
0 osoby (respondenci), u Kkt -ryoadku 20MKrlyl%o zaka
klient-w PKD,

U Osoby nienal eUNce do( Amamesgt azl i4i KiPwikd rigezinitpP KvD 0 )
PKD.

31 Charakterystylddemomgo@ddazxzrzama o0sS:- b
wypegniaj Ncych ankiety w-punktach Kk
diagnostycznych

Wi ikszs@®iSr-d tych, kt-rzy (wyrp-ebjanir é p ragntkesbpttayt ywvnR
toosoby mieszkaj Nce w miastach (94, 3%). Po podzi e
odsetek mieszka@® -w miast przedstawiag sin nast.
91,9%, grupa wiekowa 50+: 93,2%. WSr - d ni cohSiwitfiok seiiUczy Fni (57,1
stanowi gy okogo 42,,32%b tmnsgekshainych me ¢ ¢0,48%u Ponadto

da 172 0s - b doradcy nddeowierla wn a bz y t.ePo podzale badanych

wedl e analizowanych gr pogszczegd sl entyeckh ngir luicpzayczhn pw z e d ¢
nastnpuj Nco: HI V+: 89, 8 %, M+ M: 100 %, | DU: 56, 3%,
Srednia wieku badanych o0os:-b t o 3O0Dl&analizowanych( M=3 0, !
grup statystyki te przedstawiagy sifin nastinpuj Nco

a) HIV+: M =32,86; SD = 8,89; Me = 31,

b) M+M: M = 28,60; SD =7,92; Me = 27,

¢) IDU: M =31,65; SD = 9,33; Me = 30,

d) Wiek 50+: M =56,87; SD = 6,72; Me = 55.

Pod wzglndem poziomu wyksztagcenia blisko pogowa
wyksztagcenie (49z6&)censemySeewygkm stanowi gy 38
(wyksztagcenie zawodowe: DokBPadpNdshawake er ¥s 5y

z czterech analizowanych grup przedstawiono w tabeli 2.

SDotyczy to (1) miUczyzn, kt-rzy zdekl arowal i kont ak
stosowagy Srodki psychoaktywne drogN i hiaekdjiwi nc3z) d
os-b, u kt-rych wykryto zakaUenie w PKD w 2014 r.

‘pa'\"we
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Tabela2.Zal eUnoSi pomindzy grupN a poziomem wykszta

podstawowe 7,70% 3,50% 9,00% 2,90% 4,70%
zawodowe 11,90% 4,00% 10,20% 16,20% 7,50%
Sredni € 3870% 38,30% 41,00% 41,30% 39,30%
wy Us z e 41,70% 54,30% 39,80% 39,60% 48,50%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Wi nkszoSi b a dstamuyveolmegob ¢ § @ gooczwarty bad any de k byeie owa g

wzwi Nzku nieformat¢mygmaktRakFGadrkM statusu rodzir
naponi Uszym wykresie.

Wykres 1. Status rodzinny

2%

u stan wolny
Ezwi Nzek nieforn
szamiAUna/ Uonaty

H rozwiedzionaly

u wdowiec/wdowa

tr-dgo: Opracowanie wgasne
Dodatkowo, w tabeli 3. pr zedst awi ono zal eUnoSi pomi ndzy @
a statusem rodzinnym. W grupach HI V+, M+M oraz | DU domi now
wolny, w grupie os-b 50+ dominowagy natomiast o0s
Tabela3.Zal eUnoSi pomindzy gnmpN a statusem rodzin

stanu wolnego . 62,00% 72,20% 45,50% 18,30% 57,90%
zwi Nzek ni 26,10% 24,70% 24,40% 9,90% 22,40%

zaminUna/ 0Oc 560% 1,80% 23,60% 41,50% 12,70%

rozwiedzionaly 5,10% 1,20% 5,40% 21,50% 5,30%

wdowiec/wdowa 1,30% 0,10% 1,20% 8,80% 1,70%

Og-gem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

tr-dgo: Opracowani e wgasne

‘pa'\°we
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Pod wzglindemwotdatwegw H4% b adan ycie zatdigniorlyra,r o w
nat omi ast bl i stkeod acnoyb elrigelso tNiy (zal edwi e 5%
iemeryci). Okogo 22% badanych to studenci l ub
Dokonuj Nc analizy omengr iwdglasamjej zaghsacywowal

badanych oceniag § N
oceniwggenN

dobr %el ub50z adowal a,jjedynie 5,6%3badaTyéh)
sytuacen!l mat &ai alkz o Noddzedobrze acenainp & s t

ago
badse
uc.

mo U

12% badanych. Po podziale badanych wedle analizowanych grup nie zaobserwowano
a wifnkszych ruatjimaterialng (porcTabeia4.). wjasnej syt

i stnieni

Tabela4.Zal eUnoSi

pomi ndzy

grupN

a

ocenN

sytuacij.i

m

bardzo dobra 12,30% 14,20% 8,70% 7,80% 12,00%
dobra 47,50% 52,00% 47,30% 44,90% 49,70%
zadowal aj Nca 3260% 30,40% 35,00% 38,10% 32,70%
zga 5,90% 2,90% 7,40% 7,30% 4,70%
bardzo zga 1,70% 0,50% 1,50% 1,90% 0,90%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Pod wzglndem oceny stanu gzgddddiz ezegp 302% t ytwaan @ewioEye r
osoby deklaruj Nce bar dz @1% oobsr-eb Hodetpansiine) z dZ @ weé & wij
zgBPo podziale wedle analizowanych grup wuzyskano,
nieznacznie niUej oceni al.i SW- | stan nzwynilo wi a wz
przedstawiono w tabeli 5.
Tabela5.Zal eUnoSi pomindzy grupN a ocenN stanu zdro

bardzo dobry 26,90% 36,00% 27,00% 12,90% 30,20%
dobry 52,10% 54,70% 54,40% 50,90% 53,90%
Sredni 17,50% 8,80% 15,80% 29,80% 13,80%
zgy 3,40% 0,60% 2,70% 6,40% 2,10%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
WSr-d og-Jgu respondent - w wyeksotny WY &9 pT%ekb{est
przynal eUONcych do 4 poniUszych grup. W przypa
prezentowadgy sifn nastipuj Nco:
0 osoby (respondenci ), u kt-rych wykm®w540 zakal
wykonywajo testy w przeszgoSci
@OV  Sontry,
17
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U osoby (respondenci) i mAUczy¥ni, kt -rzy w wywiadzie z
seksualnezmn Uc z y 4 @36

U osoby (respondenci), kt-re stosowadDy7%Sr odki I

U osoby (respondenci) bhAidNce w pir3906Wzi al e wi ek:¢

JednoczeSnie pr poeygwrych wgat kww WISY - d og-gu klien
przynal eORBcparhi Usaych ¢g82p WwWymospdgszczeg:-I|lnych
prezentowady sifn nastfpuj Nco

U osoby (respondenci) i mnUczy¥Fni, kt -rzy zadekl arowal i
zmi Uc zy 7 B8,8%mi

Wykres 2.0dset ek wyni k-w dodatnich wSr.-d milUczyzn,
kontakty seksualne z mn Uc z y Znr=289)

3,5%

m dodatni wynik testu

m ujemny wynik testu

tr-dgo: Opracowanie wgasne
U osoby (respondenci), kt-re stosoaaddg, Srodki

Wykres 3.0dset ek wynik:-w dodatnkchrewSstdsowady Srodl
drogN inplivelkcj i (

3,3%

m dodatni wynik testu

H ujemny wynik testu

tr-dgo: Opracowani e wgasne

‘pa'\°we
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U osoby (respondenci) bhAidNce w pikbedzi al e wi ek«

Wykres 4. 0ds et ek wyni k- w also-dba {fsaB8)h wSr - d

1,5%

® dodatni wynik testu

= yjemny wynik testu

tr-dgjgo: Opracowanie wgasne

Jako gg-wny pow-d wykonania testu badani ws kaz
(50%) , ci ekawoSi (29 %) oraz namowhn PDadatkowe r a i o]
popodziale badanych na analizowane grupy wuzyska

nawykonanie testu r-wnieU z powodu zahka®@Enegkar
HIV (por. Tabela 6.).

Tabela6.Zal eUmoBiidzy grupN a powodami wykonania te:

ryzykowne zachowania 49% 58% 42% 40% 51%

zalecenie lekarza 11% 3% 6% 9% 5%

c iUn 1% 0% 14% 0% 3%

namowa partnera 7% 10% 9% 9% 10%

ciekawoS | 22% 30% 28% 25% 28%

stan zdrowia 14% 10% 9% 15% 10%

partner HIV+ 16% 6% 4% 3% 6%

inne 3% 4% 6% 9% 5%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Badani dowiadywalis i i o Punkci eDiKograudttywcynym gg- wnie z |
oraz od znajomych (25%). Po uwz gl ndni eniu podziagu wedle anal
dodat k owo zaobser wo wgripy HIV3elDUoosap grypa wiekowa 50+ bardzo

cznsto dowiiaiddyovaBHED od | ekarza. Dokgadne wyni ki

tabeli.

‘a'\°we
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Tabela7.Zal eUno Si

pomi idzy grupN a Fr-dgami infor ma

od znajomych 25% 31% 18% 12% 25%
od lekarza 16% 3% 21% 12% 9%
od osoby, kt-ra wyk 9% 7% 5% 5% 6%
z Internetu 53% 67% 54% 56% 62%
z telefonu zaufania 0% 1% 1% 2% 1%
z ulotki 3% 3% 3% 6% 4%
z kampanii medialnej 3% 3% 2% 7% 3%
inaczej 5% 3% 5% 6% 4%
tr-dgjgo: Opracowanie wgasne
32 Por -wnanie os-b, kt-re wypegnigy an
demograficznN Pol ak- - w
Wy konawca gpeocrhywnsapalgmegat nc zne &s$-be wypefKD gy ank

struktur N

Bemakrawfircanhods z aNarodewegd aSpisuc h

ze
Powszechnego z 201 1. Wy j Nt e k kategowani cobecna pytuacip rzawedowa,
kt -r N por - wn a nzamiegzczomymi v publikecji GUS, Akt y wn o S ek onomi
ludnoScil Pokwe&ritag 2014
Tabela8.Por - wnanie os- b, kt -re wypedgni gy ankiety ze
CECHA SPOGE NARODOWY SPIS
LP. DEMOGRAFICZNA POWSZECHNY 2011 KEIENCIEKD
e Kobiety i 51,6% Kobiety i 42,3% (11 586)
1 PGE+H Mi Oc z y BA% M Oc z y 574% (15 637)
Transi ( ni euwzgl fidn Transt (5)
0-17lati 18,7% 0-17 lati 0,6%
- T 0, - T 0,
5 WIEK 18 - 29 lat .|. 18,5% 18 - 29 lat .|. 53,4%
30-59lati 43,0% 30-59 lati 44,6%
60 | at 1i198%i Nc e]j 60 | at Ti,4%i Ncej
3 MIEJSCE Wi ei $9,2% Wi ei $,8%
ZAMIESZKANIA Miasto i 60,8% Miasto i 94,2%
Kawalerowie, panny i 22,8% Stan wolny 1 56,9%
ZaminUna/ileg,8% t y Zwi Nzek nii@320 ms
4  STATUS RODZINNY Rozwiedzionaly i 5% ZaminUna/iliga%t y
Wdowiec/wdowa i 9,6% Rozwiedzionaly 7 5,1%
Nieustalone i 0,8% Wdowiec/wdowa 1 1,5%
@IO%® g OO,
20
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Aktywni zawodowoi (

51,7% Zatrudniony i 64%
i i Bezrobotny i 10%
. OBECNA SYTUACJA }Alzt)gvr\)//nl zawodowo (bezrobotni) o Cé’ §“zole D
ZAWODOWA* St ) fiyree |
Bierni zawodowo (w tym osoby Student i 18%

uczNce sif oraz Rencistalemeryti 5%
emeryturze i rencie) i 43,7%
Wy Usiz1d%
S r e d pdlicealng
i Sr & dh6%e )
Zasadnicze zawodowe wy U s iz48,6%
6 WYKSZTAGCEN A imnazi S 1 e din3g,8%
Podstawowe (gimnazjalne, Zawodowe i 7,1%

podst awowe uko CEc !
ni euko@zone, be Podstawowei 4,5%

wykszt aig25% ni a)
Nieustalony poziom
wykszt adbl¥ni a

Polska (obywatelstwo polskie
orazur odzeni e sin
98,2% )
r Niepolska i 1,8% Polska i 98,8%
v MA RGPS L ¢ ’ Niepolska i 1,2%
Identyfikacja narodowo-etniczna
-wygNcznie pol sk

tr.-dgo: Opracowanie wgasne nao p9pistawiPewsaeagltme ghbar lo
iMieszka® z 2011 roku.

*Opracowanie na postawie publikacji GUS, Akt y wn o S| ekonomicznhV I kdaonBag |
2014, Warsz awa 2015 (badani ePodbsekjimuyj evilekdun oSl | at i wi Ahcej
**W przypa8Skud pgki epotd-awamikeD sN dane 4@0 wsamplt &ti cl 217k
(informacje te wypegniono ze wzglnindu na to, Ue pgel I

losowania). W reszcie przypadk-w Wykonawca podajwnegaane dlIl
populacjiklie nt - w PIBL). ( n =

WSr - d klient- -w mKDc dy T in 8wa Inacveijestrakiulde wykazanej

w wynikach NSP 2011). Na j wi figkrsuzgNmn,a |l ¢ gt WNkvti erkio wN popul acj i k
PKD, stanowig ang o d zczyk dsoby w przedziale 18-29 lat (ponad 50% k | i ent -.w PKD)
Sprawiato, Ue Sredni wi ekdorade yb ,wygled mkttiyrl kmk indteznac
przekr3®dacy tym czasie Btlgdniaa wdPwgosE e w 2014
odpowiednio 77,5 roku Wtym7 3, 8 roku dl a mn Ucdaykabiet) . i @z Ng1t® r
pod uwagnjast zaskoczemmikelm,enlle wn iPKrbsoby staith o wi Jy
wolnego, a kolejne 232% t o osoby Uyj Nce w 2z wilddynik 4330 toni ef or r
osoby w zwi NznkdesnadUe Exgkiiwcaz nva porUnwnani uP. do wyr
Zgodnie z danymi z2011 r.osobami bwWwdRwyMNMzku magUeEs i m | es:
Pol aka tyko nieco ponad 20% to kawalerowie lub panny. ZdecydowanN wi ks z
stanowi N r - wnindasti ponas 9020k Klighci PKD charakteryzowalis i i r - wni e U
wyUszym poziomem wyksztagcenia niU mieszka@Gy P
Polacyzwy k s 2tha g¢gan wy Uszym i &% eapuiacjimassetokijo, waddzas

AGUS, Tr wani e Uyc Warszawa2018 4 r . ,

iowe Ce
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gdy wSiremt -kw PKD o0ds eftpewie 90%.n MNiyennwasli i dent ycznN
wprzypadku nar o d o wo S ¢ wyniki KSP 2z charakterystyka k | i e PKD- w2014
rokuu Osoby wskazuj Nceshan ovbbuipsypddkaph@dnadkobts.

33 Por - wnanie imigrant-w (cudzoziemc:- - w)

-

ankiety ze strukturN demograficznN

W ramach badania, do os - b, kt -re Z jakio icedzoaiemey (imigranti)a g y

Wykonawca pr zypor zNgkbdwakd i ent - w PKD, kt - rym dor adc)
narodowoSi, i PoNtejUgpapyk®aliczono r-wnieO tych
zgoUonN toUsamoSi . Konieczred etmggb; w abli d e netdynfyink
nar odowoSi ni epobgfa., eVaakndlaki , aby ni e by ga

charakterystyczna dla tradycyjnych grup etnograficznych, regionalnych czy etnicznych
z ami es z k terytdvienyPolbki.

Nal eOy podk de&ljialdne U@mszacowanie |liczby cudzoz]
wnaszym kraju niJakj evstk amao JNi w@udmziemgy wrPalsteir t u

podrncznik dla fuokaolfcE&hpaowoadeny tpeuggd | est fakt,
opracowuj Nce takie Gdaway mr z Nd Sr atNyWst g oznsypr
Cudzoziemc: - w, w odmienny spos- b gr omadzN dane
przedstawi aj Koliemjfroymacizenni kiem utrudniaj Ncym d«
Ue znaczna cznSi mi grkerccyrkulacgjny. PBnadtosnamy dmezyniertiaa r a

r-wnieUO z migracjN nieregularnN, kt-ra sama w
poni ewaU obecnoSi tpaokziocsht amii gar aSr ta-dwokenriewtach®e j e st r ac |

Faktem pozostaje jednak, Pelska jest kr aj em monokulturowym, poni
zdanymi z Nar odowego Spisu Powszechnego L (fdsooySci [
nieposi adaj Nce obywat eélys$tkwa O0stl&@o wiugyn o Bamimo (B7 456
wci Ngu ostatnich kil kunastu | at warbss diczlyo wa ny
obcokr aj owzsiwadgych w Pol sce, proporcja |iczby ob
l udnoSci moneanEenicymepoziomie (0,1%). SpoSr - d cudzokti emge w
pobyt ma char akt er dgugot er mi aszasewaniemma Upodstemée dangch t
Urzndlewpraw CudzdadoitgmeNwych | i ovgdanych bbywatelonpobyt u
pa@EGtw spoza UE (thy. wpa@s Nwkur zaneszkaniemh asi em n a
oznaczony (pobyt czasowy), na podstawie zezwolenia na osiedlenie si i ( pobyt st ag)
wzwi Nz ku z uzyskaeniyamntsa atdggaugotrer mi nowego UE,

cudzoziemc-w w Polsce. Zgo®MB e spo Sra-ndy midi2iincay Kk o
cudzozi emc-w posikartyanpjliznigiszymi grupakni Byli Uk r ai Ecy ( 31%)
Wietnamczycy (11%), Rosj ani e (10%), Bi a § o4%), Ormanie (498).%) , Chi
Obywateld] pafEe}j wstUEowanych w Pol sce bydgzoN w ntiy m
m. i n. z Ni e nmhramgji,, WieWgoeh, Brytanii, Bogggwai sin |
SPatr z: Biagas J., Do ma @Es ki B., G-rczy@kdauM. E.JaTwi
Szczepaniak M., Wit k cCud2aziemcy w Roldce } p oGdyrsri ceznniak Mll,a f unkc]j
publicznych, Hel si Gska Fundacja Praw Czgowieka, Warszawa 2
6GUS, LudnoSI . Stan i s t rsupkotguercaz odh® mvoNgar8epfi isc zPhoows zec hny 1L

iMi es z k a,WadzZaviaP011.

iowe Ce
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tozdanymi z NSP z 2011 roku, uwz gl Adni aj Ncy mi l udnoSi wedgu
obywatel stwa. W pr zyp a dbywatelstao niepolskietdoningje Wkisikaa z a § y

(24,2%), Niemcy (9,3%), Rosja (7,6%) Bi a §%)rWiednan{ (@,798), Armenia (3,2%).

|l stotnN kategori N cudzoziemc-w w Polsce sN imig
onido Polskiw oparciu o tzw. oSwiaylcizewpaowadhzondwwy
hrocedbwhnadczenkovwd®&@ r. obej mowaga obywatel. 6

Bi agorusi , Rosj i, Mo § d &Mv3014 r.Griuczzjbia oorSawi adcmeE iw
3873 98. Zdecydowani e naj winkszy udzi ag w rejes
obywatele Ukrainy i ponad 96%.

WSr -Idi &knt -w PKD (pr-ba reprezentat wsap pkzeBaldg
sin jako osoby, kt -re nie sNbypkakam: wWEd/ 8 o
narodowoSci WSrepblpki®gt)agych wskaza®& nkejee Uy wy
BiagoruS,,Indi zpaRuimuni a, WPetdondmj e Wpoolpprcje ks:
wprzypadku szczeg- gowo gripad Doy cnhaj | i czni ej szychN Ani epoc
mi eszka@cy nast iipukrpindcSyasylZjednact@Esetoraz Rosja.

34 Por -wnanie kobiet w ciNOy, kt-re wyj
strukturN demograficznN kobiet w ci

Przynal eUnoSii kodi gt u piyzdeiemhlhgwanaby Ja zadekl|l ar owan

przez klienta PKD byciem w ci NUOy ubzrayzcneaceie NU &
odpowiedzii At ak 0) .

WS r -klientek PKD o k 0 3596 kobiet (285 pr zypaddladwew k|l alUewgEest w ci NI
Szczeg-gowe dane prezentuje poniUsza tabel a.

Procent
_ _ _ ~ waUnyc
0.0 1 0 0,1
NIE 1146 9,9 74,7
- TAK 285 2,5 18,6
Wa Un e
NIE WIEM 6 0,1 0,4
NIE DOTYCZY 97 0,8 6,3
Og-gem 1535 13,2 100,0
Braki danych  Systemowe braki danych 10051 86,8
Og-gdgem 11586 100,0
tr - dgo: Opracowanie wgasne
Cudzoziemcy z 6 ww. kraj - w ng:geN pwylea@n yéwarhi efstiaficcly ww
nastnpuj Ncych pobeszo bk e@n ime cezsn onceyi uzyskania zezwol eni
skorzystania z procedury uproszczonej jp@eviatowynz ar ej e st

urzndzie pracy oSwiadczenia o zamiarze powdraarzeni a
posiadanie przez cudzoziemca dokumentu potwierdzaj Nc
do wykonywania pracy na terytoriumaRRoSZie iwzgisgédue
(rejestracja oSwiadczenia jest bezpgatna), procedur a
pracodawc-w, jak i cudzoziemc-w podejmuj Ncych prach;
Patrz: https://www.mpips.gov.pl/praca/zatrudnienie-cudzoziemcow/.

LowWe Cenz,.
e - Yo

ds.
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Zestawienie kobiet w ci NUy w pdbatabel&g-1 nych PKD

Tabelal0.Kobi ety w wiodzczeg:-Il nych PKD

 PUNKTKONSULTACYINO-DIAGNOSTYCZNY  TAK

PKD Biagystok 45
PKD Bydgoszcz

PKD Chorz- - w

PKD Cznstochowa

PKD Egk 11
PKD Gda @Es k 4
PKD Gorz-w Wielkopol ski 59
PKD Jelenia G-ra 2
PKD Kielce 15
PKD Koszalin 1
PKD Krak: - w 0
PKD Lublin 0
PKD G-dF¥ 1
PKD Olsztyn 10
PKD Opole 1
PKD PgJgock
PKD PoznaC€ || 1
PKD Sgupsk 49
PKD Szczecin 11

PKD Tarn-w 0
PKD Tor u@E 4
PKD Wagbrzych 3
PKD Warszawa (Chmielna) 4
1

0

1

PKD Warszawa (Jagiell oE&ska

PKD Warszawa (Nowogrodzka)

PKD Warszawa (telazna)

PKD Wrocgaw (Wszystkich $Swind 14
PKD Wr o(ogveale 74) 32
PKD Zgorzelec 1
PKD Zielona G-ra 0
Og-gem 285
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Naj wificej taadobtdedaharwcpastipuj Ncych PKD:
iU PKD Go Wilkopolskii 59 kobiet,

PKD S giup leokiet,

PKD Bi aig4g leobiat, k

PKD Wrocgaw (iPB2kbweyl e 7 4)

PKD Kielce i 15 kobiet.

et ent i e N e

‘pa'\°we
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Oznacza tsae SEw BKD zanotowano prawie 70% wszystkich deklaracji kobiet
dotyczNcych b Vakie wynikvSwii &dddyz N o tym, Ue w tych r
prowadzNcy cioNSg jJai NSkiodji ety do PKD zamiast wyk
swojego koszyka Swiadcze .

Zgodnie z dareymii GUR kS kowbiPotl sce @i ROV 2lat.oku wy
Woprzypadkuk | i ent - w PKD owi ek bedNdyah k28B9.WSKNUyY Wwyho it ¢
w ci tMKbdyl kobieta by zaak aUona SizKIz\é¥g) §owdi wprezentuje p
tabela.

Tabelall. Kobi ety w ci NUOy w grupie HIV+

NIE 58 18,5 21,2
TAK 1 0,3 0,4
Wa Un e

NIE DOTYCZY 214 68,4 78,4
Og- §em 273 87,2 100,0

Braki danych Systemowe braki danych 40 12,8

Og-gem 313 100,0

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Szczeg- Jowe keksiteatlyi wwnSriaNd gr upy ptzédfadwiormp @ zej. B0 +)

W przypadku grupy os - psychoaktywrjethu o iy ¢kycéj i i &rooblykeit y w
stanowi%kI!lliznt (1RAKDPr zypadkom)ast wSr.-doa@%-b pow
k1 i e(Bprzypadki).

Tabelal1l2. Ko bi et yywwrupieilDUU

NIE 691 40,6 42,9 42,9
TAK 211 12,4 13,1 56,0
Wa Un e NIE WIEM 5 0,3 0,3 56,3
NIE DOTYCZY 703 41,3 43,7 100,0
Og:-gem 1610 94,7 100,0
e S
Og:- gem 1701 100,0
tr - dgo: Opracowanie wgasne

8 GUS, Rocznik Demograficzny 2014, Warszawa 2014.

‘pa'\°we
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Tabela13.Kobi ety w ci NUOy w grupie 50+

0.0. 3 0,2 0,2
NIE 470 34,0 39,1
. TAK 3 0,2 0,2
Wa Un e
NIE WIEM 11 0,8 0,9
NIE DOTYCZY 714 51,6 59,5
Og-gem 1201 86,8 100,0
Braki danych Sz BiEld 183 13,2
danych
Og-gem 1384 100,0

tr - dpa:acowani e wgasne

35 Charakterystyka gr upmykaldekti -er €jHI WK
w punktach konsultacyjno-diagnostycznych w 2014 roku

W przypadku niniejszego badania za osobn, u Kkt
konsultacyjno-di agnostycznym Wykonawca uznadkt -treggpo r e
doradca zakreSlig w rubryce wynik testu potwierd

Wceluugat wienia zapoznania sin z charakterystykN
podzielono na kilka obszar - - w: informacje og:-1Ilne
seksua |l n a, ciNDa), partnerzy i kontakty seksual ne,

WSr-d badanych klékenzakva PKDy cohtl, 5%t 1 vy pogsmapadk - w

27400) . Dla poszczeg-lnych grup dane te prezentuj N

U osoby (respondenc) i miAUczy¥ni, kt -rzy w wywiadzie z
seksuainezmn Uc zy 7 ®B4iwSr - d zakaUonyrchy fHd,dvk -(v)8 6

0 osoby (respondenci), kt -re stosowad¥%9%Sr odki

wSr-d zakaUompyalypdid¥ - - w56

U osoby (responden c i ) bidNce w przedzial & 6 @wBowgm 50
zakaUony2h pd¥ypadk- - w

U Osoby nienal eUNce dp UApoz¢stzal3i 16@iwv&meud PKD
zakaUony@®pr Hy p/adk - w) .

INFORMACJE OGCLNE

Okogo 65, 4% dbatdanpwbggo wykonywagdgo julU test na

Wi nkszoSi badanych (58, 1%) wy k o n aOjagnostycznyrh. w P un
Okogo 3,9% badanych wykonago test w ci Ngu ost a
w 2014 roku, natomiast 21,7% i w roku 201 3. Wi nkszoSi (73, 9%)

negatywny, wyni k pozytywny 2z awdaikil 12,% waig by d 3, 9 %,

B e Ce
‘H“‘ow as. Mty
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wNt pl Dgyl ni e 37, 2% b ada nwkoranie deelynie ajedmegoa festu
naobecnoSi HI V, 1Yk de & hiae o s datomiast 16,4% | wzech
testOkm803% dek) alewavykwintyavajJ ni Unal 0o bteecsnto S HI
9, 7% badanych powt-rzyga test po oknie serologic
Niewiele ponad jeden nadziesifci u badanych (1bhy&¢me, kdekbdawwhj
17, 2% oddago krew w 2014 roku, 13, Baproblem2 0 1 3 r
Z przypomnieniem sobie daty, kiedy ostatni raz oddawali krew.

Pod wzglndem orientacij.i seksual nej okogo 50% s
osoby heteroseksual ne, 14,8% to osoby bi seksualr
na pytanie).

Zaledwie 0, 4% baddryyxdh dvekliarUywa(§7o08, 4%Bygiga dot yc
jedna osoba bndNca w 18. tygodniu ci NUOy.

PARTNERZY | KONTAKTY SEKSUALNE
DokonuhjaNcaket er ystykialkmomwnd lakt z ws Is @k s ukobtakty % st an ¢
M+ M, nat omi ast 41% to kontakty typu M+IKh Anal i
uzyskano, Ue b andaasntifi ppchjredfzeger o wa | i

a) waginalne: 51%

b) analne pasywne: 59%
c) analne aktywne: 64%
d) oralne pasywne: 80%
e) oralne aktywne: 80%

f) inne: 0%.

Dokonuj Nc analizy pwarthBguwc ab§kdg abaaltipagncyac h ws k azy
Ue posiada partnera homos é& hetenoacksnainggo (por.rfabela mi a st

14).

Tabela 14. Charakterystykap ar t nwr c wNggocBgci a

HETERO 49% 80,6% 45%
HOMO 62% 19,0% 62%
BISEX 18% 7,1% 17%
HIV+ 23% 4,7% 10%
IDU 6% 2,0% 3%
MAJt CY I NNYCH PARTNERGCW 42% 38,4% 40%
SEX WORKERS 4% 6,6% 4%
OBCOKRAJOWCY 19% 17,3% 18%
NIE WIEM 0% 1,6% 1%
NIE DOTYCZY 1% 1,6% 2%
0.0. 2% 0,7% 1%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

‘pa'\°we
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Pod wzglndem | icawbyci Ngwsi acdaagneygcohn ddry cw a domi nowady
posi adafNcpar2ner - w ( 2140 8 %%)a r td@52Ps). Wwaledwie 2,1%

dekl| arpovwaigaodani e jednego partner a. Dokgadne info
wykresie.

Wykres5.Li czba posi adawychNpgartcadgegw (Oyci a

>101 3,50%
NIE DOTYCZY
NIE WIEM 1,40%
51-100 10,10%
21-50 13,30%
11-20 18,20%
6-10 25,20%
2-5 24,80%
1 2,10%
0.0. 1,40%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Gdy analizowano par tmnstratwn iseegkos urad kny cthz yzskano, O
kont akty z kobietami, 67, 1% atomiastk3p8%t badatygh z mn L

dekl arlbbowmakty zar-wno z Kkobi e acmiNguj aokstiat mii &g e
badani posiadal i (5020 ppmn\Wykres’). part ner a

Wykres6.Li czba posiadanych partner-w (ostatni rok)

0.0. } 0,70%
NIE DOTYCZY _- 3,40%
6-10 _| 0,70%
2-5 __ 12,80%
1 __ 57,20%

0 — 25,20%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

‘pa'\°we
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I nni dekl arowani partnerzy seksual ni t 2,59, 9 - wni e
nat omi ast 5, 5%ntake k| amowawdo z kobietamMokgapdkNi !
charakterysnpkohl|l posbgpdanych partner-w seksualny
Wykres7.Li czba posiadanych partner-w (inni, ostatni
0.0. 1,50%
NIE DOTYCZY
>51
21-50
11-20
6-10
2-5 35,20%
1 13,90%
0 30,00%
O‘I%) 5‘I%> 1OI% 15I% 20I% 25;% 3(;% 35;% 4(;%
tr-dgo Opracowani e w@gasne

Czinst s$losowania prezerwatywy ze stagym partneren

seksual nego przedstawi ono w poni Usze|j tabeli
partnerem zadekl| arowago 3, 1% brazdeacnzyNccho , ( 512, ,22%% ooddm
udzielenia odpowiedzi, 0,6% nie wiedziago, nat on
Tabelal5.Czfist 0SI stosowania prezerwatywy ze stagym
kontaktu seksualnego
0.0. 0,80% 1,30% 1,30%
ZAWSZE 8,10% 15,70% 1,30%
CZASAMI 14,90% 25,30% 7,10%
NIGDY 17,30% 20,50% 63,30%
NIE DOTYCZY 58,90% 37,10% 27,00%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowani e wgasne
Czfi s t ostBdowania prezerwatywy z innympartnerem w zal eUnoSci od

seksualnego przedstawiono w tabeli 16. Uszkodzenie prezerwatywy z innym partnerem

zadekl arowago 6, 3% badanych (55% odpowiedziago
odpowiedzi, 1,3% ni e wi edzi a§b, 6 wamniomi dstyczygo to pytani
ps-\oweds_Cenz,%
29
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Tabelal6.Czfist 0SI stosowania prezerwatywy z innym pa
kontaktu seksualnego

0.0. 1,20% 1,30% 0,90%
ZAWSZE 7,90% 17,30% 1,30%
CZASAMI 15,70% 32,40% 4,90%

NIGDY 5,40% 12,40% 62,90%

NIE DOTYCZY 69,80% 36,40% 29,90%
Og-gJgem 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Okogo 41, 3% ,dekel asrtoanjayjopartner wyKkonopwias§2% est w
wy st Npi §iewykamdnia esturu partnera. W 2014 roku wykonago go 26
w 2013 roku okogo 19, 4%. Pod wzglndem wyni ku 4
ujemny (7,6% nie znag wyniku, natomi ast pozost agy aktdakienaavknikloc z e ki we

INIEKCJE | NARKOTYKI

Okogo 23% badany,ch Udeksltaorsouyaegoi ni ekcj e (warto
Oddpowi edzi 76,4% os-b stanowi gy braki danych)
28, 6% badanych, 7, 1% miago pr oddytanie, kiedy osthtnio e | eni e
stosowago iniekcjech USiywankawens pi B@&%wghadagychd ek | ar
49%badanych nie dotyczyga dana kwestia); 16, 7%
mi esi Nca.

Il nne nar kotyk3i, 12a (byandaany c h, (20J5%)szkaoU ygeaw pd iNN g u
ostatniego mioeshndraziSciej zaUywanych nar kot yk
amfetami na (43%) oraz mefedron (23%). Dokgadne wyn

Tabela 17. Stosowane narkotyki

THC 41% 74% 62%
amfetamina 43% 36% 29%
extasy 2% 3% 3%
kokaina 8% 18% 12%
mefedron 23% 6% 11%
dopalacze 3% 2% 2%
poppers 5% 1% 7%
haszysz 0% 1% 1%
metaamfetamina 3% 1% 2%
LSD 0% 1% 2%
metadon 7% 1% 1%
opiaty 2% 1% 2%
barbiturany 3% 1% 0%
heroina 8% 1% 4%
ketamina 0% 1% 1%
inna odpo 13% 5% 7%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
*osoby dekl aruj Nce przyjmowanie innych narkotyk:- -w

owe
pﬁ\o ds.
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Nar kot yki najcznSciej zaUywano donosowo (42, 4%)
doustnie (18, 2 %) l ub doUyl ni e (cih2., 1983 p - |6n,yl %s psrt
stosowh,g®% os-b, blisko 18% stosowagdo je w ciNgu
Seks pod wkdpPywwem wn gprot wh easd-zhi,J on alt2o,ndi ast pod wpg
32,4%.

STI

Wystinpowanie STl zadeklarowago 15, 3% badanych (&
o d m- waodfowiedzi na pytanie). Zdiagnozowano j e w ci Ngu ost¥tni ch
zczego 9,5% dowiedziago sifn o chorobie w ciNgu
wy mi eni anych chor - b nal eUOagy: ki ga (47, 9%), r.
Naponi Uszysni evypkrrzeedst awi ono czhistoSi wystfApowani s

Wykres 8. Wy st npowani e STI

wszawica/ Swillednbw wi ec
WZW | 0,00%
inne 12,50%
zapalenie cewki moczowej
opryszczka
chlamydia
HPV 10,40%
ki 47,90%
rzeUON 18,80%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
tr-dgjgo: Opracowanie wgasne
Wystinpowanie innych chor-b zadekl|l arowago 14, 3%
wied z i )aZyjdbi agnozowano |nich 3at G669, zwczegpF3%adowi edzi ago s
ochorobie w c¢ci Ngu ostatniego miesi Nca. Do najc
WZW/HCV/HBV (38,6%). Wykres 9. pr zedst awi a cznstoSl| wystnpow

chor - b.

*\‘a'\"we
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Wykres9. Wy st nhpowani e innych chor - b
zesp- 4§ 0% bert a
choroba tarczycy 2,30%
nadci Snowni e
mononukleoza 6,80%
guszc 4,50%
HCV/HBV/WZW 8,60%
cukrzyca
astma
alergia
stany zapalne w organizmie
inne 18,20%
choroby psychiczne 2,30%
0% 5% 10% 15% 20% 25%  30% 35%  40%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
36 Charakterystyka klient -w punkt
di agnostycznych z wuwzglndnieni em

zakaUeniu

W ramach niniejszego badania za czynniki sprzyjaj Nc e
A k o mteddNykgnawcyg wziyaje:o w

okrledne
U seks,
U0 przyj mowani e
U krew(t etOat ua U,

j ako

Srodk - w

Bygy one
wypegniani a

s u wskazywaynevd | a
ankiety w

doradcyo w rubryce

Do kontakt-w ryzykownych
wiekowej 50+ d o 100% w grupie
wprzypadku 11% badanych

w ocenie doradcy przedstawiono w tabeli 18.

LowWe Cenz,.
e - Yo

ds.

N,
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Tabela 18. Kontakty ryzykowne (w ocenie doradcy)

SEKS 98% 100% 96% 92% 97% 98%
IDU 6% 0% 11% 1% 0,2% 3%
KREW (teU tat 8% 3% 9% 8% 7,7% 5%
INNE 2% 1% 4% 6% 3,1% 2%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W analizowanych grupachk ont akty ryzykowne wysthinpowagdgy naj c:
312 miesincy.
Tabela19.Ki edy wyst Npi g ryzykowny kontakt (w ocenie

w ci Ngu ostat  11% 11% 11% 7% 10% 10%

1-3 m-cy 39% 41% 29% 29% 30% 37%

3-12 m-cy 46% 50% 51% 52% 45% 51%

>12 m-cy 10% 4% 17% 17% 10% 9%

0.0. 0% 0% 0% 1% 0% 0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Dodatkowopowy UszN zal eUnoSi
Okazago n

badanych.

cy(cznj8oine akt
ryzykowny
t abel

kont akt
wponi Uszej

Tabela20.Ki edy

S i

n, Ue

wystipowadg u

wyst Npi g

ryzykowny

kont akt

b

(w

prpeadakbnawaoopodwnagl
w grupi e
kobiet) .

Z_
W grupi e
nast mpy waBokwadike e sviyeni kRil2 pr z

oceni

w ci N
ostatniego 10% 13% 8% 11% 9%
mi esi |
. 1-3 m-cy 30% 28% 25% 27% 28%
kobieta
3-12 m-cy 43% 49% 47% 45% 45%
>12 m-cy 20% 19% 24% 12% 22%
0.0. 0% 0% 0% 0%
w ci N
ostatniego 11% 11% 10% 7% 10% 10%
mi esi |
Lo~ . 1-3m-cy 40% 41% 30% 30% 32% 37%
mnuczy:
3-12 m-cy 46% 50% 53% 54% 45% 50%
>12 m-cy 9% 4% 14% 13% 9% 9%
0.0. 0% 0% 1% 0% 1%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
‘H&-\oweds.cemw’b
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W grupie os-b, u kt-rych zaobserwowano kontakty
Srednia liczba dni, jakie minngy od wystNpienia
a) HIV+:M=274,SD =3,95, Me =1,
b) M+M: M =237, SD = 3,16, Me = 1,
c) IDU:M=1,91, SD =1,96, Me =1,
d) Wiek 50+: M =2,57, SD = 3,17, Me = 1.

W grupie os- b, u kt -rych zaobserwowano -3kont akt
miesifncy, Sredmiia jlakizbamitrylydpyd od wyst Npienia
nastnpuj Nco:

a) HIV+:M =441, SD =2,74, Me = 4,

b) M+M: M =4,32, SD =2,69, Me =4,

c) IDU: M =4,26, SD = 2,94, Me =4,

d) Wiek 50+: M =4,48, SD = 3,01, Me = 4.

Dodat kowo przepr owadrzaowmonz Nankail likkui wybranych pyt a
z ankiety z Punktu Konsultacyjno-Diagnostycznego: orientacji seksualnej, liczby par t ner - w

seksualnych. Zauwa UonBe istnieje zaleUnoSi mifndzy grup
Dokgadna anali za pokearzasjeak suldé neosebyndcdveityy nai
wagrupie ini ek cj i oraz 50+, nat omi ast osoby homoseks:
wgrupieM+M®. Szczeg- owe wyni ki zamieszczono w poni

Tabela2l.Zal eUno Sid erkil md DdywanN orientacjN seksual nN a

0.0. 0,3%a, b 0,2%b 0,6%a 0,7%a 0,30% 0,40%

HETERO 34,8%a 2,0%b 86,0%c  88,6%d 78,30% 33,30%

HOMO 50,0%a 82,1%b 9,5%c 6,5%d 16,5% 54,80%

BISEX 14,8%a 15,7%a 3,9%b 4,1%b 4,90% 11,50%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
TakUe pod wzgl ndem l'iczby posiadanych partn
zaobserwowano istniemirepamilUni ©k & anjaci50+s yraz , Oe ¢
stosy Nca iniekcje czpboiajdandiek| agreadwady partner a
dopozostagych grup). Ponad-twn agnriuup ad 05 0i +n nryzcahd zgireuj p
posiadanie5iwi ncej partner22)w (por. Tabel a
° W ramach badania ( kwestionari usz doradcy) wyr - Uniano or i

deklaratywnej (hetero, homo, bisex) oraz faktyczne kontakty seksualne (M+M, M+K, K+K).
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Tabela22.Zal eUOnodSdy milhioSci N partner-w seksualnych (
grupami

0.0. 1,4%a 1,3%a 1,3%a 4,0%b 1,30% 1,70%
1 2,1%a 2,8%a 8,4%b 9,5%b 8,60% 5,00%
2-5 24,8%a 23,9%a 38,9%b 36,2%b 40,80% 28,90%
6-10 25,2%a, b 25,9%b 26,7%b 20,4%a 24,80% 25,20%
11-20 18,2%a 21,6%a 11,5%b 12,6%b 14,90% 18,00%
21-50 13,3%a 14,8%a 7,4%b 8,6%b 6,50% 12,30%
51-100 10,1%a 5,4%b 2,8%c 4,0%c 1,90% 4,90%
NIE WIEM 1,4%a, b 0,7%b 0,4%b 1,9%a 0,30% 0,90%
NIE DOTYCZY 0,3%a 0,5%a 0,10% 0,10%
>101 3,5%a, b 3,6%b 2,3%a 2,3%a 0,80% 3,10%
Og:- gem 100,00% 100,00% 100,00%  100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W przypadku il oSci posiadanych partner - w seks
zaobserwowano r-Unice pomifdzy grupami. Kierunek
iloSci posiadanych pBarctzregr -gw wec aipen e Uypaizee)d.st awi c

tabeli.

Tabela23.Zal eUnodSZdy niilioSci N partner-w seksualnych (.
grupami

0 30,0%a 17,4%b 46,2%c 40,9%d 27,80% 26,80%

1 13,9%a 16,0%a 19,6%b 23,1%c 22,00% 17,70%

2-5 35,2%a 43,2%b 21,2%c 17,2%d 28,30% 34,90%

6-10 7,1%a 11,3%b 2,9%c 4,0%c 5,10% 8,50%

11-20 3,7%a, b 5,0%b 2,1%a, ¢ 1,7%c 1,60% 3,90%

21-50 2,6%a 2,1%a 1,0%b 0,4%b 0,50% 1,70%

>51 1,1%a 0,8%a 0,5%a, b 0,1%b 0,20% 0,60%

NIE DOTYCZY 4,9%a, b 3,8%b 5,2%a 9,6%c 6,50% 5,00%

0.0. 1,5%a, b 0,5%c 1,2%b 2,9%a 1,00% 1,00%

Og-gem 100,00%  100,00%  100,00%  100,00%  100,00%  100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

@OV  Sontry,

) http://www.aids.gov.pl/

Agenda Ministra Zdrowia



37 Charakterystyka poszczeg-l nych punk
di agnostycznych pod wzglndem os-b z
na badanie

W poni Usze]j tabel i przedstawi ono liczbn prze
Konsultacyjno-Diagnostycznego.

Tabela24.Li czba przebadanych os-b w ramach okreSlony

PKD Biagystok 629 23

PKD Bydgoszcz 382 1,4

PKD Chorz- - w 1312 4,8

PKD CzhAstochov 415 15

PKD Egk 282 1

PKD Gd a GEs k 1316 4,8

PKD Gorz-w Wiel 520 1,9

PKD Jelenia G- 68 0,2

PKD Kielce 616 2,2

PKD Koszalin 272 1

PKD Krak: -w 1450 53

PKD Lublin 481 18

PKD & d 651 2,4

PKD Olsztyn 701 2,6

PKD Opole 501 1,8

PKD Pgock 257 0,9

PKD PoznaC | | 1268 4,6

PKD Sgupsk 580 2,1

PKD Szczecin 1129 4,1

PKD Tarn-w 57 0,2

PKD Tor uCE 390 14

PKD Wagbrzych 201 0,7

PKD Warszawa (Chmielna) 4812 17,6

PKD Warszawa (Ja 679 2,5

PKD Warszawa (Nowogrodzka) 3694 13,5

PKD Warszawa (¢t 678 2,5

PKD Wrocgaw EWisrittyys 2945 10,7

PKD Wrocgaw (Poc 661 2,4

PKD Zgorzelec 71 0,3

PKD Zielona G- 382 1,4

Og-gem 27400 100
tr-dgo: Opracowani e wgasne
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W tabeli 25. zami eszczono zaleUnoSi mindzy pgci N bada
Na j wkyroksstek kobiet odnotowano w PKD w Jel eni e G-rze oraz P
transseksualne wystNpi gy w n¢odoliap Olgztdrec(y ecsbba)punkt a
oraz Warszawa (Chmielna, 3 osoby).

Tabela25.Zal eUnoSi pomifndzy poszczegr=R7MoOmi PKD i pgc
RSN s wn0l e %000
PKD Biagystok 67,10% 30,70% 2,20%  100,00%
PKD Bydgoszcz 45,30% 54,70% 100,00%
PKD Chorz-w 34,20% 65,70% 0,10% 100,00%
PKD Cznstochowa 42,20% 57,80% 100,00%
PKD Egk 69,50% 30,50% 100,00%
PKD Gda G&Es k 47,50% 52,40% 0,10% 100,00%
PKD Gorz-w Wielk 6650% 31,20% 2,30% 100,00%
PKDJel enia G:-r a 77,90% 22,10% 100,00%
PKD Kielce 50,00% 49,00% 1,00% 100,00%
PKD Koszalin 44,10% 55,10% 0,40% 0,40% 100,00%
PKD Krak: - w 36,20% 63,00% 0,80% 100,00%
PKD Lublin 38,90% 58,00% 3,10% 100,00%
PKD & -d 36,60% 63,10% 0,30% 100,00%
PKD Olsztyn 48,10% 51,80% 0,10% 100,00%
PKD Opole 50,70% 48,70% 0,60% 100,00%
PKD Pgock 73,90% 26,10% 100,00%
PKD Pozna&€ |1 39,30% 60,60% 0,20% 100,00%
PKD Sgupsk 67,60% 30,20% 2,20% 100,00%
PKD Szczecin 42,30% 55,20% 2,50% 100,00%
PKDTar n- w 26,30% 73,70% 100,00%
PKD Tor uGE 37,70% 62,30% 100,00%
PKD Wagbrzych 55,20% 44,80% 100,00%
PKD Warszawa (Chmielna) 37,60% 61,70% 0,10% 0,60% 100,00%
PKD Warszawa (Ja 4520% 54,80% 100,00%
PKD Warszawa (Nowogrodzka) 32,10% 67,70% 0,20% 100,00%
PKD Warszawa (te 34,70% 64,70% 0,60% 100,00%
épv\*fi Dﬁ tV\g on g 2a)W (WsZ 4080% 59,10% 0,10%  100,00%
PKD Wrocgaw (Pod 56,10% 43,60% 0,30% 100,00%
PKD Zgorzelec 63,40% 36,60% 100,00%
PKD Zielona G:-ra 5050% 45,50% 3,90% 100,00%
Og-gdgem 42,30% 57,10% 0,00% 0,60% 100,00%
tr-dgo: Opracowani e wgasne

FECSILLIN
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Pod wzglndem miejsca zamieszkania jedynie w PKD
mi eszka@&cy mi aaf wi Plosnayt odset ek mi eszka@® -w Wws

wnastfpuj Ncych PKD: Bi agystok, Cznstochowa, Ko s
Sgupsk. W26.t mrbzd dst awi ono szczeg-gowe iafor mac
zamieszkania.
Tabela26.Zal eUnoSi pomindzy poszczeg:-lnymi PKD i mi
(n=1031)
= e T L
PKD Biagystok ' 76,2% ' 23,8% ' 100,0%
PKD Bydgoszcz 76,9% 23,1% 100,0%
PKD Chorz-w 95,8% 4,2% 100,0%
PKD Czfnstochowa 78,6% 21,4% 100,0%
PKD EJk 90,9% 9,1% 100,0%
PKD Gda G&Esk 93,9% 6,1% 100,0%
PKD Gorz-w Wielkopt 77,8% 22,2% 100,0%
PKD Jelenia G:-ra 100,0% 100,0%
PKD Kielce 75,0% 25,0% 100,0%
PKD Koszalin 75,0% 25,0% 100,0%
PKD Krak: -w 96,0% 4,0% 100,0%
PKD Lublin 88,9% 11,1% 100,0%
PKD & -d 88,0% 12,0% 100,0%
PKD Olsztyn 75,0% 25,0% 100,0%
PKD Opole 61,1% 38,9% 100,0%
PKD Pgock 66,7% 33,3% 100,0%
PKD Pozna@ I | 95,7% 4,3% 100,0%
PKDSgupsk 80,0% 20,0% 100,0%
PKD Szczecin 92,9% 7,1% 100,0%
PKD Tarn-w 100,0% 100,0%
PKD Tor uGE 93,8% 6,3% 100,0%
PKD Wagbrzych 83,3% 16,7% 100,0%
PKD Warszawa (Chmielna) 100,0% 100,0%
PKD Warszawa (Jagi ¢ 100,0% 100,0%
PKD Warszawa (Nowogrodzka) 99,2% 0,8% 100,0%
PKD Warszawa (tel a: 100,0% 100,0%
PKD Wrocgdaw EWsiztyyd 95,8% 4,2% 100,0%
PKD Wrocgaw (Podwal 100,0% 100,0%
PKD Zgorzelec 100,0% 100,0%
PKD Zielona G:-r a 100,0% 100,0%
Og-gem 92,9% 7,1% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Dokonuj Nc charakterystyki pozi omu wyksztagceni
Konsultacyjno-Di agnostycznych wuzyskano, Ue najwifnkszy

wyUszym (>50) stwierdzono w przypadku PKD: Tarn

ds.
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WrocgaWysoki wska¥fnik os-b z wyksztagceniem pods:s

w PKD Zgorzelec. Szczeg-gowe27wyni ki przedstawi on
Tabela27.Zal eUOnoSi pomindzy poszczeg-lnymi PKD i mi
(n=1031)
PKD Biagyst 9,1% 36,4% 54,5% 100,0%
PKD Bydgoszcz 7,1% 57,1% 35,7% 100,0%
PKD Chorz-v 9,1% 11,4% 40,9% 38,6% 100,0%
PKD Cznstoct 7,1% 64,3% 28,6% 100,0%
PKD EJk 57,1% 42,9% 100,0%
PKD Gda Es k 6,1% 8,2% 40,8% 44,9% 100,0%
PKD Gorz-w Wi 10,5% 10,5% 47,4% 31,6% 100,0%
PKD Jel eni a 33,3% 33,3% 33,3% 100,0%
PKD Kielce 10,0% 40,0% 50,0% 100,0%
PKD Koszalin 12,5% 25,0% 12,5% 50,0% 100,0%
PKD Krak- - w 2,9% 48,6% 48,6% 100,0%
PKD Lublin 5,3% 10,5% 42,1% 42,1% 100,0%
PKD G- d 4,0% 4,0% 48,0% 44,0% 100,0%
PKD Olsztyn 3,7% 7,4% 51,9% 37,0% 100,0%
PKD Opole 5,6% 5,6% 38,9% 50,0% 100,0%
PKD Pgock 20,0% 60,0% 20,0% 100,0%
PKD PoznaG&E 4.7% 4,7% 46,5% 44,2% 100,0%
PKD Sgupsk 5,0% 20,0% 25,0% 50,0% 100,0%
PKD Szczecin 8,7% 4,3% 28,3% 58,7% 100,0%
PKD Tarn- w 100,0% 100,0%
PKD Tor uE 12,5% 6,3% 37,5% 43,8% 100,0%
PKD Waghbr zy 16,7% 16,7% 50,0% 16,7% 100,0%
PKD Warszawa (Chmielna) 5,4% 1,1% 29,3% 64,1% 100,0%
P(K'JD \évagrsizaéwf‘l o e 4,2% 4,2% 41,7%  50,0%  100,0%
fﬁfw\é\g%ﬁg;‘ 0,8% 2,4% 30,7%  66,1%  100,0%
PKD War szawa 9,5% 19,0% 71,4% 100,0%
PKD Wrocgaw ('
wifitych 2° 4.7% 11,6% 30,2% 53,5% 100,0%
PKD Wrocgaw (F 11,1% 37,0% 51,9% 100,0%
PKD Zgorzelec 33,3% 66,7% 100,0%
PKD Zi el ona 8,3% 41, 7% 33,3% 16,7% 100,0%
Og-gem 4, 7% 6,7% 37,1% 51,4% 100,0%
tr-dgo: Opracowani e wgasne

ds.
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W tabeli28. zami eszczono charakterystykn poszczeg: | ny«
rodzinnego.odNsa¢weRkegyb bndNionaliych wzyskawd WWPKR:a ¢ h
Bi agystok, EJgk oraz Gorz-w Wielkopol ski

Tabela28.Zal eUnoSi pomindzy poszczeg:- | @m3®8l) PKD i st a

PKD Biagy: 364% 18,2% 36,4% 9,1% 100,0%
PKD Bydgoszcz 57,1% 21,4% 21,4% 100,0%
PKD Chorz 432% 25 0% 18,2% 11,4% 23%  100,0%
PKD CzHstor 429% 28.6% 28.6% 100,0%
PKD E § k 28.6% 28.6% 42.9% 100,0%
PKD Gda@Es 438% 37.5% 14,6% 2.1% 21%  100,0%
Svﬁlfopoﬁizr Z: 368% 26.3% 31.6% 5.3% 100,0%
PKD Jel eni  333% 33.3% 33.3% 100,0%
PKD Kielce 40,0% 30,0% 20,0% 10,0% 100,0%
PKD Koszalin 62.5% 12,5% 25.0% 100,0%
PKD Krak- 47.1% 29.4% 20,6% 2.9% 100,0%
PKD Lublin 38.9% 33.3% 16,7% 11,1% 100,0%
PKD G- d 45.8% 12,5% 25.0% 16,7% 100,0%
PKD Olsztyn 42.3% 11,5% 38.5% 7.7% 100,0%
PKD Opole 72.2% 5 6% 22.2% 100,0%
PKD Pgock 40,0% 60,0% 100,0%
PKD Pozna( 465% 27.9% 11.6% 11,6% 23%  100,0%
PKD S3ups 150% 60,0% 25.0% 100,0%
PKD Szczecin 39.1% 37.0% 23.9% 100,0%
PKD Tarn- 500% 50.0% 100,0%
PKD ToruC 714% 14,3% 14,3% 100,0%
PKD Waghrz 333% 33.3% 16,7% 16,7% 100,0%
PK([c):rYr\:] "’I‘;frf:)""a 63,0% 29.3% 3,3% 4,3% 100,0%
P(K? \;"erizi""f‘l . 65.2% 21.7% 13,0% 100,0%
'(Dl\*ffw\(’)\gﬁsz""lg‘;‘ 57.5% 26.0% 7.9% 8.7% 100,0%
PK'(D ;’Virslzzwj . 60,0% 20,0% 10,0% 10,0% 100,0%
PKD Wrocg
(Wszystkichswi nty 395% 37,2% 18,6% 4,7% 100,0%
2)
E’P’; o ev‘;;)o €0 2202  333% 29,6% 11,1% 3,7%  100,0%
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PKD Zgorzelec 66,7% 33,3% 100,0%

PKD Zi el on 66,7% 16,7% 8,3% 8,3% 100,0%
Og-gJgem 48,2% 27,5% 17,6% 6,2% 0,5% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

W tabeli 29. zami eszczono charakt er YKt ywk nz aploestkncozSecgi- | g
sytuacji materialnej. C o naj mni ej dw- ch na trzech pacjent
wgasnN sytuacgé@ohmarewdvadmaN w przypadku nastipu,
Tarn-w, Warszawa (telazna, Nowogrodzka), Wrocgav
odnotowano najwgkUsgsybwskaFToaceni aj NcycHl2®wgasnN sy

Tabela29.Zal eUnoSi pomifndzy poszczeg-| nynm=10BIKD i oce

PKD Biagys 63,6% 36,4% 100,0%
PKD Bydgoszcz 50,0% 35,7% 14,3% 100,0%
PKD Chorz- 91%  455% 36,4% 9,1% 100,0%
PKD Czhstoc 71%  50,0% 42.9% 100,0%
PKD Egk 143%  42,9% 42.9% 100,0%
PKD Gda@s!} 61%  531% 36,7% 4,1% 100,0%
Cvﬁlfopofsl‘(’ir z-\ 31,6% 68.4% 100,0%
PKDJel eni a 100,0% 100,0%
PKD Kielce 20,0%  30,0% 50,0% 100,0%
PKD Koszalin 50,0% 37,5% 12,5% 100,0%
PKD Krak- -\ 57%  543% 34.3% 5,7% 100,0%
PKD Lublin 53%  63,2% 26,3% 5,3% 100,0%
PKD & d 4,0% 56,0% 40,0% 100,0%
PKD Olsztyn 74%  40,7% 44.4% 7.4% 100,0%
PKD Opole 56%  33,3% 50,0% 11,1% 100,0%
PKD Pgock 60,0% 40,0% 100,0%
PKD PoznaG 70%  605% 25.6% 4,7% 2,3% 100,0%
PKD Sg§ups 150%  550% 30,0% 100,0%
PKD Szczecin 65%  54,3% 34.8% 4,3% 100,0%
PKD Tarn-\ 50,0% 50,0% 100,0%
PKD Toru@ 67%  667% 20,0% 6,7% 100,0%
PKD Waghbr z 50,0% 50,0% 100,0%
P%mﬁﬁ%wa 16,3%  48,9% 32.6% 2,2% 100,0%
PKD Warszawa 13,0%  30.4% 56,5% 100,0%
(JagielloCc
'(Dl\*ffw\(’)\ggsjjg‘;‘ 14.8%  57.0% 25 8% 2.3% 100,0%
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n

PK'(D Janzana , 200%  500% 30,0% 100,0%
(Wsstif(icI:Dh croe s ° 163%  44.2% 34,9% 23%  23%  100,0%
PKD W7r4)° Coaw 4% 630% 25,9% 3,7% 100,0%
PKD Zgorzelec 66,7% 33,3% 100,0%
PKD Zieloneg 83% 41, 7% 50,0% 100,0%
Og- §em 9,9% 51,2% 35,2% 3,5% 0,3% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W tabeli 30. zami eszczono charakterystykn poszczeg:- |
wgasnego stanu zdrowi a. Najwinkszy procent os-
dobre wuzyskano w przypadku PKD: Jelenia G-ra
os-b ocemi avjjdsyne zdrowie jako zge stwierdzono
Wa § b h @&,8%) oraz Zgorzelec (7,7%).
Tabela 30. Zal eUnoSi pomifndzy poszczeg-lnymi PKD i
(n=1031)
PKD Biagyst  40,9% 54,5% 4,5%  100,0%
PKD Bydgoszcz 35,7% 50,0% 14,3% 100,0%
PKD Chor z -\ 13,6% 59,1% 22,7% 4,5% 100,0%
PKD Cznstoct 35,7% 57,1% 7,1% 100,0%
PKD Egk 42,9% 42,9% 14,3% 100,0%
PKD Gda G&Es k 34,7% 57,1% 8,2% 100,0%
PKD Gorz-w Wi 36,8% 47,4% 10,5% 5,3% 100,0%
PKD Jel eni a 66,7% 33,3% 100,0%
PKD Kielce 22,2% 66,7% 11,1% 100,0%
PKD Koszalin 50,0% 25,0% 12,5% 12,5% 100,0%
PKD Krak:-w 45, 7% 42,9% 11,4% 100,0%
PKD Lublin 21,1% 47,4% 21,1% 10,5% 100,0%
PKD ®-d 16,0% 68,0% 12,0% 4,0% 100,0%
PKD Olsztyn 33,3% 55,6% 7,4% 3, 7% 100,0%
PKD Opole 33,3% 44,4% 22,2% 100,0%
PKD Pgock 40,0% 40,0% 20,0% 100,0%
PKD PoznaCGE 34,9% 53,5% 11,6% 100,0%
PKD Sgupsk 25,0% 65,0% 10,0% 100,0%
PKD Szczecin 30,4% 47,8% 17,4% 4,3% 100,0%
PKD Tarn-w 100,0% 100,0%
PKD ToruGE 20,0% 33,3% 46,7% 100,0%
SO O,
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PKD Waghbrzy 66,7% 33,3% 100,0%
PKD Warszawa (Chmielna) 45,7% 41,3% 12,0% 1,1% 100,0%
P(K? \;"erizae""f‘l oE | 292% 58,3% 12,5% 100,0%
';\'fc?w\c’)\;f;jg; 33,1% 62,2% 3,1% 1,6% 100,0%
PKD War szawa 50,0% 40,0% 10,0% 100,0%
PRD e o ( 32,6% 53,5% 9,3% 4,7% 100,0%
PKD Wrocgaw (F 29,6% 63,0% 7,4% 100,0%
PKD Zgorzelec 33,3% 33,3% 33,3% 100,0%
PKD Zi el ona 16,7% 58,3% 25,0% 100,0%
Og- §em 33,1% 53,1% 11,9% 1,9% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W tabeli 31. przedst awi ono podstawowe statystyki opi
odchylenie standardowe) dlawiekuw poszczeg-.l nych PKD

Tabela3l.Podst awowe statystyki dotyczNo=4031)i eku W pos

PKD Biagystok 31,32 28,50 11,00
PKD Bydgoszcz 31,79 29,00 10,91
PKD Chorz- - w 36,18 32,50 14,08
PKDCzihnstochowa 26,36 25,00 4,63
PKD Egk 29,27 30,00 6,15
PKD GdaGEsk 29,70 26,00 10,78
PKD Gorz-w Wielk 26,42 26,00 4,59
PKD Jelenia G- 30,00 30,00
PKD Kielce 27,83 27,00 6,42
PKD Koszalin 28,33 26,00 6,28
PKD Krak:w 29,02 28,00 8,09
PKD Lublin 33,12 30,00 11,32
PKD & d 32,38 30,00 10,58
PKD Olsztyn 31,70 31,00 10,52
PKD Opole 31,28 28,50 9,45
PKD Pgock 35,78 35,00 7,61
PKD Pozna@ | I 30,38 26,00 11,14
PKD Rzesz-w 0 0 0
PKD Sgupsk 26,48 27,00 4,97
PKD Szczecin 32,22 30,00 9,61
PKD Tarn-:-w 34,00 34,00 5,66
PKD Toru@E 26,81 26,50 5,19
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PKD Wagbrzych 33,17 35,00 10,13

PKD Warszawa (Chmielna) 30,08 28,00 8,55

PKD Warszawa (Jag 32,09 30,00 10,16

PKD Warszawa (Nowogrodzka) 31,14 29,00 8,33

PKD War szawa (¢te 33,27 29,50 12,79

PKD Wrocgaw 6Wsiztyyd 28,41 25,00 8,19

PKD Wrocgaw (Pod 33,56 29,00 13,65

PKD Zgorzelec 37,67 41,00 6,66

PKD Zielona G- 24,80 22,00 6,72
tr-dgo: Opracowanie wgdgasne

Dodatkowo w poni (belzper z etdsst awi ono dzal eRJkib S& wy st ipowa
analizowanych czterech grup.

Tabela32.Zal eUnoSi mindzy PKD a (nal®3l) i zowanymi grupan

PKD Biagys 77.2% 5,20 4,1% 13,3% 03%  100,0%
PKD Bydgoszcz 67,7% 7,4% 20,1% 3,6% 13%  100,0%
PKD Chorz.-  47.2% 6,9% 153%  26,7% 39%  100,0%
PKD CzhAstoc 77.9% 4,3% 11,9% 4,0% 1,9%  100,0%
PKD E§k 85,9% 2,8% 2.1% 8,1% 1,1%  100,0%
PKD Gda@Es!| 764% 5,6% 15,9% 1,2% 0,9%  100,0%
s pofsl‘(’ir Z°) 6ga% 5,4% 56%  202%  04%  100,0%
PKD Jeleni ¢ 1000% 100,0%
PKD Kielce 79,5% 5,1% 6,8% 8,1% 05%  100,0%
PKD Koszalin 82,8% 5,9% 8,4% 2.9% 100,0%
PKD Krak: ' 678% 5,8% 22.7% 3,1% 05%  100,0%
PKD Lublin 72.6% 9,0% 10,6% 7.0% 0,8%  100,0%
PKD &. d 56,0% 7.3% 16,0%  20,7% 100,0%
PKD Olsztyn 78,7% 6,6% 8,1% 6,1% 0,6%  100,0%
PKD Opole 80,8% 6,1% 7.0% 4,5% 16%  100,0%
PKD Pgock  693% 6,4% 4,1% 19,5% 0,7%  100,0%
PKD Poznad  698% 2,9% 23.4% 1,9% 1,9%  100,0%
PKD Sgups 83,2% 3,1% 3,1% 10,7% 100,0%
PKD Szczecin 76,7% 6,5% 13,0% 3,2% 0,6%  100,0%
PKD Tarn-' 750% 6,7% 13,3% 3,3% 1,7%  100,0%
PKD Toru@ 668% 5,5% 17,1% 9,5% 1,0%  100,0%
PKDWagbrzyc  77.9% 10,3% 5,9% 4,9% 1,0%  100,0%
: ,&70 ,9070 ,170 , U0 ,270 , 0%
PK(BPYX\ ?gfrf:)""a 65,20 3,5% 26.1% 4,0% 1,20 100,0%
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PKD Warszawa

0, 0 0
(Jagielloc 76,9% 4,2% 12,8%
PKD Warszawa 64.8% 4.2% 28.1%
(Nowogrodzka)
PKD Warszawa 65.5% 5.0% 26.3%
(telazna)
PKD Wrocge
(Wszystkich 69,5% 4,1% 23,0%
2)
PKD V‘%O cgaw 72,9% 6,8% 7,8%
PKD Zgorzelec 82,4% 6,8% 4,1%
PKD Ziel once 86,6% 5,8% 5,8%
Og-gdgem 69,2% 4,9% 18,7%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

3.8 Charakterystykagrupymn Uc zy z n

dopunkt

zadek!| arowal i

5,4%

2,1%

1,9%

1,9%

12,0%
5,4%
1,8%
6,1%

0,7%

0,9%

1,3%

1,5%

0,4%

1,4%

1,1%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%

100,0%
100,0%
100,0%

zgBhasizaj Ncyc

w Kk o n sdui latgancoysjtnyoc zny c h, Kk

W przypadku tego podrozdzi adgu
t eir (mang.eman Wwh8 Mave sex with men, males who have
miUcchkeant mlajf Wcygeksualne z mnUczy

okreSlanych

sex with males) czyl i

ten jest przydatny,

homoseksualn
bi seksual nyc
miiUczyznami

i i
h, ]

W przypadku

w przypadku kt - r ych d
odpowi ed¥ AM+MO.

Weceluugat wi en
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anal

maj N seks
ak i het er omoeadkczasani seksczhinnyma j Ncy ¢ h
nNini ej szej
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poni ewaU

i zi e

obej muje

seksualn

poddaayz

jedynie
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t
e

z
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ost a

tyl ko
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mn

obe

ia zapoznani analzéwanej grupy bpisywane wenikiy s t y k N
|l ka obszar -
seksualna), partnerzy i kontakty seksualne, iniekcje i narkotyki, STI.
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Wi fkszoSI
Okogo 1, 3%

nych
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wNt pl Dgyl ni e
naobecnoSi H
test - w. Jedy

wyni k

25
| V,
ni e

Lowe
\‘J'A\O d

N,

Agenda Ministra Zdrowia

Cen
s. t’Uo;

6 %)
nych wykonago
2013.
pozytywny

http://www.aids.gov.pl/

test na
wy k o n aOjagnostycenyrh.

test
98V 4%k zw&iyskaga w

w

ci Ngu

i nWwiadawreg arigntacjao g - | n e

HI V

w

Pun
ost a

zadekl arowaghy g1, 1 %,
, 1% b ada nwykoranie deelynie ajedmegoa festu
1 6wk deerkilear dw-ad o
3, 2% wd gikcleg r smmwdlg al Ow yt kecs rtJedwiiesn a
11, 4% badany othstgookni¢ serolagiczipym.

t esti-teech nat o mi

45

obe



Ni ewiele ponad jeden na dzi ewajbgiciu eb&danypdawecN3,
10,5% oddago krew w 2014 roku, 21, i8&%problem2 01 3 r
Z przypomnieniem sobie daty, kiedy ostatni raz oddawali krew.

Pod wzglndem orientacji seksualnej okogdgo 82, 1% s
dekl aruj Nce r-wnieU kontakty heteroseksualne, 1F¢
odpowiedzi na pytanie).

PARTNERZY | KONTAKTY SEKSUALNE
Dokonuj Nc charakterydtnykih kwarytsklatn-ow dhkoktady0ad % st ¢
typu M+M, natomiast 20% tok ont akty typu M+K. Analizuj Nc rodz
uzyskano, Ue badani preferuj N nastfipuj Nce rodzaj

a) waginalne: 20%

b) analne pasywne: 77%

c) analne aktywne: 83%

d) oralne pasywne: 93%

e) oralne aktywne: 92%

f) inne: 1%.

Dokonuj Nc analizy partndlggev (b98ki stusad anryycch wskazyw
U goosiadali partnera homoseksualnego, natomiast 20% i heteroseksualnego (por.
Tabela 33).

Tabela 33. Charakterystykap ar t n er ¢ wdNehgod) y &) i

HETERO 20% 80,6% 45%
HOMO 91% 19,0% 62%
BISEX 23% 7,1% 17%
HIV+ 11% 4,7% 10%
IDU 1% 2,0% 3%
MAJt CY | NNYCH PARTNERGEW 40% 38,4% 40%
SEX WORKERS 2% 6,6% 4%
OBCOKRAJOWCY 21% 17,3% 18%
NIE WIEM 1% 1,6% 1%
NIE DOTYCZY 3% 1,6% 2%
0.0. 1% 0,7% 1%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Pod wzglindem | i c dobyghczgs @a 1i tam eanaydeeh ( dyeni mowagy osob
posi adafsNcpar 2 n28,9%)wraz( 6-1 0 p ar t 85990). waledwie 2,8%
dekl| arpowigaodani e jednego partnera. Dokgadne info

wykresie.
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Wykres10.Li czba posiadanych partner-w (cage Uycie)

>101
NIE DOTYCZY
NIE WIEM

3,60%

0,70%
51-100
21-50
11-20
6-10
2-5

14,80%

21,60%
25,90%
23,90%

1 2,80%
0.0. 1,30%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Gdy analizowano partner-w seksual n538h sztawowmewiadwyi
kontakty z kobietami, 90,7% t o kont akty z mn U 4% ybadamychi | nat
dekl arlbbowmtgakty zar-wno z kobietami, j ak i mn U c :
badaniposi adal i g g - wnbB,&6; dor. Wyknestlh)e r a (
Wykres11.Li czba posiadanych partner-w (ostatni rok)
0.0.
NIE DOTYCZY
6-10
2-5 13,10%
1 53,70%
0 26,70%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Inni deklarowani partnerzy seksualnitogg - wni e min U@y, F rkio b(i 8% 18%st ano wi
natomiast 8,7% dekl|l akowbagkty =zar-wno z Kkobietami, j ak
char akt er ystiynknfiy clhi cpzobsyi adanych partner -w seksual ny

owe
pﬁ\o ds.

Cent,
G,
3 k)

47
) http://www.aids.gov.pl/

Agenda Ministra Zdrowia



Wykres 12. Liczchaposi adanych partner-w (inni, ostatni ro

0.0.

NIE DOTYCZY
>51

21-50

11-20

6-10 11,30%

2-5 43,20%

16,00%

17,40%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

tr-dgjgo: Opracowanie wgasne

Czinst s$losowania prezerwatywy ze stagym partneren
seksual nego przedstawi ono w poni Usze|j tabeli

partnerem zadekla r o w4 5badanych (56,6% odpowi edzi a§8&%b pordznme cwz Njcoo ,
udzielenia odpowiedzi, 0,8% ni e wi edzi 84G3%, nhatdmt gszygjgo to pyt

Tabela34.Czist 0oSi stosowania prezerwatywy ze stagym
kontaktu seksualnego

e

0.0. 0,60% 0,60% 0,60%

ZAWSZE 3,30% 25,00% 2,00%

CZASAMI 5,20% 27,90% 7,70%

NIGDY 3,80% 22,20% 67,60%

NIE DOTYCZY 87,00% 24,40% 22,10%

Og-gdgem 100,00% 100,00% 100,00%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

CzistoSi stosowani anyppazéneaeyww zal eUnoSci od

seksualnego przedstawiono w tabeli 35. Uszkodzenie prezerwatywy z innym partnerem
zadek!| a938vbadgnych (63,3% odpowi edzi a8 pordzme owzi Njcoo ,ud z i el
odpowiedzi, 1,3% ni e wi edzi a5y, nhatdmt gszygo to pytanie)

ds.
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Tabela35.Czhnst oSi
kontaktu seksualnego

st osowani

a

prezerwatywy

z

nnym p

0.0. 0,60% 0,50% 0,50%
ZAWSZE 6,00% 39,50% 2,30%
CZASAMI 5,80% 30,00% 5,30%
NIGDY 2,30% 8,70% 75,00%
NIE DOTYCZY 85,40% 21,30% 16,80%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
OkoB88 dekl ar olvm g®t agy partner wykonywadib6¥bhest w
wyst Npi o zal eceni e wyW o2n0alndi ar otkeus tlZyp%uo p@ajiotn rgeor- av.,
w 2013 rok8Bw.okBPgod wzgl nezx7m wygiskadgo wyehlbh k doda

ujemny (6,5% nie znag wy ni k u, nat omi ask @ozeaklibvwey® wynild.s et e
INIEKCJE | NARKOTYKI

Ok o §o % @adédnych deklarowali stosowanie iniekcji ( war t o j ednak zazn
U eodpowiedzi 93,1% os - b stanowi gy braki danych). W os
je129% badanych. UOywhnisd rwgpalwek i 04Pgbadafychde k| ar
(64,7% badanych nie dotyczyga dana R3W®sbisap:; uUywadostathigh w ci N
trzech miesinfcy

Il nne nar kot Ww%8% badanych,wblisko co czwarty (24,5%) z a U yjje av
ostatniega mioesndlfaznSkcdhrj naralytwak - w
amfetamina (23%) oraz mefedron (12%) . Dok gadne wyni ki

ci Ngu
nal eUagy:
przedstawio

Tabela 36. Stosowane narkotyki

THC 70% 74% 62%
amfetamina 23% 36% 29%
extasy 3% 3% 3%
kokaina 13% 18% 12%
mefedron 12% 6% 11%
dopalacze 1% 2% 2%
poppers 11% 1% 7%
haszysz 0% 1% 1%
metaamfetamina 2% 1% 2%
LSD 1% 1% 2%
metadon 0% 1% 1%
opiaty 0% 1% 2%
heroina 0% 1% 4%
ketamina 0% 1% 1%
inna odpo: 4% 5% 7%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
*osoby dekl aruj Nce przyjmowanie innych narkotyk:- -w

owe
@307 g

N,
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Nar kot yKki naj c z poPrzez @jleniez (46(8Yo)\v pamawlto: donosowo (25,7%),

doustnie (20,3%) l ub d @3%y; 166% e st(anowi gybdabyak. Wsp:-I| ny

stosowa3% os-b % Blhioslowazy® je w ci Ngu ostatniego

Seks powenwvpnayr kot yk-w %%obwi bhradtzoimjioas3, 5pbod wpgywe
25,7%.

STI

Wystipowani e STI13,2@bddarkydh &8, P4 azdaop r z 8,t%nedvied z i ,a § o

02% odm-wi o odpowiedzi na pyt awnicei)Ng uZ diB%agantonzi ocwe
zczego 103% dowi edziago sifi o chorobie w ciNgu ost
wymi eni anych chor -3,1%0 al erUzaey@58% koiad &PV ((14,9%).

Naponi Uszym wykresie przedstawiono czistoSi wystifrg

Wykres 13. Wy st npowani e STI

wszawi cal/ Sw \B,5006C

WZW 0,70%
inne 10,20%
zapalenie cewki moczowej
opryszczka

chlamydia

HPV 14,90%

K i 30,10%
rzeUON 25,80%
0% 5% 10% 15%  20%  25%  30%  35%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Wystipowanie innych @,6% ladahychz(8.2% k2 ap ro av@ &/onieg o ,

wied z i )aZydoi agnozowano jnieh3wat (65%)Ngczego385% ttowi edzi agjo s
ochorobie w ciNgu ostatniego miesiNca. Do najc
astma (11,9%) oraz alergia (17,8%). Wykres 14. pr zedst awi a czhstoSI Wy
pozostagych chor - b.

LowWe Cenz,.
e - Yo

ds
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Wykres 14. Wy st ipowani e innych chor - b

choroby psychiczne

6,40%
inne 27,20%
stany zapalne w organizmie

alergia 17,80%

astma 11,90%
cukrzyca
HCV/HBV
luszczyca
mononukleoza
nadci S
choroba tarczycy
WZW 6,90%

zesp- 4§ h7e%w t a

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

3.9 Charakterystykagrupyos - b zggaszaj Ncych sin d
konsultacyjno-di agnostycznych, kt -re zadek
przyj mowanie Srodk-w psychoaktywnyc

Warunkiem zakwalifikowani a przez doMytkowazwdkit - d o
zadeklarowali przyjmowani e Srodk - w psychoakt ywwrekaech i drhbydl
zaznaczenie przez doradcih w rubryce Ainiekcjeo /udpownedzi A
Dodatkowo Wykonawcaniezal i czag do tej grupy osackzeniakt -r e
odpowi edzi AnaAikminegdiwcred Ailmi ekcjed jednoczeSni e

U w rubryced nfewsspk awki / i g § ydd pzoavd readcFz yAnyi e dot yc z

U w rubryce 0Ainnicekncijee waadpowiyggzi Akiedy?0 (br
oraz jednoczeSnie w raykawki /AwSy-Ol nrei cstmi e
(braki danych),

U w rubryce Ainiekcjeozii AAinendeydd wv poidspaormoi eAdn i e o .

Dla wugatwienia =zapoznania sin z charakterystyk
podzielono na kilka obszar - w: informacje og-1ne
seksualna, ciNUa), part rkepingkotyki, 8o.nt akty seksualn

Il NFORMACJE OGCELNE

Okogo 40,7% badanycle dekkampywado |jul test na
Wi nkszoSi badanych (67, 2%) wy k o n abjagnostycznyrh. w P un
Okogo O0,6% badanych wykonmatjomi etgeostmivesc N&Nguy 11,

‘pa'\"we
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go w 2014 roku, natomiast 242% i w r ok u 2013. Wi inkszoSI (95, 2¢
negatywny, wyni k pozytywantyomi ade k| la,r Gia ko e B8ivg o |
wNt pl Dgyl ni e 44, 8% b a d a nnwykortanie deelyie ajedmegoa festu
naobecnoSi HI V, 17wy ko rdaerkilar owagb t est trzech nat omi
test-w. Jedynie 2,7%wdalklegr amidg d Owy kesrtiedpwieen a o b e
7,5% badanych powt . -rzyga test po oknie serologic
Niemal jeden na dziesi ici u badanych (Byéme, kdewkbdaowwhg Ok:
oddago krew w 2014 roku, 17, 6% wiag @fohlen r ok u,
z przypomnieniem sobie daty, kiedy ostatni raz oddawali krew.

Pod wzglndem ori ent @5stanowieky uad mley hhkmdgmwaek sual ne
dekl ar uj Nk ek orn-tvarkitey h et &brtaosabk sekaublmegQ,6%3 p 8 m- wi § o
odpowiedzi na pytanie).

Zaledwie 13,1% badanyc h dek| dyocwa g o c% Niliye (d@t yczygdo pyt a
toos oby bphodnN cieda39. ty§odniemci NOy (M = 19,32, SD = 9,77

PARTNERZY | KONTAKTY SEKSUALNE
Dokonuj Nc charakterystyki konit0%dkst ancwikNS uld miyalt

M+M, natomiast 45% to kontakty typu M+K ( d u Uy odasredwikystbr aki dar
Analizuj Nc rodzaje kontakt-w sekswualnych uzysk
rodzaje:

a) waginalne: 90%

b) analne pasywne: 17%
c) analne aktywne: 22%
d) oralne pasywne: 60%
e) oralne aktywne: 58%

f) inne: 1%.
Dokonaphltizy paekswmeat nwcchagw dij§uw,adanych wskazyw
Oe p ols paatmes homoseksualnego, natomiast 88% 1 heteroseksualnego (por.
Tabela 37).

Tabela 37. Charakterystykap ar t n er ¢ wdNehgod) y &) i

HETERO 88% 80,6% 45%
HOMO 12% 19,0% 62%
BISEX 6% 7,1% 17%
HIV+ 7% 4,7% 10%
IDU 10% 2,0% 3%
MAJt CY | NNYCH PARTNERCW 43% 38,4% 40%
SEX WORKERS 9% 6,6% 4%
OBCOKRAJOWCY 13% 17,3% 18%
NIE WIEM 1% 1,6% 1%
NIE DOTYCZY 1% 1,6% 2%
0.0. 1% 0,7% 1%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
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Pod wzglndem |iczby p peézadaie c Hy piag t Mdeomiwmowa §
posi adaf Ncppar 2 n38,8%) woraz( 6-1 0 par t 26780} Wwaledwie 8,4%
dekl| arpovwaigaodani e jednego partner a. Dokgadne info

wykresie.

Wykres 15.Li czba posi adancyacghe playrctinee)r - w (

>101

NIE DOTYCZY
NIE WIEM
51-100

21-50

11-20

6-10

2-5

0,30%
0,40%

2,30%

2,80%

11,50%

26,70%

38,90%
8,40%

0.0. 1,30%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Gdy analizowano partner-w seksual M$2%h sz aooswagyi
kontakty z kobietami, 55,2% t o kont akty Z mn U d,6% badanych |, nat @
dekl arlbbowmtakty zar-wno z kobietami, j ak i mn U c :

badanip osi ad al jednepggpannara (65%; por. Wykres 16).

Wykres 16.Li czba posiadanych partner-w (ostatni rok)
0.0.
NIE DOTYCZY
6-10
2-5 10,40%
1 65,00%
0 21,80%
O‘I%) 10I% 20I% 30I% 4OI% 50I% GOI% 70I%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Il nni dekl arowani partnerzy =22%)s;uak obi d&todb%gt- avmo wi

natomiast 2,8%

dekl aruje kontakty zar-wno z Kkobi et ami

ds.

‘pa'\°we
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charakterystykn l'iczby posi adanych i nnych po
przedstawiono poni Ue|j

Wykres 17. Liczbaposi adanych partner-w (inni, ostatni rok)

0.0.

NIE DOTYCZY
>51

21-50

11-20

6-10

2-5 21,20%
19,60%

46,20%

0% 560 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

CzhnstsotSoilsowani a prezerwatywy ze stagym partneren
seksual nego przedstawiono w poni Uszej tabel.

partner em z a2b%lbddanych @#&%0o odpowi edzi add pordzre cwz Njcoo ,
udzielenia odpowiedzi, 0,7% ni e wi edzi 472%, nnat dmt gsektygo to pyt

Tabela38.Cznist oSi stosowania prezerwatywy ze stagym
kontaktu seksualnego

0.0. 0,40% 1,20% 0,60%

ZAWSZE 10,90% 5,80% 1,60%

CZASAMI 29,70% 8,90% 4,40%

NIGDY 35,10% 16,10% 57,00%

NIE DOTYCZY 23,90% 68,00% 36,40%

Og- - gem 100,00% 100,00% 100,00%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

CzfiistoSi st osowa n iirmymmparteereenrwwzaat | yewdyn 025 c i od rodzajl

seksualnego przedstawiono w tabeli 39. Uszkodzenie prezerwatywy z innym partnerem
zadek!| a48vbadgnych (37,1% odpowi edziago przeczNco, 0, 8%
odpowiedzi, 1,1% ni e wi edzi &862%, nhat dmt gszygo to pytanie)

owe
pﬁ\o ds.

Cent,
G,
3 k)
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Tabela39.Czhist oSl stosowania prezerwatywy z innym p
kontaktu seksualnego

0.0. 0,70% 1,40% 0,80%
ZAWSZE 13,50% 8,20% 2,20%
CZASAMI 21,90% 9,50% 3,10%

NIGDY 13,90% 8,00% 44,60%

NIE DOTYCZY 49,90% 73,00% 49,30%
Og-gdgem 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Oko®2®% dekl ar olwa ot agy partner wykonywab§6% est w
wyst Npi go zal eceni e wyW o2n0alndi ar otkeus tVEy2%uo m@aagrtotn reor- av.,
w 2013 rokbk%.okPgo wzgl n@x8e wywpgiskago wybl% k doda
ujemny (14% nie znag wyniku, natomi ast pozost agy aktdakienasvynikloc ze ki wa

INIEKCJE | NARKOTYKI

Oko®34% badanych dstokoanie inekejj W ostatnim miesi Ncu ¢
je 15% badanych, 3,9% mi ago pr obl em 2z u dna pyahie kiedyeostatriod p o wi e ¢
stosowalii ni ekcj e. UOywhinise r wglbhawak i 13j9% ibaddnyctd ek | ar o
(01% badanych nie dot yl%ydsu Ulyawnaaj ok wees tw ac)i;Ngu os't
mi esifncy.

Il nne nar kot@ywB1% zbaaltlyaway ch, bl i sko (@0p2%)pw N¢ iy Ngzua Oy \
ostatniego miesi Nca. Poh najpckdbbgkew nalewagy:
amfetamina (41%) oraz heroina (13%) . Dokgyadke wrzedstawiono w pon

Tabela 40. Stosowane narkotyki

THC 49% 74% 62%
amfetamina 41% 36% 29%
extasy 4% 3% 3%
kokaina 12% 18% 12%
mefedron 9% 6% 11%
dopalacze 4% 2% 2%
poppers 0% 1% 7%
haszysz 1% 1% 1%
metaamfetamina 3% 1% 2%
LSD 3% 1% 2%
metadon 2% 1% 1%
opiaty 5% 1% 2%
barbiturany 1% 1% 0%
heroina 13% 1% 4%

‘pa'\°we
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grzyby halucynogenne 1% 0% 0%
ketamina 1% 1% 1%
leki psychotropowe 1% 0% 0%
tramal 1% 0% 0%
adrenalina 0% 0% 0%
inna odpowi e 13% 5% 7%
tr-dgo: Opracowanie wgdgasne
*osoby deklarujNce przyjmowanie innych narkotyk:- -w
Nar kot yki najcznSciej z a2(6%)w pomamito: plangsown §27,1%),al eni e

doustnie (19,7%) lub do Uy | 1,B%); 50% st anowi gyamby alk. Wsp:-1I| ny
stosowA,go®% os- b,% bstiocsskoowa{Bo, 1j e w ci Ngu ostatnieg«
Sekspodwpgywem nar kot yk 1m%potswiber dvait ®ani ast pod wpg
31,4%.

STI

Wystipowani el &ITd5e dpaddamych (91,3% zaprzec z y § @4 nie Qvieddz i)a § o
Zdiagnozowano j e w ci Ngu ostatnichk® 3Jowatedgb@@Pp, sz Ncoe
w ci Ngu ostatniego miesi Nca. Do najczHB3%) ej wyn
r z e UN 23,390 orgz HPV (20,5%) . Na poni Uszym wykresie prze

wystiApowania pozostagych STI

Wykres 18. Wy st npowani e STI

wszawica/ Swilleinbw wi ec

inne 25,00%
zapalenie cewki moczowej

opryszczka

chlamydia 11,40%

HPV 20,50%

ki 15,90%
rzeUN 23,90%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

WystApowanie innych ¢l badinyck 84j1&ck z a p o wd,§%@neg o ,

wied z i)aZgliagnozowano j e w ci Ngu ostatnic%h @&owiadd z(idabie) , <
ochorobie w ciNgu ostatniego miesiNca. Do najc
HCV/HBV (29%) oraz choroby tarczycy (10,4%). Wykres 19. pr zedst awi a czns
wystfApowania pozostagych chor - b.

‘pa'\°we
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Wykres 19.Wy st ipowani e innych chor - b.

choroby psychiczne 6,70%

inne 28,50%

stany zapalne w organizmie

alergia

astma

cukrzyca

HCV/HBV 29,00%

luszczyca 1,00%
0,50%

€l 160%e

mononukleoza
nadci S
choroba tarczycy
WZW

10,40%
5,20%

zesp-§ 05008t a
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

3.10 Charakterystykagrupyk | i ent - w komsaoltadyjnav
di agnostycznych w wieku powyUej 50

W ramach badani a Wy konawc a zaliczag do- Kkl ien
diagnostycznych w wieku powyUe|j 50 | at, tych r e
doradca zawodowy Zzaznacziyfi caz b du blraytcueddzediae d at n
wskazuj NcN na wiek 50

DIl a wmiati a zapoznania sin z charakterystykN an
podzielono na kilka obszar - w: informacje og-1ne
seksualna, ciNUa), partnerzy i kontakty seksualn

INFORMACIJEOGC L NE

Okogo 39, 9% bada nwykohywahie testtarrao whHIgVW w pWi Bk s gdoSkEi
badanych (72, 7%) wykonaga t-BisagmosRwrckmiyan. K dksow
badanych wykonago test w ci Ngu ostatniego miesi

natomiast 18,6% i w roku 2013. WindnkszoSI (97,1%) wuzyska
pozytywny zadeklar o wa g o 1, 3%, nat omivyamsit k 1j &R0 CogeMtmpilggowy .
476%badanych d e wykomanie wedynie jednego testu n a obecnoSi HI

16,9% de k| ao wwkgnani e dw-ch testi teechhasbmwastle@yBIi
28%de k| arvykosagiowi ncej ni U 10 t es tledynieB 4% badamychn o S1 HI
powt -rzyga test po oknie serologicznym.

LowWe Cenz,.
e - Yo

ds
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Jedennadziesi fci u badanych HYdi% ,k rdvweiko kha oavdly, 6 % odda §
w 2014 roku, 2,4% w 2013 roku, natomiast 15,1% miad g@roblem z przypomnieniem sobie
daty, kiedy ostatni raz oddawali krew.

Pod wzglndem orientacj.i seksual nej okogo 6, 5¢
886%o0soby deklaruj Nce r-wnieU kontakty heterosetk
(0, 7% odm-wi go odpowiedzi na pytanie).

PARTNERZY | KONTAKTY SEKSUALNE
Dokonuj Nc charakt er yadtnykih kiarytskkatn-ow kelaktydyfi% st an
M+M, natomiast 56% t o kont akty typu M+K (duUy odset ek
Analizuj Nc rodzaje kontakt -w seksual nych uzysk
rodzaje:

a) waginalne: 93%

b) analne pasywne: 10%

c) analne aktywne: 16%

d) oralne pasywne: 49%

e) oralne aktywne: 49%

f) inne: 0%.

Dokonuj Nc analizy parzézrcearg-ew iByeckilssuchd myach wskazyw
U goosiadali partnera homoseksualnego, natomiast 88% i heteroseksualnego (por.
Tabela 41).

Tabela 41. Charakterystykap ar t n er ¢ wdNehgpd) y &) i

HETERO 88% 80,6% 45%
HOMO 10% 19,0% 62%
BISEX 4% 7,1% 17%
HIV+ 4% 4,7% 10%
IDU 1% 2,0% 3%
MAJt CY | NNYCH PARTNERGEW  32% 38,4% 40%
SEX WORKERS 9% 6,6% 4%
OBCOKRAJOWCY 13% 17,3% 18%
NIE WIEM 1% 1,6% 1%
NIE DOTYCZY 2% 1,6% 2%
0.0. 2% 0,7% 1%
tr-dgo: Opracowani e wgasne

Pod wz g llfideznb y posi adanychcagertdeci & g@omiezowayg
posi adafNcpar 2 n36,2%) woraz( 6-1 0 par t 20480} Wwaledwie 9,5%

dekl| arpovwaigsodani e jednego partnera. Dokgadne info
wykresie.

‘pa'\°we
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Wykres 20. Liczba posiadanyc h  p ar tcraejre- Wy(ci e)

>101

NIE DOTYCZY
NIE WIEM
51-100

21-50

11-20

6-10

2-5

1

0.0.

12,60%
20,40%
36,20%

4,00%

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Gdy analizowano partner-w seksual rb§8%h sz aoswagyi
kontakty z kobietami, 40,4% t o kont akty z mn U ©,8% badanych , nat c
dekl arlbbowmtgakty zar-wno z kobietami, j ak i mn U c :

badani p o s i gdnado partrerg (62041 poe Wykres 21).

Wykres 21.Li czba posiadanych partner-w (ostatni rok)

0.0.
NIE DOTYCZY
6-10
2-5

1 61,80%

0 23,70%
O‘I’/o 1(;% 2(.';% 3(;% 4(.';% 5(;% 6(.';% 7(;%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Il nni dekl arowani par t nkebiety \{60,4%; knsiwWa lzyiFni B384 & nwwi &
natomiast 2% dekl| akowag&ty zar-wno z Kkobietami, j ak
charakterystykn |iczby posiadanych innyegh partne

‘pa'\°we
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Wykres22.Li czba posiadanych partner-w (inni, ostatn

0.0.
NIE DOTYCZY

2,90%

>51
21-50
11-20
6-10
2-5 17,20%
23,10%
40,90%
O‘IVo 5‘IVo 1OI% 15I% 20I% 25;% 3(;% 35;% 4OI% 45I%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

CzhnstsotSlsowania prezerwatywy ze stagym partneren

seksual nego przedstawi ono w poni Usze|j tabeli
partner em z algbelbadanycb (83%0 odpowi edzi ag4% pordzre owzi Njcoo ,

udzielenia odpowiedzi, 1,.5% ni e wi edzi 845/%, nhat dmt gszygo to pyt
Tabela42.Czfist 0oSi stosowania prezerwatywy ze stagym
kontaktu seksualnego
0.0. 2,30% ' 3,90% ' 3,30%
ZAWSZE 6,80% 3,00% 0,60%
CZASAMI 18,90% 4,30% 3,50%
NIGDY 47,30% 11,00% 47,50%
NIE DOTYCZY 24,60% 77,70% 45,00%
Og-gdgem 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgashne
CziistoSi stosowaniaymreartrmartgmwywzzadlneUnoSci od

seksualnego przedstawiono w tabeli 43. Uszkodzenie prezerwatywy z innym partnerem
zadek | a38%vbadgnych (34, 1% odpowi edzi &4 oo dmr- 2ve ojzoN cuod, z i 4e,|
odpowiedzi, 1,1% ni b63Wwi erdei dgbycnpgomiaspytanie)

Tabela43.Czfist 0Si stosowania prezerwatywy =z i
kontaktu seksualnego

nnym p

0.0. 2,50% 3,70% 3,20%
ZAWSZE 10,40% 4,70% 1,00%
CZASAMI 16,50% 6,50% 1,80%

LowWe Cenz,.
e - Yo

ds.
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NIGDY 22,10% 7,10% 38,50%

NIE DOTYCZY 48,60% 77,90% 55,60%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Okoli7®% dekl ar olwa got agy partner wykonywab§su est w
wyst Npi Jgo zal eceni e wyW o2n0alndi ar otkeus tlBy%uo m@aagrotn rgeor- av.,
w 2013 r olk%W. oFkoodjowz gl nabdun uwvzyyns kaug o wHNMiulemngodat ni
(14% nie znag wyniku, natomiast pozosta §y o0 d s et e &ktuanienawynikyva g

INIEKCJE | NARKOTYKI

Ok of§ls% badanych dswosowamie imiekegigoW ostatnim miesi Ncu
21,4% badanych, 7,1% mi ago probl em 2z u dnapywahie kiedeastatiod p o wi e ©
stosowali i ni ekcj e. UOywhniseg r wgpawaek i 1,4%bagdagychde k| ar
(546% badanych nie doty®&7% as -dmanaUykweedsad ijadé; w ci N
trzech miesinfncy.

Il nne nar kod 3% baalGywwa h, b(L%%szaldy veaod pjieNtw ci Ngu os
mi esi Nca. Do najychi Qairkjoty&kUwwaral eUagy: % HC (61
oraz kokaina (14%) . Dokgadne wyni ki przedstawiono w poni |

Tabela 44. Stosowane narkotyki

THC 61% 74% 62%
amfetamina 25% 36% 29%
extasy 4% 3% 3%
kokaina 14% 18% 12%
mefedron 0% 6% 11%
dopalacze 4% 2% 2%
poppers 0% 1% 7%
haszysz 11% 1% 1%
metaamfetamina 0% 1% 2%
LSD 0% 1% 2%
metadon 0% 1% 1%
opiaty 7% 1% 2%
barbiturany 4% 1% 0%
heroina 11% 1% 4%
ketamina 4% 1% 1%
inna odpowi 4% 5% 7%
tr-dgo: Opracowani e wgasne
*osoby dekl aruj Nce przyjmowanie innych narkotyk:- -w
Nar kot yki naj cznSci @jleniez(B38Yo)\ pomarito: plangsown g15,4%),
doustnie (23,1%) | ub d77éy | rWsep - ( ny spr 28 ost ds 20Ba gos k o
stosowago je w ciNgu ostatniego miesi Nca.
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Seks pod wpgywem nar &24 yoks- -wo,p ontawioemidazsitgopod wpg:

16,3%.

STl
Wystnpowani e
Zdiagnozowano | e Ww

r z e UN 28,699 ordz HPV (8,5%) . Na poniUszym wykresie prze

wystnpowani a

S T 16,9% badamych (8%2%owa § pr z 85% njegved z i )a § o

ci Ngu ostatnicho Jolwated@gB8aPp, szt Ncoe
w ci Ngu ostatniego miesi Nca. Do n aj: c zkBitSHadi e (] Wy n

pozostagych STI

Wykres 23. Wy st npowani e STI

wszawical Sw
WZW

inne

zapalenie cewki moczowej
opryszczka

chlamydia

HPV

K i

rzeUN

110% wi e c

26,60%

24,50%
26,60%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

19

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Wystipowani e
wied z i )aZgliagnozowano
ochorobie w
choroby tarczycy (11,2%).
chor - b.

i nnych dh6edrbadanych &7d,3/k |zaarpor vaé&déonie/ g o ,
je w ci Ngu ostatnichkR JowatedgB a®php,

ci Ngu ostatniego miesi Nca. Do najc

C

<

Wykres 24. pr zedstawia czhistoSi wystnpoy
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Wykres 24.Wy st inpowani e

i nnych

chor - b

choroby psychiczne

inne

stany zapalne w organizmie
alergia

astma

cukrzyca

HCV/HBV

luszczyca

nadci §

9,90%

37,10%

choroba tarczycy 11,20%
wzw 3,90%
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
3.11 Charakterystykagrupyo s - b, kt -re otrzymagy wy

W niniejszym
skl asyfi kowan

reprezentatywna

podrozdzial e przedstawi ona zost
ych do jednej z czterech analizow
dl a k a Ud e pklasyfikowpriyah)c W wdniggieniup : czt

doos - b, kt -re zgJgaszaj N si-thi adgonopuiylctz-ny c k on Dwl tpa
uUOyto tabele krzyUowe wraz z powpamwik®s nyamproo z dvai
analizowana bndzj edyni e r epr ez e ndrexh analimowanyphr grup:aHIVe, z t
M+ M, | DU oraz osoby w wieku 50+ (gNcznie 1031 os
311.1Charakterystyldeammopddxzrerma zakaUonych HI\

popul acji os-b, kt-re zggaszaj-N sin do pu

diagnostycznych
Pod wzgl ndem pgtcri u kdtyouki praedstawiono w tabeli 45. Zaobserwowano,
Uprocent kobi et byg ni eznaczni e wy Us zy w gr u
wpozostagych analizowanych grupach.
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Tabelad45.Char akt er (nslO3g)k i

pgci

Pozostali klienci PKD 53,50% 46,50% 100,00%
HIV+ 10,22%* 89,78%* 100,00%
Kontakty M+M 100,00% 100,00%
Iniekcje 49,10% 50,90% 100,00%
Wiek 50+ 37,20% 62,80% 100,00%
Og- gem 42,30% 57,70% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
*dane dla grupy HIV+(n=313)
Dokonuj Nc anali zy por - wnawcze,j mi ej sca z
wi Akszych r-Unic pod wzglfidem odsetka os-

HI V+

odsetek os-

b mieszkaj Ncych

Tabela 46. Charakterystyki miejsca zamieszkania (n=1031)

wWe).mi eSci e

ami
b mi

byagd

ﬂ

Pozostali klienci PKD 92,20% 7,80% 100,00%

HIV+ 100,00% 100,00%

Kontakty M+M 94,70% 5,30% 100,00%

Iniekcje 94,10% 5,90% 100,00%

Wiek 50+ 95,30% 4,70% 100,00%

Og- gem 92,90% 7,10% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

W tabeli47.pr zedst awi ona

Okazago

byd

naj wi nk

sin Oe

szy procent

Tabelad47.Char akterystyka po

zostaga

os-b z

anali za

€S Z
e s
na

por -wnawcza

wSr-d os-b niesklasyfikowanych
wyUszym wyksztagce

mF103u wy ksztagceni a

Pozostali klienci PKD 4,20% 6,50% 34,70% 54,60% 100,00%

HIV+ 12,50% 62,50% 25,00% 100,00%

Kontakty M+M 6,30% 6,30% 44,40% 43,00% 100,00%

Iniekcje 6,70% 13,30% 37,80% 42,20% 100,00%

Wiek 50+ 3,00% 6,10% 39,40% 51,50% 100,00%

Og-gem 4,70% 6,70% 37,10% 51,40% 100,00%
tr-dgo: Opracowani e wgasne

o g oentr,,
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Pod wzglfindem statusu rodzinnego w grupdchcHI V+
bycewst anie wolnym by@itnavc prizey pamydlisizy eprezent at
zggaszaj Ncych sifn do-DPagkoswy Kompauhit audygkprmwot n N r
natomiast w przypadku os-Db bnfdNTapetad8)w f or mal nych

Tabela 48. Charakterystyki statusu rodzinnego (n=1031)

Pozostali klienci

PKD 45,90% 29,20% 19,60% 5,30% 100,00%
HIV+ 75,00% 12,50% 12,50% 100,00%
Kontakty M+M 67,90% 27,10% 2,10% 2,90% 100,00%
Iniekcje 31,10% 28,90% 22,20% 15,60% 2,20% 100,00%
Wiek 50+ 21,20% 3,00% 42,40% 24,20% 9,10% 100,00%
Og:- gem 48,20% 27,50% 17,60% 6,20% 0,50% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W tabelach 49 i 50 przedstawiono wyniki o ceny wgdgasnej sytuacij.i mat e
stanu zdrowia. Ok azago si fizggdlhes zamg Nlwye si i1 labygfikowkaeDdo al e n
UOadmejanal i zowanych grup oceniajN swoje zdrowie
Ponadto w ocenie sytwuacij.i materi al nej nie zaob

analizowanymi grupami.

Tabela 49. Charakterystyka ocen y w § a wiacjenjateriaiypej (n=1031)

Pozostali klienci PKD 8,60% 51,10% 36,60% 3,50% 0,20% 100,00%

HIV+ 25,00% 75,00% 100,00%

Kontakty M+M 14,80% 54,20% 26,80% 3,50% 0,70% 100,00%

Iniekcje 11,10% 48,90% 33,30% 6,70% 100,00%

Wiek 50+ 12,10% 48,50% 39,40% 100,00%

Og- gem 9,90% 51,20% 35,20% 3,50% 0,30% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Tabela 50. Charakterystyka oceny stanu zdrowia (n=1031)

ﬂ

Pozostali klienci PKD . 34,90% 53,40% 10,90% 0,90% 100,00%

HIV+ 12,50% 50,00% 25,00% 12,50% 100,00%

Kontakty M+M 37,60% 51,10% 9,90% 1,40% 100,00%

Iniekcje 15,60% 55,60% 22,20% 6,70% 100,00%

Wiek 50+ 12,10% 54,50% 21,20% 12,10% 100,00%

Og-gem 33,10% 53,10% 11,90% 1,90% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
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Pod wzglnindem wieku

uzyskano,
do Uadnej z

M+M oraz osoby nies k| asy fi kowane
a) Pozostali klienci PKD: M = 29,39; SD = 7,10,

b) HIV+: M =37,11; SD = 14,20,

c) M+M: M =28,17; SD = 7,95,

d) Iniekcje: M = 33,40; SD = 12,12,
e) Wiek 50+: M =57,46; SD = 7,38.

3112 Char akterystyka

demograficznymi, a

HIV

W kolejnym etapie

acechami s-gemapefcznyma Z racji na liczb i
zostanN jedynie zaleUnoSci

Tabela51.Zal eUOnoSi mindzy

zbadano,

kont akt ami

Bkéasyfikaavanm oo glupyz e
czterech

zwi Nzk-w mi ndzy
zachowani

czy i stnieje
przeprowadzonych
i Ni&i zaonteszezons w tabely5s.t ycz ni e

ami

ryzykowny mi

Pozostali klienciPKD KREW (teU tatu 10% 7% 9%
INNE 5% 2% 4%
SEKS 100% 100%

HIV+ -
KREW (teU tatu 10% 10%
SEKS 99% 99%
Kontakty M+M KREW (teU tatu 3% 3%
INNE 1% 1%
SEKS 96% 92% 94%
o IDU 8% 4%

Iniekcje -
KREW (teU tatu 12% 4% 8%
INNE 4% 8% 6%
SEKS 94% 92% 93%
Wiek 50+ KREW (teU tatu 16% 10%
INNE 6% 4% 5%

tr-dgo: Opracowani e wgasne

Po uwzgl wiekeniuzyskano,
poprzez seks w kaUdej

r-wnieUO w przypadku

UOe wraz z

spoSr -

odsetek os- bychkzolbit y majaN&ych

przedstawia poni Usza

‘pa'\°we
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Tabela52.Zal eUnoSi miedzy kontaktami ryzyhaodDy mi a p

SEKS 100% 92% 96% 95% 96%
Pozostali klienci KREW (t o 0 0 0 o
e tatual, | 25% 6% 9% 8% 9%
INNE 8% 3% 4% 4%
SEKS 100% 100% 100%  100%
HIV+
KREW (' 100% 13%
tatuadu, |
SEKS 100% 100% 100% 98% 99%
KREW ('t 0 0 o
Kontakty M+M tatual, | 2% 7% 4%
INNE 2% 1%
SEKS 67% 80% 100% 100% 95%
Iniekcje KREW (1 a5 6% 11% 9%
tatuadu, ]
INNE 20% 12% 7%
SEKS 100% 92% 100% 94%
Wiek 50+ KREW (' 100% 8% 6% 9%
tatuadu, ]
INNE 17% 6%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W przypadku miejsca zamieszkani a, oceny wgasnej
zdrowia nie znal eziono istnienia =zaleUnchSkontaktr-owdz a
ryzykownych.

3113Charakterystyka wspnhwyeht chowarmbi @r zenos:
wSr.-d zakaUonych HIV na tle reszty popul
sin do punkt - w -ddagnostycinycacy | no

Dokonuj Nc analizy wystnpowania STI naj winkszy
(33, 3%) . Jedynie w grupie os-b stosujNcych iniel
zadekl arowaga posi ad@I.nia STl (por. Tabel a

Tabela53. Wy st ipowanie STl w zaleUnoSci od grupy

NIE 66,70% 86,30% 98,30% 86,80% 87,30%
NIE WIEM 4,90% 1,70% 5,30% 4,00%
TAK 33,30% 8,80% 7,90% 8,70%
Og- genm 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowani e wgasne
‘H&-\oweds.cemw’b
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Do najcziSciej wystfAapujNcych STl zaliczyl moUna
byga cziiSciej w gr up grepie wiskowrj 5@+ otdd ¢fupie Ibadabych
stosuj Ncych iniekcjfi. Szcaebeli®owe wyni ki Zzami esz

Tabela54.Choroby STl w zaleUnoSci od grupy

rzeUNczka 42,90% 45,00% 25,00% 41,90%
ki ga 57,10% 15,00% 22,60%
HPV 10,00% 6,50%
inne 20,00% 75,00% 22,60%
WZW 5,00% 3,20%
wszawical/ Swi 5,00% 3,20%
Og-gJem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Il nne choroby r-wnieU wystnapoosabyjyHlz\wtacrzinUewcph 8y
pozostagych grup. Procent wystnpowani g4784nych cft
M+M (7,4%), iniekcje (13,3%), grupa wiekowa 50+ (16,2%). Do najcznSciej wy m
i nnych rmcealoea:Gldgia, choroby psychiczne oraz nad ci Sni ezicezeg- gowe de
wpor - -wnaniu do kaUdej z grup przedstawiono poni C

Tabela55.Choroby (inne) w zaleUnoSci od grupy

WZW 12,50% 5,10%
choroba tarczycy 16,70% 2,60%
nadci Sni en 6,30% 25,00% 7,70%
mononukleoza 6,30% 2,60%
@szczyca 22,20% 12,50% 7,70%
HCV/HBV 25,00% 5,10%
cukrzyca 16,70% 2,60%
astma 12,50% 5,10%
alergia 18,80% 16,70% 10,30%
stany zapalne w organizmie 22,20% 6,30% 7,70%
inne 55,60% 18,80% 25,00% 50,00% 33,30%
choroby psychiczne 18,80% 12,50% 10,30%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

ds.
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3.11.4 Charakterystyka populacji kobietzak aUonych HIV na tle r ¢
popul acji os-b, kt-re zggaszaj-N sin do |
diagnostycznych

WSr-d kobiet, rdiay kztawygdhbwido nayiusz tylkoi3R halk58® st i o
(028%) bygo zakaUonych HI V.

Wykres 25.0ds et ek wyni k(HW+) duetheyehrwiSah d kobi et zg§asza)j
do PKD (n=11 585)

0,28%

® dodatni wynik testu

mujemny wynik testu

tr-dgjgo: Opracowanie wgasne

Nie znaleziono istotnych r-Unic pomindzy analiz
zamieszkani a. Zaobser wowano, Ue bez wzgl ndu na
wmi eScie. Dokgadne wyniki przedstawiono w poni Us

Tabela56.Mi ej sce zamieszkania a por - -wnywana dgrupa

miasto 96,9%a 91,1%a 91,2%

wieS 3,1%a 8,9%a 8,8%

Og-gdgem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Il stotne r-Unice pomifdzy grgupiladneim zpaoozhi soenruw owwaknsoz |
(p<0,01). 1 st otne r-Unice zaobserbwoewanzo wykds zw zagdl chiednei ne
iwy Us ziymzyskano, Ue na tle obu powywsywaggehi gn
Srednim swiamloswi yjy procent w grupie HIV+ ni O p
W przypadku kobiet z wy kszt agceniem wyUszym wuzyskano odw
Tabela 57).

‘pa'\°we
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Tabela57.Pozi om wyksztagcenia a por-wnywana grupa

podstawowe 8,3%a 5,5%a 5,5%

zawodowe 16,7%a 8,1%a 8,3%

Sredni e 62,5%a 38,0%n 38,5%

wyUsze 12,5%a 48,4% 47,7%

Og- §em 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgdgasne

Status rodzinny nie r-Unicowad por-wnywanych ze
stanowi gy k oMmoil enteyg o0 s t( &y 6 %) or az zaminUne (29, 9¢
przedstawiono w poni Uszej tabeli

Tabelab8.Status rodzinny a por-wnywana dgrupa

stanu wolnego 16,7%a 29,8%a 29,6%

zwi Nzek niefor 41,7%a 24,5%a 24,8%

zamiUna/ Uonat 29,2%sa 29,9%sa 29,9%

rozwiedzionaly 8,3%a 11,2%a 11,2%

wdowiec/wdowa 4,2%a 4,5%a 4,5%

Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Analizuj Nc oceni sytuacij. materi al nej uzyskano |

grupami kobi et (p-=
materialnN stanowi
kobiet (por. Tabela 59).

084). Okazago sin, Ue kobi

0,
gy znacznie winkszy pchocent v

owe Cen
w3 s, t’”zb

N,
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Tabela 59. Ocena sytuacimat eri al nej a por-wnywanha grupa

bardzo dobra 8,3%a 7,2%a 7,2%
dobra 45,8%a 50,3%a 50,2%
zadowal aj Nc a 37,5%a 36,3%a 36,3%
z§a 4,7%a 4,6%
bardzo zga 8,3%a 1,5%b 1,6%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgdgasne

Il stotnych r-Unic nie zaobserwowano jednak w pr z)
naanal i zowanNo g8 W% nk dalzinsltb woy ®na ze swojego zdrow
tabel. przedstawiono szczeg-gowe oceny dokonywan

Tabela60.Ocena stanu zdrowia a por - -wnywana dgrupa

bardzo dobry 25,0%a 24,3%a 24,3%
dobry 37,5%a 55,7%a 55,4%
Sredni 29,2%a 16,5%a 16,7%
VA g Yy 8,3%a 3,5%a 3,6%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Struktura wiekowa z al e Uaga od analizowanych grup (p < 0,
wwieku 1829 | at st asnzoywi @jd/s etneé ke jw g% ru-pd ep dd o/stt ang ylc hw |
w grupie 30-49 lat uzyskanoodwr ot nN zal eUno&) (por. Tabel a

Tabela 61. Strukturawiekuapor - wnywana grupa

0-17 lat 0,8%a 0,8%
18-29 lat 13,8%a 57,3%nb 57,2%
30-49 lat 79,3%a 38,5%n 38,6%
50+ 6,9%a 3,4%a 3,4%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

‘a\°we
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3.115Charakterystyka popul acji milUczyzn zakal
popul acji os-b, kt-re zggaszaj-N sin do |
diagnostycznych

WSr -mii Uczyzn,  ddomdcykzawodowicwype g ni | i nariuse etydko 284 na
15636 (1,83%) by go zakaUonych HI V.

Wykres 26. 0Ods et ek wyni kHW+) dupethmy¢hwiSah d mnUczyzn zggdas:
sifn ddqn=1Kk3IB)

1,83%

= dodatni wynik testu
= yjemny wynik testu

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Nie znaleziono istotnych r-Unic pomindzy analiz
zami eszkani a. Zaobser wowano, Ue bez wzgl@Hadu na
wmi eScie. Dokgadne wynikitabplr zedstawi ono w poni Us

Tabela 62. Miejscezami eszkania a por-wnywana grupa

Miasto 93,5%a 94,9%a 94,8%

Wi e S 6,5%a 5,1%a 5,2%

Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
|l stotne r-Unice pomifndzy grupami Zaobserwowano
(p<O0, 01) . |l st otne r-Unice zaobserwowano pod wzg
podstawowym i zawodowym. Okazago sin, Ue w 0l

obserwowany bygdg w grupie miUczyzn zakl&)syfi kowan

owe
@307 g

Cent,
G,
3 k)
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Tabela 63. Pozomwyk szt agceni a a por-wnywaha grupa

Podstawowe 7,6%a 4,1%y 4,3%

Zawodowe 11,4%a 6,7%p 6,8%

Sredni e 36,0%a 39,0%a 38,9%

Wy Us z e 45,0%z 50,2%a 50,0%

Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Status rodzinny t akUe r - Unicowad sphmMmigtdywyze. | st otne
obserwowano wSri-wd n@szagt yocdhsed elst d mowjrguu wSr - d n
neskl asyfi kowanych do grupy HI V+. Dokgadne staty:

n
n

Tabela64.Status r od z i n nywanagrupao r - wn

stan wolny 67,1%a 63,5%a 63,6%

zwi Nzek nief 24,3%a 22,7%a 22,8%

zaminUOna/ Uor 2,9%a 9,5%p 9,2%

rozwiedzionaly 4,8%a 3,6%a 3,6%

wdowiec/wdowa 1,0%a 0,7%a 0,8%

Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%

tr-dgo: Opracowanie wgasne

Analizuj Nc ocenfi sytuacij.i material nej nie uzysk
miUczyzn. OkoJjo 63% badanych, bez wzglindu na gr u

jako dobr N | ub bar ®d%o dobr N (por. Tabel a

Tabela 65. Ocena sytuaciimat er i al nej a por - wnywana grupa

bardzo dobra 12,7%a 13,0%a 13,0%

dobra 47,6%a 50,3%a 50,2%

zadowal aj Nc a 32,1%a 31,8%a 31,8%

zg a 6,6%a 4,3%a 4,4%

bardzo zga 0,9%a 0,6%a 0,6%

Og:- gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

ds.
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Il stotnych r-0Unic nie zaobserwowano w przypadku
naanal i zowanN gruphn bl isko 87% mnUczydowia. j est
Wponi Uszej tabeli przedstawiono szczeg-gowe ocer

Tabela66. Ocenastanu zdr owi a a por-wnywana dgrupa

bardzo dobry 27,1%a 33,2%a 33,0%
dobry 53,8%a 53,4%a 53,4%
Sedni 16,2%a 12,0%sa 12,2%
Zg Yy 2,9%a 1,4%a 1,4%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Struktura wiekowa =zaleUaga od analizmwBaygg®finigr u

w wieku 18-29 lat stanowili mniejs z y odset ek w gr&imidce Hd Nostmigh
miUczyzn; wO9grluapti euz3y0skano odwrot &N zaleUnoSi (p

Tabela67.Strukt ur a wi eku a por-whywana (¢grupa

0-17 lat 0,5%a 0,5%
18-29 lat 43,2%a 50,7% 50,5%
30-49 lat 52,1%a 43,4%n 43,6%
50+ 4,7%a 5,5%a 5,4%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

ds.
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3.12 Wynik analizys k upi e &

Za pomocN analizy -Sskumiiec@® metradwi zbno, czy na |

wyksztagceni a, wi eku oraz oceny sytuacj.i mat er i
bndzi e ut wor zeni e p r o f Kohsultacyjne-Riggmostytcznyweh. Rwoa K it z fv

przeprowadzono dla wszystkich kl'ient-w PKD, kt
z czterech analizowanych grup. Uzyskane wyni ki pozwoli gy na utwo
(mi ara Silhouette odiirben®lSdj Ngcrau ps pwsjknaoz&igai na popr
os-b do grup). Wszystkie zmienne pozwalajN na |

sklasyfikowano 63 51 oRo rbi Ue | przedstawiono charakterysty

| skupienie (n = 1853):
- wyksztagecwenniiee :wyglis z e,

- ocena sytuacij.i material nej: okogo 78% zado
materialny,
- ocena stanu zdrowia: 94,4% ocenia je jako bar

- wiek: gg-wni e e29latls8%)arazv@0-49 kati(42%)3

Il skupienie (n = 529)

- wyksztagcenie: podstawowe i zawodowe,

- ocena sytuacij.i material nej: okogo 52% zado
materialny,

- ocena stanu zdrowia: 21% ocenia je jako bar d:

- wiek: gg-wnie e29latlfg%)w wi eku 18

Il skupienie (n = 2769)

- wyksztagceni e: Srednie i wyUsze (niewielka
wyUszym),

- ocena sytwuacij. ma rzadowolaamycn 84 :F 1 o.ek codcoe N5 7a% st an ma

- ocena stanu zdrowia: 0% ocenia je jako bardzc

- wiek:gg - wni e o0so0b-3lam65%). ek u 18
IV skupienie (n = 1200)

- wyksztagceni e: Sredni e [ wy Us ze (ni ewi el ka
Sredni m),

- ocena sytwuacij.i materialnej: okoggo 51% zadowol

- ocena stanu zdrowia: 10% oceni a je jako bardzo dobre, 8% |

- wiek: gg-wnie osoby w wieku 50+ (71%).

W kolejnycht abel ach przedstawiono szczeg:-gowe charakt

‘pa'\"we

Cen
ds. try
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Tabela68.Struk t ur a wyksztagcenia a skupienia

podstawowe 50,3%p 1,8%c 4,5%
zawodowe 49,5%p 14,7%:c 6,9%
Sredni e 31,2%a 0,2%nb 48,4%c 44,2%q 38,6%
wyUsze 68,8%a 51,6%c 39,3%qd 50,0%
Og-gdgem 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Tabela 69. Ocena sytuacji materialnej a skupienia

bardzo dobra 30,5%a 6,6%n 2,4%c 6,4%0 11,7%
dobra 47,9%a 45,6%a 55,0%nb 44,3%a 50,1%
zadowal aj N 20,7%a 32,9%n 37,9%c 40,1%c 32,9%
zga 0,8%a 12,9%p 4,2%c 7,0%q 4,5%
bardzo zge 2,1%p 0,5%c 2,2%p 0,8%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Tabela 70. Ocena stanu zdrowia a skupienia

bardzo dobry 94,4%a 21,2%p 0,0%: 9,9%q 31,2%
dobry 5,6%a 57,8%n 85,8%c 53,2%0 53,9%
Sredni 18,1%m 13,8%¢ 29,2%q 13,1%
zgy 2,8% 0,3%:¢ 7,8%q 1,8%
Og:-gem 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
FESCE AL
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Tabela 71. Struktura wieku a skupienia

0-17 lat 0,1%a 4,2%p 0,2%a 0,5%
18-29 lat 58,1%a 62,0%a, b 65,0%0b 0,1%c 50,5%
30-49 lat 41,6%a 33,1%p, ¢ 34,8%c 29,1%p 35,6%
50+ 0,3%a 0,8%a 70,8%c 13,5%
Og-gdgem 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Nastfipni e za pomowaNdranalw zyalcelliach krzyUowych
zal eltdppasyfi kacja badanych do skupi e Uzyskano
uwor zonymi skupi e®00l3imk o @i ety i Nt g rpxwi Jy wi nkszy p
4 w por - -wnaniu do pozostagych grup. W poni Uszej

Tabela 72. Struktura p § & skupienia

kobieta 14,9%a 23,2%n 18,0%c 30,0%q 19,8%
miiUczyzna 85,1%a 76,8%n 82,0%: 70,0%q 80,2%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Zal eUOnoSi miedzy analizowanymi gruwaimie U ai stkatpn
statystycznie (p<O, 001) . Okazago sin, Ue osoby nieskl as)
procent w skupieniu 4 ; osoby wn awiocenkiuas 50 +g g k e

do skupienia 4 ( por. Tabela 73).

Tabela 73. Analizowane grupy a utworzone skupienia

Pozostali klienci PKD 77,6%a 71,8%a 75,5%a 38,0% 71,2%
HIV+ 0,4%a 1,4%a 1,5%a 1,1%a 1,1%
Kontakty M+M 18,4%a 18,3%a 17,5%a 14,1%a 17,4%
Iniekcje 3,7%a 8,5%a, b 5,5%a, b 10,9%n 5,9%
Wiek 50+ 35,9%p 4,4%
Og-gem 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
tr-dgo: Opracowani e wgasne

owe
@307 g

Cent,
G,
3 k)
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l stotnN
Zaobserwowano, Ue
3 niU waskupRi e&ni4.
w skupieniu 2 (por. Tabela 74).

Tabela 74. P § ed a k a UldIVvia ueworzone skupienia

zal eUOnok3Jeg,dzyn ak eat o ab o waianH\Vg(e<H0,001).
k ajbyi eztnya cHInV +¢ grirskupigniach $orazd s et e k
PonadtleHimi Ust g aowi Iziaknaj wi nk

zak

kobiety HIV+ 0,2%a 0,8%b 0,3%a, b 0,6%b 0,30%
pozostage kobi 14,7%a 22,4%b 17,7%c 29,4%d 19,40%
miUczyFni HI 24%a,b 6,7%¢C 3,4%b 2,0%a 3,10%
pozostal.i mii Uc  82,7%a 70,2%b 78,7%cC 68,0%b 77,10%
Og-gem 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Ponadto osoby stanu wolnego stanowid3J%)najmaji wijBc

zaminUnych /
nnego w zaleUnoSci

os-b

rodzi skupieni a

od

Tabela 75. Status rodzinny a utworzone skupienia

Uonatych4.obBek gvowdvraM oc lwa rs&kkutpe reynd

przedstawi oo

stanu wolnego 67% 64% 64% 23% 57%
zwi Nzek niefor 24% 24% 27% 12% 23%
zaminUna/ Uonat 7% 9% 7% 39% 13%
rozwiedzionaly 2% 2% 2% 19% 5%
wdowiec/wdowa 0% 1% 0% 7% 1%
Razem 100% 100% 100% 100% 100%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Osoby zatrudnione stanowi gy winkszy procent wSr -

stanowi | i naj wi nkszy
naj winkszy

naj cznSciej

studenci
stanowi | i

irenci Sci kl asyfikddrani

Tabela 76. Sytuacja zawodowa a utworzone skupienia

odsetek w
procenfiyeoh sgmuwpl,ni oatd3onfinaas
byl i

skupien

do skup

zatrudniony 72% 45% 64% 63% 65%
bezrobotny 5% 26% 10% 10% 10%
ucze & Sedkig gy 2% 23% 3% 0% 4%
student 23% 3% 26% 0% 18%
rencista/emeryt 0% 3% 1% 21% 5%
@1V g Oty
78
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inne 3% 2% 3% 7% 4%

Razem 100% 100% 100% 100% 100%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
Pod wzglindem miejsca zami eszkani a warto Zazhna
mieszka® -w WS byg znacznie wyUszy ni U w po:
Wponi (sazbeejl i przedstawiono szczeg- gowe wyniki

Tabela 77. Miejsce zamieszkania a utworzone skupienia

miasto 95% 87% 94% 93% 94%

wi e$S 5% 13% 6% 7% 6%

Razem 100% 100% 100% 100% 100%
tr-dgjgo: Opracowanie wgasne

Powodem wykonania testu wskazywanym niezaleUni
ryzykowanych zachowa® Ponadto ciekawoSi byga
badanych ze skupienia 1 i 2 (w poerg--wWoawei uwyda K|

zamieszczono w tabeli 78.

Tabela78. Pow:- d wykonania testu a utworzone skupieni a

ryzykowne zachowania 49% 39% 55% 43% 50%
zalecenie lekarza 2% 7% 4% 9% 5%
ci NUa 5% 7% 5% 1% 4%
namowa partnera 12% 9% 9% 9% 10%
ciekawoSi 32% 32% 29% 23% 29%
stan zdrowia 5% 12% 11% 14% 10%
partner HIV+ 5% 7% 5% 4% 5%
inne 5% 4% 4% 9% 5%
tr-dgo: Opracowani e wgasne
Jako najcznSciej wymi eni ane Fr-dga informacj.i r
znajomych (chol w tym przypadku badani skl asyfik
wykorzystywanie tego ¥Fr-dga). Z opiniiE l2ekar4 a

(por. Tabela 79).
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Tabela79.t r - dga informacji o PKD a utworzone skupien

od znajomych 27% 34% 27% 14% 25%
od lekarza 7% 17% 8% 12% 9%
od osoby, ktbadagie wPKR on 6% 8% 6% 5% 6%
z Internetu 67% 44% 65% 57% 62%
z telefonu zaufania 0% 0% 1% 2% 1%
z ulotki 2% 4% 4% 5% 4%
z kampanii medialnej 2% 3% 3% 6% 3%
inaczej 3% 5% 3% 5% 4%
tr-dgo: Opracowanie wgasne

Pod wzgl idemp adedjznmgwawmnm y c h kontakt -w ryzykownyc
odnotowano w przypadku | DU or az kontaktu z kK
UOdbadani sklasyfikowani do skupienia 2 c¢cznScie
zachowa@® (w por -wnami wr Wdp) . poRolkd adiye statysty
wponi Uszej tabeli

Tabela80.Rodzaj e podej mowanych ryzykownych kontakt v

SEKS 99% 97% 98% 94% 97%
IDU 0% 9% 2% 1% 2%
KREW (teU tatual, | 4% 9% 6% 6% 6%
INNE 1% 2% 2% 6% 3%
tr-dgo: Opracowanie wgasne
W tabeli 81. pr zedst awi ono zaleUnoSi mifndzy skupienia

Konsultacyjno-Diagnostycznymi.

Tabela 81. Punkt konsultacyjno-diagnostyczny a utworzone skupienia

PKD Biagystok 2% 3% 2% 2% 2%
PKD Bydgoszcz 1% 4% 2% 2% 2%
PKD Chorz- - w 7% 16% 8% 12% 9%
PKD Cznstochowa 1% 5% 1% 2% 2%
PKD Egk 0% 1% 0% 0% 0%

PKD Gda @Esk 5% 5% 5% 7% 5%
PKD Gorz-w Wielkop 2% 5% 2% 3% 3%

‘pa'\°we

Cen
ds. t"U/b
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PKD Jelenia G-ra 1% 0% 0% 0% 0%
PKD Kielce 1% 1% 1% 1% 1%
PKD Koszalin 0% 2% 1% 1% 1%
PKD Krak-w 5% 4% 6% 4% 5%
PKD Lublin 1% 2% 2% 4% 2%
PKD & d 3% 6% 5% 5% 4%
PKD Olsztyn 2% 2% 2% 5% 3%
PKD Opole 1% 3% 1% 2% 1%
PKD Pgock 1% 0% 1% 1% 1%
PKD PoznaC I | 6% 6% 6% 4% 6%
PKDSgupsk 1% 4% 2% 2% 2%
PKD Szczecin 4% 5% 4% 7% 5%
PKD Tarn-w 0% 0% 0% 0% 0%
PKD ToruGE 2% 2% 2% 2% 2%
PKD Wagbrzych 0% 1% 0% 2% 1%
PKD Warszawa (Chmielna) 18% % 15% 6% 14%
PKD Warszawa (Jagi ¢« 2% 1% 2% 3% 2%
PKD Warszawa (Nowogrodzka) 24% 7% 20% 14% 19%
PKD Warszawa (tel: 4% 2% 3% 3% 3%
PKD Wrocgaw EWIsrztyysa fk 3% 3% 3% 2% 3%
PKD Wrocgaw (Podwa 3% 2% 3% 4% 3%
PKD Zgorzelec 0% 0% 0% 1% 0%
PKD Zielona G:-ra 0% 1% 0% 1% 0%
Razem 100% 100% 100% 100% 100%
tr-dgo Opracowani e wgashne
" Oy,
81
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4 Podsumowanie

Podst awowym celem analiz w ramach raportu byga
konsultacyjno-d i agnostycznych zZa r ok 2014. Gr upa t a |
r-0Oni cami gmocech wz @§ éddmog@ficznychod og- gu popul acj i mi
Pol ski . Kl ienci PKD to przede wszystkim mieszk

mygodziiSerGedni a wieku nieco ponad 30ew az Wi, Nzsktaacnhu
nieformalnych.

Na podstawie przeprowadzonych analiz dokonano weryfikacji postawionych hipotez
badawczych.

Pierwsza z nMabcobyEmi agakl aruj Ncy kontakty seks
grupN bardziej naraUonii pmd ezaakda@enziestldlgd zwe
pozytywnie. Analiza os - b, u kt - ry &l e miy dunkgatho kongukakyjno-

diagnostycznych w 2014 roku,uk az uj e, Ue w pr zy poaleklaruje korgakty gr upy ,
typu M+M, podczas gdy tylko 41% kont akty typu M+ K. Podobni e

ksztaghujwWynski dotyczNce orientacji warstegygk sual ne
dek | ar at ywnej . WSr+ ak oni@cSsytzann obvli gk r e@SlodjyNce si i
homoseksualne, 28,1% jako osoby heteroseksualne, a 16,0% t wi er dzi §do, Ue sN bi

Druga hi poteza oOszoebkya j Wec ay z nthg:Nc e sif do sto

psychoaktywnychsNrggNpNnbaekdi ej nar aldostNa gnaa z
zweryfikowana pozytywnie. Ok azuj e si n, Ue veBirpozgywrnym (HV+)z wy ni
ponad 40% st osowago iniekcje, a e gnvaStry vdn yors - jbe szt viyon i rk
20%. Oznacza to, Ue osoby stosujNce iniekcje (b
czinSciej nmarzaltlaieni a Hs VosujUNos gjesjnmikh azlaezthya c z y |
wi iksoeSh, kt -re zadekl arowady przyj mowanie Srod

T IDU (95, 2 %) uzyskaga wyink kponzygtaywmwyny ( Hiwy +) zade
3,3%.

Kolejna z hipotezz.Osoby 50+ sN grupNzmka®pnnar BOUnNi Baoso
50 rokunileycmaUe =zostalazevewyfhi Rdwama ogranicz:«
z komplet-w ankiet wppegdcgnyabnacPKDi jednoczef
T wiek oraz informacjn o pozyetypisvw B18 preypadkadh.u t e st |
SpoSr266816 os-b poni Uej bydykor 29X wsobyl HIV+ &1,1%),
awgrupiepowy Uej 5P1namka384 (1,5%) k o koa zsaigi zakaUonych

Czwarta hipot@za@abyrman Ned@awo Sci ni e glnesakyizygg s N b
zakaUeélvind e jest moUl i wiaWS8ro- dweas/fbh kaajodowoSci

bridNcych klient amitykkP&KDprzaynpmad okv-awHVzna KeOWSri -ad

os-b deklarujNcych nar odomao $8 3 8pdo,| skdN Dtyagmowichni
klient-w PKD, Kkt -rzyChwypegmicleint aw geigeatkivog-Chs zy ni
narodowoSci n%)etprelwszkgilenjdu( 5n,a7 zni kome | i cchebnoSc
(HI'V+) narodowoSci ni epol skiej, hi poteza ta nie

owe Ce
$‘3\° s. Tty
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W przypadku hipotezy Os oby mi eszkaj Nce w mi efcnaeyzykoN bar d
zakaUWMIVii@ast aga zweryfi kowawSar -nde gnaiteyswenkiae®Ec - w mi a st
doradcy wypegni | i anktwef{R770khkagavy 6896 | egitymuje sih
mieszka Ec - w ws i , wyni k% t(eihn8 wyaogirl)3.,, 8 Pomi mo ni ew
procentowej (0,2%) obserwowana jest bar dz o duUa dysproporcj a p
przypadkbzwakadlonych wSr - dniasm{2%)s a ks (#8). Wynika ona

j ednak z faktu, Oe ponad 94% klient -w PKD w
zurbanizowanych.

Hi poteza br@motbNgaz WgUszym wykszt adpe eanryzgkon s N mr
zakaU@#iVizast aga zweryfi kowdnaz pazeytwzwnoiset.em wyKks
klient- -w P KD mal ej e odset ek os- b z wyni ki em
Z podstawowym wynosi on 59% (18 pr zypadk - w) , Z59%&a280 dbawymadk: - w)
ze Sreid®d5%m@1 przypadkUOsziydy® (98 przypadk: - w).

bezwzgl Adnej liczby przypadk-w HIV+ wSr-d os-b z
(w por-wnaniu z o0so0bami najgorzej wyksztagconymi
zdecydowanN winitkwz®&D wbRO1@pkogo 90

Ostatnia z hipotezz:. Kobi ety sN bardznej ryayadllv zakabdgnai a
zweryfikowana negatywnie. WSr - d miUc zy8% ©0X®Hoprzyp&bBk -w na
dla kt-rych doradca wypedgni g ankietn w PKD, mi a
gdy wSr-d kobiet pr-028m@32przypadki mayiys8snni ej szy

owe Ce
\‘J'A\O s. Tty

d:

83
‘ http://www.aids.gov.pl/

Agenda Ministra Zdrowia



Aneksy

Aneks nr rnrkietWwal-a @doradcy (ankieta obowi
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