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Predgovor

Situacije poput globalne pandemije COVID-19, koju je Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) proglasila | |. marta
2020. godine, zahtijevaju radikalne promjene u svim segmentima drustva, kako bi se Sirenje pandemije Sto brze i
efikasnije zaustavilo, a njene posljedice minimizirale. Medutim, hitna stanja ovakvih razmjera, koja donose brze promjene
i ne ostavljaju puno prostora za prilagodavanje, neminovno za posljedicu imaju povecan nivo stresa kod ljudi i zajednica.

Istovremeno sa pojavom korona virusa, koju prate vanredne situacije u skoro svim zemljama svijeta, poceo se javljati i
problemstigmatiziranjaljudiilizajednica, bezobziranato dalisuzarazeni, ilijednostavno pripadaju odredenojrizi¢nojgrupi.

Nespremnost za suoCavanje sa kriznom situacijom globalnih razmjera, te traume s kojima se suocavaju
u vrijeme njenog deSavanja, povecali su osjeéaj neizvjesnosti, bespomodnosti i straha medu ljudima,
Sto je samo dijelom uzrok pojave stigme, ali i njenog intenziviranja u slucajevima gdje je veé postojala.

Kao i u slucaju pandemije COVID-19, na ¢iju se opasnost posebna paznja skrece ljudima koji iz razlicitih razloga ve¢ imaju
smanjen imunitet, i stigma najcesce pogada ljude i zajednice koji ve¢ u odredenoj mjeri pripadaju ranjivim kategorijama.

Kao organizacija Ciji su primarni korisnici djeca i mladi, posebno smo zabrinuti za ovu vrstu pratecih pojava, koje
ostavljaju dugotrajne posljedice na njihovo zdravlje, kao i zdravlje njihovih porodica i zajednica.

Kada govorimo o pojavi i Sirenju stigme, mi u WVBIH ve¢ dugi niz godina, zajedno sa nasim strateskim partnerima,
predano radimo na tome da osnazimo djecu, mlade, roditelje i staratelje, zajednice, ali i sve relevantne segmente
drustva, kako bi kroz holisticki pristup zastitili najranjivije kategorije i osnazili ih za aktivno uéesce u zZivotu zajednice.
Ono $to je specificno, medutim, sa pojavama poput stigme i diskriminacije, jeste potreba da radimo sa ,oba
kraja“ spektra, odnosno i onima koji (potencijalno) stigmatiziraju, ali i onima koji su obiljezeni pecatom
stigme. Stoga je potreba za pripremanjem ovakvog dokumenta isplivala kao jedna od najurgentnijih.

Nadamo se da ¢e preporuke koje smjernice nude naci svoje mjesto prvenstveno kod onih koji su na prvim linijjama
borbe sa pandemijom i neposrednog kontakta sa osobama koje na razlicite nacine trpe njene posljedice, te biti poziv za
akciju u kojoj ¢e nastavak borbe protiv svih oblika stigme i diskriminacije, kao i njihovih Stetnih posljedica po pojedinca,
porodicu i drustvo, postati trajno zajedni¢ko opredijeljenje svih nas. Svjesni da nikada ne mozemo do kraja eliminisati
nepozeljne oblike ponasanja koji ne doprinose razvoju zdravog drustva, te njihovih posljedica, nadamo se da ¢e nasa
zajednicka vjera, entuzijazam i opredijeljenost da takvo drustvo nastavimo graditi donijeti zeljene i vidljive plodove i u
prevazilaZenju izazova sa kojima se cijelo Covjecanstvo trenutno susrece.

Pozivamo vas da nam se pridruzite!

Larisa Klepac
Direktorica
World Vision International u BiH



Uvod

Stigma i diskriminacija viSestruko negativno uti¢u na pojedince, zajednice, alii cjelokupno drustvo, suoceno s odgovorom
na globalnu pandemiju COVID-19. Stigma je najc¢esée reakcija na strah, i podrazumijeva aktivnosti koje podjednako
mijenjaju svijest zrtve i pocinitelja diskriminatornog ponasanja. Ove aktivnosti imaju viSestruko negativne drustvene
posljedice i traZze promjenu stavova prema stigmatiziranim grupama i pojedincima, ali i prema samoj bolesti. Stigma je
neizbjezna kod pojava zaraznih bolesti'. U slucaju aktuelne pandemije COVID-19, koja je globalnih razmijera, stigma
bez presedana dobija dodatne dimenzije i podvladi potrebu temeljnog znanja o uzrocima bolesti te davanja cjelovitih i
podsticajnih odgovora koji precizno ukazuju na sve faktore stigme na razli¢itim nivoima.

S druge strane, pozitivan odnos pojedinaca i zajednice, saosje¢anje, empatija i podrska prema zarazenima korona
virusom i njihovim porodicama pomazu $to brzem i efikasnijem prevazilazenju krize i, $to je najvaznije, vracanju
dostojanstva inherentnog svakom ljudskom bicu.

Ukoliko Zelimo na efikasan nadin pomodi pojedincima, porodicama, ali i zajednicama u borbi protiv pandemije, veoma
je vazno da na ispravan i usaglasen nacin komuniciramo o pandemiji i svemu $to ona nosi sa sobom. Potrebno je stvoriti
zdravo, realisticno i pozitivno okruzenje, u kojem se otvoreno, iskreno i djelotvorno razgovara o pandemiji.

Svi pojedinci i segmenti drustva igraju vaznu ulogu u sprecavanju i zaustavljanju stigmatizacije ljudi koji su (bili) zarazeni
novim korona virusom, njihovih porodica i, posebno, djece zarazenih osoba.

Ovaj dokument sadrzi smjernice za neke od mogudih strategija za smanjivanje stigme. World Vision BiH je 2015. godine
objavio prirucnik Stigma — proizvedeno iz neznanja, iz kojeg su preuzete neke od relevantnih preporuka vezanih za
prevenciju stigme. Na ovaj nacin pokusavamo pomodi cjelokupnom drustvu, a posebno onima koji su u neposrednom
kontaktu sa osobama koje su stigmatizirane, kako bi minimalizovali nezeljene kratkoroc¢ne i dugoroc¢ne posljedice
drustvene osude zbog bolesti.

Zdravstvene ustanove, centri za socijalni rad, kao i skole, nevladine organizacije, crkve i vjerske zajednice i mediji su
zbog toga neizostavne karike, koje u sprezi sa svim drugim segmentima i nivoima vlasti postavljaju standarde odnosa
prema bolesnim osobama i tako sprecavaju stigmu i diskriminaciju inficiranih korona virusom i njihovih porodica.

U ophodenju sa zarazenima, na licnom, privatnom, ali i grupnom ili javnom nivou, na svim komunikacijskim nivoima
moramo biti obzirni i promisljeni, te pokazivati razumijevanje i uvidavnost kada govorimo o bolesti koju uzrokuje novi
korona virus (COVID-19).



Sta je COVID-19??

COVID-19 je bolest izazvana novim korona virusom.

COVID-19 je naziv koiji je Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) | |. februara, 2020. godine dala novom oboljenju
izazvanom korona virusom SARS-CoV-2 (teski akutni respiratorni sindrom korona virus 2). Virus se prvi put pojavio u
provinciji Wuhan u Kini krajem 2019. godine, i nedugo nakon toga se poceo Siriti cijelim svijetom.

COVID-19 je akronim napravljen od engleskih rijeci COronaVlrus Disease of 2019.

Novi korona virus 2019 (2019 nCoV) se tako zove jer je povezan sa istom porodicom virusa kao teski akutni respiratorni
sindrom (SARS) i nekim vrstama prehlade.

Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) je korona virus ili COVID-19 opisala kao pandemiju®, ali to ne znadi da je
karakterizacija COVID- 19 kao pandemije pokazatelj da je virus postao smrtonosniji, nego je samo potvrda geografskog
Sirenja bolesti.

Virus se prenosi direktnim kontaktom, disajnim (respiratornim) kapljicama poput kaslja i kihanja te dodirivanjem
povrsina zagadenih virusom. Jos nije poznato koliko dugo virus prezivljava na povrsinama, ali jednostavni dezinficijensi
ga mogu ubiti.

Simptomi mogu ukljucivati poviSenu temperaturu (groznicu), kasalj i kratko¢u daha. U tezim slucajevima, infekcija moze
prouzrokovati upalu pluéa ili otezano disanje, pa ¢ak i smrt.

Mnogo je mitova i dezinformacija o korona virusu koje se dijele putem interneta — ukljucujuciinacin na kojise COVID-19
Siri, kako ostati bezbjedan i Sta treba udiniti ako ste zabrinuti zbog zaraze virusom. Prilikom trazenja informacija, vazno
je biti oprezan, i traziti ih samo na zvani¢nim izvorima informacija svake zemlje ili web-stranici Svjetske zdravstvene
organizacije.

Osim Sto svakodnevno azurira informacije vezane za COVID-19, Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) ima i
koristan odjeljak koji se bavi nekim od najcesce postavljanih pitanja, dok nadlezne nacionalne ili lokalne vlasti redovno
objavljuju najnovije preporuke, vijesti i smjernice kojih bi se stanovnistvo trebalo pridrzavati, kako bi Sto prije prevazisli
krizu izazvanu pandemijom.

2HTTPS:/ / WWW.UNICEF.ORG/BIH/COVID19
SHTTPS:/ / WWW.WHO.INT/ EMERGENCIES / DISEASES / NOVEL-CORONAVIRUS-2019/ TECHNICAL-GUIDANCE / NAMING-THE-CORONAVIRUS-DISEASE-(COVID-2019) - AND-THE-VIRUS-THAT- CAUSES-IT

PANDEMIJA JE IZBIJANJE ZARAZNE BOLESTI KOJA SE JAVLJA NA SIROKOM GEOGRAFSKOM PODRUCJU | KOJA JE VRLO RASIRENA, A UGLAVNOM POGADA ZNACAJAN DIO SVJETSKOG STANOVNISTVA, OBIENO
TOKOM NEKOLIKO MJESECI. PANDEMIJE NASTAJU ZBOG EPIDEMIJA, KOJE SU VEZANE UZ JEDAN DIO SVIETA, KAO $TO JE JEDNA DRZAVA. IZVOR: HTTPS:/ / WWW.BRITANNICA.COM/ SCIENCE/ PANDEMIC



Sta je stigma?

»Stigma je drustvena konstrukcija u kojoj su ljudi koji se odlikuju 'oznakom’ socijalno obezvrijedeni. Ona kulturoloski

i drustveno djeluje kroz simboli¢no i prakticno marginalizovanje skupina ljudi, a zbog toga $to djeluje nezavisno,

dopustajudi i podsticuci aktivnu diskriminaciju ili iskljuenje, predstavlja dodatni izvor stresa za ¢lanove stigmatiziranih
“ 4

grupa.

Stigma se najcesce odnosi na skup negativnih i, uglavhom, potpuno netacnih uvjerenja (stereotipa ili predrasuda) koje
drustvo, grupa ljudi ili pojedinci imaju o nekome ili necemu. Sama rije¢ stigma potice iz grckog jezika, a u Antickoj Grekoj
je oznacavala znak kojim su robovlasnici obiljezavali svoje robove. Ovakvo obiljezavanje je uzrokovalo nepovoljan
socijalni status i odnos drustva prema obiljeZenoj osobi.

Predmet stigmatizacije su, tako, svaka osobina, ponasanje ili reputacija koja se smatra drustveno neprihvatljivom.

Stoga, ¢ak i danas, stigma ljude asocira na izolaciju, zlostavljanje i diskriminaciju, a stigmatizirani ljudi su oznaceni kao
razliciti i ¢esto povezani sa stvarima koje se smatraju sramotnim ili opasnim. Stigma se moze koristiti na nacin da
negira dostojanstvo, postovanje i prava nekih ¢lanova drustva, $to nerijetko za posljedicu ima izolaciju, degradiranje ili
zlostavljanje stigmatiziranih osoba. Moze voditi i do drugih oblika diskriminacije, koja ljude tretira kao manje vrijedne
zbog odredenih karakteristika koje imaju i negativno uti¢e na emocionalno ili mentalno zdravlje, stvarajudi strah ili
gnjev usmjeren prema zarazenima ili oboljelima i vodi ka stanjima poput depresije, koja je, sama po sebi, takode
stigmatizirana u drustvu.

O ozbiljnosti stigme i njenih posljedica govori i to da nauka sve viSe prepoznaje odlike sindemije vezane za pojavu
stigme®, koja se reflektuje kroz interakciju bioloskih i socijalnih aspekata hroni¢ne i akutne patnje stanovnistva. Ono $to
je zajednicko svim vrstama stigme i onima protiv kojih je usmjerena je povezanost drustvene stigmatizacije, strukturalnih
uslova i na¢ina na koji te drustvene snage pokrecu bioloske i bolesti interakcije, te nacini na koje stigma stvara kolektivno
drustveno iskustvo koje se ne moze odvojiti od strukturalnih ranjivosti. U ovakvim slucajevima, socijalno iskustvo
iskljuCenosti putem stigmatizacije sistematski podstice izolaciju, ostrakizam i osje¢aj manje vrijednosti, koji neminovno
uti¢u na zdravlje pojedinaca i drustva.®

Stigma i diskriminacija povezane s pandemijom COVID-19 javljaju se Sirom svijeta, iako se drugacije manifestuju u
razli¢itim zemljama, zajednicama, religijskim grupama i medu pojedincima. Cesto su praceni drugim oblicima stigme
i diskriminacije, kao Sto su rasizam, homofobija, mizoginija i nerijetko usmjereni prema najugrozenijim kategorijama
drustva, ukljucujuéi manjine, osobe u trecem Zivotnom dobu ili one koji boluju od raziitih hroni¢nih bolesti.

41ZVOR: THE OXFORD HANDBOOK OF STIGMA, DISCRIMINATION, AND HEALTH, EDITED BY BRENDA MAJOR, JOHN F. DOVIDIO, AND BRUCE G., LINK PRINT PUBLICATION DATE: JAN 2018

5 ,GLOBALNA SINDEMIJA JE UDRUZIVANJE DVIJE ILI VISE ISTODOBNIH ILI UZASTOPNIH EPIDEMIJA U ODREDENO] POPULACII KOJE UTJECU JEDNA NA DRUGU | POGORSAVAJU PROGNOZU | TERET BOLESTI. "
IZVOR: HTTPS:/ / THEWORLDNEWS.NET/ SI-NEWS / PRE-DEBELI-SVET)

© IZVOR: STIGMA SYNDEMICS: NEW DIRECTIONS IN BIOSOCIAL HEALTH, LERMAN, SHIR; OSTRACH, BAYLA; LEXINGTON BOOKS, YEAR: 2017
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Zaustavljanje Sirenja stigme vazno je za jacanje otpornosti ¢lanova zajednice i zajednica kao cjeline.’
Primjeri diskriminacije inicirane stigmom ukljucuju:

socijalno izbjegavanije ili odbijanje;

uskracivanje zdravstvene zaStite, obrazovanja, stanovanja ili zaposlenja;

verbalno i fizicko nasilje;

optuzivanje odredenih grupa za Sirenje virusa;

odbijanje kupovine ili prodaje hrane od osobe ili osobi koja je (bila) zarazena;

otpustanje zaposlenika koji su (bili) zarazeni;

odbijanje kontakta ili druzenja sa, ili iskljucivanje djece iji su ¢lanovi porodice (bili) zarazeni;
odbacivanje i osudu ljudi koji su (bili) zarazeni od strane zajednica.

Odbijanje pojedinaca da jednako postupaju s osobama koje su (bile) zarazene ili u kontaktu sa zarazenom osobom
takode je jedan od oblika diskriminacije.

Posljedice koje ovakvo ponasanje moze imati na pojedince i zajednicu ukljucuju:
skrivanje simptoma ili bolesti, kako bi se izbjegla diskriminacija (koje Cesto dovodi do intenzivnijeg Sirenja
virusa);
oklijevanje pri trazenju pravovremene i odgovarajuce zdravstvene zastite;
odustajanje od usvajanja zdravih ponasanja i pravila prevencije;
emocionalni stres, anksioznost, depresiju, pokusaj samoubistva;
probleme u porodi¢nim i prijateljskim odnosima;
povecanu nejednakost izmedu onih koji su pogodeni virusom i onih koji nisu;
onemogudenost da se ucestvuje u normalnoj zivotnoj svakodnevici;
lose procjene i predvidanja za buduénost;
ogranicenje drustvenog angazmana (na primjer: gubitak posla, nepozeljnost u javnom prostoru), sto moze
uticati na cijele porodice i, ponekad, tamo gdje je veda ucestalost oboljenja, i na cijele zajednice;
izolaciju;
narusavanje mentalnog zdravlja i/ili poveéanu ucestalost mentalnih bolesti;
nedostatak motivacije za nastavak lijecenja;
i, u rijetkim slucajevima, osnazivanje (na primjer, pozitivan stav o sebi i samopouzdanije) koje se razvija kao
otpor diskriminaciji.

Medu djecom i mladima, kako oboljelim tako i onima ¢&iji su ¢lanovi porodice oboljeli, stigmatizacija moze uzrokovati
pojawu ili intenziviranje vrinjackog nasilja, cemu posebno pogoduju drustveni mediji i komunikacija putem informacionih
tehnologija, na koju su djeca i mladi, usljed restrikcije kretanja i online nastave, sada jo$ viSe upucena.

7 HTTPS:/ / WWW.CDC.GOV/ CORONAVIRUS/ 2019-NCOV/ DAILY-LIFE-COPING / REDUCING-STIGMA.HTML



Zasto COVID-19 izaziva stigmatizaciju?®

Nivo stigme koja je povezana sa novim korona virusom temelji se na nekoliko faktora.

Oblik bolesti je nov, relativho nepoznat i ukljuuje puno nepoznanica.

Strah od nepoznatog se Cesto povezuje sa ,,drugima®.

COVID-19 ugrozava zdravlje i zivot ljudi koji dodu u kontakt s njim.

Postoji mnogo pogresnih informacija o tome kako se virus prenosi, Sto rezultira iracionalnim ponasanjima i
pogreSnim poimanjem li¢nog rizika.

Zarazenost se Cesto smatra posljedicom licnog neodgovornog ponasanja.

Razumljivo je da medu ljudima postoje osjecanja konfuzije, tjeskobe i straha. Medutim, ovi faktori, nazalost, podsticu i
Stetne stereotipe i predrasude, koji za posljedicu imaju diskriminaciju.

Nedostatak naucnih informacija i veliki broj neprovjerenih informacija o korona virusu koje se Sire putem drustvenih
medija takode doprinose stigmi koja je vezana uz pandemiju.

Stigma ne samo da Steti onima koji su (bili) zarazeni ve¢ takode ugrozava napore drustva da se pandemija pobijedi. Na
drzavnom nivou, stigma koja je povezana sa korona virusom moze odvracati vlasti od preduzimanja brzih i efikasnijih
akcija protiv pandemije, dok na individualnom nivou pojedince moze uciniti nevoljnim da se testiraju, pristupe lije¢enju
ili traze potrebnu podrsku.

lako nova bolest, ve¢ postoji mnogo mitova i zabluda koje doprinose razvijanju i Sirenju stigme, jer je stigma, kao i
diskriminacija, bazirana na neupuéenosti i predrasudama.

Vrste stigme i diskriminacije vezane za COVID-19

Stigma vezana za COVID-19 moze voditi do diskriminacije koja za posljiedice ima pogorsanje odnosa u porodici i
zajednici i uskraéene moguénosti zbog bolesti, poput losije zdravstvene njege, odbijanja pruzanja razli¢itih usluga, gubitka
posla, klijenata, finansijskih moguénosti itd. Ova diskriminacija, dakle, moze uticati na sva podruéja svakodnevnog
Zivota odraslih osoba i djece, pocevsi od (ne)mogucnosti ostvarivanja osnovnih ljudskih prava.

Zakoni drzave, politike i procedure vezane za pandemiju mogu imati znacajan uticaj na zivote ljudi koji su inficirani
virusom. Diskriminatorne prakse mogu otuditi i iskljuciti inficirane osobe, osnazujuéi pri tome vec postojecu stigmu.
U isto vrijeme, mogu negativno ,,oznaciti“ potencijalno rizicne grupe, za koje se smatra da su prijemdivije oboljenju ili
prenosioci istog.

8 RECOMMENDATIONS FROM JOHNS HOPKINS CENTER FOR COMMUNICATION PROGRAMS, READY NETWORK
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Pored toga, mnoge zemlje na snazi imaju zakone koji ogranicavaju ulazak i boravak osoba za koje postoji moguénost
da su zarazene novim korona virusom. Takode, u okviru postojedih restrikcija kretanja unutar zemlje, pa ¢ak i pojedinih
lokalnih zajednica, stigmatizacija moze imati jo$ izrazenije posljedice po pojedinca.

U isto vrijeme, trazedi usluge zdravstvene zastite, inficirane osobe mogu iskusiti stigmu i diskriminaciju koja se najcesée
odnosi na nedostatak diskrecije u lijecenju, osudujuée stavove zdravstvenih radnika, a pokatkad i na nemoguénost
pristupa odredenim uslugama ili lijekovima.

Na radnom mijestu, osobe koje su (bile) zarazene ili u blizini zarazenih osoba mogu biti izloZene stigmatiziranju od
strane radnih kolega, klijenata ili poslodavca, koje se moze manifestovati kao drusStvena izolacija i ismijavanje, ili
diskriminatorne prakse, kao $to su prekid ugovora ili odbijanje povratka na posao nakon oporavka.

Stigma i diskriminacija na nivou zajednice prema ljudima koji su (bili) zarazeni javlja se Sirom svijeta. Reakcija zajednice
moze imati ogroman uticaj na Zivot osobe. Ako je reakcija iskljucujuca i neprijateljska, osoba moze biti diskriminisana
i primorana promijeniti svakodnevne aktivnosti i navike, kao $to su kupovina, druzenje, skolovanje i radno mjesto.
Stigma i diskriminacija na nivou zajednice mogu se ocitovati kao ostrakizam, odbijanje, pa ¢ak i verbalno i fizi¢ko nasilje.

Kako odgovoriti na stigmu i diskriminaciju?

Kako mozemo posti¢i napredak u prevazilazenju stigme i diskriminacije?

U odredenoj mijeri, to se moze uciniti pravnim putem. Osobe koje su (bile) zarazene prvenstveno trebaju poznavati
svoja prava u drustvu. U tom slucaju, njihova edukacija je obavezna i neophodna kako bi se mogli oduprijeti stigmi,
diskriminaciji, i uskracivanju. Institucionalni i drugi mehanizmi za praéenje mogu osigurati provedbu prava ovih osoba, i
osigurati moc¢na sredstva za ublazavanje najgorih efekata diskriminacije i stigme.

Da bismo djelotvorno otklonili stigmu, neophodno je i da:
pojedinci znaju svoja prava i da imaju podrsku koja im je potrebna da odgovore na stigmu, diskriminaciju i
njihove posljedice;
zajednice imaju podriku da ispitaju prirodu i uticaj stigme i diskriminacije i igraju aktivnu ulogu u njihovoj
prevenciji i eliminaciji;
pravna lica, ustanove i servisi podrske, kao $to su zdravstvene ustanove, crkve i vjerske zajednice, organizacije
civilnog drustva, mediji, poslodavci, $kole, centri za socijalni rad, itd., budu proaktivni i podrzani u svojim
naporima da promovisu nediskriminatorna ponasanja;
zakoni i politike ne stigmatiziraju osobe koje su (bile) inficirane korona virusom, niti zajednice koje su pogodene
ovim problemom.

Odgovori na COVID-19 stigmu podrazumijevaju razliCite strategije, ukljucujuci aktivnosti vezane za povecanje znanja
(osiguravanje dostupnosti Cinjeni¢nih podataka o nacinima prenosa virusa, kao i o stigmi), pravne i pravno orijentisane
strategije, ukljucivanije lidera i inicijative na nivou zajednice. Ove strategije se medusobno ne iskljucuju, i lakSe ¢e uspjeti
ako postoji odredeni nivo svrsishodne integracije.
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Strategije mogucih djelovanja svih pojedinaca i segmenata drustva za smanjenje stigme obuhvadaju:

Sirenje provjerenih injenica i informacija o virusu i pandemiji, mogu¢nostima lijecenja i mjestima gdje je moguce
dobiti zdravstvenu zastitu i dodatne informacije;

uklju¢ivanje uglednih licnosti iz drustva, poput vjerskih lidera ili predstavnika struke, koji osiguravaju da
informacije pravovremeno dopiru do ciljnih grupa;

prenosenije li¢nih ispovijesti ljudi koji su oboljeli ili su se izlijeili od bolesti izazvane korona virusom, ili onih koji
aktivno ucestvuju u pomaganju oboljelima, poput zdravstvenih radnika i volontera;

povezivanje razliCitih grupa koje kreiraju pozitivno okruzenje koje pokazuje brigu i empatiju prema svima i Siri
pozitivne stavove;

promociju prevencije, pridrzavanja uputa stru¢njaka, ranog otkrivanja i lijecenja;

podrsku struénjacima i svim ljudima koji su aktivho angazovani u borbi sa pandemijom;

ukljuenost i saradnju nevladinih organizacija, crkava i vjerskih zajednica, vlasti, medija, zvani¢nih institucija i
privatnog sektora;

treninge za pruzaoce usluga i za profesije kao $to su, medu ostalim, zdravstveni i socijalni radnici, prosvjetni
radnici, vjerski lideri, policija, novinari;

poticanje etickog djelovanja i profesionalne odgovornosti sektorskih profesionalaca;

osiguravanje snaznog i eti¢nog politickog i sektorskog vodstva;

promovisanje solidarnosti u odgovorima zajednica na COVID-19;

naglasak na ljudskim pravima, sa posebnim akcentom na zastitu prava ranjivih kategorija, ukljuéujuci djecu;
ohrabrivanje osoba koje su predmet stigme da podijele svoja iskustva sa drugima i priblize im sa ime se nose;
podizanje svijesti o pojedinaénoj odgovornosti svakog pojedinca.

Naglasak je stavljen na procese komunikacije koji gledaju na ljude i zajednice kao nosioce promjene (a ne objekte koje
treba mijenjati), i koji podsticu na dijalog, podrsku i saradnju u cijeloj zajednici.

Uloga zdravstvenih radnika u prevenciji Sirenja stigme

Zdravstveni radnici su prvi na liniji borbe protiv pandemije, i samim tim, oni sa kojima zarazeni i oboljeli imaju
najneposredniji kontakt.

Stoga su njihov odnos i komuniciranje sa pacijentima presudni u borbi protiv stigme i diskriminacije. Pored obracéanja
posebne paznje na nadin ophodenja prema pacijentima, zdravstveni radnici takode moraju uvazavati etiku koju njihov
poziv podrazumijeva, a potom i sve navedene preporuke iz ovih smjernica. Duzni su sami svjedoditi, ali i prenositi
vaznost sprecavanja stigmatizacije zarazenih, oboljelih i njihovih porodica. Takode je vazno napomenuti da zdravstveni
radnici, zbog neposrednog kontakta i povecanog stepena izlozenosti virusu, i sami mogu biti predmet stigmatizacije u
drudtvu.

Zdravstvene institucije i zdravstveni radnici mogu itekako pomoci u suzbijanju stigme u toku borbe protiv pandemije
kroz:
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Cuvanje privatnosti i povjerljivost podataka osoba koje traZe zdravstvenu zastitu i onih koji mogu biti dio bilo
koje istrage o kontaktima;

pravovremeno informisanje o rizicima ili nepostojanju rizika povezanih sa stvarima, ljudima ili mjestima vezanim
za nadin Sirenja virusa;

edukaciju i podizanije svijesti strucne i laicke javnosti o korona virusu bez povedanja straha i panike;
zagovaranjem prevencije negativhog ponasanja, uklju€ujuéi negativne izjave na drustvenim medijima o ljudima
ili grupama ljudi ili iskljucivanje ljudi koji ne predstavljaju rizik iz redovnih aktivnosti;

pazljivom kontrolom da informacije i slike koje se dijele ne izazivaju stereotipe ili predrasude;

liénim angazmanom na pomodi stigmatiziranim pojedincima ili grupama’.

Vaznost angazmana strucnjaka, medunarodnih i domacih
organizacija i institucija koji rade sa djecom i za djecu

Djeca su posebno ranjiva u kriznim situacijama poput vanrednog stanja usljed globalne pandemije COVID-19. Njihova
ranjivost dolazi do izrazaja kada dode do poremecaja u rutini koja podrzava zdrav rast i razvoj, ili kada su rast i
razvoj naruseni kao rezultat traumaticnih iskustava povezanih s razli¢itim oblicima gubitka, ali i nakon Sto neposredna
izlozenost posljedicama opasnosti prode.

Dugotrajna izolacija i prisilno prekidanje ustaljenih rutina i razvojnih procesa ¢ini djecu sklonijom razvoju emocionalnog
stresa, koji Steti fizickom i mentalnom zdravlju djece i potencijalno moze imati dugoroéne posljedice.

lako nemaju sva djeca negativnu reakciju i neki pokazuju izvanrednu otpornost, mlada djeca su ranjivija nego one starije
grupe jer jos nisu razvila ucinkovite strategije za suocavanje s izazovima poput pandemije COVID-19 i svime Sto je
prati'®. Vazno je imati na umu da svaka starosna grupa djece i mladih ima specifi¢ne potrebe i izazove, te su u zavisnosti
od okolnosti u kojima Zive i rastu, ali i podrske ili pak faktora ranjivosti kojima su individualno izlozeni, viSe ili manje
otporni na novonastalu situaciju i ono §to ona donosi.

Djeca mogu biti nesrazmjerno pogodena mjerama preduzetim u okviru kontrole pandemije, poput zatvaranja
Skola, mjera fizickog distanciranja, moguceg odvajanja od roditelja ili staratelja, ali i izlozenosti negativnom uticaju
neprimjerenog informisanja. Posebnu paznju treba posvetiti sprecavanju i minimiziranju negativnih posljedica po djecu,
s fokusom na najranjivije kategorije djece, koja su i prije pandemije bila izlozena potencijalnom stigmatiziranju.'!

Djeca i mladi trebali bi, u skladu sa svojom dobi, biti informisani o osnovnim informacijama vezanim za pandemiju
COVID-19 (izazvanu korona virusom), ukljucujuci informacije o simptomima, komplikacijama, nacinu na koji se virusi
(uklju¢ujudi i ovaj) inace prenose i kako se to moze sprijeciti.'

Dok djeca uopste, pod okriliem ove pandemije, nose breme potencijalnog prenosioca virusa i kao takvi su izlozeni
stigmi, posebno su ranjiva djeca Ciji su ¢lanovi porodice oboljeli, te su potencijalno izloZeni iskljuivanju i nasilnim
oblicima ponasanja vrinjaka i odraslih u njihovom okruzenju. Stoga je jednako vazno raditi sa ovom populacijom
istovremeno na edukaciji i prevenciji nepoZzeljnih oblika ponasanja, ali i osnazivanju i jacanju rezilijencije u slu¢ajevima
kada su oni predmet stigme i diskriminacije. U ovom pogledu, pored stru¢njaka, medunarodnih i domacih organizacija
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i institucija koji rade sa djecom i za djecu, presudnu ulogu imaju roditelji i nastavnici, ali i mediji, te drustveno uklju¢ene
omladinske organizacije i mladi influenseri.

Odgovor crkava i vjerskih zajednica na pandemiju
COVID-19"

»Zapovijest novu dajem vam: da ljubite jedni druge, kao $to ja vas ljubih, da i vi ljubite jedni druge. Po tome e svi poznati: da
ste moji uCenici ako budete imali [jubav medu sobom.* (Iv |3,34-35)

,Ljubav sve prihvaca“ (1Kor 13,7),
,,Ono $to Zelite da ljudi ¢ine vama, Cinite i vi njima [...]“ (Mt 7,12),
,,Prihvac¢amo jedni druge kao Sto je Hristos prihvacao nas.“ (Rim 15,7).

,, O vjernici, neka se muskarci jedni drugima ne rugaju, mozda su oni bolji od njih, a ni Zene drugim Zenama, mozda su oné€ bolje
od njih. I ne kudite jedni druge i ne zovite jedni druge ruznim nadimcima! O, kako je ruzno da se vjernici sbominju podrugljivim
nadimcima! A oni koji se ne pokaju — sami sebi cine nepravdu.” (Kur’an 49,11)

Posjeta bolesnoj osobi poredi se s posjetom UzvisSenom Gospodaru. Ebu Hurejre, r.a., prenosi hadis-i kudsijj u kojem
Boziji Poslanik, a.s., kaZe: “Gospodar svjetova reci ¢e na Sudnjem danu: “Covjece, Ja sam se razbolio, ali me ti nisi posjetio!”
Covjek e upitati: “Kako da Te posjetim, Gospodaru, kad si Ti Gospodar svjetova?” Reci ¢e: “Zar nisi znao da se taj i taj Moj
rob razbolio, a ti ga nisi posjetio? - Zar ne znas da bi Mene nasao kod njega da si ga posjetio?” (tj. nasao bi nagradu i Bozije
pocasti da je posjetio tog bolesnika) (Buhari)

Vijerski lideri su neizostavni akteri u uspjesSnom odgovoru na pandemiju. Oni doprinose uspostavljanju i njegovanju
drustvenih vrijednosti i normi koje su neophodne za iskorjenjivanje stigme i diskriminacije vezane za pandemiju, i mogu
uticati na stavove javnosti, pa i na drzavne politike koje se odnose na pandemiju. Davanjem vjerskim liderima alata koji
su im neophodni da bi Sirili produktivne poruke tolerancije u skladu sa vlastitim vjerskim stavovima, moze se pokrenuti
snazan proces koji ima potencijal da prodre do svih slojeva drustva.

Sveobuhvatna uloga crkava i vjerskih zajednica je istorijski opStepoznata, dok su mnoge savremene drzave'* crkve, druge
vjerske zajednice i lidere ukljucile u drzavne programe prevencije i odgovora na vanredne situacije poput pandemija.
Znacajni elementi ove uloge ukljucuju doktrinarna tumacenja i vjerska ucenja o znacenju pandemija i sli¢nih pojava sa
kojima se ¢ovjecCanstvo kroz istoriju vec susretalo, ali niSta manje znacajni nisu njihovo uéesée i napori na prevenciji i
ublazavanju COVID-19 pandemije u zajednicama i drustvima u kojima rade.

9 HTTPS:/ / WWW.CDC.GOV/ CORONAVIRUS/ 2019-NCOV/ DAILY-LIFE-COPING / REDUCING-STIGMA.HTML

© WHO/MNH/MHP 99.1.A.B TRAINING MODULES MODULE IV SPECIAL GROUPS

" HTTPS:/ / WWW.UNICEF.ORG/ STORIES / NOVEL-CORONAVIRUS-OUTBREAK-WHAT-PARENTS-SHOULD-KNOW

"2 HTTPS:/ / WWW.UNICEF.ORG/ CROATIA/ PRICE/ KORONAVIRUS-UPUTE-ZA-ODGOJITELJE-UCITELJE-I-NASTAVNIKE

"3 U SKLADU SA ZAKONOM O SLOBODI VJERE | PRAVNOM POLOZAJU CRKAVA | VJERSKIH ZAJEDNICA U BOSNI | HERCEGOVINI («SLUZBENI GLASNIK BIH», BROJ 5/04) | PRAVILNIKOM O USPOSTAVI | VODENJU
JEDINSTVENOG REGISTRA ZA UPIS CRKAVA | VJERSKIH ZAJEDNICA, NJIHOVIH SAVEZA | ORGANIZACIONIH OBLIKA U BOSNI | HERCEGOVINI («SLUZBENI GLASNIK BIH», BROJ 46/04): CRKVE | VJERSKE ZAJED-
NICE SU ZAJEDNICE, USTANOVE | ORGANIZACIJE VJERNIKA, OSNOVANE U SKLADU SA VLASTITIM PROPISIMA, NAUCAVANJIMA, VJERAMA, TRADICIJAMA | PRAKSOM, KOJIMA JE PRIZNATA PRAVNA SPOSOBNOST |
KOJE SU UPISANE U REGISTAR CRKAVA | VJERSKIH ZAJEDNICA U BOSNI | HERCEGOVINI.



Postoji nekoliko faktora koji zajedno mogu objasniti vrlo snaznu ulogu koju crkve i vjerske zajednice mogu imati vezano
za suzbijanje pandemije COVID-19. Crkve i vjerske zajednice su vrlo uticajne zbog:

postovanja i povjerenja koje imaju medu zajednicama u kojima djeluju i svog moralnog autoriteta unutar drustva
kao cjeline;

svoje prirode kao ustanove potpuno utemeljene na vrijednostima, s direktnom ,,nadleznos¢u® za pitanja licnog
ponasanja, morala, porodi¢nog Zivota i uvjerenja;

svoje stalne prisutnosti i uklju¢enosti u probleme i dogadanja u zajednici, ukljucujuéi neposredan odnos s
ljudima u kljuénim zZivotnim dogadajima i obrednim ritualima (rodenje, odrastanje, brak, smrt); i

svoje pozicije duhovnog utodiSta za vjernike i izvor snage, podrske i nade za ljude koji su bolesni ili imaju
odredene potrebe, te mnogih drugih obiljezja koja su specificna samo za crkve i vjerske zajednice.

Nadalje, crkve i vjerske zajednice promoviSu vrijednosti saosjecanja, razumijevanja, tolerancije, prihvacanja i brige za
ljude u nevolji; ,utkane® su u lokalne zajednice i razumiju njihove potrebe i stanje; imaju dugu istoriju pruzanja duhovne
podrske i njege, te ostalih socijalnih usluga u siromasnim ili manje razvijenim podru¢jima.

Osnovna podrudja odgovora crkava i vjerskih zajednica na COVID-19 pandemiju su predocena u sljedecoj tabeli i
ukljuCujuiinterno i eksterno orijentisane aktivnosti koje se mogu provoditi na nivoima pojedinaénih religijskih zajednica,
crkava i denominacija.

ODGOVORI Makrookruzenje (drustvo) Mikrookruzenje (pojedinacne lokalne zajednice)
INTERNI o Razvoj online treninga i edukacijskih materijala [ ¢ Osiguranje direktnih usluga (zdravstvena njega i podrska,
e (Ponovno) uklju¢ivanje osoba koje su bile hrana / materijalna pomo¢, obezbjedivanje sredstava)
zarazene virusom u zivot crkve i (vjerske) o Poduka i destigmatizacija (podizanje svijesti)
zajednice o Duhovna podrska i vjerska briga
INTERNII EKSTERNI |« Uvezivanje sa sekularnim organizacijama o Meduvjerska i meduorganizacijska saradnja na lokalnom
e Meduvjerske inicijative nivou
EKSTERNI o Djelovanje u okviru drzavnih politika o Lokalna situacijska analiza
o Zagovaranje/lobiranje o Umrezavanje/preporuke
e lzrada situacijskih analiza o Saradnja sa drugim lokalnim akterima

Da bi se djelotvornije ukljucile u smanjenje stigme na drustvenom nivou prema osobama koje su zarazene korona
virusom, crkve i vjerske zajednice mogu:

inicirati razgovore o pandemiji unutar svojih zajednica i javno i, posebno, o postojanju stigme i diskriminacije
vezane za pandemiju;
koristiti terminologiju koja umanijuje stigmu kada govore o pandemiji COVID-19;

4 ENGAGING FAITH-BASED AND COMMUNITY ORGANIZATIONS, PLANNING CONSIDERATIONS FOR EMERGENCY MANAGERS, US DEPARTMENT OF HOMELAND SECURITY, JUNE 2018
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po potrebi, razviti dodatne smjernice koje ¢e pomodi vjerskim liderima i religijskim zajednicama da se nose s
temom COVID-a unutar osnovnih vjerskih principa;

kad god je to moguce, usmijeriti pristupe koji imaju za cilj smanjenje stigme i iskorjenjivanje diskriminirajudih
praksi na razlicite oblike religijskih praksi kroz pisane smjernice / stajaliSta vjerskih zajednica o ovom pitanju;
bolje upoznati svoje zvani¢nike i sluzbenike sa nauénim, drustvenim i kulturoloskim ¢injenicama o virusu i
pandemiji, kako bi mogli efikasno doprinijeti aktivnostima protiv stigmatizacije;

biti nosioci i ,lice” anti-stigma kampanje ili na drugi nacin aktivno i neposredno ukljuceni u navedene aktivnosti;
kreirati aktivnosti na smanjenju stigme prema procjeni stanja na lokalnom nivou, identifikovane lokalne prepreke
u iskorjenjivanju stigme i prepoznatim faktorima koji doprinose smanjenju stigme;

naglasavati toleranciju i prihvacanje, kao i nestereotipizirane imidze i poimanja osoba koje su bile zarazene ili
preboljele COVID-19 (ne usmjeravati se na uobicajene slike bolesnih osoba ili visokorizi¢nih grupa).

Crkve i vjerske zajednice trebaju biti osjetljivije prema stigmi vezanoj za pandemiju COVID-19, ali njihove intervencije
i postignuc¢a moraju i¢i barem korak dalje od jednostavnog prosljedivanja informacija i Cinjenica ili pokusaja da se samo
potcrtaju vijerovanja i pretpostavke koji mogu doprinijeti promjeni ponasanja.

Partnerstva izmedu crkava, vjerskih zajednica i drugih institucija neophodno je unaprijediti, ukljucujuéi nevladine
organizacije, i ostale. Ova partnerstva mogu pomodi ne samo da organizacije uce jedne od drugih veé i da pruzaju
komplementarnu i sveobhvatnu podrsku jedne drugima i bolje iskoriste postojece servise i referalne mreze koje
pomazu i podrzavaju ljude oboljele od bolesti izazvane korona virusom.

Da bi se adresirala stigma i iskljucenost koji su povezani s pandemijom COVID-19, svaki odgovor vjerskih zajednica

trebao bi ukljucivati otvorenost prema novim cinjenicama, dublju diskusiju o osjetljivim pitanjima i spremnost da se uci
iz tudih iskustava kako bi se razvio adekvatniji odgovor na izazove koje pandemija predstavlja.

Uloga medija u smanjenju stigme i diskriminacije

Sredstva javnog informisanja su osnovna komponenta djelotvorne kampanje koja tezi smanjenju stigme prema osobama
oboljelim od bolesti izazvane korona virusom, a mediji su osnovno orude u obuhvatanju velikog broja ljudi s odredenim
porukama. Stoga je rad s medijima, kada se radi na ovim pitanjima, neizbjezan.

Mnogi se slazu da je edukacija jedan od najvaznijih oblika preventive pandemije, ali i njenih dugoro¢nih posljedica. Stoga
se mo¢ medija ne smije potcijeniti, posebno kada je rijec o prenosenju tacnih informacija o pandemiji, i njihovom uticaju
na javno mnijenje i drustvene promjene.

Postoji nekoliko aspekata djelovanja medija u iskorjenjivanju stigme.

Mediji imaju bitnu ulogu u humanizovanju i normalizovanju javnog stanoviSta o pandemiji izazvanoj korona
virusom. Nacin predstavljanja ove teme u medijima moZze imati veliki doprinos radu na iskorjenjivanju stigme
i diskriminacije.

Mediji mogu davati korektne i tacne podatke o nadinima prenosa virusa i prevenciji, tretmanu i njezi oboljelih.
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Omogucavaju komunikaciju o odgovoru zajednice i zabrinutosti vlasti i medunarodnih organizacija. Savremeni
mediji imaju mo¢ da dodu do najmanijih, najsiromasnijih i najugrozenijih pojedinaca i zajednica, i omoguée da
se i njihovi glasovi ¢uju.

Mediji imaju klju¢nu ulogu u pozivanju na odgovornost osoba koje su nadlezne za koriStenje sredstava za
programe vezane za prevenciju i smanjenje pandemije.

Mediji mogu pozvati vlasti da osiguraju odgovarajuce informisanje i podrsku gradanima za vrijeme i nakon
pandemije.

Eticno izvjeStavanje o pandemiji zahtijeva poStovanje povijerljivosti i tajnosti podataka o onima koji Zive s virusom,
njihovim porodicama i prijateljima. Identiteti i adrese ne bi trebali biti otkriveni bez njihove dozvole, a podaci dobiveni
u povjerenju ne bi smjeli biti prosljedivani niti dostupni drugima, unutar ili izvan medija. Posebni standardi eti¢nosti i
zaStite trebaju biti koriSteni kada su u pitanju djeca.

Rijeci nose osjedaje koji izmamljuju pozitivan ili negativan odgovor.

Eticno izvjeStavanje takode zahtijeva da mediji koriste rjecnik i postavljaju pitanja kojima smanjuju ili izbjegavaju stigmu
i, gdje je mogude, smanjuju ili izbjegavaju izvjeStavanje o negativnim stavovima ostalih prema bolesti. KoriStenje
odgovarajuceg rjiecnika je vrlo vazno sredstvo u oblikovanju i predstavljanju stavova.

Novinar ne mora uvijek dobiti zeljeni odgovor, ali je preporucljivo da pojmovi koje koristi ne odrazavaju emocije.
(Pogledati preporuke na kraju materijala.)

Preporudljivo je koristiti sljedeca nacela prilikom izvjestavanja:

koristiti inkluzivan, ukljucujuci rjecnik koji ne stvara ili ne podrzava poimanje ,nas” i ,,njih“;
jezik koji se koristi ne treba se fokusirati na odredena misljenja/vrijednosti, on treba biti osjetljiv i osnazujuci;
pozitivne price trebaju biti naglasene, bez zanemarivanja ¢injenica o ozbiljnosti bolesti i situacije u zemlji.

Novinari u etickom izvjestavanju ne trebaju ponavljati pogresne koncepcije, zasnovane na predrasudama, ili izvjestavati
o nebitnim i kontroverznim pitanjima koja ¢ine da se zarazeni osje¢aju neugodno.

Od nijih se takode ocekuje da izvjestavaju o dugorocnim poboljSanjima na ovom polju te da drze politicare i donosioce
odluka odgovornim za aktivnosti na suzbijanju pandemije, ukljucujudi tu i vlast, farmaceutsku industriju i zagovaracke

grupe.
Posebnu vaznost u izvjeStavanju trebaju imati:

gender/rodna perspektiva (nejednakosti koji postoje izmedu muskaraca i Zena),

djeca, koja su posebno ugrozena i moraju biti zasticena,

manjine i ugrozene kategorije drustva (treba ih tretirati s postovanjem i paznjom, da bi se izbjegle predrasude
o njima kao o potencijalnim izvorima zaraze opasne za Siru zajednicu).
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Uloga civilnog drustva i nevladinih organizaciju u prevenciji
Sirenja stigme

Civilno drustvo i nevladine organizacije (NVO), jednako kao i predstavnici vjerskih zajednica, imaju prednost pristupa
Cak i najmanjim zajednicama unutar drzave, kao i najmarginalizovanijim kategorijama stanovnistva i dobro poznaju
sredine u kojima rade. Oni stoga imaju priliku da uticu na ponasanje pojedinaca i institucija uklju¢enih u aktivno
prevazilaZzenje pandemije.

U procesu prevencije i sprecavanja Sirenja stigme i diskriminacije, civilno drustvo i nevladine organizacije mogu, pored
preporuka navedenih ranije u tekstu:

podizati javnu svijest, mobilizovati gradane i lokalne vlasti u borbi protiv stigme;

podrzavati Sirenje informacija o prevenciji stigme medu stanovnistvom;

formirati mreze ili grupe gradana za promociju borbe protiv stigmatizacije zarazenih i oboljelih, kao i njihovih
porodica;

zagovarati i podrzavati programe i kampanje promovisanja prevencije, zastite, te planirati odgovarajuce anti-
stigma kampanje za podizanje svijesti, te zeljenu promjenu stavova i ponasanja ka oboljelim, na nivou lokalne
zajednice, ali i drustva uopste;

zagovarati za koordinisan intersektoralni i sinhronizovan meduagencijski odgovor na pandemiju u kojem je
pitanje stigme jasno obuhvaceno;

pratiti situaciju na terenu i raditi s drugim akterima, kao $to su vlasti, zdravstvene institucije, mediji i drugi.”

Koncept zagovaranja u smanjenju stigme prema zarazenima
virusom COVID-19

Zagovaranije je vrlo vazan segment u prevenciji i tretmanu zaraZenih, bez obzira na to da li se radi o zdravstvenoj zastiti
ili nacinu na koji se drugi odnose prema zarazenima i njihovim porodicama. Najlak$e ga je opisati kao organizovani
napor da se uti¢e na donosioce odluka i/ili Siru javnost.

Zagovaranje je proces komuniciranja koji je nesto drugaciji od pukog Sirenja informacija i edukacije. Ono ide dalje od
ovoga i trazi podrsku, predanost i priznanje od strane donosioca odluka i javnih politika, ali i Sire javnosti o nekom
problemu. Za zagovaranje su neophodne ¢injenice i informacije koje se mogu dobiti iz situacijske analize, istrazivanja i
studija, sluZbenih statistika i ostalih izvora podataka koji pokazuju realnost pandemije u odredenom kontekstu.

Bazirano na ovim podacima, zagovaranje bi trebalo ukljuciti povecavanje svijesti o rasirenosti i ozbiljnosti problema,

'S HTTPS://WWW.WHO.INT/ DIETPHYSICALACTIVITY/ CHILDHOOD_CIVIL_SOCIETY/EN/
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potrebi smanjenja diskriminatornih praksi, izmjene odredenih politika i ostalih prepreka koje mogu smetati prevenciji i
njezi, te vodenje kampanja za efektivne i odrzive akcije. Trebalo bi ciljati na sve relevantne i najviSe nivoe vlasti u zemlji
radi omogucavanja politicke podrske i vodstva.

Zagovaranjem se, izmedu ostalog, trebaju podstadi vlade na kljuénim nivoima nadleznosti da rade skupa sa relevantnim
nosiocima procesa u zemlji da planiraju, provode i prate blagovremenu i efikasnu komunikaciju sa javnoscu i ukljuce
zajednice i lokalne partnere u pripremu i zastitu zdravlja i dobrobiti pojedinca, porodice i zajednice tokom odgovora na
pandemiju, te da u svojim programima vode racuna o specifi¢cnostima grupa na koje se isti odnose.

U prevenciji i sprecavanju Sirenja pandemije, te smanjenju stigme, zagovaranje omogucava:

podizanje nivoa svijesti, znanja i razumijevanja medu svim slojevima stanovnistva o pandemiji;

ohrabrivanje mobilizacije razli¢itih resursa i podrske za planiranje, finansiranje i sprovodenje programa
prevencije i odgovora na pandemiju, senzibilnih na potrebe ranjivih i grupa u riziku;

pokretanje i podrzavanje kampanja koje traze lako dostupan, efikasan i jeftin tretman zarazenih;

promociju i podizanje svijesti o dostupnim i efikasnim referalnim mehanizmima u zajednici;

promociju dobrih politika i praksi;

promociju znanja o virusu i nac¢inima prenosa;

smanjivanje stigme prema osobama inficiranim korona virusom;

zaStitu prava oboljelih i omogucavanje da se glas oboljelih ¢uje u forumima donosioca odluka, ali i u
$iroj zajednici;

jacanje solidarnosti gradana.

Ukratko, ukoliko se odlu¢imo na zagovaranje za smanjenje stigme i diskriminacije prema osobama inficiranim korona
virusom, ne treba zaboraviti da bi svaki plan zagovaranja trebao sadrzavati sljedece:

pitanje (problem) koje namjerava adresirati — drustveni problemi poput stigmatiziranja bilo koje vrste su vrlo
veliki i slozeni, i stoga je vazno definisati specificno i konkretno pitanje koje treba zagovarati, kako bi strategija
zagovaranja bila efikasna i donijela rezultate;

cilj zagovaranja (Sta zelite promijeniti, kako ¢ete doci do promijene, ko ée napraviti promjenu, kada se promjena
ocekuje, u kojoj mijeri ili gdje);

prikupljanje podataka (brojevi i slike govore glasnije od rijeci — prikupite podatke koji ¢e podrzavati ono o ¢emu
govorite i koji ¢e biti uporiste pri kreiranju poruka, koristite relevantne dostupne nauéne i zvani¢ne podatke);
cilinu grupu (npr. predstavnici vlasti, donosioci odluka, vjerski lideri, poslodavci, zdravstveni radnici, odgojno-
obrazovne ustanove, zajednica, mediji, itd.);

izgradnju zajednickih koalicija medu osobama, grupama i organizacijama koje su zainteresovane za ovo pitanje;
razvijanje posebnih poruka (poruke trebaju biti osmisljene tako da uticu na publiku kojoj su namijenjene —
razliCite publike Cesto zahtijevaju i razliCite poruke);

planirane aktivnosti (npr. prikupljanje obavijesti, izrada dokumenata s osnovnim podacima i Cinjenicama,
zajednicke aktivnosti sa drugim aktivistima i organizacijama, senzibilizacija medija, zakonodavaca, vjerskih lidera
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i zajednica, licne posjete donosiocima odluka, telefonski pozivi, pisma, novine, TV, posteri, baneri, itd.);
ocekivane rezultate (npr. jasne politike vezane za stigmatizaciju);

mobilizaciju resursa — ukoliko ocekujete da e trebati dosta vremena da se rijeSe pitanja koja zagovarate,
trebadete uloziti dodatnu energiju i vrijeme u prikupljanju sredstava i ostale nacine podrske vaSemu radu;
nadgledanje provedbe i konaéna procjena postignu¢a pomodi ¢e vam da ocijenite uspijevate li u svojim naporima
te da, u skladu s tim, mijenjate prvobitne strategije.
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Zakljucak

Strah od infekcije, zajedno s negativnim pretpostavkama i predrasudama o ljudima koji su inficirani virusom, vodi do
visokog nivoa stigme koja okruzuje pandemiju. Cinjenica da je bolest izazvana korona virusom relativno nova takoder
doprinosi stigmi koja je uz nju vezana.

Sirom svijeta, pandemija straha, stigmatizacije i diskriminacije prema osobama koje su (bile) inficirane korona virusom
ugrozila je moguénosti pojedinaca, porodica i, konaéno, drustva da se zastite i osiguraju odgovaraju¢u podrsku onima
koji su ugrozeni.

Ovo takode znacajno ometa napore na suzbijanju pandemije, komplikuje odluke o testiranju, otkrivanje podataka o
statusu pandemije, kao i moguénost da se djeluje i razgovara o preventivnom ponasanju.

Nijedna javna politika ni zakon sami ne mogu sprijeciti diskriminaciju vezanu za COVID-19. Diskriminacija ¢e postojati
najmanje dok traje i pandemija, i imace dugorocne posljedice koje uzrokuju negativna ponasanja i diskriminatorne
prakse.

Strah i predrasude se trebaju prevazi¢i na nivou pojedinaca, zajednice i drzave, gdje poduka mora imati presudnu ulogu.

Potrebno je stvoriti okruzenje koje ¢e ljude oboljele od bolesti izazvane korona virusom tretirati na jednak, pozitivan
i prihvatljiv nacin. U tome svi segmenti drustva imaju vaznu ulogu i odgovornost. Zadatak svih nas je suociti se s
porukama koje proizlaze iz straha i pristrasnih drustvenih stavova, kako bi se redukovale i kona¢no iskorijenile stigma i
diskriminacija prema osobama zarazenim korona virusom.
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Dodatak

(Iz preporuka UNICEF-a, ICRC-a i WHO)

Sta treba i $ta ne treba raditi kada se govori o bolesti koju izaziva novi korona virus (Covid-19):

DA — govoriti o novoj bolesti uzrokovanoj korona virusom
(Covid-19).

NE — povezivati bolest s lokacijama ili etni¢kim
grupama, ovo nije ,,virus iz Wuhana®, ,kineski virus® ili
»azijski virus®.

Za bolest je namjerno izabran neutralan zvani¢ni naziv
kojim se izbjegava stigmatizacija.

DA — govoriti o osobama koje imaju Covid- 19, koje se li-
jece, oporavljaju ili koje su umrle od posljedica Covida- 9.

NE — nazivati osobe koje imaju ovu bolest ,slucajevi-
ma Covida-19%ili ,,zrtvama®.

DA — govoriti o osobama koje mozda imaju / za koje se
pretpostavlja da imaju Covid-19.

NE — govoriti o osobama ,,sa sumnjom na Covid-|9*
ili ,,sumnjivim slu¢ajevima®.

DA — govoriti o osobama koje su dobile ili su oboljele od
Covida-19.*

NE — govoriti da ljudi prenose Covid-19, zarazavaju
druge ili Sire virus, posSto to podrazumijeva namjerno
prenosenje i prebacuje krivicu.

Koristenjem kriminalizujuce ili dehumanizuju¢e termi-
nologije stvara se utisak da su osobe koje imaju bolest
uradile nesto pogresno ili da su manje vrijedne od nas
ostalih, ¢ime se pospjesuje stigma, podriva saosjeca-
jnost i potencijalno odvraca ljude od trazenja ljekarske
pomodi ili podvrgavanja provjerama, testiranju i karan-
tinskim mjerama.
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DA — govoriti o riziku od Covida-19 na osnovu tacnih i
provjerenih naucnih podataka i najnovijih savjeta zvanicnih
zdravstvenih sluzbi.

NE — ponavljati ili Siriti neprovjerene glasine, ne koris-
titi pretjerane metafore koje izazivaju strah kao Sto su
»posast”, ,apokalipsa“ i sli¢no.

DA — govoriti pozitivno i naglasavati djelotvornost mjera
prevencije i lijecenja. Za vedinu ljudi ovo je bolest koju
mogu prebroditi. Postoje jednostavni koraci koje moze-
mo preduzeti kako bismo zastitili sebe, svoje najdraze i
najranjivije.

NE — naglaSavati ili potencirati negativne poruke ili
poruke koje govore o prijetnjama.

Moramo djelovati zajedno kako bismo pomogli zastititi
najranjivije.

DA — naglaSavati djelotvornost usvajanja zastitnih mjera
za sprecavanije Sirenja novog korona virusa, kao i ranog
otkrivanja, testiranja i lijecenja.
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