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Abstract

Kampanie spoteczne Krajowego Centrum ds. AIDS maja budowa¢ wiedze Polakéw o HIV/AIDS.
Instytucjonalny autor stawia diagnoze spoteczng i wytwarza potrzeby zbiorowosci, na ktére nastepnie
odpowiada. Zbadanie strategii retorycznych kampanii pozwala odtworzy¢ ksztaltowany obraz choroby
i chorego. Reklamy przekonuja, ze problem HIV/AIDS moze dotyczy¢ kazdego. Nie dostarczajg jednak
rzetelnych informacji o wirusie i nie proponuja Srodkéw zapobiegawczych. Propaguja diagnostyke,
zastepujac nia profilaktyke.

Social campaigns of the Polish National Centre for AIDS (Krajowe Centrum ds. AIDS) construct Poles'
knowledge about HIV/AIDS. They make a social diagnosis, so investigating their rhetorical strategies
allows one to recreate the image of the condition and its victims. The advertisements convince that HIV/
AIDS is a universal concern. However, they do not offer any reliable information about the virus itself and
about the ways of avoiding infection. They replace prevention with diagnostics.
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LeczyC czy zapobiegacC? Strategie retoryczne
w kampaniach Krajowego Centrum ds. AIDS

Odkrycie ludzkiego wirusa uposledzenia odpornosci przypadto na lata 80.
XX wieku, co pozwolito dostrzec skale rozprzestrzenia sie nieznanej dotad cho-
roby. Pierwsze zakazenie wirusem HIV w Polsce wykryto w 1985 roku, pierw-
sze zachorowanie na AIDS — rok po6zniej. Lata 80. i 90. staly sie wiec czasem
intensywnych dziatan informacyjnych, edukujacych spoteczenstwo, majacych
uswiadamiac¢ zagrozenie i wskazywac sposoby radzenia sobie z nim. Poczatkowa
niepewnosc¢ dotyczaca sposobow, poprzez ktore rozprzestrzenia sie wirus, poskut-
kowata spotecznym strachem i wykluczeniem oséb HIV-pozytywnych. Obawiano
sie codziennych kontaktow z osobami zakazonymi.

Szybko ugruntowaty sie réwniez stereotypy dotyczace grup ryzyka: mieli by¢
to mezczyzni uprawiajacy seks z mezczyznami, osoby prostytuujace sie oraz 0so-
by przyjmujqce dozylnie srodki psychoaktywne, poniewaz to witasnie ich dotyczy-
ty przypadki pierwszych wykrytych zakazen i zachorowan (w grupie pierwszych
zdiagnozowanych Polakow byty rowniez osoby dotkniete hemofilig). W ten spo-
sob problem HIV/AIDS zostat przyporzadkowany zjawiskom postrzeganym po-
wszechnie jako dewiacyjne i patologiczne. Powigzano go z marginesem spotecz-
nym. Takie wyobrazenia dobrze koresponduja z myS$leniem o seropozytywnosci
jako wyniku nieodpowiedzialnego zachowania. Stereotypu dopeinia przeswiad-
czenie o braku kontroli jednostki nad witasnym zyciem, ktore sktania do interpre-
towania zakazenia jako skutku przewinienia moralnego.

Pietno, bedace podstawq stygmatyzacji, wedlug Ervinga Goffmana jest ,,atry-
butem dotkliwie dyskredytujagcym” osobe. To specyficzna wtasciwos¢, ktéra od-
roznia jego nosiciela od reszty cztonkow spoteczenstwa i ,,czyni go osobg mniej
pozadang spotecznie” (Goffman 2005, 32-33). Stanowi tez jeden z najsilniejszych
srodkéw kontroli spotecznej. Proces stygmatyzacji przebudowuje tozsamosc
osoby nim dotknietej, naznacza jg ze wzgledu na pietno. Dla spoleczenstwa jest
narzedziem pozwalajacym poradzi¢ sobie ze strachem. Jolanta Wojciechowska,
analizujac spoleczne mechanizmy pietnowania osob z HIV/AIDS, zaznacza, ze
obarczenie stygmatem nieuchronnie prowadzi do dyskryminacji (Wojciechowska
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2004, 416). Jako grupy szczegdlnie narazone na stygmatyzacje i dyskryminacje
z powodu choroby autorka wymienia te, ktore juz wczesniej naznaczone sg ,,pier-
wotnym stygmatem i dyskryminacjg” ze wzgledu na cechy niezwigzane z wirusem
(w ten sposob np. stygmat i dyskryminacja ze wzgledu na rase czy grupe etniczng
prowadzi do obarczania odpowiedzialno$cig za HIV/AIDS w Europie osoby czar-
noskore i stereotypizacji wirusa jako ,,choroby afrykanskiej”). Tak przebiegajaca
stygmatyzacja dziala na zasadzie blednego kota, jednoczesnie poglebiajac margi-
nalizacje juz napietnowanych grup spotecznych i zwiekszajac w ten sposéb ich
podatnosc na zakazenie (Wojciechowska 2004, 419). Kwestia AIDS/HIV okazuje
sie zatem problemem nie tylko medycznym, lecz takze spotecznym. Musiata wiec
wybrzmie¢ rowniez w komunikacji medialnej, ksztattujacej i odbijajacej spotecz-
ne wyobrazenia i leki.

Marcela Koscianczuk dzieli medialne strategie retoryczne dotyczqce HIV/AIDS
na postugujace sie jezykiem plagi (budzace lek i stygmatyzacje chorych), jezy-
kiem eksperckim (niezrozumialym i nieprzyswajalnym dla przecietnego odbior-
cy) i bazujace na terminologii wojskowej, wyodrebniajace ,,chorobe-morderce”
i ,,chorych-ofiary” (co wedtug autorki skutkuje przesSwiadczeniem o braku szans
w walce z HIV/AIDS i zniecheca do wykonywania badan, a takze do ujawniania
sie os0b HIV-pozytywnych) (Koscianczuk 2012). Jednoczes$nie badaczka zazna-
cza, ze w ramach wszystkich wyodrebnionych strategii dyskursywnych czesto do-
chodzi do ukrytej stygmatyzacji osob dotknietych HIV/AIDS, nawet w sytuacjach,
kiedy przekaz medialny mial wywotac efekt odwrotny (KoScianczuk 2012, 72).

Temat HIV/AIDS jest tabuizowany — nie wypada go otwarcie roztrzasac, a po-
dejmowanie tej kwestii na forum publicznym budzi w odbiorcach dyskomfort.
Z pewnoscia jest wiec tematem drazliwym. Poczatkowo ignorowany jako doty-
czacy wylacznie okreslonej, marginalnej grupy spotecznej, nastepnie naglosnio-
ny, wywotujacy lek i uruchamiajacy procesy stygmatyzacji, w koncu ztagodzony
w dyskursach eksperckich, donoszacych o postepie medycyny i przynoszacych
zhudne uspokojenie. To grozny ,,0bcy”, silnie zwigzany z innymi tematami, o kto-
rych nadal nie wypada glosSno mowi¢, ktory wkracza w sfere seksualnosci, jest
kojarzony z ,,dewiacjami” i spotecznie nieakceptowanym stylem zycia.

Byly jednak w historii momenty, kiedy o HIV/AIDS méwiono otwarcie. Dobrym
pretekstem do rozmowy o chorobie byty zgony znanych osob, dotknietych wirusem
— Smier¢ wokalisty grupy Queen, Freddiego Mercury’ego w 1991 roku, rok p6Zniej
Anthony’ego Perkinsa, aktora znanego z ,,Psychozy”, a w 1993 roku znanego te-
nisisty, Arthura Ashe’a. Sylwetki ,,znanych i lubianych” stawiano jako dowdd, ze
z AIDS mozna zy¢ i rozwija¢ swoje pasje. Obok takich pozytywnych przekazow
pojawiatly sie tez artykuly prasowe o wydZzwieku sensacyjnym. I tak, w 2007 roku
polskimi mediami wstrzasneta sprawa Simona Mola, Kamerunczyka, ktory miat
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celowo zaraza¢ wirusem HIV kobiety — nie byt to zreszta przypadek odosobniony,
artykuty pisane w podobnym duchu moéwiq tez o Swiadomie roznoszacym HIV
homoseksualiscie (kred 2009) i prostytutce (nasygnale.pl 2013). W 2015 roku
media oglosity ,pierwszy w Polsce publiczny coming out” osoby zyjacej z HIV
(Knap b.d.). Byla nia dwudziestopiecioletnia Katarzyna Klaczak, dzieki ktorej
ruszyta kampania spoteczna ,,HIVokryzja. Wyleczmy sie”!. Akcja byta poniekad
odpowiedzig na przeprowadzone przez prof. Zbigniewa Izdebskiego dziesie¢ lat
wczesniej badanie, ktére wykazalo fundamentalng niewiedze polskiego spote-
czenistwa na tematy zwigzane z HIV/AIDS?. Podobne wyniki przyniosty badania
wykonane przez Krajowe Centrum do spraw AIDS w 2014 roku®. Szacuje sie,
ze dzis ponad 50% zakazonych wirusem HIV Polakéw nie wie o tym. Liczba
zakazen HIV w Polsce stale rosnie od 2002 roku, a jednoczesnie nie sposdb jed-
noznacznie wskaza¢ przyczyny takiego stanu rzeczy (za: Rosinska i in. 2017).
Podsumowujac sytuacje w 25 lat po pierwszym wykryciu wirusa u polskiego pa-
cjenta, Magdalena Ankiersztej-Bartczak pisze: ,,przy obowigzujacej wiedzy liczba
0s0b, ktére sie zakazajg, powinna male¢, a nie rosna¢” i pyta: ,,czy wiedza ta jest
dostatecznie rozpowszechniana, a dziatania profilaktyczne wystarczajaco skutecz-
ne?” (Ankiersztajn-Bartczak 2012).

Instytucja panstwowa odpowiedzialng za walke z HIV/AIDS jest powotane
w 1993 roku Krajowe Centrum do spraw AIDS. Jednym z podejmowanych przez
nie dzialan majacych na celu zwalczanie epidemii zakazen HIV w Polsce jest
przeprowadzana co roku multimedialna kampania spoteczna. Pierwsza z nich ru-
szyta w 1995 roku, ostatnia na chwile obecng — w 2015%.

Kampania spoteczna to akcja reklamowa, majaca na celu popularyzacje zacho-
wan spotecznie pozadanych. Jako forma komunikacji perswazyjnej ma prowadzic¢
do glebokiej przemiany, przynoszacej spotecznosci dtugofalowe (czesto rowniez
czasowo odlegte) korzysci, w opozycji do reklamy komercyjnej, ktorej celem jest
ptytka przemiana, a promowane zachowania majg wywotlac bliskie i czesto krot-
kofalowe korzysci. Niemniej, jej celem pozostaje przekonanie odbiorcy do okre-
Slonych zachowan (Maison i Maliszewski 2008), a instytucjonalny autor danej
kampanii zawsze definiuje ,korzysci”, ktére kampania ma przynies¢ w sposob
subiektywny — dlatego wazne jest przyjrzenie sie strategiom, ktorymi postuguja
sie kampanie spoteczne.

1. http://www.hivokryzja.pl/home

2. Zgodnie z badaniem w 2005 roku 9% Polakéw kiedykolwiek przebadato sie pod katem wirusa HIV; 34,7% twierdzi-
o, Ze mozna zakazi¢ sie HIV uzywajac publicznych toalet; 11,9% uwazato, ze zakazi¢ mozna sie spozywajac positki
wspolnie z chorymi na AIDS, etc. (Izdebski 2005, 33).

3. Zgodnie z nim 9% spoteczenistwa uwaza, ze wirusem mozna zakazi¢ sie poprzez podanie reki; 87% Polakéw jest
przekonanych, Ze problem HIV/AIDS ich nie dotyczy i tylko 5% dopuszcza prawdopodobienistwo wykonania testu na
HIV w przysztosci (IPSOS 2014).

4. Kampanie startujg w grudniu, z okazji Swiatowego Dnia AIDS, kampania z roku 2015 obejmowala wiec czasem
trwania réwniez rok 2016.
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Ostateczny ksztalt kampanii poruszajacych temat HIV/AIDS przez samych au-
torow okreslany jest jako wynik proby rozpoznania najpilniejszych potrzeb pro-
filaktyki HIV/AIDS (Krajowe Centrum ds. AIDS 2012). Jej analiza wydaje sie
wiec ciekawa nie tylko z retorycznego punktu widzenia, ale takze z perspektywy
spotecznej. Forma tego typu reklam zawiera w sobie pewnga spoteczna diagnoze,
stanowigcq jej fundament. Ksztaltuje obraz rzeczywistoSci spotecznej, na ktory
odpowiedzig jest uzycie takiej, a nie innej strategii retorycznej. Jednoczesnie do
pewnego stopnia ksztattuje oraz odbija spoteczne wyobrazenia.

Celem niniejszego artykulu jest analiza reklam prasowych towarzyszacych
kampaniom spotecznym przeciwko HIV i AIDS w latach 2011-2015. Mimo ze
Krajowe Centrum ds. AIDS organizuje je od roku 2000, postawienie umownej
cezury w roku 2011 wydaje sie uzasadnione, poniewaz pozwoli uchwycic reakcje
na wyrazny skok rejestrowanych zakazen (liczba ta wzrosta wowczas dwukrotnie)
przy jednoczesnym braku znaczgacego wzrostu liczby oséb wykonujacych badania
(Ankiersztejn-Bartczak 2012, 72). W toku pracy sprobuje odczytac¢ diagnoze spo-
teczna, jaka stawiaja najnowsze kampanie Krajowego Centrum ds. AIDS, a takze
przyjrzec¢ sie dostarczanej przez nie wiedzy dotyczacej choroby — jej profilaktyki
i leczenia — oraz chorego.

Analizowane reklamy prasowe jako forma graficzna, zawierajgca jednak ele-
menty tekstowe i funkcjonujaca kontekstowo, wydajq sie by¢ typem obrazu,
o ktorym pisat Roland Barthes w Retoryce obrazu. Autor zaproponowat opis
strukturalny takiego obrazu, percypowanego jako cato$¢. Rozréznit poziom stow-
ny oraz ikoniczny, sktadajacy sie z kolei z denotowanego i konotowanego. Obraz
odbierac nalezy wiec jako ,,ostateczny stosunek trzech przekazéw wobec siebie”
(Barthes 1985, 292) — stownego oraz ikonicznego, w ktorym ,,przekaz dostowny
[denotowany] ukazuje sie jako «podpora» przekazu «symbolicznego» [konoto-
wanego]” (Barthes 1985, 293). W przypadku badanych ogloszen reklamowych
przekaz jezykowy to zwykle gtoéwne hasto kampanii, ktéoremu czesto towarzyszy
podpis (o charakterze informacyjnym) lub slogan reklamowy (krotki, zapadajacy
w pamie¢ tekst o charakterze perswazyjnym)°. Jest on umieszczony na tle grafiki,
funkcjonujqcej jako obraz denotowany i konotowany.

Reklama prasowa z roku 2011 nie ma wasko okreslonej grupy odbiorcow.
Audytorium jest zaprojektowane bardzo ogolnie, jednoczesSnie dwupoziomowo —
to przekaz kierowany do wspolnoty, do wszystkich oraz do jej poszczegolnych
cztonkow, kazdego z osobna. Na poziomie denotacji przedstawia trzy grupy lu-
dzi. Kazda z nich rozni sie objetoscia, a perspektywa lotu ptaka skutecznie za-
ciera tozsamo$¢ wchodzacych w jej sklad jednostek. Poszczegolne sylwetki sg

5. Marek Kochan definiuje ,,slogan” jako ,,komunikat kierowany do okreslonej grup, majacy konkretne i mozliwe do
objasnienia (...) znaczenie” (Kochan 2005, 11).
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anonimowe, ich indywidualnos¢ rozmywa sie w ttumie. Wazna role odgrywaja tu
podpisy odpowiadajace na zadane w tytule pytanie: ,,Czy jestes zakazony HIV?”
Przekaz stowny sugeruje, ze grupy ludzi uosabiajg cale spoteczenstwo — prawdo-
podobnie polskie, skoro dominujgcymi kolorami sg barwy narodowe, czerwony
i bialy. Zostalo ono symbolicznie podzielone na tych, ktorzy sa Swiadomi wia-
snego stanu zdrowia i tych, ktorzy nie maja o nim pojecia, przy czym tych dru-
gich jest zdecydowanie wiecej. Przekaz stowny gwarantuje spéjno$s¢ komunika-
tu, catos¢ konkluduje perswazyjne hasto: ,,Zrob test!” Reklama nie przekazuje
wiedzy na temat HIV/AIDS, usiluje natomiast przetamac stereotypowe myslenie
o nich jako kwestii, ktéra dotyczy jedynie specyficznych, nielicznych grup ludzi.
Silne uogolnienie problemu, odniesienie go do pewnej abstrakcyjnej zbiorowosci
sprawia jednak, ze komunikatowi brakuje mocy bezposredniego trafienia do jed-
nostki. Jedynym zabiegiem konkretyzujacym przestanie, ktory miatby wptyna¢ na
indywidualng, partykularng Swiadomosc jest tu zapisanie perswazyjnych zwrotow
w drugiej osobie liczby pojedynczej. Calos¢ nasuwa wnioski dotyczace niskiej
SwiadomosSci spotecznej na temat wtasnego zdrowia. Reklama naktania do podda-
wania sie badaniom lekarskim, ktére prowadzi¢ maja do uzyskania takiej wiedzy.
Na podstawie samej prezentowanej reklamy moze ponadto wydawac sie, ze to
wiasnie test na obecnos¢ wirusa HIV ma by¢ receptg na chorobe. Kluczowa role
odgrywa diagnostyka.

Czy jestes zakazony HIV?

.. ' Zrob test! _AWS
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Tlustracja 1.: Reklama prasowa kampanii ,,Zréb test na HIV”, rok 2011/2012°.
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Tlustracja 2.: Reklama prasowa kampanii ,,Fair Play”, rok 2012.

6. Pelna bibliografia na korcu artykutu.
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Rok 2012 byl czasem odbywajacych sie w Polsce Mistrzostw Europy w pitce
noznej UEFA Euro 2012 i w tym konteksScie nalezy czyta¢ przeprowadzong wtedy
kampanie. Bez watpienia skierowano ja do kibicow oraz turystoéw, uczestniczacych
wowczas w wydarzeniach sportowych. Warto doda¢, ze w multimedialnym
banerze internetowym litery hasla wypelniajg sie flagami rozmaitych panstw,
co kaze sie domysla¢, ze chodzi rowniez o podroznych zagranicznych. Ta grupa
zaprojektowana zostata jako szczegolnie narazona na ryzyko zakazenia poprzez
podejmowanie ryzykownych zachowan seksualnych. Ze wzgledu na tak nakreslone
audytorium przesungt sie rowniez punkt ciezkosci perswazji. W kontrascie
do reklamy z roku poprzedniego, omawiany komunikat zacheca do dziatan
profilaktycznych. Na ogloszeniu prasowym widzimy zestawione obok siebie pitke
oraz prezerwatywe, ustawione na murawie pitkarskiej. Hasto na grafice glosi:
,Fair Play”, a uzupeknia je slogan: ,,Gram fair, uzywam prezerwatyw”. Przedmioty
przedstawione na poziomie denotowanym odnosza uwage widza do metafory
seksu jako gry, funkcjonujacej na poziomie konotowanym. Metafora ujmujqca
zachowania seksualne jako sport czy zabawe koresponduje z wykorzystanym
kontekstem Euro 2012 i grupa celowa reklamy, a jednoczesnie sugeruje, ze gra
taka wymaga od jej uczestnikow przestrzegania pewnych zasad. Co za tym idzie,
moze by¢ uczciwa lub nie. Rowniez w tym przypadku wpisujacy sie w sportowq
retoryke przekaz stowny uspdjnia catos¢, wskazujac wprost jak ,,grac” uczciwie.
Przekaz lamie tabu, porusza zagadnienie seksualnosci i jasno okreSla jedna
z drog zakazenia wirusem HIV. Nie ma jednak charakteru rewolucyjnego, nie razi
i nie narusza spotecznego porzadku. Mimo ze porusza zakazany temat, robi to
na prawach konwencji. Sportowa metafora umozliwia przekazanie konkretnych
informacji, tym razem dotyczacych profilaktyki.

Doktorze, nie daj szansy AIDS,
pomysi o HIV!

" Krajows Centrum da. AIDS s ks giv ol

Portal adukacyiny Krajowago Contram ds. MBS ww hiv sics acia ol
Tobaton Zautanta HIV/AIBS 22 052 B2 26 kb B01 B84 448°

=iyl ey 8 paracn ity

Tustracja 3.: Plakat kampanii dla srodowisk medycznych
»Znam rekomendacje PTN AIDS. Zalecam test na HIV”, rok 2013.
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Kampania rozpoczeta w 2013 roku byta skierowana do srodowisk medycznych
i tym wyrdznia sie na tle innych. Plakat sktada sie z minimalistycznej grafiki i ob-
szernej czesci tekstowej. Umieszczone na gorze reklamy hasto brzmi: ,,Doktorze,
nie daj szansy AIDS, pomysl o HIV!”, zwraca sie wiec bezposrednio do grupy do-
celowej, podkreslajac jej odpowiedzialnos¢. Na poziomie denotowanym widac tu
liste rutynowych badan, zbudowang gtéwnie z przekazu stownego, na ktérej cen-
tralne miejsce zajmuje odznaczone czerwonym kolorem badanie na HIV. Ponizej
widnieje jeszcze czerwona wstazka, ptynnie przechodzaca w lekarskie stuchawki.
Informacja o tym, ze test na HIV zostal wykonany oraz ze czerwona wstazka to
symbol walki z ta chorobg nalezy juz do poziomu konotowanego. Na tej ptasz-
czyznie rozgrywa sie rowniez skojarzenie listy i lekarskich atrybutéw ze specy-
ficznym Srodowiskiem. Specjalistyczny, niezrozumiaty dla przecietnego odbior-
cy jezyk oraz gesty przekaz stowny — obfity komentarz pod obrazem, najszerszy
z obecnych w analizowanych reklamach, wyszczegdélniajacy informacje potrzebne
lekarzom konkretnych specjalizacji — tworza wrazenie naukowosci. Sktada sie na
nie rowniez podpis, gloszacy: ,,Znam rekomendacje PTN [Polskiego Towarzystwa
Naukowego] AIDS. Zalecam test na HIV”. Podobnie jak w przypadku pierwszej
kampanii, reklama skupia sie na podkresleniu wagi, jaka ma diagnostyka HIV
i AIDS. Powtarza sie tu zwrocenie uwagi na istotno$¢ przeprowadzania i podda-
wania sie badaniom. Rownoczesnie na pierwszy plan wysunieta zostata odpowie-
dzialnos¢ zawodowa kazdego pojedynczego lekarza, od ktérego wiedzy zalezy los
pacjentow — stad bezposredni zwrot do ,,doktora”, sformutowany w drugiej osobie
liczby pojedynczej. Jednoczesnie z przekazu wynika, ze chodzi tu raczej o wiedze
na temat koniecznoSci przeprowadzania testow, a nie o samej chorobie. Reklama
nie dostarcza informacji na temat profilaktyki, ale za pomoca hasta subtelnie prze-
kazuje zrab wiedzy o HIV/AIDS. Zaznacza r6znice pomiedzy wirusem a choroba,
pokazuje cigg przyczynowo-skutkowy: lekarz moze ,,nie dac¢ szansy AIDS”, o ile
wczesniej ,,pomysli o HIV”.

j \ Zanim zostaniesz MAaMa3...
Ll-\ Zrdb test na HIV.

Dla siebie i swojego dziecka.

JEDEN TEST
DWA ZYCIA™

A HIVIAIDS p intataids. gov.pl KI'SJOWE' Centrum ds. AIDS

www.aids.gov.pl

[lustracja 4.: Reklama prasowa kampanii ,,Jeden test. Dwa zycia”, rok 2014.
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Kolejna kampania to akcja adresowana do kobiet spodziewajacych sie dziecka. Na
plakacie reklamowym widnieje sylwetka ciezarnej kobiety oraz przedstawienie
dziecka w tonie matki. Warstwa ikoniczna zajmuje podobng ilo$¢ miejsca, co
stowna. Hasto kampanii glosi: ,,Jeden test. Dwa zycia”. Dodatkowy komentarz
stanowi slogan: ,,Zréb test na HIV. Dla siebie i swojego dziecka”. Konotowany
poziom obrazu daje do zrozumienia, ze przyszta matka odpowiedzialna jest nie
tylko za siebie, ale rowniez za czlowieka, ktérego ma urodzic¢. Jej zycie jest
odrebne od zycia dziecka, sq autonomiczne wzgledem siebie — taka interpretacje
sugeruje nie tylko warstwa stowna, lecz takze zabieg oddzielenia sylwetki kobiety
od przedstawienia dziecka. Retoryka reklamy bazuje na podwojnosci. Glowne
hasto zostalo wizualnie podzielone na dwie czesci — tekst roztozono na dwie
linijki i podzielono pozioma kreska, przypominajaca kreske utamkowa. Ponadto
zapisany jest w dwoch réznych kolorach. Podwdjna kolorystyka charakteryzuje
zreszta calo$¢ obrazu — czarny i fioletowy na bialtym tle nadaja mu minimalizmu
i dosadnosci. Przekaz skoncentrowany jest na potrzebie diagnostyki, ktora ma
by¢ wynikiem poczucia odpowiedzialno$ci. Odpowiedzialno$ci w tym przypadku
szczegolnej —nie tylko wobec siebie, lecz takze wobec chcianego dziecka. Reklama
wykorzystuje pozytywne emocje kobiety w stosunku do wtasnego, nienarodzonego
jeszcze, potomka. Po blizszemu przyjrzeniu sie obrazowi widzimy wiec, ze
uzyte w nim narzedzia retoryczne zawezajq grono odbiorcow do jedynie takich
kobiet, dla ktérych dobro przysztego dziecka jest priorytetem, a ktére nie znaja
swojego statusu serologicznego. Zupelnie pominieta zostala natomiast kwestia
macierzynstwa kobiet HIV-pozytywnych, brakuje sygnalow pozwalajacych
na wyobrazenie sobie co dzieje sie juz po przeprowadzeniu testu. Przekaz
w zaden sposOb nie oswaja odbiorcy z problemem HIV/AIDS, cho¢ prawdopodobnie
ma wskazywac, ze test w kierunku wirusa nalezy do podstawowych badan, ktore
zaleca sie wykonac podczas ciazy. ,,Jeden test” na HIV przedstawiony zostat jako
wymagajacy niewielkiego wysitku. Jednoczesnie nie jest to zwyczajny, rutynowy,
mato znaczacy zabieg. Przeciwnie, nalezy przylozy¢ do niego ogromng wage,
moze wptynac na wiele, bo zaleza od niego az ,,dwa zycia”. Podwojne zycie
matki i dziecka wymaga szczego6lnego zainteresowania — to znaczy diagnostyki
w kierunku HIV. OdpowiedzialnoScia za nie obarcza sie kobiete, ktorej byt zostaje
nierozerwalnie spojony z egzystencjq ptodu.

Kampania przeprowadzona w 2015 roku zostala wzbogacona o akcje walen-
tynkowa. W lutym tego roku pojawila sie specjalna elektroniczna grafika utrzy-
mana w konwencji kartki walentynkowej. Okolicznosci wskazujgq wiec na zako-
chanych jako projektowane audytorium, do ktérego miata dotrze¢. Widac na niej
,kreskowkowe”, usmiechniete postaci mezczyzny i kobiety — a wiasciwie chiop-
ca i dziewczynki — trzymajqcych sie za rece. W drugiej rece kazdy z bohaterow
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dzierzy sznurek konczacy sie czerwong wstazka utozong w charakterystyczny spo-
sob. Poziom konotowany pozwala odbiorcy zidentyfikowac je jako symbol walki
z HIV oraz skojarzy¢ z balonikami, ktore wstazki przypominajg ksztaltem. Na tej
plaszczyznie wylania sie tez obraz szczesSliwej, niefrasobliwej mitosci, zobrazo-
wany przez splecione rece postaci i ich konwencjonalny wizerunek, stylizowany
na dzieciecy rysunek. Spojnosci tak zbudowanego przekazu perswazyjnego do-
pehia typowy dla kartek okolicznoSciowych rymowany wierszyk: ,,Mo6j Walenty
jest the best, idzie ze mng zrobi¢ test”. Dominante komunikatu ponownie stanowi
proba zachecenia odbiorcow do poddawania sie testom lekarskim, w tym przy-
padku konotowanym jako warunek zbudowania dobrej relacji z ukochanym czy
ukochang. Reklama ma zacheca¢ do przelamywania tabu i podejmowania przez
pary wspolnych, swiadomych krokow, ktore moga uchronic je przed HIV i AIDS.
Zastosowana w niej retoryka, w zamierzeniu zabawna, pasujgca do okazji, w efek-
cie nieco infantylizuje problem HIV/AIDS. Walentynkowy wierszyk sprawia, ze
trudno jego treS¢ odebra¢ na powaznie, skoro pokazuje poddanie sie badaniu le-
karskiemu jako dobrg zabawe, mitg forme spedzenia czasu. Nie spos6b wyobrazic¢
sobie poddania sie diagnostyce w kierunku HIV jako popularnego sposobu spe-
dzenia Dnia Zakochanych.

Tustracja 5.: Kartka walentynkowa kampanii ,,M6j Walenty jest the best, idzie ze mng zrobi¢ test”, rok 2015.

Wilasciwa kampania przeprowadzona w roku 2015 odbyta sie pod hastem: ,,Cos
was tgczy? Zrob test na HIV” — i wilasnie ten tekst stanowi warstwe stowng pla-
katow. Adresatem reklamy, podobnie jak w przypadku akcji walentynkowej, sa
zakochani. Obraz przedstawia dwoje mtodych obejmujacych sie ludzi, mezczy-
zne i kobiete, ktérzy stoja tytem do widza. Mezczyzna trzyma w rece czerwo-
ny marker, ktorym rysuje ,,milosne” rdwnanie. Poziom konotowany siega tu do
zwyczaju zapisywania przez zakochanych swoich inicjalow w formie rownania
matematycznego, jako symbolu ich mitosci. Warstwa stowna budzi dwojakie sko-
jarzenia — z jednej strony odnosi do pozytywnych emocji zwigzanych z relacja
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pary zakochanych, budujacych zwiagzek, z drugiej sugeruje, zZe spoiwem, ktore ich
}aczy moze by¢ rowniez coS niepozadanego i niebezpiecznego — wirus HIV. Dobor
srodkow perswazji precyzuje grupe docelowq — sa nig ludzie wtasnie wchodzacy
w potencjalnie trwaty, heteroseksualny zwigzek. Podobnie jak w przypadku wa-
lentynkowej kartki, reklama ma perswadowac, ze koniecznym etapem budowania
zwigzku powinno by¢ przeprowadzenie badan medycznych. Tylko takie zacho-
wanie moze zapewni¢ zaufanie i poczucie bezpieczenstwa, co wiecej — wiasnie
test w kierunku HIV ma by¢ gwarantem zdrowia. Badanie przejmuje funkcje pro-
filaktyki. Rownoczesnie reklama usituje przebudowac¢ utrwalone, obowigzujace
normy spoteczne — postuluje przyjecie praktyki wykonania badania dotyczacego
HIV jako jednego z etapéw wchodzenia dwojga ludzi w intymng relacje. Proba
oswojenia spoteczenstwa z tym tabuizowanym tematem za pomocg kampanii spo-
tecznej musi by¢ jednak chybiona, skoro reklama nie porusza innego, Scisle zwia-
zanego z nim tematu — seksualnosci. Rozmowa partneréw na temat HIV i AIDS
wymaga rozmowy na drazliwy czesto temat dotyczacy wczeSniejszych doswiad-
czen seksualnych, co z kolei nie jest praktykq powszechna i pozadang we wstepnej
fazie zwigzku. Ten, by¢ moze stuszny, ale nierealny postulat reklamy ostabia jej
skutecznos¢. Omawiany przekaz nie dostarcza tez grupie docelowej informacji
dla niej istotnych, ktore jednostki w prosty sposéb moglyby przeku¢ w dziatanie
— jak np. wiedza dotyczaca drog zakazenia HIV oraz srodkow, za pomoca ktorych
mozna go uniknac.

COS WAS LACZY?
ZROB TEST NA HIV. ﬁ,.
W

Tlustracja 6.: Plakat kampanii ,,Co$ was taczy? zréb test na HIV”, rok 2015.

Z przedstawionych kampanii spotecznych przeciwko HIV/AIDS wylania sie
spojna narracja dotyczaca choroby. Diagnoza spoteczna, na ktoérg odpowiadajq
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dotyczy przede wszystkim braku SwiadomosSci Polakéw na temat wlasnego zdro-
wia. Zdecydowana wiekszos¢ analizowanych reklam skupia sie na postulowaniu
podejmowania krokéow w kierunku diagnostyki HIV/AIDS. Reklamy projektuja
potrzeby spoteczenstwa i odpowiadaja na nie. Powtarzajaca sie sytuacja, w kto-
rej nalezy zainteresowac sie stanem swojego zdrowia jest moment wchodzenia
w mitosng relacje. Znaczacy jest fakt, ze jako tto dodatkowej akcji reklamowej
przeprowadzonej w 2015 roku wybrano Swieto zakochanych. Kampanie przeko-
nuja, ze waznym elementem budowania statego, heteroseksualnego zwigzku jest
przebadanie sie. Test na HIV ma stanowic ,,zdrowa” podstawe ,,zdrowej” relacji.
Réwnoczesnie postulat ten wydaje sie pomystem utopijnym, niemozliwym do re-
alizacji w rzeczywistosci. Abstrahuje od tabu, jakim otoczony jest temat HIV/
AIDS, blisko zwigzany z seksualnosciq. Zdaje sie nie zauwazac faktu, ze porusza-
nie go na wczesnym etapie bliskiej relacji jest praktyka nierealng, bo niezgodna
ze spotecznym decorum. Kazda z kampanii kladzie nacisk na role Swiadomosci
spotecznej — ale Swiadomosc¢ ta ogranicza sie do wiedzy o wlasnym zdrowiu. Ich
strategia perswazyjna opiera sie¢ na wysunieciu na pierwszy plan diagnostyki.
Przeprowadzanie badan zdaje sie zastepowac profilaktyke. O samej chorobie wie-
my de facto niewiele. Reklamy ksztattuja ja jako blizej nieokreSlone zagrozenie,
ujawniajgce sie zwtaszcza w relacjach z innymi, wobec ktérych powinnismy brac
odpowiedzialnos¢ — partnerow, dzieci, w kontakcie lekarz-pacjent i szerzej, wo-
bec calego spoteczenstwa. Jako dzialanie nieodpowiedzialne przedstawione zo-
stalo co prawda nie samo zakazenie HIV, tylko niewiedza o nim, nie przyczynia
sie to jednak to znoszenia stereotypow narostych wokot problematyki HIV/AIDS.
O samym wirusie i chorobie reklamy nie méwig nic ponadto, Ze mogq dotyczy¢
kazdego i nalezy o nich mysle¢ podczas bliskiego kontaktu z drugim cztowiekiem.

Sposrod reklam zrealizowanych w przeciggu pieciu lat wyroznia sie ta z 2012
roku, ktéra jako jedyna wspomina wprost o profilaktyce w postaci stosowania
prezerwatyw. Kontekst roku, w ktorym z okazji Euro 2012 Polska napelnila sie tu-
rystami pozwolil, czy moze wymogl, stworzenie innego typu przekazu. Ta kontra-
stowa kampania uwypukla strategie perswazyjne pozostatych, niejako demaskuje
je jako zachowawcze i ulegajqce tabuizacji, bo nie méwigce o HIV i AIDS wprost.
Zdecydowana wiekszos¢ reklam nie porusza tematoéw drazliwych, nie wkracza
w sfere seksualnos$ci i pozwala sobie jedynie na zawoalowane aluzje. Zamiast ja-
sno okresli¢ drogi zakazenia wirusem, zacheca do sprawdzenia, czy juz do niego
doszto. Taka taktyka skutkuje dyskursem skupiajacym sie na diagnostyce, ktory
nie przekazuje wiedzy ani na temat samej choroby, ani dajgcej skuteczne i tatwo
dostepne narzedzia, by sie przed nig chroni¢. Kampanie sugerujg, ze leczenie jest
mozliwe, ale profilaktyke zwykle pomijaja, zastepujac diagnostyka.
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