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Planované rodi¢ovstvi v zemich Visegradské skupiny
Abstrakt

Hlavnim cilem této prace je charakterizovat meénici se pfistup k planovanému rodicovstvi
jednotlivych zemi Visegradské skupiny od 50. let 20. stoleti az do soucasnosti a nasledné jej mezi
sebou porovnat. Teoreticka Cast je zaméfena na faktory, které v tomto obdobi u studovanych zemi
mély zéasadni vliv jak na formovani rodiny, tak také na na¢asovani rozeni déti. Analyticka cast se
vénuje popisu vyvoje demografickych ukazatelii plodnosti, umélé potratovosti a odhadovanému
vyvoji pouzivani antikoncepce na zakladé provedenych Setieni. Z analyzy vyplyva, Ze v obdobi
socialismu byl pfistup k planovanému rodic¢ovstvi v zemich podobny, ale od pocatku 90. let se
zacal vice diferenciovat. Nejvetsi rozdily od ostatnich zemi byly zaznamenany v Polsku, ziejmé
vlivem katolické cirkve.

Kli¢ova slova: planované rodicovstvi, Visegradska skupina, Cesko, Slovensko, Mad’arsko,
Polsko, plodnost, umélé pieruseni téhotenstvi, antikoncepce

Planned parenthood in Visegrad Group countries
Abstract

The main goal of this thesis is to characterise the changing approach to family planning in
individual Visegrad Group countries from the 1950s to the present and then compare them to each
other. The theoretical part focuses on factors that had major influence on both the formation of
families and the time of having children in the countries studied. The analytical part deals with
the development of demographic indicators of fertility, abortion and the estimated development
of contraceptive use based on the surveys carried out. The analysis shows that during the socialist
era, the approach about family planning was similar in the countries, but from the early 1990s it
began to differentiate more. The biggest differences from other countries were recorded in Poland,
probably due to the Catholic Church.

Keywords: planned parenthood, Visegrad Group, Czechia, Slovakia, Hungary, Poland, fertility,
induced abortion, contraception
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Kapitola 1
Uvod

Planované rodiCovstvi je definovano jako ,,schopnost jednotlivch a parti ptedjimat a dosahnout
pozadovany pocet déti, urcit si rozestup mezi détmi a také nacasovat jejich narozeni (WHO,
2001, s. 6). V soucasnosti je ve vyspelych zemich tento pfistup k zakladani rodiny ¢i jejimu
rozsifovani povazovan za zakladni lidské pravo a jeho hlavnim cilem je, aby se rodily pouze
takové deti, které jsou opravdu chténé. K dosazeni takovéto regulace plodnosti je dulezité
dostatecné vzdélavani v oblasti reprodukéniho zdravi a zejména pouzivani spolehlivych
antikoncepc¢nich metod. Pfistup k planovanému rodicovstvi se menil v Case, a to zejména kvili
rozsifovani moznosti a metod regulace plodnosti a také na zakladé meénicich se kulturnich ¢i
socioekonomickych podminek.

Tato prace se veénuje planovanému rodicovstvi v zemich Visegradské skupiny nebo také
Visegradské étytky (V4), jejiz soudasti jsou étyfi staty ze stfedni Evropy, a to: Cesko, Slovensko,
Mad’arsko a Polsko. Toto uskupeni statii vzniklo v roce 1991 po ukonceni komunistickych rezimt
v jednotlivych zemich za icelem navazani blizké spoluprace, ktera meéla vést k rychlejsimu
zaclenéni do zapadni Evropy. Tyto staty maji mnohé spole¢né, zejména vSak Ze se jedna o byvalé
zemé Vychodniho bloku, které si v 90. letech prosly demokratizaci a ekonomickou i spole¢enskou
transformaci.

Hlavnim cilem bakalaiské prace je charakterizovat v obdobi od 50. let 20. stoleti az do
soucasnosti pristup sledovanych zemi k planovanému rodiovstvi a také obecné k formovani
a nacasovani rodiny na zakladé dostupnych dat. Dale si tato prace klade za cil srovnat tyto zemé
a urcit, jak vyrazny vliv na tento pfistup maji nebo mély vybrané faktory. Obdobi od 50. let do
soucasnosti bylo vybrano z divodu, Ze v pribéhu tohoto ¢asového useku doslo k mnohym
zasadnim udalostem. PfedevS§im vSak z pohledu plédnovani rodiCovstvi k legalizaci umélého
preruseni téhotenstvi a k dostupnosti novych antikoncepénich metod, které poskytovaly nové
moznosti, jak se chranit pfed nechténym otéhotnénim.

Rovnéz si prace dava za cil nalézt odpovédi na tyto vyzkumné otazky:

e Vem se lisil postoj k planovanému rodicovstvi a k formovani rodiny v socialismu a po

nem?

o Jak se lisi pristup k planovanému rodicovstvi na zdklade religiozity obyvatelstva?

Cela prace je rozdélena do sedmi kapitol. Prvni kapitolou je tivod, na ktery hned navazuje

teoreticka cast, coz je kapitola druha. Ta se vénuje zminénym vybranym faktoram, které ovliviuji
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planované rodicovstvi, tyto jsou dale rozdéleny na vnéjsi a vnitini. Mezi vnéjsi faktory je zafazena
populacéni a rodinna politika, interrup¢ni legislativa a dostupnost modernich forem antikoncepce.
Vybranymi vnitinimi faktory jsou naboZenstvi, seberealizace Zen a postoje spolecnosti k rodiné
a k interrupcim, na zaklad¢ vybérovych Setieni.

Do analytické casti jiz patii tfeti kapitola, ve které jsou popsany zdroje dat a pouzitd
metodologie. Nasledujici tfi kapitoly se vénuji analyze plodnosti, um¢lé potratovosti a pouzivani
antikoncepce. Pro popis vyvoje plodnosti byly pouZzity ukazatele: thrnné plodnost, primérny vek
zeny pii porodu, kone¢na plodnost a manzelska plodnost. Analyza indukovanych potratli zahrnuje
index umélé potratovosti a pocet interrupci podle poctu narozenych déti. K popisu vyvoje
pouzivani antikoncepce byly pouzity odhadované casové fady od United Nations a data z riznych
Setieni, které se touto problematikou zabyvaly. Posledni sedmou kapitolou je zavér, ve kterém
jsou shrnuty vysledky prace.
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Kapitola 2

Vybrané faktory ovliviujici planované rodic¢ovstvi v zemich
Visegradské skupiny

Faktorti, které maji vliv na planované rodiCovstvi, je cela fada, ale pro tuto praci jsou vybrany
zejména takové, které maji nejvetsi dopad na studovanou problematiku. Dale jsou v této kapitole

vybrané faktory rozdéleny na vnéjsi a vnitini.

2.1 Vnéjsi faktory

Mezi vngjsi faktory jsou vybrany politicko-ekonomicka situace, populacni a rodinna politika,
interrupCni legislativa a dostupnost moderni antikoncepce.

2.1.1 Populacni a rodinna politika
Rozdil mezi populacni a rodinnou politikou neni tak zfejmy. Populacni politika je Casto spojovana
s totalitarnimi reZimy a ma za cil ovlivnit popula¢ni vyvoj (Kocourkova, 2009). Pouzité nastroje
populacni politiky mtizou mit jak charakter pronatalitni, tedy snaha zvysit porodnost, tak také
méné Casty protinatalitni, pti kterém dochazi k pfijimani takovych opatteni, které maji porodnost
snizit. Rodinna politika se také ¢asto zameénuje za socialni a Kocourkova (2009, s. 228) ji definuje
jako ,komplexni systém podpory rodiny“, ktera v SirSim pojeti ,,stira hranice s ostatnimi
politikami, jako jsou politika zaméstnanosti, rovnych pfilezitostni apod.“ S populacni
(pronatalitni) politikou ma spolecné, ze se obé snazi vytvofit vhodné podminky pro rozeni déti
a fungovéani rodiny.

Jak jiz bylo zminéno rodinna politika zahrnuje Siroké spektrum rtznych opatfeni, ale tato
kapitola se bude piedevsim vénovat t€m, které maji vyznamnéjsi vliv na reprodukéni chovéni,
jako jsou naptiklad délka mateiské a rodicovské dovolené, piispévky na déti nebo dostupnost

ptredskolnich zatizeni.

Ceskoslovensko
Na pocatku 50. let zacal utichat povalecny babyboom, ktery nemél tak dlouhé¢ a silné trvani jako
v ostatnich zemich vlivem odlisného popula¢niho vyvoje béhem druhé svétové valky. Zaroven se

do reproduk¢niho véku dostavaly pocetné slabsi generace z dob velké hospodaiské krize. Ménova
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reforma z roku 1953 a zvySovani zivotnich nakladt se dotklo hlavné rodin s détmi, coz podle
Kucery (1968) mélo vyznamny vliv na dalsi populacni vyvoj. Také kvili Spatné financni situace
rodin se zacal vyrazné€ zvySoval podil zaméstnanych Zen, na coz ale nebyly ptfipraveny piedskolni
zafizeni a kapacity détskych jesli i skolek byly nedostatecné. Soucasné se také ¢im dal vice
zhorSovala situace s nedostatkem bytl. VSechny tyto faktory se vice ¢i méné podilely na
postupném snizovani porodnosti v pritbéhu 50. let.

V roce 1962 byl pfijat navrh na prodlouzeni placené matetské dovolené, snizeni hranice
dichodového véku podle poétu narozenych déti, slevy na najem také podle poctu déti, navyseni
kapacit jesli a Skolek a zajisténi Skolniho stravovani détem zameéstnanych Zen. Po tomto sjezdu se
v obdobi let 1963-1965 skokovée zvysil pocet narozenych déti, to vSak podle Rychtatikové (2008)
byla pouze reakce na pfijaté navrhy. Kvuli zhorSujici se ekonomické situaci doslo k jejich
realizaci jen ¢asteéné. Sleva na najemném sice viceCetnym rodinam trochu pomohla, ale nijak
netesila nedostatek bytl a ke zvySovani kapacit jesli a matefskych Skolek sice doslo, ale mnohem
pomaleji, nez se oCekavalo (Kucera, 1968). V plné mife navrhu tak byla pouze prodlouzena
placend matef'ska dovolend na 22 tydnti a upravena hranice dichodového véku u zen podle poctu
déti, coz ovSem nezastavilo opétovné snizovani porodnosti.

K realizaci diive slibenych opatteni zacalo dochazet az ke konci 60. let. V roce 1968 byla
prodlouzena placend mateiska dovolena na 26 tydnt, byly pfijaty davky v dobé matefstvi
i ptidavky na déti a také se navysila podpora pii narozeni ditéte na 1000 K¢s. Dalsi opatfeni byla
piijata v roce 1971. Mezi ty nejpodstatnéjsi piijaté navrhy pattilo zdvojnasobeni podpory pfi
narozeni ditéte, ptispévek v matefstvi i pro ekonomicky neaktivni Zeny a prodlouzeni pobirani
matefského prispévku u dal$iho ditéte na 2 roky (Rychtafikova, 2008). Dale se v roce 1973
vyrazné zvedly pridavky na déti druhého a vyssiho poradi (¢im vyssi poradi ditéte o to vyssi
Castku se jednalo) a také zacaly byt stitem poskytované vyhodné novomanzelské pujcky,
u kterych se narozenim ditéte odepisovalo ¢ast dluhu. Soubézné s realizaci zminénych opatieni
se do reprodukéniho véku dostaly pocetné silné valecné a povalecné generace, coz mélo
za nasledek vyrazny rust plodnosti, ktery vrcholil vroce 1974. Od tohoto roku pocet Ziveé
narozenych déti stale dosahoval vysokych hodnot, ale jiz zacal mit pomalou sestupnou tendenci.

K opétovnému oziveni porodnosti v prubéhu 80. let nedoslo, a to i pfesto, ze v letech 1979,
1982 a 1984 byly navySovany davky na déti podle potadi. Snizovéani porodnosti od pocatku 80. let
si ¢astecné Koubek (1990) oduivodiuje také zvySovanim cen napiiklad za détskou obuv ¢i obecné

cen za energie vlivem zhorSujici se ekonomické situace v Ceskoslovensku.

Cesko

Po politickych udélostech v roce 1989 se Ceské republika pfestala orientovat na opatfeni, ktera
méla za cil ovlivnit reprodukéni vyvoj v zemi, a zaméfila se spiSe na finanéni pomoc
nizkoptijmovym rodindm. V prvni poloviné 90. let se zrusily davky odvozované podle poradi déti
a noveé na n¢ mély narok jen rodiny s niz§im ptijmem. V roce 1995 byla prodlouzena rodi¢ovska
dovolena na 4 roky a souCasn€ byl snizen pocet zafizeni pro péci o predskolni déti, které byly
podporovany statem, tudiz Zeny nemély pfili§ na vybér a musely zdstat s détmi doma

(Kocourkova, 2009). Ke konci 90. let nadale vyrazné klesala porodnost, proto byly reakci na tento
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vyvoj navySeny davky pfi narozeni ditéte a taktéz byla navySena hranice ¢astky, kterou bylo
mozné si piivydélat pti rodicovské dovolené.

K dal$im vyznamnéjsim zméndm doslo v roce 2004, kdy byl zvySen rodicovsky piispevek
a taktéz byla zruSena hranice privydélku béhem rodicovské dovolené, coz podle Kocourkové
(2009) mélo za cil, jak zlepsit finan¢ni situaci rodin, tak pomoct pecujicimu rodi¢i neztratit
kontakt se zaméstnanim. V obdobi let 2006 az 2008 bylo piijato nékolik opatieni: porodné bylo
navyseno a poté v roce 2008 znovu snizeno z ¢astky 17,5 tisice na 13,0 tisic, rodicovsky ptispevek
nove odpovidal 40 % ptedchoziho primérného vydeélku rodice, dite starsi 3 let mohlo navstévovat
matetskou Skolku na 4 hodiny denné bez ztraty rodicovského ptispévku, coz platilo jen do roku
2008, od kterého se rodicovsky piispévek pobiral jen do 3 let ditéte.

Od roku 2011 mohly zadat o porodné jen prvorodicky s nizkymi rodinnymi ptijmy a od roku
2015 i v pripad¢ druhého narozeného ditéte. Jedna se o Castku 13 tisic korun v pii narozeni
prvniho ditéte a u druhého je to 10 tisic korun. V roce 2012 byl rodicovsky piispévek jednotné
zaveden na 220 tisic korun, ktery se béhem rodicovské dovolené mize Cerpat az do 4 let ditéte.
Tato moznost vétsi flexibility pfi pobirani rodicovského prispévku ma za cil pomoct rodici si
zménam pii Cerpani tohoto pfispeévku a v roce 2020 byla ¢astka navysena na 300 tisic korun.
Zaroven v tomto roce bylo pii rodicovské dovolené umoznéno ditéti mlad$imu 2 let navstévovat

détské zafizeni na 92 hodin mési¢né.

Slovensko

Na Slovensku po padu komunismu a nasledné po rozdéleni Ceskoslovenska taktéz doslo
k pfeorientovani se z opatfeni propopulacniho charakteru na opateni, které mély rodi¢tim pomoci
hlavn€ s rodinnym rozpoctem. Kocourkova (2002) uvadi, ze v prabéhu 90. let §lo predevsim
o tento typ pomoci nez o snahu 1épe skloubit péci o malé dité se zaméstnanim. Tak jako v Cesku
i na Slovensku od roku 1994 byly ptidavky na déti uréeny pouze pro rodiny s nizSimi piijmy.
V prubéhu 90. let hodnota vSech klasickych davek jako je porodné, mateisky i rodiCovsky
piispévek v Case rostla a k vyznamng&j$im zménam pti jejich Cerpani doslo az po pielomu tisicileti.

Od roku 2003 plnou hodnotu matefského ¢i rodicovského ptispévku ziskali jen nepracujici
rodice a pracujici meli narok jen na ¢ast tohoto ptispévku. V roce 2004 jiz méli narok na pridavky
na déti vSichni, ale jednalo se o velmi nizkou ¢astku. Porodné v roce 2007 cinilo 4560 Sk
a zaroven k nému byl priplatek ve vysi 1100 Sk. V roce 2009 doslo k dalSim vyznamnym
zménam. Byla vyplacena nova socialni davka s ndzvem piispévek na péci o dité, kterd podle
Sprochy (2019) méla pomoci rodiéi, ktery se stard o malé dit&, s aspoii ¢asteénym navratem do
zameéstnani. Rodi¢ pro ziskani tohoto ptispévku musel dolozit vysi naklada spjatych s péci o dité
mladsi 3 let a ty mu byly proplaceny, avSak maximalné bylo mozné proplatit suma, ktera byla ve
vysi rodicovského prispévku. Ovsem ve stejném roce byl rodicovsky prispévek vyplacen jen
nepracujicim rodi¢im, tudiz si rodi¢e ve vysledku museli vybrat mezi péci o dité a praci. O dva
190 euro a zaroven také prispévek na péci o dité az 230 euro.

Porodné a priplatek k porodnému byl v roce 2014 sloucen a od roku 2019 je jeho vySe u déti

v

narozenych v 1-3. poradi 830 euro a u vyssiho poradi 151 euro. Posledni nejaktualng&jsi uprava
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z roku 2020 je navySeni rodi¢ovského piispévku, ktery se zvedl z 221 euro mési¢né az na hodnotu
370 euro.

Mad'arsko

Povalecna kompenzace porodnosti v Mad’arsku nebyla tak vyrazna jako v jinych zemich (Spéder,
2016), proto byla v roce 1950 pfijata pronatalitni opatfeni. VSechny t€¢hotné zeny musely byt
zaevidovany, s ¢imz souviselo tvrdé trestani ilegalnich interrupci, byla zdanéna bezdétnost a také
byla zavedena placena matetskd dovolena 3 mésice pfed porodem a 6 mésicii po ném. Tato
opatieni ukoncilo Mad’arské povstani proti komunistické diktatuie v roce 1956.

Po babyboomu v 50. letech zacala porodnost vyrazné klesat a thrnna plodnost na pocatku
60. let dokonce spadla na az pod hranici prosté reprodukce, coz se stalo mezi evropskymi zemémi
poprvé (Spéder, 2016). K tak vyraznému poklesu doslo podle Spédera (2016) z divodu vysokého
poctu zaméstnanych Zen a zaroven kvili nizkému poctu predSkolnich zafizeni. Ta se pomalu
rozsifovala, ale aby byl rychleji snizen tlak na kapacitu jesli a skolek, byla v roce 1967
prodlouzena matef'ska dovolena na 2,5 roku, ktera byla pomérn¢ $tédie placena. Jednalo se tedy
o jakousi formu soucasné rodiCovské dovolené, coz podle Kocourkové (2002) byl tehdy
progresivni krok v zemich stfedni Evropy.

V roce 1973 byl piijat populacni program, ktery mél za cil pozvednou plodnost nad prostou
reprodukci a zpomalit populacni starnuti (Spéder, 2016). Pridavky na déti byly vyrazné navyseny
hlavné€ na déti druhého poradi a nove se vyplacely i rodindm s jednim ditétem. Porodné se zvysilo
z 1100 forintd v roce 1972 na 2500 forintd (Mclntyre, 1975). Navysila se také matefska dovolena
a rodinam s 3 a vice détmi bylo pronajimano statni bydleni za velmi nizky najem. Tak jako
v Ceskoslovensku tak i v Mad’arsku se soubézné s novymi opatfenimi dostaly do reprodukéniho
veku siln€ pocetné ro¢niky z 50. let, tudiz doslo opét k vyraznému skoku plodnosti mad’arskych
zen.

V prubéhu 80. let se zhorsila ekonomicka situace (Spéder a Kamaras, 2008) a také nadale
klesala porodnost. Kratkodobé se ji povedlo ozivit zavedenim nové davky v roce 1984, coz byl
rodic¢ovsky prispévek, ktery se odvozoval od pfedchoziho ptijmu Zeny. VySe piispévku byla az
75 % primérného vydélku a nove byla zavedena danova uleva pro vice pocetné rodiny (Spéder,
2016).

I ptes pad komunismus je do prvni polovina 90. let statni podpora rodin nadale stejna
(Kocourkova, 2002). Doslo pouze k rozsifeni placené matetfské na nezaméstnané Zeny a také
mohly danové ulevy pobirat i rodiny s 1 ¢i 2 détmi. Zmeéna nastala v roce 1996, kdy byl piijat
usporny balicek, ktery se dotkl hlavné ptispévkl uréenych pro rodiny. Nové o né mohly zadat jen
rodiny s nizkym pfijmem.

Od roku 1999 znovu mohly o ptispé€vky na péci o dit€ zadat vSechny rodiny a v roce 2000 byl
matefsky ptispévek vyméten na 70 % piedchoziho vydélku (Kocourkova, 2002), coz plati dodnes.
Prispévky na péci o dité byly piijaty dva. Jeden je ve formé rodi¢ovského prispévku, ktery je
mozno pobirat do 3 let ditéte a od roku 2008 se rovna vyméfenému minimalnimu starobnimu
dichodu. Druhy je urcen pro rodice, ktery je doma s 3 a vice nezletilymi détmi a také se rovna
jednomu minimalnimu starobnimu dtchodu, pficemz je umoznéno pfi jeho pobirani pracovat.

V soucasnosti je povoleno odpracovat maximalné 30 hodin tydné a neomezené, pokud se jedna



Tereza Hrabcova: Planované rodicovstvi v zemich Visegradské skupiny 15

o praci z domova. Taktéz bylo zavedeno porodné, které se vroce 2002 rovnalo 150 %
minimalniho starobniho diichodu a od roku 2003 az do soucasnosti je to u jednoho ditéte 225 %
a u vicerat 300 %. Kvuli svétové hospodafské krizi byla vroce 2009 zkracena placena
rodicovska dovolena na 2 roky (Spéder, 2016), ale nasledujici roky poté byla opét prodlouzena
na puvodni 3 roky. Od roku 2019 jsou zavedeny stitem dotované novomanzelské pljcky az
do vySe 10 miliont forintd. V piipad¢€, ze se manzelim narodi dvé déti, bude prominuto z této
pujcky tietina a pokud tfi tak cela castka.

Polsko

Povéle¢ny babyboom v Polsku byl velmi silny a dlouhy, coz bylo jesté v prvni poloving 50. let
vnimano pozitivné, nebot’ nadale dochazelo ke kompenzaci vysokych vale¢nych ztrat. Avsak
od poloviny 50. let bylo jasné, ze takto vysoké ptirtstky budou mit dopad na ekonomiku. Obavy
byly ze zvySovani nezaméstnanosti, z nedostate¢n¢ rozvinutych sluzeb nebo ze $patné bytové
situace, proto byly pfijaty opatfeni protinatalitniho charakteru (Kuzma-Markowska, 2020).
V tomto obdobi byla zlegalizovana interrupce ze socidlnich diuvodi a bylo podporovano
pouzivani antikoncepce.

Od 60. let zacala porodnost pomalu klesat, ale nadale byl vyrazny nedostatek byt a zaroven
zacala byt produktivita zemédé€lstvi nedostatecna pro tak rychle rostouci populaci (Kuzma-
Markowska, 2020). Na pielomu 60 a 70. let jiz klesla porodnost natolik, Ze bylo ptijato n¢kolik
opatieni. Prvni zména nastala vroce 1968, kdy se zavedla ro¢ni neplacena rodi¢ovska
dovolena a od roku 1972 byla prodlouzena do 3 let ditéte. V tomto roce doslo také k prodlouzeni
placené matei'ské dovolena na 16 tydnti u 1. ditéte a na 18 tydnti u vyssiho poradi déti. Matetsky
piispévek se rovnal 100 % predchoziho primérného vydélku. Od roku 1974 bylo mozné pobirat
rodinny ptispévek, ktery byl uren pro zaméstnané rodice a jeho hodnota se zvySovala poctem
deéti. Také bylo zavedeno porodné, které rodina mohla ziskat, pokud byl aspon jeden z rodict
zameéstnany a jednalo se o trojnasobek rodinného piispévku. V roce 1978 bylo zavedeno porodné
pro vSechny, ale protoze dochazelo k dvojimu pobirani téchto ptispeévkl byla tato davka v roce
1988 zrusena (Fratczak a kol., 2007).

Vyvoj porodnosti pied rokem 1989 vyrazné ovlivnil pfijaté populacni opatieni, které¢ byly
oproti Ceskoslovensku a v Mad’arsku podle Kocourkové (2002) mnohem méné §tédré, coz se
promitlo i do dalsich let. V roce 1990 se nove porodné rovnalo dvojnasobku rodinného ptispévku.
Od roku 1994 pobiraji rodinny ptispévek jen rodiny s niz§imi pfijmy, proto se vyse porodného od
roku 1995 odvijela od primémé mésicni mzdy, ktery se rovnal 15 % této Castky a o Ctyfi roky
pozdéji 20 %. Od roku 1999 se zvysila placena matefska dovolena na 26 tydnt, ale v roce 2001
se opét snizila v pripad¢ 1. ditéte na 16 tydnt a u ditéte vyssiho pofadi na 18 tydni. K dalsim
vyznamnym zménam doslo v roce 2006, kdy zacalo byt vyplaceno porodné 1000 zlotych vSem
rodickam a byla prodlouzena placena matefské dovolena o dva tydny.

Kotowska a Magda (2017) tikaji, Ze polsky stat pred rokem 2008 téméf viibec nereagoval na
pretrvavajici velmi nizkou porodnost, ale od tohoto roku doslo ke snaze sladit placenou matetskou
dovolenou s praci. K stavajicim matetské dovolené bylo mozné prodlouzeni jesté o 6 tydnd, které

byly nadale hrazeny 100 % ptfedchoziho vydélku a zaroven mohla Zena pfi pobirani ptispévku
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pracovat. Od roku 2013 na porodné maji narok jen rodiny s niz$imi pfijmy a nové byla zavedena

V roce 2016 doslo hned k nékolika dulezitym zménadm. Sloucila se prodlouzenid matefska
dovolena s rodicovskou dovolenou, ktera nyni trva 32 tydnti. Nové Zeny, které dfive nemély narok
na matetsky ptispévek, pobiraji po dobu jednoho roku 1000 zlotych mésicné. Zaroven v roce 2016
byl pfijat program Family 500+, ktery ma za cil podpofit porodnost hlavné déti vyssiho potadi
a zlepsit financni situaci rodin (Kotowska a Magda, 2017). Rodice s dvéma a vice détmi dostavaji
za kazdé dité 500 zlotych mésicné az do 18 let ditéte. Vyjimka je u rodin s nizkymi piijmy, které

maji ndrok na piispévek uz pti jednom ditéti.

2.1.2 Vyvoj interrupéni legislativy
V této kapitole je popisovan vyvoj legislativy o interrupcich za jednotlivé zemé Visegradské
skupiny. Jednotlivé zakony se ve sledovanych zemich v ¢ase zpiisnovaly anebo uvolnovaly, proto

je nutné pro pochopeni vyvoje poctu uméle prerusenych téhotenstvi znat také legislativni pozadi.

Ceskoslovensko

Umgélé preruseni t&hotenstvi ze socialnich diivodd zacal v Ceskoslovensku povolovat zakon
z roku 1957, ktery umoznoval interrupci provést ve zdravotnickém zatizeni na zadost Zeny, jejiz
davody prosetii specialné ziizena komise. Mezi opravnéné indikace, které¢ interrupci povolovaly,
patfily: zavazné zdravotni potiZe Zeny, veék nad 40 let, 3 a vice zijicich déti, ztrata manzela nebo
jeho zavazné zdravotni problémy, potize s financemi ¢i s bydlenim, problémy v manzelstvi,
$patnd situace neprovdané zeny nebo t€¢hotenstvi zptisobené trestnym ¢inem (Dudova, 2012).

Hlavnim divodem pfijetim tohoto zakona byla snaha ochrénit reprodukéni zdravi zen, které
ohrozovaly nelegalné provadéné interrupce. Wagnerova (2017, s. 159) zminuje, Ze legalizaci
interrupci ,,nebylo provazdno nadSenim*®, ale bylo brano ,jen jako mens$i zlo ve srovnani
s nekontrolovanymi ilegalnimi potraty”. Odbornici si vSak byli védomi, Ze ani interrupce
v nemocni¢nim prostfedi nejsou naprosto bezpeéné, coz byl také jeden z divodu, pro¢ nebyly
zcela liberalizovany (Dudova, 2012).

V nasledujicich letech byl tento zakon nékolikrat upravovan. Zejména slozeni komise bylo
¢asto méneno, ale po celé obdobi jeji C¢innosti byl podil pozitivné rozhodnutych zadosti okolo
90 % (Wagnerova, 2017). K vyznamnéjsi zméné doslo v roce 1961, kdy doslo k ptisnéjsimu
hodnoceni zadosti u zen, které jeste¢ nerodily. V priibéhu let 1962—1964 byl stanoven poplatek za
interrupci v rozmezi 200 az 800 Kés. Jednalo se o pomérné vysokou ¢astku, nebot’ v roce 1965
podle CSU (2019) byla priimérna mzda 1453 K&s. TaktéZ od roku 1962 Zena musela podat zadost
o ukonceni t€hotenstvi v nemocnici v misté trvalého bydlisté. Tato zména podle Dudové (2012)
méla ohlidat dodrzovani intervalu mezi jednotlivymi zékroky. V roce 1973 doslo k zméné
interpretace, ktera interrupci nové oznacovala jako ohrozovani zenského zdravi. Posledni zména
tohoto zakona se tykala opét délky intervalu mezi podstoupenymi interrupcemi. V roce 1980 se
jiz nemusel striktné dodrzovat 12meési¢ni interval zejména u Zen, které jiz mély 3 a vice déti
a selhalo jim nitrodélozni télisko.

Zakon zroku 1986 jiz interrupci plné liberalizoval a zacal platit 1. Cervence 1987. Tento

zakon interrupci povoluje na zakladé pisemné zadosti zeny a za podminky, Ze je t€hotenstvi kratsi
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nez 12 tydnt. V pripad€ téhotenstvi delsiho nez 12 tydni Ize interrupci provést ze zdravotnich
divoda zeny nebo pokud je plod vazné poskozeny anebo je neschopen zivota. Dudova (2012) se
domniva, ze k vzniku nového zdkona doslo hlavné diky rozsifeni metody miniinterrupce, ktera je

I po rozpadu Ceskoslovenska je zdkon zroku 1986 nadale platny jak na uzemi Ceské
republiky, tak také na Slovensku. V obou zemich pouze doslo v 90. letech k zpoplatnéni zakroku,
pokud Zena neni ohrozena na zivoté. Cena interrupce se v soucasnosti pohybuje okolo 5 tisic
v Cesku (Tancerova, 2019) a na Slovensku v rozmezi 250 az 350 euro, coZ &ini 6500 az
9000 korun (Kajanovic¢ové, 2017).

Mad’arsko

Roku 1956 byl piijat zékon, ktery povoloval interrupce jak ze zdravotnich divodi, tak
i zrodinnych ¢i socialnich. Zakrok musel byt pied provedenim schvalen komisi a po vzoru
Sovétského svazu byl pln€ hrazen stitem (Kamaras, 1999). Samotnd interrupce byla
interpretovana jako osobni rozhodnuti (Szalai, 1988). Takto k ni pfistupovala i komise, ktera byla
velmi benevolentni a velkou ¢ast zadosti rozhodla pozitivné, coz mélo za nasledek, ze v nékterych
letech piesahovalo mnozstvi provedenych interrupci pocet zivé narozenych déti (Ciganek, 2010).

K zptisnéni zakonu doslo vroce 1973. Nové schvileny zikon jiz definoval podminky,
na jejichz zakladé mohla zena pozadat o interrupci, av§ak samotné povoleni ¢i zamitnuti bylo
na komisi. Svou zadost o ukonceni téhotenstvi mohla zena kromé zdravotnich rizik odvodnit
tim, Ze je svobodna, rozvedena ¢i ovdovéla nebo ze ma 3 a vice déti nebo je starsi 35 let anebo
pokud ma rodina problémy s financemi nebo s bydlenim. Za téchto podminek se zakrok provadeél
do 12 tydnut t€hotenstvi a nad tento limit se interrupce povolovala jen ziidka, a to pouze z vaznych
zdravotnich diivodii. Déale komise mohla rozhodnout o tom, zda bude zakrok bezplatny nebo zda
ho Zena bude muset uhradit 10-18 % ze svého platu. Po zavedeni téchto opatfeni se pocet
provedenych interrupci snizil t¢éméf o polovinu, a to i pfesto ze komise ro¢né odmitla jen 7-9 %
vSech zadosti (Szalai, 1988).

Po padu komunismu zacala vefejna debata o interrupcni legislativé a vysledkem byl zadkon
zroku 1992. Podle tohoto zakona mize Zena podat zaddost o zakrok, pokud je jeji t€hotenstvi
krat$i nez 12 tydnd a nachazi se v ,,krizové situaci®. Poté musi podstoupit konzultaci, ktera se
tyka napt. moznosti adopce, prispévkil v dobé matetstvi nebo metod antikoncepce, a nasledné
pockat 72 hodin na provedeni samotné interrupce. Po 12 tydnech je mozné ukoncit t€hotenstvi
pouze ze zdravotnich diivodii nebo pokud je zena mladsi 18 let. Hrazeny byly pouze zékroky ze
zdravotnich diivodu a v pripadé, kdy zena uvedla jako divod ,.krizovou situaci® musela zaplatit
poplatek.

Nasledné se tento zakon dostal pred ustavni soud kvili snaham protiinterrupcnich skupin,
podle kterych zakon dostatecné nechranil nenarozeny plod (Kutova, 2006). Na podnét soudu tak
doslo v roce 2000 k novelizaci zakonu z roku 1992, ktery zménil ,,krizovou situaci® na ,,vaznou
krizovou situaci® a podle kterého Zena musi pfed zakrokem absolvovat jiz dvé konzultace
a po druhé schiizce opét musi pockat 72 hodin na zakrok.

Dle soucasného zakona jsou interrupce hrazeny, pokud jde o zakrok ze zdravotnich divodi,
pokud jde o nezletilou divku nebo pokud je téhotenstvi nasledkem trestného ¢inu a v piipadé
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jinych davodu se cena v roce 2012 pohybovala okolo 2,5 tisice korun dle tehdejsiho kurzu (IPPF
European Network, 2012).

Polsko

V roce 1956 byl ptijat zakon, ktery povoloval interrupci kromé zdravotnich divodi také pokud
se téhotna Zena nachazela v Zivotn€ obtiznych podminkach. Zakrok byl povolen do 12. tydné
téhotenstvi a provést ho mohl mimo lékafe v nemocnici také gynekolog ve své ambulanci.
Diivody zadosti o ukonceni té¢hotenstvi proveéfoval osetiujici 1€kar, ale v praxi se nejednalo o nijak
vyrazné omezujici pozadavek, nebot’ se téchto zakrokd i pifesto provadélo velké mnozstvi
(Ciganek, 2010). O par let pozd¢ji v roce 1959 byla tato podminka zrusena a zadosti o interrupci
odlivodnéné Spatnou socialni situaci nebyly nijak dal prosetrovany.

Jiz pted rokem 1989 se ze strany zejména katolické cirkve zacaly objevovat snahy o zptisnéni
interrupCni legislativy a po padu komunismu jesté¢ zesilily. Prvnim omezenim dostupnosti
interrupce bylo, Ze 1ékaii v roce 1991 ptijali Kodex l1ékatské etiky, ktery jim zakazoval provést
ukonéeni tehotenstvi z jinych nez zdravotnich divodi nebo z divodu otéhotnéni nasledkem
trestného ¢inu.

Pravé pristup I€kard k interrupcim mél vyznamny vliv na pfijeti zadkona vroce 1993
(Nowicka, 2007), ktery jiz nepovoloval provést zakrok na zaklad¢ Spatné socialni situace. Timto
zakonem se vyrazné snizil pocet legalnich interrupci na ukor zvyseni téch nezakonnych, které
podle Nowické (2007) poté bézné provadéli gynekologové mimo vefejné nemocnice.

Nasledujici roky byly v polském parlamentu projednavany dva navrhy, které se tykaly
liberalizace interrupéniho zakona. Druhy pokus byl jiz uspésny a v roce 1996 byla parlamentem
prijata iprava zakona, ktera zacala platit v lednu 1997 a ktera povolovala interrupci i ze socialnich
davodu. Podle tohoto zdkona musela zena pied zakrokem podstoupit konzultaci s Iékafem a po
3 dnech od konzultace mohlo dojit k interrupci. Pfijeti liberaln€jsiho zakona se neobeslo bez
odezvy a pfezkoumaval ho dokonce i ustavnim soud, ktery shledal novou Gpravu za protitistavni.
Soud argumentoval tim, Ze nebyla dodrzena dostate¢na ochrana lidského Zivota, a tak doSlo jeste
téhoz roku v prosinci k zruSeni této upravy a znovu zacal platil v pIné miie zakon z roku 1993.

Po prelomu tisicileti se hovotilo jak o opétovné liberalizaci, tak také doslo na navrhy, které
m¢ély interrupci zakazat upln€. Szelewa (2016) tika, Ze zasadni vliv na tyto debaty mélo také to,
jakého nazorového proudu byly strany, které zrovna staly v Cele polské vlady. I ptes vSechny tyto
snahy doslo ke zméné zakonu az v roce 2020, kdy opét doslo k piezkoumani zdkonu tGstavnim
soudem, ktery rozhodl, ze moznost interrupce v piipadé prokazani vazného postizeni nebo
poskozeni plodu je protiustavni. I pfes velkou vinu demonstraci, kterych se zacastnilo az statisice
osob, bylo toto rozhodnuti v lednu 2021 pfijato do sbirky zékonti a od této doby je mozné
podstoupit interrupci pouze pokud je Zena ohroZena na zivoté nebo pokud otéhotnéla nasledkem
znasilnéni ¢i incestu a cenu zakroku hradi statni zdravotni systém.

Postupné zptisnovani interrupéni legislativy od 90. let mélo za nasledek, Ze se zacalo provadet
velké mnozstvi nelegalnich zakrokl. Nejbéznéj$im zplsobem, jak zena muze podstoupit
nelegalni interrupci, je na klinikach u soukromych gynekologt, ktefi za tento zakrok pozaduji
vysoky poplatek. Podle IPPF European Network (2012) se cena nelegalni interrupce v roce 2012

podle tehdejsiho kurzu pohybovala od 12 aZz po 30 tisic korun. Dalsi béZzné praktikovanou
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moznosti je tzn. potratova turistika, kdy Zeny cestuji kvili interrupci do zemi, kde je interrupéni
legislativa liberalnéjsi. V piipadé polskych Zen jsou nejcastéj$im cilem zemé jako Rakousko,
Cesko, Nizozemsko nebo Litva (UN, 2002). Odhadované poéty ilegalnich interrupci se velmi lisi.
V roce 1996 se piedpokladalo, Zze se jedna zhruba o 50 tisic zakrokt rocné (UN, 2002), ale
v soucasnosti se jiz odhaduji vyssi hodnoty. Hussein (2018) uvadi, ze jde o 50 az 200 tisic
interrupci roéné a dle riznych organizaci, které se zabyvaji touto problematikou, jde okolo
100 tisic zakrokli ro¢né (Zuk a Zuk, 2017).

2.1.3 Dostupnost antikoncepce

V této podkapitole je popsan vyvoj dostupnosti modernich forem antikoncepce od 50. let

minulého stoleti az do sou¢asnosti.

Ceskoslovensko

V 50. letech se vétSina part chranila pied nechténym otéhotnénim pomoci tradi¢nich metod jako
jsou prerusovana souloz nebo kondomy (Srb a kol., 1961b). V roce 1957 byla v Ceskoslovensku
ziizena prvni t¢hotenska poradna, ktera vSak byla urCena pouze pro zeny, kterym nebylo
téhotenstvi doporucovano ze zdravotnich divodi a odkazovany byly pfedevsim na pouzivani
kondomii a pesarl (Wagnerova, 2017), které byly v té dobé jedinou spolehlivéjsi formou
antikoncepce.

Moderni formy antikoncepce zacaly byt dostupné od poloviny 60. let. Jednalo se 0 hormonalni
antikoncepci Antigest a o nitrod€lozni télisko DANA. K obéma formam pristupovala jak
vetejnost, tak i 1€kafi s nedivérou, kvili vedlejSim ucinkiim a také spolehlivosti, proto byla
predepisovana pouze zenam s vice détmi a ostatnim se doporucovalo opét pouzivani kondomu
a pesart. Navic vyroba téchto druhd antikoncepce byla nedostate¢na, kvuli $patné dostupnosti
potiebnych surovin ve vychodnim bloku (Sprocha a kol., 2018). Wagnerova (2017) fik4, Ze podle
odhadi moderni antikoncepci v 70. letech pouZzivalo jen 3—5 % Zen v reprodukénim véku.

I nadale v 80. letech pievladal strach z pouzivani modernich forem antikoncepce, a to i piesto
7e od roku 1986 byla bezplatna (Sprocha a kol., 2018). Zména nastala az v pribéhu 90. let pii
pfechodu na trzni systém, kdy zacaly byt dostupné kvalitn¢jsi moderni formy antikoncepce ze
zapadu a Zeny si k ni zacaly budovat vétsi diveéru (Kocourkova a Fait, 2011).

V soucasnosti je v Cesku i na Slovensku mozné vyuzivat §iroké mnozstvi spolehlivych forem
antikoncepce, avsak podle hodnoceni EPF (2020) patii oba staty k jedném z nejhorS$im v Evropé
co se tyCe dostupnosti, a to piedevsim z divodu, protoze moderni formy antikoncepce nejsou

hrazeny zdravotnim pojiSténim.

Mad’arsko

Od roku 1967 zacala byt dostupna prvni hormonalni antikoncepce s nazvem Infecudin, které byla
vyrabéna v Mad’arsku. Do té doby se pary spoléhaly hlavné na pieruSovanou souloz, kondomy
nebo na vypocet plodnych dnti (Makay, 2015).

Pocatkem 70. let jiz bylo mozné pouzivat i nitrodélozni télisko, které vSak bylo méné
dostupné, protoze bylo zavadéno pouze v nemocnicich, které v Mad’arsku nemély dostatecné
pokryti (Makay, 2015). Od roku 1974 se zacaly §itit poradny planovaného rodi¢ovstvi, které mély
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zajistit vétsi informovanost a dostupnost novych forem moderni antikoncepce. Hlavnim smyslem
jejich ziizeni, vSak bylo snizit pocet interrupci (Varsa, 2020). Zaroven od tohoto roku zacala byt
hormonalni antikoncepce zdarma pro zeny, které mély zdravotni pojisténi. Také diky tomuto
kroku zajem o tento typ antikoncepce rostl, ale nadale ¢ast zen méla obavy z vedlejSich ucinku.
K dalsimu rozsifeni pouzivani hormonalni antikoncepce doslo od pocatku 90. let (Makay, 2015).

V hodnoceni zemi EU, podle dostupnosti antikoncepce, se Mad’arsko v sou¢asnosti umistilo
na druhém nejhors$im miste€, zejména kviili neproplaceni modernich forem antikoncepce zdravotni
pojistovnou (EPF, 2020), také protoze od roku 2015 ptestala byt v 1ékarnach volné€ prodejna

nouzova antikoncepce, které je nyni pouze na ptedpis (ECEC, 2015).

Polsko

V Polsku bylo pouzivani antikoncepce podporovano velmi brzo, kvili rychlému populacnimu
rustu. V roce 1957 byla zalozena organizace s nazvem Spole¢nost pro védomé mateftstvi, ktera
byla financovana stitem a ktera méla rozsifit metody planovaného rodi¢ovstvi mezi vetejnost
(Ignaciuk, 2020), ale hlavnim cilem byla snaha pfedejit co nejvétsimu poctu interrupci (Ignaciuk,
2014). Doporucovano bylo ptredev§im pouzivani kondomt a pesard, ale vyroba byvala Casto
nedostatecna (Ignaciuk, 2020).

V priibéhu 60. let doslo k zavedeni novych metod antikoncepce. K dostani byly antikoncep¢ni
zelé ¢i houba nebo pénici tablety a od roku 1969 také prvni nitrodélozni télisko Spiran, ale nadale
byl problém s dostupnosti surovin na vyrobu (Ignaciuk, 2020). Hormonalni antikoncepce byla
z pocatku dovazena v omezeném mnozstvi z ciziny. Prvni v Polsku vyrobenou byla v roce 1968
Polfa a o dva roky pozdé€ji Femigen, ktery byl z hormondlnich antikoncepci nejpouzivanéjsi.
Avsak vétsina Zen, které antikoncepci pouzivaly, radéji volily jinou formu jako tieba spermicidy,
nebot’ se baly vedlejSich t¢inkt a také kviili nazoru cirkve, ktera ji zakazovala. V 70. letech doslo
ke snizeni dostupnosti hormonalni antikoncepce, protoze se jednalo o soucast pfijatych
pronatalitnich opatieni (Ignaciuk, 2014).

V roce 1993 byl pfijat zakon, jehoz soucasti bylo zpfisnéni interrupcni legislativy, ktery
zarucoval sexualni vychovu ve skolach a také pristup k antikoncepcnim metodam, ale v roce 1999
doslo ke zruseni této vyuky. Také pristup k antikoncepci byl snizen, kvili 1ékaitm, kteti odmitaji
svym pacientkam piedepsat moderni antikoncepci, na zakladé jejich viry. Lékafi maji na toto
rozhodnuti pravo diky Iékafskému kodexu, ve kterém se nachdzi klauzule o svédomi, na kterou
se mizou odvolat (Roszkowska, 2003).

Ani v souCasnosti se situace nezmeénila. Karwowska (2019) z polskych novin Wyborzca
napsala, Ze nadale nékteti 1ékafi odmitaji predepisovat antikoncepci a také o ni informovat.
Zaroven se na klauzuli o svédomi zacali odvolavat i 1€karnici a odmitaji vydavat predepsanou
antikoncepci, 1 pfesto Ze na tento postup nemaji ze zakona pravo. I v ptipadé Polska je od roku
2017 zakazén volny prodej nouzové antikoncepce (ECEC, 2021), coz spolecné s predchozimi
zminénymi skute¢nostmi déla z Polska podle EPF (2020) zemi s nejhuife dostupnou antikoncepci

v celé Evropé.
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2.2 Vnitini faktory

Tato podkapitola se zaméfuje na vnitini Cinitele, které maji vliv na pfistup k formovani rodiny.
Vybranymi faktory, kterymi se bude prace dale zabyvat, jsou: nabozenstvi, seberealizace zen

a postoje spolecnosti k rodiné a k interrupcim.

2.2.1 Nabozenstvi

Nébozenstvi hraje ve spolec¢nosti vyznamnou roli. Tvofii kulturni normy a hodnoty, které ovliviiuji
veskeré sféry lidského Zivota, tudiz se projevuji také v rodinném chovani (Nesporova, 2010). Vliv
cirkve samotné v evropskych populacich slabne, ale vzorce chovani, které vychézeji z kiestanstvi
a které jsou vnimany spolec¢nosti jako ty spravné nadale pretrvavaji.

V zemich Visegradské ctyrky prevazuji veéfici z fimskokatolické cirkve, ktera ma oproti
napiiklad protestantim pomémné piisna stanoviska. Manzelstvi je podle katolické viry posvatny
svazek dvou lidi, jehoz hlavnim smyslem je reprodukce. Pfedmanzelsky pohlavni styk je zakdzan,
a1po uzavieni snatku ma slouzit zejména k plozeni déti, které jsou vnimany jako Bozi dar. Co se
tyCe regulace plodnosti jsou az na metodu plodnych a neplodnych dnt jakékoliv druhy
antikoncepce nepripustné, naopak u protestantli jsou povoleny. S pouzivanim antikoncepce
souvisi také postoj k interrupci. Katolicka nauka tika, ze je nutné lidsky zivot chranit jiz od poceti,
tudiz neni um¢ly potrat prijatelny (Raizerova, 2007).

Jedna z hlavnich myslenek, z nichz komunismus vychazi je ateismus, proto byla po nastoleni
komunistické moci v byvalych socialistickych zemich cirkev pronasledovana. Perzekuce cirkve
a jejich predstavitelt méla v jednotlivych zemich odlisSny charakter, avSak cil byl stejny, a to
odstranit vliv cirkve na spolecnost. Ke katolické vite se hlasilo po druhé svétové valce v Polsku
téméF cel populace a v Ceskoslovensku i v Mad’arsku okolo 70 % osob (Sugarova, 2018). Znovu
bylo mozné se svobodné hlasit k nabozenstvi az po roce 1989.

Dalsi ¢ast oddilu se vénuje vyvoji religiozity obyvatelstva od 90. let po soucasnost. Pro lepsi
srovnatelnost jsou pouzita data z vyzkumii European Values Study (EVS), ktery se uskute¢nil
vletech 1991, 1999, 2008 a 2017. Mimo vyvoje nabozenského vyznani, které ne vzdy
koresponduje praktikovanim v bézném zivoté, je pozornost zaméfena také na otazky tykajici se

dulezitosti Boha v Zivoté a také na Cetnost navstév bohosluzeb.

Cesko

V roce 1991 se hlasila vice nez tetina respondentt ke katolické cirkvi a 60 % osob uvedlo, Ze
jsou bez vyznani. Podil fimskokatolickych véftici v Case klesal a v roce 2017 jich byla uz pouha
pétina, naopak vzrostl po&et osob bez vyznani na 75 %. Oproti poétu véficich ma v Cesku etnost
navstév na nabozenskych obtadech pomérné trvaly charakter. Alesponi jednou tydné€ se ucastni
bohosluzby okolo 8 % osob, variantu pouze v pripad¢ svatkd jako jsou Velikonoce ¢i Vanoce
ozna¢ilo 13 % Cechil v roce 1991 a 11 % osob v roce 2017. Podil odpovédi ,,prakticky nikdy*
vzrostl z 53 % vroce 1991 na 60 % v roce 2017. Na otazku: ,,JJak dulezity je Bih ve vaSem
zivote?* v prubehu Ctyt Setfeni vybrala na skale krajni odpoved ,,velmi dulezity* vzdy desetina
respondentd. Druhou krajni variantu ,,vibec neni dilezity* v roce 1991 oznacilo 47 % osob

a vroce 1999 jiz jen 41 %, coz se v dalSich letech neménilo.
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Slovensko

Pouze na Slovensku pocet katolickych vétici do roku 2008 stoupal. V roce 1991 se za katoliky
oznacilo 58 % respondenttl, v roce 2008 jiz 70 %, ale o 9 let pozd¢ji doslo k poklesu na 64 %.
Vyvoj osob bez vyznani ma opacny trend. V roce 1991 se takto oznacilo 28 % respondenti, v roce
2008 jen pétina a k roku 2017 doslo k rGstu na ¢tvrtinu. Bohosluzeb se aspon jednou tydné
ucastnila tfetina osob v roce 1991, letech 1999 a 2008 okolo 40 % a v roce 2017 podil respondentt
klesl opét na tfetinu. Ve vSech sledovanych letech se cirkevnich obfadii v obdobi kiestanskych
svatka ucastnilo okolo 14 % respondentt a témét nikdy Ctvrtina osob. V letech 1991-2008 byl
Btih velmi dileZity v Zivoté tietiny respondentd a v roce 2017 uZ jen pro pétinu osob. Ze pro né
neni Buh vibec dilezity, odpovédéla v roce 1991 pétina osob a vroce 2017 jiz jen 12 %

respondentd.

Mad'arsko

Pocet katolikti od 90. let v mad’arské spole¢nosti pomalu klesa. Na pocatku 90. let bylo 43 %
respondentt katolického vyznani a v roce 2017 jen 35 %. V Mad’arsku je pomérné vysoké a trvalé
zastoupeni protestantti, ke kterym se ve vSech ¢tyfech vyzkumech hlasilo vice nez desetina osob.
Naopak osob bez vyznani stale roste (1991 — 42 %, 2017 — 54 %). Cetnost Giéasti na bohosluzbach
neprosla beéhem let nijak vyraznym vyvojem. V roce 1991 se alespoil jednou tydné cirkevniho
obtfadu ucastnilo 14 % a vroce 2017 11 % osob. Okolo pétiny respondentt se v prab&hu let
ucastnilo bohosluzby pouze v obdobi Velikonoc ¢i Vanoc a podil osob, které¢ na ni prakticky
nikdy nebyly, stoupl z 32 % v roce 1991 na 41 % v roce 2017. V 90. letech odpovéd¢€la pétina
respondenttl, Ze je pro n¢ Bih v zivoté jak velmi dulezity, tak i Ze pro né vibec dilezity neni.
Tento trend zrcadlovych odpovéedi nasledoval i v dalSich letech, kdy v roce 2008 ob&é moznosti

oznacilo necelych 17 % respondentti a v roce 2017 necela petina osob.

Polsko

Také v Polsku pocet katolickych véticich velmi mirné klesa a roste pocet téch, ktefi se nehlasi
k zadné cirkvi. V roce 1991 bylo 94 % respondentd katolického vyznani a v roce 2017 jejich podil
poklesl na 89 %. Podil osob bez vyznani od zacatku 90. let stoupnul ze 4 % na 9 % v roce 2017.
I v piipad¢ frekvence ucasti na bohosluzbach dochazi k poklesu. V roce 1991 se aspon jednou
tydné ucastnilo cirkevniho obfadu 66 % respondentii a v roce 2017 uz jen polovina. Na ukor
pravidelnych tcastnikii bohosluzeb roste pocet osob, které se je navstévuji pouze v dobé
dalezitych ktestanskych svatkli (1991 — 6 %, 2017 — 16 %) nebo téméf nikdy (1991 —4 %, 2017 —
9 %). Klesa také pocet lidi, ktefi vnimaji Boha ve svém zivoté za velmi dulezitého. V 90. letech
téchto osob bylo pfes vice nez polovina, poté doslo k roku 2008 k prudkému poklesu na 36 %,
ale v roce 2017 podil vzrostl na 42 % respondentii. Jen mirné¢ stoupa pocet osob, pro které Blh

neni viibec dilezity. V roce 1991 jich bylo 4 % a v roce 2017 necela desetina.

2.2.2 Seberealizace
Hlavni myslenkou socialismu je rovnost socidlnich tfid a pohlavi. Z téchto duvodia se
komunistické rezimy v jednotlivych zemich snazily podporovat vzdélanost a zaméestnanost zen,

cozmeélo vést k jejich vétsi emancipaci (Wagnerova, 2017). Diky finan¢ni nezéavislosti se tak Zeny
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mohly svobodnéji rozhodovat o svém zivoté, ale nadale tato rozhodnuti byla pomérné piisné
svazana s tehdej$imi spoleCenskymi normami. Situace se vyrazné¢ zmeénila az po padu
komunismu.

V prubéhu 90. let doslo v byvalych socialistickych zemich jak k ekonomické, tak
1 k spolecenské transformaci, ktera se projevovala vétSim diirazem na individualitu a seberealizaci
jedince. Zména hodnotové orientace spoleCnosti se odrazila také na rodinném chovani mladé
generace, které se projevilo zejména na vyrazném snizeni porodnosti, ale i jinych demografickych

procesu. Tento jev se ¢asto oznacuje jako druhy demograficky piechod. (Rabusic, 2001)

Cesko

Po nastupu komunismu v roce 1948, zaCaly byt Ceskoslovenské zeny vladni propagandou
motivovany k zapojeni se do pracovniho procesu. Z vice nez tietiny tvofily Zeny na uzemi Ceska
pracovni silu v roce 1946 a téméf z poloviny jiz v roce 1968. Avsak hlavnim divodem, pro¢ doslo
k takovému zvySeni poc¢tu Zen na pracovnim trhu, byla snaha zlepsit financni situaci rodin, ktera
se zhorsila zejména po ménové reformé v roce 1953, a proto byly jiz v této dobé velmi bézné
rodiny s dvéma piijmy (Zeman, 2018).

Zéarovei se rezim snazil zvysit vzdélanost Zen. Skolstvi bylo bezplatné a divky byly vedeny
hlavné k vys$§imu vzd€lani v oblasti zdravotnictvi, administrativy ¢i pedagogiky. Zmeéna struktury
vzdélanosti zen byla pomérné rychla. Polovina Zen narozenych v roce 1930 mélo pouze zakladni
vzdé¢lani, ale tfetina generace z roku 1950 méla jiz maturitu a 16 % Zen narozenych v roce 1970
ziskalo vysokoskolské vzdélani. Reakci na tento postupny trend byla také zména odvétvi,
ve kterych cCeské Zeny obvykle pracovaly. Dfiive byly zameéstndny zejména v zemédelstvi
a v prumyslu a postupnym zvySovanim kvalifikace zacaly pracovat pievazné ve sluzbach nebo
ve zminéné administrativé (Zeman, 2018).

K vyznamnym zménam v reprodukénim chovani doslo v 90. letech. Pied rokem 1989 bylo
standardem, Zze shatek pary uzaviraly velmi brzy a poté spolu mély dvé az tfi déti, coz bylo dle
Rabusice (2001) jedno z mala rozhodnuti, které tehdy mohl mlady ¢loveék svobodné udélat.
Prichodem demokracie se spole¢enské normy uvoliiovaly a mladi lidé se zacali realizovat i jinak.
Nejvyznamnéjsi zmeénou bylo odkladani rodicovstvi a také snatkd, které byly dfive s pofizovanim
déti neodmyslitelné spjaté, do vyssiho veéku. Nejvyssi intenzita plodnosti se pomalu piesouvala
z 20-24 let matky na 25-29 let a ¢im dal vic déti se rodilo mimo manzelstvi, s ¢imz souvisel také
narist nesezdanych souziti (Rabusic, 2001).

Cast Eeskych demografii se domniva, Ze za témito zménami stoji druhd demograficka revoluce
a Cast je presvédcena, Ze se jedna o reakci spole¢nosti na nejistou ekonomickou situaci
zpusobenou zrychlenou transformaci na volny trh (Rabusic, 2001). Podle Zemana (2018) tento
vyvoj byl ovlivnén také tim, Ze se v 90. letech do reproduk¢niho véku dostavaly Zzeny s ¢im dal

vy$§im vzdélanim, které siatek i porod odkladaji kvili vzdélani a poté nasledné kariéte.

Slovensko
Politické snahy zvysit vzdélanost a zaméstnanost zen byly na Slovensku v dobé socialistického
Ceskoslovenska pochopitelng totozné jako v Ceskych zemich, ale vyvoj byl trochu odligny. Jiz

v roce 1948 tvorily slovenské zeny pracovni silu ze 40 %. Okolo této hodnoty osciloval podil
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pracujicich zen az do konce 60. let a od této doby se jejich pocet zacal zvySovat aZ na necelych
50 % na pocatku 80. let. Témét vSechny ekonomicky aktivni zeny na konci 40. let pracovaly
v zemédélstvi (Cap a Bondyova, 1985). Postupnou industrializaci Slovenska a zvySovanim
vzdélanosti, prestalo mit zeméd¢lstvi takto majoritni postaveni a Zeny zacaly pracovat pievazné
v prumyslu, zdravotnictvi a Skolstvi.

nez v Ceskych zemich. Kohorta narozenych v roce 1930 ma podle slovenského SI'DB z roku
2011 ptes 60 % zZen se zakladnim vzdélanim. U generace Zen o dvacet let mladSich mél tento typ
vzdélani jen Ctvrtinové zastoupeni a jiz 35 % Slovenek ziskalo maturitu. Tercidlni vzdélani ma
23 % zen narozenych v roce 1970, coz je o 5 procentnich bodul vice nez u stejné starych muzi
a zaroveh se jedna o vyssi podil nez u stejné kohorty ¢eskych zen. (SUSR, 2021)

Pravé Zeny narozené v 70. letech se dostaly do reprodukcniho obdobi po roce 1989 v dobé
velkych spole¢enskych a ekonomickych zmén a jsou nositelkami nového demografického
chovani. Plodnost pfedchozich generaci Zen souviselo tzce se snatkem, proto se témét vSechny
déti rodily do manzelstvi, zaroveil svoji plodnost realizovaly velmi brzy a 85 % Zen svou
reprodukei ukonéilo do 30 let (Potandokova, 2004). Cést generace Zen ze 70. let po padu
komunismu dala prednost studiu, kariéfe ¢i cestovani pied zalozenim rodiny, a proto doslo
k oddalovani jak snatku, tak i matefstvi, coz mélo za nasledek, ze se porodnost v 90. letech
vyrazné snizila. Potan¢okova a kol. (2008) se domnivaji, ze diky odkladu mateistvi dojde
k vyrazn¢jsi diferenciaci realizovaného poctu déti podle nejvyssiho dokonceného vzdelani, s ¢imz
souvisi snizeni kone¢né plodnosti a zvySeni bezdétnosti. U kohort narozenych v 70. letech by
podle soucasnych odhadi mélo dojit k riistu bezdétnosti az na 10 % (Sprocha a kol., 2017).

Mad'arsko

Tak jako v pfipad¢ Slovenska tak i v Mad’arsku po druhé svétové vélce doslo k zrychlené
industrializaci zemé, ktera si vyzadovala vétsi Gcast zen na pracovnim trhu. Pfed nastupem
komunismu vétSina Zen pracovala v zemédélstvi, kde vSak ¢asto nebyly nijak finanén€ odméneny.
Tato situace se zménila po vétsim zapojeni Zen v primyslu a v jinych odvétvich zejména
strojirenstvi a ve sprave, ve kterych jiz mzdu dostavaly a staly se tak oficialn€ zaméstnanymi, coz
se projevilo na ukazatelich zaméstnanosti. K roku 1949 bylo zaméstnano ve véku 15-54 let 35 %
zen a do roku 1990 se jejich pocet vice nez zdvojnasobil na 72 % (Szalai, 1991).

Také praveé diky industrializaci byla zvySena potfeba kvalifikovanych zaméstnanct, coz se
rychle projevilo ve struktute nejvyssiho dosazeného vzdélani zen (Szalai, 1991). Skoro vSechny
zeny narozené v letech 19261930, které zapocaly své vzdélavani pred nastupem komunismus,
mély pouze zékladni vzdélani. Béhem dvaceti let se pocet Zen se zakladni Skolou prudce snizil na
méné nez polovinu, a naopak se zvysil podil Zzen s maturitou na dvé pétiny. K vyraznému nartstu
doslo i u vysokoskolského vzdélani, které ziskalo 17 % Zzen narozenych mezi lety 1956—-1960
(Brzozowska, 2015).

Ptechodem Mad’arska na volny trh v 90. letech se stala ekonomicka situace pro mladé lidi
velmi nejista a plna obav ze ztraty zameéstnani. Z téchto divodu se velka ¢ast zen rozhodla radéji
setrvat v praci ¢i pokracovat ve vzdélani nez si zalozit rodinu (Spéder, 2002). Tento trend vedl

k vyraznému snizeni porodnosti a také k zvySovani prumérného véku rodicek. S odkladem
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matefstvi a niz8i plodnosti Zen ma podle Spédera (2006) souvislost také snizovani poctu siatki,
ve kterych dochazi k narozeni potomka diive nez v nesezdanych souZiti, jejichz pocet naopak
roste.

Polsko

Polsky komunisticky rezim se snazil motivovat zeny k zapojeni do pracovniho procesu jak
z divodu ideologickych, tak i kvuli nedostatku muzii na pracovnim trhu zplsobenym valkou.
AvsSak i1 v ptipad¢ Polska musela vétSina vdanych Zen zacit pracovat, aby lépe zajistila svou
rodinu, ale byla také cast Zen, které se rozhodly vydélavat za ucelem ekonomické nezavislosti
(Plomien, 2004).

Zeny tvotily pracovni silu z necelych 45 % jiz v roce 1931 (Fidelis, 2004) a na konci 80. let
témer z poloviny (Plomien, 2004). K vyraznéjSimu rastu tedy nebyl prostor, ale zménila se
odvétvi, ve kterych polské zeny pracovaly. Fidelis (2004) fika, Ze z po¢atku vétSina Zen pracovala
v zemédélstvi, ale kvtili industrializaci a valeCnym ztratdm byly motivovany zapojit se do dfive
ryze muzskych profesi jako je stavebnictvi nebo tézky primysl vcéetné tézby. Velka cast zen také
pracovala v textilnim a odévnim pramyslu, ktery je pro Polsko tradi¢ni.

Struktura vzdélanosti zen se za obdobi socialismu vyrazn¢ proménila. Generace Polek
narozenych v obdobi 1926—-1930 m¢la témét ze 75 % zakladni Skolu. Podil Zen se zakladnim
vzdélanim se snizil na tfetinu u kohort narozenych v letech 1946—1950 a maturitu ziskalo okolo
40 %. U Zen o deset let mladsich se jiz podil vySsiho sekundérniho vzdélani nijak vyrazné
nezmenil, ale zvysil se pocet Zen s vysokoskolskym titulem na 13 % (Brzozowska, 2015).

Ekonomicka transformace Polska v 90. letech zpiisobila nartist nezaméstnanosti, kterd se
dotkla vice Zen nez muzl. S celkovym zhorSenim ekonomické situace spolecné se zménou
hodnotové orientace, ktera davala vétsi diiraz na individualitu, se proménilo rodinné chovani
mladé generace. Hned po roce 1989 zacal klesat pocet snatkli a zarovei se zvysil prumérny vék
pti uzavieni prvniho manzelstvi z 22,8 let zeny na 24,7 let v roce 2004. S odkladem snatku
souvisel 1 postupny presun nejvyssi intenzity plodnosti z 20-24 let do vékové kategorie 25-29
let. TaktéZ rostl pocet déti narozenych mimo manzelstvi a pocet kohabitaci, ale v obou ptipadech

neslo v evropském kontextu o nijak vysoké hodnoty (Kotowska a kol., 2008).

2.2.3 Postoje k rodiné

Jak jiz bylo zminéno vyse, po roce 1989 se v byvalych socialistickych zemich vyznamné zménily
spole¢enské hodnoty a normy. Z tohoto diivodu se tento oddil zabyva blize vyvojem postojem
k manzelstvi, k nesezdanym souzitim neboli kohabitacim a taktéZ ndzorem na idealni pocet déti
i na jejich hodnotu.

Aby sledované postoje byly 1épe srovnatelné jak v case, tak mezi jednotlivymi zemémi, jsou
v této podkapitole pouzita data z European Values Study (EVS) a z International Social Survey
(ISSP). Jedna se o sérii vyzkumd, které se pravideln€ opakuji za urcity casovy usek a které sleduji,
jak se vyviji vefejné minéni v riznych zemich. Vyzkum EVS se uskute¢nil v letech 1991, 1999,
2008 a 2017 a ISSP v letech 1994, 2002 a 2012.
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Cesko

S tvrzenim, Ze ,,manzelstvi je zastarald instituce®, souhlasilo v roce 1991 jen 7 % Cecht. V roce
2008 bylo kladnych odpovédi jiz témét Ctvrtina, ale k roku 2017 doslo k poklesu na 15 %. Na
pocatku 90. let souhlasilo se spoleCnym souzitim part bez planovaného snatku vice jak polovina
respondentd. V roce 2002 se zvysil tento podil jen nepatrné na 58 %, ale k pii dalSim Setfeni
o deset let pozdéji s tim souhlasilo jiz jen 41 % dotazanych. K roku 1994 sdilelo 71 % dotazanych
nazor, ze ,,pokud chce mit par déti mél by uzaviit snatek™ a o deset let pozd¢ji doslo k poklesu
na 56 % souhlasnych odpovédi, ale v roce se podil osob zvysil o 5 procentnich bodd.

Nazor, ze je dvoudétny model rodiny idealni, ma v ceské spolecnosti dlouhou tradici. Jiz
v roce 1959 podle vyzkumu Srba a kol. (1961a) planovalo 64 % Zen dvé déti. Ve vyzkumech
ISSP zlet 1991 a 2012 zvolilo jako idealni pocet déti variantu ,,dvé déti“ necelych 70 %
dotazanych a podil jedinackt se zvysil z 11 % na 14 %. Nazor, ze ,.k tomu, aby Zena zila naplnény
zivot potfebuje déti“, uz tak konzistentni v Case neni. Na zacatku 90. let stimto nazorem
souhlasilo 68 % Cechi, ale v roce 1999 doslo k prudkému sniZeni na 46 % kladnych odpovédi.
K roku 2008 opét tento nazor sdilelo 64 % dotazanych.

Slovensko

Podle EVS vroce 1991 souhlasilo 7 % respondentti s vyrokem, ze je manzelstvi zastarala
instituce. Podil kladnych odpovédi na tuto otdzku se v Case zvySoval az na 18 % v roce 2017.
na Slovensku. V roce 2002 to byla pouha tfetina dotazanych a o deset let pozdé€ji se podil
kladnych odpovédi snizil na 28 % osob. Ze by se mél par pred narozenim déti sezdat, souhlasilo
v letech 2002 a 2012 ptes 70 % Slovakda.

Vice nez polovina respondentti v roce 1991 ve vyzkumu EVS zvolilo dvé déti jako idealni
pocet a tietina osob odpovédélo ,tii déti“. Ve vyzkumu ISSP v roce 2012 se zvysil podil dvou
déti na 61 % a snizila se varianta ti déti na 29 %. Podobny trend jako v Cesku je u nazoru
na hodnotu déti pro zenu. Podil souhlasnych odpovédi klesl z 73 % v roce 1991 na 46 % na konci

90. let a opét se zvysil na 59 % v roce 2008.

Mad’arsko

Na pocatku 90. let byl ze zemi V4 nejvyssi podil osob, které souhlasily s tim, Ze je manzelstvi
zastarala instituce, pravé v Mad’arsku. Tento nazor ve spolecnosti rostl az do Setfeni EVS v roce
2008, kdy z 11 % v roce 1991 stoupl pocet souhlasnych odpovedi na 20 % a v roce 2017 podil
klesl na 16 % dotazovanych. Tvrzeni, Ze ,,je v pofadku, kdyZ spolu par zije, aniz by planoval
snatek®, ma dle ISSP trvaly charakter a ve vSech tfech vyzkumech mél pfes 70 % souhlasnych
odpovédi. Naopak s tim, Ze ,,pokud chce mit par déti m¢l by uzavtit snatek” podil kladnych
odpovedi dle vyzkumu ISSP stale klesa. V roce 1994 souhlasilo 58 % a v roce 2012 jen 40 %,
coZ je nejnizsi hodnota mezi sledovanymi zemémi.

Dvée déti vnima jako idealni pocet vétsSina mad’arské spolecnosti. Pocet téchto odpovédi se
v roce 2012 zvysil na 67 % a zaroven se zvysil podil jedinackt na jednu desetinu. Na ukor tohoto

trendu se vSak mezi lety 1994 a 2012 snizila pocet odpovédi ,.tii déti™ ze tfetiny na pétinu.
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S nazorem, Ze ,.k tomu, aby Zena Zila naplnény Zivot potiebuje déti”, souhlasili v roce 1991 témeért

vSichni respondenti, a i v roce 2008 dosahoval podil kladnych odpovédi 86 %.

Polsko

S tim, Ze je manzelstvi zastarala instituce, souhlasilo v roce 1991 jen 6 % Polaki. Pocet téchto
odpovédi stoupnul na 18 % v roce 2008 a k roku 2017 se snizil na 12 %. Nesezdané souziti
vnimalo pozitivn€ jen polovina respondentt na pocatku 90. let, ale dle posledniho ISSP vyzkumu
v roce 2012 jejich podil stoupnul na 67 % souhlasnych odpovédi. Ze by par mél pred potizenim
déti uzavtit manzelstvi, si myslelo v roce 1994 podle ISSP 76 % osob a o 18 let pozdé&ji se podil
kladnych odpovédi snizil o 10 procentnich bodu.

Idealni pocet déti se v Case nijak vyrazn€¢ nezménil. Polovina respondentii v obou Setienich
zvolilo dvé déti, ale zvysil se podil odpovédi ,,tfi déti“ z 35 % v roce 1994 na 40 % v roce 2012.
Vyraznéji se vSak zménil nazor na dilezitost déti v zivoté Zen. V prubehu 90. let se podil
souhlasnych snizil o jen nepatrné (1991 — 75 %, 1999 — 71 %), ale v roce 2008 sdilelo tento ndzor
jen 56 % dotazanych.

2.1.4 Postoje spoleénosti k interrupci

Tato ¢ast prace je zamefena na vyvoj vefejného minéni na preruseni téhotenstvi a také na nazor

vvvvv

zaméfena predevsim na obdobi od 90. let do soucasnosti.

Cesko

Priizkum z roku 1959 se zabyval jak samotnym postojem Zen k interrupci v Ceskoslovensku, tak
také ndzorem na nové piijaty zakon, ktery vzesel v platnost vroce 1958 a ktery povoloval
ukonéeni t€hotenstvi i ze socialnich diivodl na zaklad¢ rozhodnuti komise. V piipadé nazoru
na uméle pieruseni téhotenstvi oznagilo 41 % Zen z Ceskych krajii odpovéd ,,velmi dobra véc*,
21 % bylo odpovédi ,,dobré pti vice détech a pifi nemoci Zeny* a 21 % zZen povazovalo ukonceni
téhotenstvi za ,,nezdravé®. Nazor zen na tehdejsi interrupéni legislativu se vyhodnocoval za celé
Ceskoslovensko a 43 % zen ji ohodnotilo za ,,velmi dobrou“. Moznost ,,dobry pii vice détech*
oznacilo 16 % zen a vyhrady k zakonu mélo 18 % zen. (Stb a kol., 1961c)

Centrum vyzkumu a vefejné¢ho minéni pravidelné od roku 1990 zjistuje nazor na interrupci.
V roce 1990 vybralo 60 % osob moznost ,Zena sama ma pravo se rozhodnout, zda ma byt
provedeno umélé preruseni jejiho téhotenstvi®, odpovéd’ ,,Interrupce by méla byt povolena jen
s prihlédnutim ke zdravotnim a socidlnim ohlediim na dit¢ a zenu“ zvolilo 25 % respondentt
a moznost ,,Interrupce by méla byt povolovana jen v pfipad¢ ohroZeni Zivota t¢hotné zeny* 9 %
osob. Za Gplnym zakazem interrupce bylo 5 % osob.

Od roku 2010 do soucasnosti se odpovédi pfilis nelisi. Nazor, Ze by zena méla mit pravo se
rozhodnout, miva hodnot okolo 70 %, moZnost interrupce pouze ze socialnich divodu voli 20 %
osob a pro Uplny zakaz byva 2—3 % respondentt. (CVVM, 2019)
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Slovensko

Vyse zminéného vyzkumu z roku 1959 se ucastnily také zeny ze slovenskych kraji a vysledky
byly pomémé odlisné od Ceskych zen. Nazor, Ze je uméle prerusené téhotenstvi ,,velmi dobra
vec*, sdilelo 30 % slovenskych zen. Ukonceni téhotenstvi je ,,dobra véc pfi vice détech a pfi
nemoci zeny* oznacilo 15 % a za ,,nezdravé* ho vnimalo 31 % zen. (Srb a kol., 1961c¢)

V ptipadé Slovenska se ndzorem na interrupci dlouhodob¢ zabyva Institut pro vefejné otazky.
V roce 1995 schvalovalo moznost interrupce v ptipad¢ ,kdyz t€hotenstvi ohrozuje zdravi matky*
85 % osob, pokud se ,,predpoklada, ze se dité narodi postizené* 72 % respondentt, v piipadé
znasilnéni 81 % a ze socidlnich divoda 47 % Slovakd. Tato otazka byla zahrnuta také ve
vyzkumech z roku 2003 a 2007. Za prvni tfi zminéné moznosti se kladné odpovéedi témér nelisily,
ale v pripad¢ socialnich divoda se v roce 2003 pozitivné vyjadiilo 56 % osob a v roce 2007 podil
osob klesl na 48 %. (IVO, 2007)

Co se tyce soucasného interrupcniho zékona z roku 1987, ktery povoluje ukonceni t€hotenstvi
na zadost do 12 tydnti t€hotenstvi, se v roce 2003 vyjadtilo 85 % osob, Ze neni potieba zékon
nijak zpfisnovat. V roce 2007 soucasny zakon nechtélo nijak ménit 42 % Slovaku, ptili§ piisny
ptipadal 18 % a jako pfili§ mirny ho vnimalo 16 % respondentiim. Zajimavé je, ze pro zpfisnéni
zakona bylo 20 % Zen, ale pouze 11 % muzl. V roce 2020 se podil osob, které by soucasny zakon
neménily, zvysil na 55 %. (IVO, 2007; IVO, 2020)

Mad’arsko

Madarsky demograficky vyzkumny ustav v letech 1990 a 1992 zjistoval za jakych okolnosti by
vefejnost souhlasila s interrupci. Odpovéd’ ,,ve vSech pripadech™ v roce 1990 zvolilo 25 % osob
a vroce 1992 tuto variantu oznacilo dokonce 40 % respondentli. Naopak u moznosti
,,v odiivodnénych pripadech* podil respondenti klesl z 67 % z roku 1990 na 52 % v roce 1992
a stejnou tendenci méla i tieti mozna odpoved ,,interrupce by neméla byt viibec povolena®, ktera
klesla z 7 % na 4 %. (Tiborné, 1992)

Jeden z poslednich vyzkumi na téma interrupce je z roku 2013 od agentury MEDIAN. Jedna
z otazek se zaméfila na nazor na soucasny interrup¢ni zdkon, podle kterého Zena mtize podstoupit
um¢élé preruseni téhotenstvi do 12. tydne t€hotenstvi, pokud prohlasi, ze se nachdzi ve vazné
krizové situaci a zaroven postoupi dv€ informacni schizky pred zdkrokem. Podle 18 %
respondent by ,,mél byt tento zakon zmirnén*, 53 % ho vnima jako ,,pfijatelny*, podle 13 % by
,,mé&l byt zptisnén* a zbylych 16 % osob ,,nevi“. Dalsi otdzka se zabyva tim, za jakych podminek
by interrupce mela byt povolena. Odpoveédi ,,bez omezeni“ (20 %) a ,,podminéno informacni
schiizkou* (49 %) téméf koresponduji s predchozimi vysledky u nazoru na soucasny zakon, ale
moznost ,,pouze v pfipadé¢ ohrozeni zivota“ volilo 21 % a variantu ,,za zadnych okolnosti*
oznatily 2 % lidi. (MEDIAN, 2013)

Polsko

Polské Centrum vyzkumu a vefejného minéni (CBOS) se taktéz pravideln¢ zabyva nazorem
na interrupce a ten nejaktualnéjsim pochazi z roku 2020. Od roku 1992 je soucasti dotazniku
otazka: ,,Za jakych podminek by mélo byt zdkonem povoleno umélé pieruSeni t€hotenstvi?®, jejiz
podily kladnych odpovédi na jednotlivé kategorie v ¢ase klesal az do biezna roku 2016. V roce
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1992 souhlasilo vice nez 80 % osob s interrupci v pfipadé ohroZeni zivota ¢i zdravi Zeny
a v piipadé znasilnéni. V breznu roku 2016 klesl podil souhlasu v piipadé ohroZeni zivota na
80 %, v piipadé ohrozeni zdravi na 71 % a v piipad¢ znasilnéni na 73 %. Vyraznéjsi pokles je
zaznamenan u moznosti ,,v ptipadé postizeni ditéte”, kdy od roku 1992 se podil kladnych
odpovédi zménil z 71 % na 53 %, a u varianty ,,v ptipad€ Spatnych socidlnich podminek® zprvu
souhlasilo 47 % a v bfeznu roku 2016 uz jen 14 % osob. (CBOS, 2020)

Poté v prubéhu roku 2016 polsky parlament projednéval zptisnéni interrupéniho zékona, coz
zvedlo ve spoleCnosti velkou vinu nevole a novy zakon nakonec neprosel. Kvuli témto
okolnostem CBOS ud¢lalo té¢hoz roku vyzkum znovu a za podobnych podminek vznikl také
vyzkum z roku 2020, jejichz vysledky jsou téméf identické. Podily kladnych odpovédi se oproti
bfeznu roku 2016 zvysily u vSech kategorii. V obou letech souhlasilo s interrupci 86 % v ptipadé
ohrozeni zivota, v piipad¢ ohrozeni zdravi a znasilnéni bylo témér 80 % souhlasnych odpovédi
av pfipad¢ postizeni ditéte se podil pozitivnich odpovédi zvedl az na 64 % vroce 2020.
S variantou interrupce ze socialnich diivoda v obou letech souhlasila pouha pétina respondent.
(CBOS, 2020)

Od roku 2011 byla respondentim kladena otazka na soucCasny interrupcni zakon. V tomto
obdobi zékon povoloval interrupci ve tfech pripadech, a to ohrozeni zdravi Zeny, postizeni ditéte
a znasilnéni. Respondentt, ktefi by zakon nechali stejny, bylo do bfezna 2016 stale okolo 30 %,
zvySoval se vSak podil osob, které by zdkon zpfisnily, z 44 % v roce 2011 az na 52 % v bieznu
roku 2016 a snizoval se pocet osob, které jsou pro liberalnéjsi zakon, z 26 % na 16 %. Po
protestech v letech 2016 a 2020 doslo k otoceni trendu. V roce 2020 pro svobodnéjsi zakon bylo
23 % a pro zpiisnéni 40 % osob. (CBOS, 2020)
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Kapitola 3

Data a metodologie

Tato ¢ast prace se vénuje datovym zdrojim, které byly pouzity pro analyzu plodnosti, umélé
potratovosti a pouzivani antikoncepce. Soucésti kapitoly je taktéz ptedstaveni jednotlivych

pouzitych ukazatelt.

3.1 Zdroje dat

Prace se zabyva obdobim od roku 1950 az do soucasnosti, coz je z hlediska dostupnosti dat
pomérné dlouhy Casovy usek. Z tohoto divodu bylo pouzito hned nékolik datovych zdroja. Pro
analyzu plodnosti byla stézejnim zdrojem pro vSechny zemé kromé Polska Human Fertility
Database, ze které jsou pievzaty pocty zivé narozenych déti, thrnna plodnost, primérny vék
matky podle potadi ditéte a konecna plodnost. Pro doplnéni nekompletni ¢asové fady byly pouzity
data z Eurostatu, ktery je rovnéz zdrojem pro analyzu manzelské plodnosti za v§echny zemé¢. Data
za Polsko byly hiife dostupné, proto byly dopliiovany z riznych zdrojt, kterymi jsou zniména
Human Fertility Datbase dale Human Fertility Collection, Johnston's Archive, Eurostat
a u kone¢né plodnosti byly pfevzaty hodnoty z prace Brzozowskeé (2014).

Datové fady za poéty provedenych umélych potratii za viechny zemé kromé Ceska pochazeji
pfevazné z Eurostatu a doplnény jsou daty z Johnston's Archive. Za Cesko jsou z Ceského
statistického ufadu, odkud pochazeji rovnéz hodnoty poctl interrupci podle poctu zivé
narozenych déti. Ty jsou pievzaty znarodnich statistickych ufadi rovnéz za Mad’arsko
a Slovensko, ale bohuzel za Polsko tento typ dat neni dostupny.

Pro analyzu pouzivani antikoncepce jsou pfevzata data z United Nations. Jedna se o Casové
fady od roku 1990, které jsou modelovany pomoci Bayesovského hierarchického modelu na
zaklad¢ jiz provedenych Setfeni o antikoncepci za jednotlivée zemé. K samotné analyze byly
pouzity stfedni hodnoty téchto odhadi. Pro blizsi rozbor pouzivanych metod byly pfevzaty data
hlavné z Setfeni Fertility and Family Survey a Generations and Gender Survey. Zbyly vycet zdroju

dat je mozné naleznout na konci prace.
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3.2 Pouzité demografické ukazatele

Zakladni ukazatel pro popis vyvoje plodnosti se nazyva uhrnna plodnost (iip). Ta se sklada ze

souctu mer plodnosti podle véku matky (fx), které se vypocitaji pomoci tohoto vzorce:

_ e
a2
(CSU, 2017)
pfi¢emz NY znadi podet Zivé narozenych déti ve véku matky x a PZ je stfedni stav populace Zen
ke konkrétnimu roku ve vé€ku x
Pfi nasledném souctu téchto mér podle nasledujiciho vzorce, ziskdme tthrnnou plodnost, ktera
»predstavuje pocet déti, které by se narodily souboru 1 000 Zen béhem celého reprodukéniho
veku® (Pavlik a kol., 1986, s. 296).

49
up = Z fx

x=15

(CSU, 2017)

Stejnym zplisobem je mozno vypocitat ukazatel konecné plodnosti, ktery udava primérny
pocet déti narozenych dané kohorté zen, s tim rozdilem, Ze se scitaji miry plodnosti jedné
generace Zen.

Dal§im ukazatelem pouzitym v analytické ¢asti je primérny vek Zeny pii porodu (), ktery je
mozné vypocitat jak za celkovy pocet narozenych déti, tak také za jejich jednotlivé potadi. Pocita

se jako vazeny prameér jednotlivych mér plodnosti.

42 s(x +0,5)fx

49
x=15fx

X =

(Chlapec, 2021)
K analyze umélé potratovosti byl pouzit index umélé potratovosti (ipo), ktery vyjadiuje pocet
umeélych preruseni téhotenstvi na 100 Zivé narozenych déti daného roku. Jedna se tedy o dalsi

transversalni ukazatel, ktery lze vypocitat podle tohoto vzorce:

u

ipo = WX 100

(Pavlik a kol., 1986)

ptficemz A" je pocet umélych preruSeni t¢hotenstvi a N¥ pocet Zive narozenych déti
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Kapitola 4

Analyza plodnosti

Nasledujici kapitola se zabyva vyvojem plodnosti ve studovanych zemich za pomoci vybranych
ukazatelti, kterymi jsou thrnnéd plodnost, primérny vék matky pifi porodu, konecné plodnost
a podil manzelskych déti.

4.1 Uhrnna plodnost

Uhrnné plodnost je transverzalni ukazatel, ktery se hodi pro zkoumaéni vyvoje reprodukéniho
chovani. Zaroven je to indikétor, ktery zohlediiuje ve€kovou strukturu dané populace, tudiz je

vhodny i pro srovnavani s jinymi zemémi.

Cesko

Povaleény babyboom pocatkem 50. let v Cesku zacal doznivat. Uhrnna plodnost v roce 1950
dosahovala hodnoty 2,80 a k roku 1959 poklesla na hranici prosté reprodukce (obr. 1). Celkovy
pokles porodnosti se urychlil zlegalizovanim interrupce v roce 1957. Z obrazku €. 2 je patrné, ze
se novy zakon se dotkl zejména thrnné plodnosti ctvrtého a vyssiho poradi a o néco méné také
tretiho potadi. Hlavnim diivodem takového poklesu byla kritéria povolujici ukonceni téhotenstvi,
mezi kterymi byly podminky jako 3 a vice déti nebo finan¢ni diivody. Pravé s horsi finan¢ni
situaci nejspiSe souvisela vyssi zaméstnanost Zen, coz se prili§ nesluCovalo s pofizenim déti
vys§iho poradi. Navic rodiny trapil nedostatek byt a nizkd kapacita predskolnich zatfizeni
(Kucera, 1968).
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Obr. 1 — Pocet Zivé narozenych déti a iihrnnd plodnost, Cesko, 1950-2019
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Velmi kratce porodnost ozivilo zpfisnéni interrupcni legislativy a prodlouzeni matetské
dovolena v roce 1962, kdy doslo ke zvySeni tthrnna plodnost az na 2,38 ditéte v roce 1964.
Nasledujici roky vSak opét porodnost zacala klesat, a dokonce se v roce 1966 tihrnna plodnost
poprvé dostala pod 2,1.

K dal$imu rtstu porodnosti na pielomu 60. a 70. let opét pomohlo pfijeti novych populacnich
opatieni, kterych tentokrat bylo vyrazné vice, coz pfispélo k mnohem del$imu babyboomu nez na
pocatku 60. let. Ur¢ity vliv na tento rust mélo také to, Ze se do reprodukéniho véku dostavaly silné
povalecné ro¢niky. Porodnost v letech 1973—-1977 se vySplhala nad 180 tisic zivé narozenych déti
a nejvyss$i zaznamenana Uhrnna plodnost byla 2,44 v roce 1974. Soucasti opatieni bylo také
navySeni ptidavka na déti vyssiho potadi, coz se pozitivné projevilo na thrnné plodnosti druhého
a tfetiho poradi. Pravé rust poctu druhorozenych se nejvice projevil na celkové uhrnné plodnosti.

Vysoka uroven porodnosti trvala az do konce 70. let. Poté zacala klesat a v roce 1981 se znovu
uhrnnd plodnost dostala pod hranici prosté reprodukce, k ¢emuz ziejmé prispéla i zhorSena
ekonomicka situace. Daleko prudsimu poklesu vSak doSlo po padu komunismu v 90. letech.
Velmi strmy pad nastal zejména u thrnné plodnosti prvniho pofadi, kdy z hodnoty 0,91 ditéte
v roce 1991 doslo k poklesu na 0,55 v roce 1996. Velka ¢ast zen, které mély v 90. letech zakladat
rodiny, se tedy rozhodla své matetstvi odlozit. Pokles se tykal také déti druhého poradi, ale méné
uz tfetiho. Historicky nejméné déti se v Cesku narodilo v roce 1999 a to necelych 90 tisic, s ¢imz
souvisel i propad thrnné plodnosti na hodnotu 1,14.

K mirnému riistu porodnosti doslo az od roku 2003, kdy se zacaly rodit odkladané déti
z 90. let. Pozdé&ji se nardst urychlil a v letech 2008-2010 se thrnna plodnost pohybovala okolo
1,51. V roce 2011 doslo opét k poklesu, ale od tohoto roku thrnna plodnost roste.
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Obr. 2 — Uhrnnd plodnost podle poiadi ditéte, Cesko, 1950—2019
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Slovensko

Na obrazku ¢. 3 lze vidét, ze na zacatku 50. let byla thrnné plodnost na Slovensku vyssi nez
3,50 ditéte na Zenu. Dlivodem takto vysoké plodnosti byla i neustale zvySujici se zivotni Groven,
diky rozsahlé industrializaci Slovenska. Poté zacala mirn¢ klesat, ale k vyrazné&jsimu poklesu
doslo az legalizaci umélého potratu. Ten se dotkl zejména déti ctvrtého a vyssiho fadu. Do té doby
byla thrnna plodnost ¢tvrtého a vyssiho poradi na trovni prvniho potadi, ale poté prudce klesla
(obr. 4). Prodlouzeni matetské dovolené v roce 1962 se na porodnosti projevilo jen mirné a rovnéz
kratce jako v Cesku. Nova opatieni viak pokles (thrnné plodnosti nijak nezastavilo.

Vyrazné se porodnost zvysila az piijetim populacnich opatieni v 70. letech. Pocet narozenych
déti postupné vySplhal na stejné absolutni hodnoty jako v 50. letech. Jako prvni a také nejsilnéji
na zlepSené populacni klima reagovala uhrnna plodnost druhého potadi a az pozdéji prvniho
a tfetiho. Naopak na zac¢atku 70. let uhrnna plodnost ¢tvrtého a vyssiho potadi poklesla pod
uroven thmné plodnosti tfetiho potadi a nadéale se kontinudlné snizovala. Méné¢ se populacni rist
dotkl celkové thrnné plodnosti, a to z toho divodu, ze se do reprodukéniho veéku dostaly zeny
z povaleéného babyboomu, které jiz vyrazné méné rodily déti tretiho a vyssiho fadu. Uhrnna
plodnost v dobé piijimani populaénich opatfeni vzrostla az na 2,59, ale poté velmi mirné
i s celkovou porodnosti klesala az do konce 80. let, kdy se poprvé dostala pod hranici prosté
reprodukce.

I na Slovensku politické, ekonomické a spolecenské zmény z 90. let prispély k odkladu
matefstvi a dotkly se hlavné uhrnné plodnosti prvniho potradi. Ta si po cely sledovany ¢asovy
usek drzela hodnotu okolo 0,90 ditéte, ale k roku 2001 poklesla az na 0,52. O rok pozd¢ji uhrnna
plodnost ¢inila uz pouhé 1,19 a také porodnost dosahla absolutniho minima, a to necelych 51 tisic
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narozenych. Ke kompenzaci porodnosti z 90. let zacalo dochazet az po roce 2007, ke kterému
pfispélo i postupné navySovani porodného a piispévku k nému. Porodnost se vyrazné zvysila
zejména u déti prvniho poradi a mirnéji druhého a tietiho. V roce 2014 thrnna plodnost vzrostla
nad 1,50 a od té doby se okolo této hodnoty drzi.

Obr. 3 — Pocet Zivé narozenych a iihrnnd plodnost, Slovensko, 1950-2019
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Obr. 4 — Uhrnnd plodnost podle po¥adi ditéte, Slovensko, 1950-2019
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Mad'arsko

Na zacatku 50. let, jak je na obrazku ¢. 5 mozné vidét, méla porodnost sestupnou tendenci.
Pfijetim velmi pfisnych opatieni, které mély zejména za cil omezit nelegalni interrupce, se
porodnost prudce zvysila. Uhrnna plodnost v roce 1954 vzrostla az na 2,98 ditdte a narodilo se
223 tisic déti. V roce 1956 tyto opatieni skoncila a zaroven se zlegalizoval umély potrat, ¢imz se
porodnost v dalSich letech vyrazné snizila. Z obrazku ¢. 6 je vidét, ze se pokles tykal hlavné
uhrnné plodnosti druhého a vysSiho potradi, coz ziejmé souviselo i se zaméstnanosti Zen
a nedostate¢nym poctem predSkolnich zafizeni. V roce 1962 se uhrnna plodnost snizila az na
hodnotu 1,80 ditéte a okolo této hodnoty se pohybovala i dalsi roky.

Porodnost se zacala zvySovat az po prodlouzeni placené matetské na 2,5 roku v roce 1967,
coz vyreSilo problém jak se zaméstnanim Zen, tak i nedostateCnou kapacitu jesli ¢i Skolek.
Plodnost se zvysila hlavné u déti prvniho a druhého potadi. Jednalo se tedy zfejmé o Zeny, které
kvili negativnimu populaénimu klimatu matefstvi ¢ rozsifeni rodiny odkladaly. Uhrnnou
plodnost Zen se vSak nad hranici prosté reprodukce nepodafilo dostat, proto byl v roce 1973 piijat
populaéni program, diky kterému se méla porodnost vyrazné navysit. To se podatilo a v roce 1974
uhrnnd plodnost vzrostla na 2,37 ditéte. Opatieni cilila zejména na déti vyssiho tadu, coz se
vyrazng projevilo na thrnné plodnosti druhého poradi, ktera ale poté opét mirné klesala. Déle se
ptijaté opatfeni projevily na uhrnné plodnosti prvniho poradi, ale i ta zacala od roku 1979
vyrazngji klesat.

Znovu se klesajici porodnost mirn€ podatilo ozivit zavedenim rodi¢ovského ptispévku v roce
1984 a od tohoto roku do pocatku 90. let se pohybovala mezi 125 az 130 tisici détmi ro¢né. Poté
vSak prudce klesla, kviili ekonomické nejistoté, zptisobené prechodem na volny trh a také novym
zivotnim pfileZitostem, které demokracie nabizela. Uhrnna plodnost se snizila z 1,88 v roce 1991
na 1,28 v roce 1999 a podil na tomto poklesu méla podobné porodnost prvniho i druhého potadi.

Od zacatku druhého tisicileti zacala porodnost velmi pomalu rist, ale svétové hospodarské
krize, ktera méla na mad’arskou ekonomiku velmi negativni dopad, ji opét mirn¢ snizila. Od roku

2011 vsak thrnna plodnost roste a v soucasnosti se pohybuje okolo hodnoty 1,50 ditéte na Zenu.
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Obr. 5 — Pocet Zivé narozenych déti a uhrnnd plodnost, Mad’arsko, 1950-2019
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Obr. 6 — Uhrnnd plodnost podle poFadi ditéte, Mad’arsko, 1952-2019
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Polsko

V Polsku se po valce porodnost drzela dlouho na vysoké trovni. Na obrazku €. 7 je mozné vidét,
ze do roku 1958 se rodilo pres 750 tisic déti rocné, coz budilo obavy, zda tak vysoké prirtistky
nebudou mit negativni vliv na ekonomiku. I z téchto divodl byla v roce 1956 zlegalizovana
interrupce a thrnna plodnost zacala velmi rychle klesat. Porodnost klesla az na 520 tisic déti
v roce 1967 a poté zacala znovu mirng rust. K cemuz ziejmée pispélo i zavedeni roéni neplacené

matefské v roce 1968.

Obr. 7 — Pocet Zivé narozenych déti a uhrnnd plodnost, Polsko, 1950-2019
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V prubéhu 70. let byly pfijaty dalsi populacni opatfeni, které¢ podporovaly nadale rostouci
porodnost. Zaroven do se do reprodukéniho véku dostaly silné povaleéné generace. Uhrnna
plodnost vSak od konce 60. let stagnovala okolo hodnoty 2,20 ditéte na Zenu. Na obrazku €. 8 je
vidét, Ze uhrnna plodnost ¢tvrtého a vyssiho potadi klesa a v roce 1975 se dostala pod tiroven
ttetiho potadi. Naopak druhého potfadi roste a vyznamné se podili na vzristu celkové thrmné
plodnosti na zacatku 80. let. Nasledujici roky vSak opé€t zacina klesat, zfejmé také z divodu
pretrvavajici ekonomické krize. Poprvé se thrnna plodnost dostane pod hranici prosté reprodukce
v roce 1990.

Mnohem prudsi pokles thrmné plodnosti nastal po roce 1991, kdy z hodnoty 2,07 doslo ke
kontinualnimu snizovani az na 1,20 ditéte na Zenu v roce 2003. Snizeni plodnosti se projevilo na
vSech poradich, ale nejvyrazng€ji na prvnim a zejména na druhém. Pfi¢inou je jako u predchozich
zemi odklad matetstvi a ekonomicka nejistota.

K rlstu porodnosti doslo znovu az po roce 2003 a zvySovala se hlavné thrnnd plodnost

prvniho pofadi, coZz znamena, ze zacinaly rodit Zeny, které zaloZeni rodiny odkladaly. K rtstu
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ziejmé& dopomohlo i prodlouZeni placené matei'ské dovolené v roce 2008, které byla zaroven vice
flexibilni s praci. I pfesto ze se jednalo o Zeny z velmi silného babyboomu ze 70. let, porodnost
dosahovala vyrazné nizSich hodnot. Od roku 2005 se rodi v Polsku 365 az 415 tisic déti rocné.
V roce 2016 byla zavedena nova mési¢ni davka predevsim pro rodiny s dvéma a vice détmi. Na
to reagovala pfedev§im uhrnnd plodnost druhého potadi, poté vSak opét poklesla, ale thrnna

plodnost tietiho a vyssiho potadi zaznamenava neustaly rist.

Obr. 8 — Uhrnnd plodnost podle po¥adi ditéte, Polsko, 1971-2019

1. pofadi 2. pofadi 3. potadi 4. a vy$di poradi
1,0

= o o
£ o)} o]

Uhrnna plodnost podle pofadi ditéte
=
N

0,0

1971 1976 1981 1986 1991 1996 2001 2006 2011 2016

Zdroj: 1950-2016 HFC (2021), 2017-2019 Eurostat (2021), vlastni vypoéty

Srovnani

Z obrazku ¢. 9 je patrné, ze sledované zemé se se svym vyvojem uhrnné plodnosti v obdobi
socialismu rozdélovaly na dvé skupiny. V Cesku a v Mad’arsku se tthrnnou plodnosti neustéle
pohybovalo okolo hranice prosté reprodukce. Naopak Polsko a Slovensko se vyznacovalo velmi
vysokou uhrnnou plodnosti, které u obou zemi poklesla pod hodnotu 2,10 az v roce 1989. Divod
muzeme hledat ve vlivu nabozenstvi, kdy i v soucasnosti, jak jiz bylo zminéno v teoretické ¢asti,
je pocetnéjsi rodina vice preferovana v polské a v slovenské spolecnosti, kde je podil véticich
vySSi.

Od zacatku 50. let se vSech zemich zacala thrnna plodnost snizovat. Jednalo se zejména
o uhrnnou plodnost vyssiho potadi, protoze dochazelo ke zvySovani poétu zaméstnanych Zen, coz
bylo v rozporu s péci o viceclennou rodinu. K sniZzeni porodnosti pfisp€lo i zlegalizovani
interrupce v druhé poloving 50. let. Pozdgji klesla uhrnna plodnost natolik, Ze v Ceskoslovensku
i v Madarsku byly v 60. letech pfijata opatfeni, kterd méla Zenam pomoci skloubit praci
s narozenim ditéte. V 70. letech jiz byla pfijata populacni opatfeni ve vSech tfech tehdejSich

Tvvr
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se v tomto obdobi poprvé kiivky thrnné plodnosti sledovanych zemi dostaly na podobnou
uroven.

Politické a spolecenské zmény v 90. letech se na poklesu tthrnné plodnosti projevily
nejvyrazn&ji v Cesku. V ostatnich zemich mél podobny charakter. Po pielomu tisicileti zacalo
dochazet k opétovnému ristu, protoze se zacaly rodit odkladané déti pocetnym generacim Zen ze
70. let. Nejvétsi nartist zaznamenalo Cesko, které ma zaroven v soucasnosti nejvyssi tthrnnou
plodnost. Paradoxem také je, ze v Polsku byla uhrnna plodnost na zacatku sledovaného obdobi

cvvr

Obr. 9 — Uhrnnd plodnost ve vybranych zemich, 1950-2019
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4.2 DalSi ukazatele plodnosti

Nasledujici podkapitola se vénuje vyvoji prumérného veéku matky pii porodu, konecné

a manzelské plodnosti. V tomto piipadé vSak ne za jednotlivé zemé, ale za vSechny dohromady.

Primérny vék matky pri narozeni ditéte

Vyvoj prumérného véku matky pfi narozeni ditéte je mozné u sledovanych zemi rozdélit na dvé
etapy, a to na obdobi socialismu a na obdobi po ném (obr. 10). V obdobi socialismu dochazelo
k pomalému snizovani primémého véku rodicky, hlavné kvtli snizovani poctu déti vyssiho
poradi. Naopak po jeho skonéeni doslo ke zlomu a vék matek se zacal velmi rychle zvySovat.
Dtivodem bylo odkladani zaloZeni rodiny do vys$iho véku, ale i odlozeni narozeni déti druhého
a vysSiho fadu (viz. pfiloha). Také primérny v€k Zeny pfti narozeni ditéte v obdobi socialismu

dosahoval podobnych hodnot v Cesku a v Mad’arsku a ve zbylych dvou zemich byl o néco vyssi,
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nebot’ se zde rodilo vice déti vyssiho poradi. V Polsku byl tento vék vyssi, také z toho divodu, Ze
zde Zeny poprvé rodily o zhruba rok pozdé€ji nez v ostatnich sledovanych zemich, kde byl
pramérny vék prvorodicek po vétsinu sledovaného obdobi nizsi nez 23 let (obr. 11). K mirnému
zvySovani prumérného véku u vSech zemi dochazelo vlivem piijimani populacnich opatieni,
nebot’ se diky zlepSeni populacniho klimatu rodilo znovu vice déti vyssiho poradi.

Jako prvni se vlivem druhého demografického prechodu zacal zvySovat primérny vek pii
porodu u mad’arskych zen a az o néco pozdéji i u ostatnich stati. K nejprudSimu poklesu od
zatatku 90. let doglo v Cesku, kde se v&k prvorodiéek zvysil o 6 let. U viech zemi krom Polska,
kde i dosud se priimérny v€ék matky pii porodu rychle zvysuje, dochazi k vyraznému zpomaleni
nebo ke stagnaci vyvoje. V soudasnosti maji nejvyssi primérny vék matky v Cesku a nejnizsi na
Slovensku, stejné je to i u véku prvorodicek.

Obr. 10 — Priomérny vék matky pii narozeni ditéte ve vybranych zemich, 1950-2019
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Obr. 11 — Primérny vék matky pii narozeni 1. ditéte ve vybranych zemich, 1950-2019
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Konecéna plodnost

Obrazek ¢. 12 ukazuje srovnani vyvoje konecné plodnosti v zemich Visegradské ctytky.
I v ptipadé tohoto srovnani se daji zemé€ rozdé€lit na dvé skupiny. V jedné z nich se nachazi
Slovensko a Polsko, kde byla po vétSinu sledovaného obdobi konec¢na plodnost vyrazné vyssi nez
2,10 ditéte. Ve druhé je Cesko a Mad’arsko, kde naopak byla koneéna plodnost &asto pod hranici
prosté reprodukce. Z tohoto trendu je také zfejmé, ze v Cesku a v Mad'arsku je dlouhodobé bran
dvoudétny model rodiny jako idealni. Oproti tomu na Slovensku a v Polsku byla u starSich
generaci zen vice preferovana pocetnéjsi rodina, coz se pozdéji zmenilo hlavné kvili vétSimu
zapojeni Zen na trhu prace. Z tohoto divodu konecna plodnost az do kohort Zen narozenych
v druhé poloving 40. let pomérné rychle klesala, ale poté opét zacala mirné rast diky pfijatym
populaénim opatienim ze 70. let. Ptijaté populacni opatfeni z tohoto obdobi se vSak vyraznéji
projevily na nizsi trovni kone¢né plodnosti tedy u Ceska a Mad’arska. Zejména v Cesku diky
zlepSeni populacniho klimatu mély Zeny z generaci 1950-1953 naposledy vyssi konecnou
plodnost nez 2,10. Pod tuto hranici se konecna plodnost v Polsku dostala az u kohorty 1962 a na
Slovensku dokonce u generace 1964.

Zlom nastal u generaci narozenych v prvni polovin€ 60. let, na které jiz mohl mit vliv druhy
demograficky ptechod, kdy konecna plodnost zacala u vSech zemi rychle klesat. Podle kone¢né
plodnosti do 40 let se nejvice v priméru narodilo déti generacim Zen z druhé poloviny 70. let
v Cesku, a naopak nejméné v Polsku, kde generace zroku 1976 dosahla pouze na hodnotu
1,54 déti.
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Obr. 12 — Konecnda plodnost ve vybranych zemich, 1950-1978
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Manzelska plodnost

Podil déti narozenych v manzelstvi byl na pocatku sledovaného obdobi ve vSech zemich
Visegradské skupiny témét identicky (obr. 13). Prvni zemi, u které zacal pocet déti narozenych
v manzelstvi klesat, bylo Mad’arsko a zaroven tento pokles mél nejrychlejsi prubéh. Z pocatku
byla manzelska plodnost v Cesku a na Slovensku velmi podobn4, ale po rozdéleni zemi v roce
1993 se i jejich vyvoj zacal odliSovat. Ten v Cesku se postupné zatal podobat spise vyvoji
v Mad'arsku, kde viak v poslednich letech dochazi k riistu, naopak v Cesku ke stagnaci. Vyvoj
poklesu manzelské plodnosti na Slovensku je oproti Cesku a Mad’arsku pomalejsi, ale v soutasné
dobé také stagnuje. OdliSny vyvoj od zbytku zemi mé Polsko, ve které dochazi k rtstu podilu
mimomanzelskych déti nejpomaleji a zaroven stale dosahuje vyrazné nejvyssich hodnot.

Lze tedy zkonstatovat, ze u vSech sledovanych zemi bylo uzavieni snatku v obdobi socialismu
klicové pro nasledné potizeni déti. Situace se zaCala ménit az v prubéhu 80. let a cely proces
snizovani manzelské plodnosti urychlil nastup druhého demografického prechodu v 90. letech.
Na nasledny odlisny vyvoj mezi zemémi ma ziejmé vliv mira religiozity obyvatelstva, protoze
dle katolické nauky ma k potizeni déti dojit az po snatku. Zda by tedy bylo mozné hledat divod,
pro¢ nedoslo k tam strmému klesani u Polska a Slovenska jako tomu bylo v ptipadé Ceska
a Mad’arska, kde je vyssi pocet osob bez nabozenského vyznani. V poslednich letech je také
mozno pozorovat, ze u vSech zemi dochazi bud’ k stagnaci nebo naopak k rtstu podilu déti
narozenych v manzelstvi. V Polsku doslo k mezirocnimu vzriist v roce 2017, kvili pfijatym
zavedeni nového prispeévku na déti vyssiho poradi a v Mad’arsku vzrostl podil o 5 procentnich

bodi v roce 2019, diky piijeti vyhodnych novomanzelskych ptjcek.
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Obr. 13 — Podil Zivé narozenych v manZelstvi ve vybranych zemich, 1960-2019
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Kapitola 5

Analyza umélé potratovosti

Nasledujici ¢ast analyzy se zabyva vyvojem umélé potratovosti od prvnich let legalizace az do
soucasnosti. Hlavnim ukazatelem pouzitym v analyze je index umélé potratovosti, ktery
zohlediiuje pocet indukovanych potratl s po¢tem Zivé narozenych deti. Dale je v této kapitole
popsan vyvoj poétu interrupci podle pofadi jiz narozenych déti, ale pouze za Cesko, Slovensko

a Mad’arsko, nebot” data za Polsko bohuzel nejsou dostupné.

Cesko

Umelé preruseni téhotenstvi zacalo byt v Ceskoslovensku legalni od roku 1958. K Zadosti
o interrupci musela zena mit vdzné divody, které nasledné projednavala a schvalovala specidlné
sestavend komise. Prvni rok tento zakrok podstoupilo 49 tisic Ceskych Zen a v dalSich letech se
pocet zvySoval (obr. 14). Riist poctu interrupci mélo negativni vliv na porodnost, coz Ize vidét na
obrazku ¢. 15 a jiz v roce 1960 se jednalo o vice nez 50 ukoncenych téhotenstvi na 100 zivé
narozenych deéti.

V roce 1962 doslo hned k nékolika zménam, které mély vliv na dalsi vyvoj indukované
potratovosti. Zménilo se slozeni komise a za zdkrok se nové musel uhradit pomérné vysoky
poplatek, ktery se o dva roky pozd¢ji jesté zvysil. Zaroven byla v roce 1962 prodlouzena matefska
dovolena. Tyto faktory se odrazily jak v snizeni poctu zakrokd, tak také k zvySeni porodnosti.
Efekt téchto opatfeni vSak byl jen kratkodoby. V letech 1968—1969 byl opét index umélé
potratovosti vy$si nez 50, k cemuZ nejspiSe pomohla i nejista politicka situace, kterou zptisobila
okupace vojsky Varsavské smlouvy a normalizace. V dalSich letech vSak se pocet provedenych
interrupci zacal snizovat.

V prvni poloving 70. let byla pfijata fada populacnich opatieni, které velké ¢asti Zzen pomohly
s rozhodovanim pii neplanovaném ot€hotnéni. Index umélé potratovosti se mezirocné v letech
1972—1973 snizil téméf o ¢tvrtinu na 31 UPT na 100 zivé narozenych déti a okolo této hodnoty
se drzel az do roku 1976. Od tohoto roku pocet zakrokli opct zacal rist, k cemuz v roce 1980
pomohlo i zruseni intervalu mezi dvéma interrupcemi u nékterych zen a také zhorSeni ekonomické

situace zeme.
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Obr. 14 — Pocet UPT, Cesko, 1958-2019
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Obr. 15 — Index umélé potratovosti a tshrnnd plodnost, Cesko, 1958-2019
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V prvni poloving 70. let byla ptijata fada populacnich opatieni, které velké ¢asti Zen pomohly

s rozhodovanim pii neplanovaném ot€hotnéni. Index umelé potratovosti se mezirocné v letech
1972—-1973 snizil téméf o ¢tvrtinu na 31 UPT na 100 Zivé narozenych déti a okolo této hodnoty

se drzel az do roku 1976. Od tohoto roku pocet zakrokli opét zacal rust, k cemuz v roce 1980
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pomohlo i zruseni intervalu mezi dvéma interrupcemi u nékterych zen a také zhorSeni ekonomické
situace zeme.

V roce 1987 zacal platit novy zakon, ktery ukondéil ¢innost interrupcnich komisi a nové byl
zakrok proveden na zadost Zeny. Pocet ukoncenych t¢hotenstvi tak vzrostl z 84 tisic v roce 1986
az na 114 tisic v roce 1988, coz ¢inilo 87 indukovanych potratii na 100 Zivé narozenych déti.
V nasledujicich letech zacal pocet téchto zakroki pomalu klesat. K ¢emu ziejmé piispélo, ze
od roku 1993 prestala zdravotni pojiStovna hradit interrupce z jinych nez ze zdravotnich diivodu.
K tomuto trendu vyznamné pomohl i ptechod v 90. letech na volny trh, diky kterému zacala byt
vétsi dostupnost spolehlivych forem antikoncepce. Pomoci nich se tak mohly zadit zeny 1épe
chranit pred nechténym tehotenstvim. V soucasnosti se neustale pocet indukovanych potrati
snizuje a v roku 2019 ho podstoupilo necelych 18 tisic Zen.

Na obrazku ¢&. 16 je zaznamenam vyvoj umélé potratovosti v Cesku podle poétu déti. Na
zacatku 80. let nadale platil zakon, podle kterého interrupci pfed provedenim musela nejdiive
schvalit komise. V tomto obdobi byla polovina vSech zakrokli povolena Zenam, které mély dvé
déti, okolo pétiny u Zen s vice détmi, a naopak u bezdétnych se jednalo o 11-12 % interrupci.

Od roku 1987 jiz bylo ukonceni téhotenstvi pouze na zadost zeny bez jakéhokoliv dalSiho
oduvodnéni. Diky této zméné se zacala struktura Zen podstupujici interrupci ménit. Snizoval se
nem¢ly. Od roku 2007 se situace stabilizovala a jednotlivé kategorie Zen maji trvaly charakter.
Nadale tento zakrok nejcastéji podstupuji Zeny s dvéma détmi, ale v soucasnosti je jich jen tietina.
Bezdétnych Zen byva v rozmezi 28-29 % a u zen, které maji jedno dité, se jedna o 28 % zakrok.

Obr. 16 — Podil UPT podle poctu %ivé narozenych déti, Cesko, 1980-2019

100%
m7adné m1dité m2déti 3 avice déti

90%

=

@

T 30%

=}

o

=z

o 70%

N

[e]

1

(]

c 60%

@

=

N

3 50%

Q)

=]

o

o 40%

T

[]

o

- 30%

o

=)

5 20%

o]

o
10%
0%

1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2015

Zdroj: CSU (2021)



Tereza Hrabcova: Planované rodic¢ovstvi v zemich Visegradské skupiny 48

Slovensko

Na obrazku ¢. 18 je zachycen vyvoj indexu umélé potratovosti na Slovensku. Ten po legalizaci
v roce 1958 vzrostl az na 39 UPT na 100 Ziveé narozenych déti v roce 1962. Poté v letech 1963—
1964 doslo k snizeni, a to jak kvuli zhorSeni dostupnosti interrupce, tak také kvili prodlouzeni
matetfské dovolené, které naopak zvysilo klesajici porodnost. V dalSich letech vsak opét pocet
téchto zakrokll zacal rdst a vroce 1968 byl index umélé potratovosti na 46 ukoncenych
tehotenstvi.

Obr. 17 — Pocet UPT, Slovensko, 1958—2019
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Ptijaté populacni opatieni ze zacatku 70.let tento ukazatel snizil az na 36 interrupci. Nicméné
absolutni pocCty interrupci se podatilo snizit jen mirné (obr. 17), tudiz tyto opatfeni nemély tak
pozitivni dopad na rozhodnuti o neplanovaném téhotenstvi jako v Cesku. K pomalému ristu tak
doslo uz v roce 1974 a k roku 1980 piesahl pocet provedenych interrupci 40 tisic.

Rychleji zacal rist index umélé potratovosti jiz od roku 1985, ale pfijetim nového zakona
v roce 1987, podle kterého je interrupce pouze na zadost Zeny, se zvysil az na 71 UPT v roce
1988. Pocet zakroki se drzel nad 55 tisici az do roku 1990 a poté se zacal pomérné rychle sniZzovat.
Rychly pokles nastal v roce 1996, kdy prestala byt interrupce hrazena zdravotni pojistovnou.
Doslo tak k meziro¢nimu poklesu o 12 tisic ukon¢enych téhotenstvi.

V soucasnosti pocet zakrokl neustéle klesa. Svlij podil na to ma jak vétsi rozsiteni modernich
forem antikoncepce od 90. let, tak také vyssi povédomi o tom, jak se chranit pfed nechténym

ot¢hotnénim. K roku 2019 se index umélé potratovosti snizil az na necelych 12 interrupci.
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Obr. 18 — Index umélé potratovosti a uhrnné plodnosti, Slovensko, 1958-2019
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Obr. 19 — Podil UPT podle poctu Zivé narozenych déti, Slovensko, 1980-2019
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Na obrazku ¢. 19 je zachycen vyvoj umélé potratovosti podle poctu zivé narozenych déti od
roku 1980 az do soucasnosti. Na zacatku sledovaného obdobi az do roku 1987 musela veskeré

zakroky pted provedenim schvalit interrupéni komise. Podil bezdétnych Zen (11-12 % zakrokit)
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byl pomérné stabilni. Rostl vSak podil Zen s jednim a se dvéma détmi, naopak klesal pocet Zen,
které mély tii a vice déti, coz byla kategorie Zen, které jesté v roce 1980 podstoupily tfetinu v§ech
interrupci.

Novy zakon, ktery plati od roku 1987, povoluje interrupci pouze na zadost Zeny. Diky této
zmeéné se urychlil rist podilu ukoncenych t€hotenstvi u Zen s jednim a se dvéma détmi. Pozdé&ji
se zacal zvySovat i podil bezdétnych zen, a naopak snizovat podil Zen, které maji dvé déti. I na
Slovensku se od roku 2009 vyvoj stabilizoval. Nejvice indukovanych potratl podstupuji Zeny,
které déti nemaji, a to okolo 30 % zakrokl. O néco nizsi podil maji Zeny s jednim ditétem a zeny,

které maji dveé déti, se podstupuji okolo ctvrtiny vSech zakrokd.

Mad'arsko
V Mad’arsku zagal byt indukovany potrat legalni od roku 1957. Tak jako v Ceskoslovensku ho

nejdiive musela schvalit interrupéni komise, ktera vSak byla velmi shovivava. Hned prvni rok
ukonceni téhotenstvi podstoupilo 123 tisic zen (obr. 20) a jiz v roce 1959 byl pocet zakrokl vyssi
neZ pocet narozenych déti (obr. 21). Index umélé potratovosti vSak i dal$i roky rychle rostl
a vroce 1964 jeho hodnota byla 140 interrupci. K poklesu doslo v roce 1967, diky prodlouzeni
matetské dovolené na 2 a pil roku. Na absolutni hodnoty provedenych interrupci v§ak mélo toto
opatieni jen maly dopad a hned nasledujici dva roky ukoncilo t€hotenstvi vice nez 200 tisic zen.

Poté se ale pocCet interrupci zacal pomalu snizovat.

Obr. 20 — Pocet UPT, Mad’arsko, 1957-2019
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Soucasti populacnich opatieni ze zacatku 70. let bylo také zpfisnéni interrupéniho zakona.
Nové Zeny pro schvaleni indukovaného potratu musely splnit nékterou z podminek a zaroven jim
mohla komise zakrok zpoplatnit. Kvili této zméné zakona se index umélé potratovosti mezi lety

1973-1974 snizil o polovinu. K poklesu zfejmé pomohly i piijaté populacni opatieni, které
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vyrazné zlepsily finan¢ni situaci rodin. V prabéhu 70. let tak doslo k postupnému snizovani poctu
interrupci, na cemz méla podil 1 vétsi dostupnost hormonalni antikoncepce, kterou ¢im dal vice
zen zacala pouzivat. Od poloviny 80. let se zacala ekonomické situace rychle horsit a pocet
zakrokl opét rostl.

Na pocatku 90. let mél index umélé potratovosti hodnotu okolo 71 interrupci. K vyraznéj§imu
sniZzeni prispélo zruSeni interrupcnich komisi a zpoplatnéni v roce 1993. Aby mohly zeny
podstoupit tento zakrok, stacilo jim potvrdit, Ze se nachazeji v ,.krizové situaci®. Pokles trval
pouze dva roky a poté znovu index umélé potratovosti zacal rust, ale od roku 1997 jiz zacal trvale
klesat.

Obr. 21 — Index umélé potratovosti a uhrnné plodnosti, Mad’arsko, 1957-2019
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K posledni zmén¢ zakonu doslo v roce 2000. Prohlaseni o ,,krizové situaci® se piejmenovalo
na ,,vaznou krizovou situaci a navic kazd4d zena musi pfed provedenim zakroku na dvé
konzultace. Novelizace zakona znovu pomohla snizit poCty interrupci. V soucasnosti klesajici
trend pfetrvava a v roce 2019 byl index umélé potratovosti pod 28 interrupcemi.
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Obr. 22 — Podil UPT podle poctu Zivé narozenych déti, Mad’arsko, 1975-2019
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Na obrazku €. 22 je mozné vidét vyvoj relativniho zastoupeni umélé potratovosti podle poctu
zive narozenych déti v Mad’arsku od roku 1975. Zacatek sledovaného obdobi je datovan jen rok
od zpfisnéni interrup¢ni legislativy. Od roku 1974 musely Zeny k povoleni interrupce splnit
zakonem definované podminky, coZ se projevilo na struktufe Zen, které zakrok mohly podstoupit.
Postupné se snizoval pocet Zen, které byly bezdétné nebo mély jedno dité. V letech 1980-1988
shodné ob¢ kategorie zen podstoupily okolo pétiny vSech zakrokt, poté jejich zastoupeni opét
zacalo rust.

Od roku 1993 je interrupce v Mad’arsku téméf na zadost Zeny a za poplatek, coz vice
zptistupnilo ukonceni t€hotenstvi Zenam, které nemély déti, a jiz v roce 2000 mély nejvyssi podil.
Hlavné na jejich ukor se snizoval podil Zen se dvéma détmi. Az do soucasnosti dochazi
k neustdlym zméndm zastoupeni jednotlivych kategorii, ale trvaly trend maji pouze podil Zen
s ttemi ¢i vice détmi, ktery stale roste. K roku 2019 me¢ly okolo ¢tvrtinového zastoupeni vS§echny
Ctyti sledované kategorie, ale nadale o néco vice podstupuji interrupci bezdétné zeny.

Polsko

V Polsku zacalo byt ume¢lé preruseni téhotenstvi z jinych nez zdravotnich diivodua legalni od roku
1956. Zadost zeny pied provedenim zékroku musel nejdiiv schvalit jeji oSetiujici 1ékaf. Navic
mohl interrupci provést i gynekolog mimo nemocnici. Prvni rok byl indukovany potrat proveden
122 tisicim Zen a pozdé&ji se jejich pocet zvySoval (obr. 23). Schvaleni umélého potratu Iékarem
bylo od roku 1959 zruseno, ¢imz se pocet zakrokl navysil. Index umélé potratovosti se v roce
1962 zvysil az na 45 interrupci na 100 zivé narozenych déti (obr. 24), poté vsak zacal pomalu
klesat.
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Ptijaté pronatalitni opatieni z prelomu 60. az 70. let se nijak vyrazné po¢tu indukovanych potrati
nedotkl, naopak jejich pocet od zacatku 70. let zacal znovu pomalu rust.

Mezi lety 1979 a 1980 doslo k prudkému sniZeni, které vSak nejspise bylo zptisobeno zménou
sbéru dat, nez ze by se tak vyrazn¢ promeénil pfistup Zen k interrupci. Podle Roszkowské (2003)
byly statistiky o indukovanych potratech v Polsku v obdobi socialismu netiplné, a to hlavné kvli
moznosti podstoupit ukoncéeni téhotenstvi v ambulanci u gynekologa, které se nasledné malo kdy
nahlasovalo.

Obr. 23 — Pocet UPT, Polsko, 1957-2019
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Zdroj: 1957-1990 Johnston's Archive (2020); 1991-2019 Eurostat (2021)

Od poloviny 80. let zacal pocet interrupci pomérné rychle klesat. V roce 1987 mél index
umelé potratovosti hodnotu 20 zakrokt a o tfi roky pozdé&ji se snizil témet o polovinu. Na takto
rychlé klesani mél ziejmeé podil i silici vliv cirkve. V roce 1991 byl schvalen novy Iékatsky kodex,
ktery gynekologiim zakazoval provést interrupci ze socialnich divodt. Pocet zakroki se tak
zroku 1991, kdy se provedlo 31 tisic interrupci, sniZil v roce 1992 na necelych 12 tisic. O rok
pozdéji pristup 1ékait podpofil novy zakon, ktery indukovany potrat povoloval jen ze zdravotnich
problémi matky ¢i ditéte nebo v pfipadé znasilnéni. Pocet ukoncenych té¢hotenstvi se v roce 1996
snizil az na 491 zakrok.

Zakon se znovu zménil v roce 1997, podle kterého Zeny znovu mohly podstoupit interrupci
i ze socialnich divodi. Avsak zadkon byl v pribéhu roku soudem shledan jako protiustavni a za¢al
op¢t platit zakon z roku 1993. V roce 1997 tak mohlo ukoncit interrupci vice nez 3 tisice Zen, ale
nasledné roky se tento pocet snizil az na 123 zakrokt v roce 2001. Postupem let se pocet interrupci
zvySoval, také zfejme diky zlepSovani prenatalni péce, ktera 1épe odhalovala zavazné postizeni

plodu. V letech 2015-2019 ptesahoval pocet interrupci 1 tisic zakrokd.
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Obr. 24 — Index umélé potratovosti a uhrnnda plodnost, Polsko, 1957-2019
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Srovnani

Na obréazku &. 25 je mozné vidét srovnani indexu umélé potratovosti mezi Ceskem, Slovenskem,
Mad’arskem a Polskem. Nejbenevolentnéjsi postoj k interrupci byl v Mad’arsku, kde se hned po
par letech od zavedeni legalni interrupce provadélo vice ukoncenych t€hotenstvi, nez se rodilo
déti. Opatrnéjsi pristup mélo Slovensko a Polsko, ziejmé z divodu vétsiho vlivu cirkve, ale
iunich se postupem let pocet zakrokl zvySoval. Pronatalitni opatfeni ze 70. let pomohla ke
snizeni poétu umélych potrati hlavné v Cesku, ale pozitivni dopad ziejmé mély i na sniZeni
interrupci v Mad’arsku, kde vSak hralo vyznamnou roli hlavné zpfisnéni potratové legislativy.
I pres tyto okolnosti zde byl index umélé potratovosti nadale nejvyssi.

Uplna liberalizace interrup&niho zdkona v roce 1987 v Ceskoslovensku zptisobila prudky riist
zakrokti na Slovensku, kde index umélé potratovosti dosahoval vysokych hodnot Mad’arska.
Avsak index v Cesku tyto hodnoty dokonce prevysil. Naopak v Polsku v tomto obdobi za¢al pocet
interrupci samovolné klesat a nasledné zde doslo k zakazu jejich provadéni ze socialnich divodu,
ktery krom roku 1997 trvéa az do dnes.

ZruSeni interrupéni komise vroce 1993 v Madarsku mél piekvapivé jiny efekt nez
v Ceskoslovensku, respektive doslo ke kratkodobému sniZeni indukovanych potratii. Avsak od
konce 90. let miizeme u vSech tfi zemi, kde je interrupce legalni, pozorovat neustaly klesajici
trend. DGvodem je jak vétsi dostupnost spolehlivych forem antikoncepce, diky kterym si pary
muzou snaze regulovat pocet déti, tak také vétsi informovanost, jak se chranit pfed nechténému
t&hotenstvi. V Mad’arsku je i v soudasnosti index umé&lé potratovosti nejvyssi a v Cesku a na
Slovensku dosahuje téméft identickych hodnot.
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Obr. 25 — Index umélé potratovosti ve vybranych zemich, 1957-2019
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Kapitola 6

Analyza pouzivani antikoncepce

Tato Cast prace je zamétena na obdobi od 90. let, kdy doslo k vétSimu rozsifeni modernich metod
antikoncepce i v byvalych socialistickych zemi. K analyze jsou pouzity data od United Nations,
které odhaduji vyvoj pouzivani tradi¢nich metod (napf. prerusovana souloz nebo vypocet
plodnych a neplodnych dnti) a modernich metod (napt. kondom, hormonalni antikoncepce, ...)
antikoncepce za jednotlivé zemé u zen ve véku 15-49 let. Predpokladany vyvoj je odvozen na
zaklad¢ provedenych Setfeni, mezi které patii hlavné vyzkumy Fertility and Family Survey (FFS)
a Generations and Gender Survey (GGS). Nejedna se tedy o Casové fady, které by zcela
odpovidaly realité.

Dale je pozornost zamétena také na vyvoj preferenci jednotlivych metod, a to zejména pomoci
jiz zminénych Setfeni. Relativni zastoupeni dil¢ich druhii antikoncepci jsou v nasledujicich
tabulkach uvedeny pouze za zZeny, které v jednotlivych vyzkumech uvedly, ze se nékterou
uvedenou metodou pied ot€hotnénim chrani. Zaroven jsou tyto udaje piepocitany tak, aby tvorily
100 %.

Cesko

V prvni poloving 90. let byl podle odhadii pocet Zen, které pouzivaji moderni metody
antikoncepce, témét identicky s t€mi, které se nijak pred ot€hotnénim nechrani (obr. 26). Tradicni
metody v roce 1990 pouzivala ziejmé necela pétina Zen a neustale se jejich pocet snizoval. V roce
2006 jiz téchto zen mélo byt méné nez 10 % a v soucCasnosti jen okolo 7 %. Pocet uZzivatelek
modernich forem antikoncepce rostl ziejmé pomérné rychle a k roku 2004 méla na né spoléhat
vice nez polovina Zen v reprodukénim véku. Od roku 2008 se rust zpomalil a v poslednich letech

se pocCet zen pouzivajicich tyto metody ma pohybovat okolo 56 %.
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Obr. 26 — Pocet %en pousivajici antikoncepci, Cesko, 1990-2020
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Z tabulky €. 1 je patrné, Ze v roce 1959 nebyly hormonalni pilulka ani nitrodélozni télisko
v Ceskoslovensku dostupné, a proto se vétsina parti spoléhala na tradiéni metody ochrany pied
oté¢hotnénim. Kondom pouzivala ¢tvrtina vdanych zen a 1 % ostatni dostupné metody jako je
tteba antikoncepcni zelé. Ke konci 90. let jiz byla antikoncep¢ni pilulka pomérné rozsifena, nebot’
ji pouzivalo 39 % Zen a o 8 let pozdéji tento druh pouzivala polovina zen, které se pred
ot¢hotnénim chranila. Vzrostl také podil Zen, které se spoléhaly na kondom, a to na 28 %. Naopak
poklesl pocet zen pozivajici nitrodélozni télisko z 23 % v roce 1997 na 10 % v roce 2005. Tradi¢ni

metody jiz v roce 2005 pouzivala pouha desetina Zen.

Tab. 1 - Zeny pouivajici néktery druh antikoncepce, Cesko

Druh pouzivané Vdané Zeny Zeny v partnerském vztahu

antikoncepce 1959 1997 2005
Hormonalni pilulka - 39 % 49 %
Kondom 26 % 21 % 28 %
Nitrodélozni telisko - 23 % 10 %
Tradi¢ni metody 73 % 15 % 10 %
Ostatni 1% 2% 2%

Zdroj: 1959 Srb, Kucera a Vysusilova (1961b); 1997 FFS (2021); 2005 GGS1 (2021)
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Slovensko

Na zacatku sledovaného obdobi méla vice nez polovina slovenskych zen pouzivat néjakou formu
ochrany pfed nechténym otéhotnénim (obr. 27). Z toho 30 % Zen zifejmé pouzivalo nékterou
z modernich metod a jejich pocet se v dalSich letech neustale zvySoval. Od roku 2003 se podle
odhadt jednalo o vice nez dvé pétiny uzivatelek. Naopak tradi¢nimi metodami se mélo chranit
jesté vroce 1993 pétina Zen, ale v soucasnosti se uz ziejme jednd o podobny podil Zen jako
v Cesku, a to okolo 8 %. Az v roce 2017 bylo podle odhadii vice Zen pouZivajici moderni druhy
antikoncepce nez téch, které nepouzivaly zadnou. A k roku 2020 se jejich podil mél zvysit na
43 %.

Obr. 27 — Pocet Zen pouZivajici antikoncepci, Slovensko, 1990-2020
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Vyzkum z roku 1959, ktery byl provadén na celém tuzemi Ceskoslovenska, mél podobné
vysledky v Cesku i na Slovensku (tab. 2). Téméf tii étvrté manZelskych part regulovala sviij podet
déti pomoci tradi¢nich metod a ¢tvrtina pomoci kondomt. V druhé poloviné 90. let jiz 29 % Zen
pouzivala hormonalni pilulku, ale v roce 2008 se jejich pocet snizil o 2 procentni body. Mezi lety
1996 a 2008 se tak mé&lo dojit na sniZeni podilu Zen, které se chranily pomoci nitrodélozniho
téliska (1996 — 16 %, 2008 — 6 %) a kondom, kdy v roce 1996 téchto Zzen byla tietina a v roce
2008 uz jen ctvrtina. Naopak se podle posledniho vyzkumu méla velka ¢ast Zen vratit k tradi¢nim
metodam regulace plodnosti, které podle néj pouzivalo 38 % zen ve fertilnim véku.
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Tab. 2 — Zeny pouZivajici néktery druh antikoncepce, Slovensko

Druh pouzivané Vdané Zeny Zeny v partnerském vztahu

antikoncepce 1959 1996 2008
Hormonalni pilulka - 29 % 27 %
Kondom 25% 33% 25%
Nitrod¢lozni télisko - 16 % 6 %
Tradi¢ni metody 72 % 17 % 38 %
Ostatni 2% 6 % 5%

Zdroj: 1959 Srb, Kucera a Vysusilova (1961b); 1996 FOCUS (1997); 2008 da Silva (2011)

Mad'arsko

V Mad’arsku jiz v roce 1990 podle odhadii pouzivala pouha desetina Zen tradi¢ni antikoncep¢ni
metody a od tohoto roku podil téchto Zen mé mit potad klesajici charakter (obr. 28). Oproti tomu
podil uzivatelek modernich forem antikoncepce byl ziejmé na pocatku 90. let pomérné vysoky
a vroce 1993 se mélo jednat 0 43 % zen. Od tohoto roku v8ak tento podil nejspise zacal klesat az
na hodnotu pod 40 % v roce 2010. V soucCasnosti ovSem pocet Zen pouzivajici néktery druh
moderni antikoncepce ma opét rast a k roku 2020 se ziejmé jedna o 44 % zen. Tradi¢ni metody
od roku 2018 by mélo pouzivat méné nez 5 % zen. Nadale je vSak zifejm¢ v Mad’arsku skoro

polovina Zen v reprodukénim veku, které se pred nechténym otéhotnénim nijak nechrani.

Obr. 28 — Pocet Zen pouZivajici antikoncepci, Mad’arsko, 19902020
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Tabulka ¢. 3 uvadi vyvoj pouzivani dil¢ich metod antikoncepce u mad’arskych zen. Vysledky
vyzkumu z let 1958 a 1966 jsou si velmi podobné. Opét vétSina manzelskych part pouzivala

tradi¢ni metody, ale zdroven pies jednu desetinu parti pouzivala jinou formu ochrany, nez je
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v tabulce zminéna, a to predev§im pesary. O 8 let pozdéji se pouZzivani jednotlivych druhi
antikoncepce vyrazné zménilo. V roce 1974 jiz bylo 36 % zen, které pouzivaly hormonalni
pilulku. Zarovei se snizil pocet vdanych zen, které pouzivaly kondom a nadéle bylo 43 % part,
které spoléhaly pouze na tradi¢ni metody. Na prelomu let 1992—1993 se jiz polovina Zzen chranila
pted nechténym téhotenstvim pomoci hormonalni pilulky a ¢tvrtina nitrod€loznim téliskem. Do
roku 2009 se vSak snizil podil Zen spoléhajici na hormonalni antikoncepci na polovinu a vice nez

tfetina se zacala chranit pomoci kondomu.

Tab. 3 — Zeny pouZivajici néktery druh antikoncepce, Mad’arsko

Druh pouzivané Vdané Zeny Zeny v partnerském
antikoncepce vztahu
1958 1966 1974 1992-1993 2009
Hormonalni pilulka — - 36 % 52 % 27 %
Kondom 21 % 17 % 9% 11% 36 %
Nitrodélozni telisko — - 7% 24 % 21 %
Tradi¢ni metody 67 % 70 % 43 % 13 % 11 %
Ostatni 12 % 13 % 5% 0% 4%

Zdroj: 1958, 1966, 1974 Makay (2015); 1992-1993 FFS (2021); 2009 GGS2 (2021)

Polsko

Na zacatku 90. let bylo nejspiSe vice Zen, které se chranily pomoci tradi¢nich metod nez téch,
které pouzivaly nékterou z modernich (obr. 29). Podil téchto Zen mél byt vyssi az od roku 1994,
kdy ziejmé dosahoval hodnoty 26 % a poté nadale rostl. Naopak neustale zfejmé klesa podil Zen
pouzivajici tradi¢ni metody a v roce 2000 se jejich pocet mél snizit pod pétinu. Oproti tomu se do
roku 2009 nejspise zvySoval podil Zen, které nepouzivaly zddnou antikoncepci a az k roku 2014
se mél snizit pod polovinu. Rist podilu Zen, které pouzivaji moderni zpisoby antikoncepce by
vSak mél podle odhadii nadale riist a v roce 2020 se ma jedna o 42 % zen. V soucasnosti ma byt
stale vice nez desetina Zen, které se spoléhaji na ochranu pied neplanovanym t€hotenstvim

pomoci tradi¢nich metod a zifejmé okolo 47 %, které se nechrani vitbec.
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Obr. 29 — Pocet Zen pouZivajici antikoncepci, Polsko, 1990-2020
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Vétsina vdanych polskych Zen v roce 1972 pouzivalo tradi¢ni metody ochrany pied pocetim
(tab. 4). Pétina zen pouzivala kondom a hormonalni pilulku nebo nitrodélozni télisko 4 %. Na
pocatku 90. let byl podil Zen pouzivajici antikoncepcni pilulku nadale nizky, ale zvysil se podil
u nitrod€lozniho t€liska na 12 %. Nadale v§ak vice nez tii pétiny Zen spoléhala na tradi¢ni metody.
Pocet Zen pouZzivajici hormonalni antikoncepci se zvysil az k roku 2005 na 25 % a okolo této
hodnoty se pohyboval podil i ve vyzkumech z let 2008 a 2011. Vétsina zen do roku 2005 ziejme
ptesla z tradi¢nich metod na kondomy, které pouzivala vice nez polovina Zen v roce 2005 i 2008.
K roku 2011 se vSak podle vyzkumu mél podil zen spoléhajici na kondomy snizit na tfetinu

a znovu se zvysit podil u tradi¢nich antikoncepcnich metod.

Tab. 4 — Zeny pouzivajici néktery druh antikoncepce, Polsko

Druh pouzivané Vdané zeny Zeny v partnerském vztahu
antikoncepce 1972 1991 2005 2008 2011
Hormonalni pilulka 3% 5% 27 % 25% 24 %
Kondom 20 % 19 % 53 % 51% 33 %
Nitrodélozni télisko 1% 12 % 0% 7% 2%
Tradi¢ni metody 76 % 64 % 20 % 17 % 41 %
Ostatni - 4% 15 % 4% 0%

Zdroj: 1972 Mazur (1981); 1991 FFS (2021); 2005 GGSI (2021); 2008 GGS2 (2021); 2011 da Silva
(2011)
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Srovnani

Na obrazku €. 30 je vidét srovnani odhadovaného vyvoje pouzivani tradi¢nich a modernich metod
antikoncepce za jednotlivé zemé&. Na pocatku sledovaného obdobi mélo mit nejnizsi podil

Vo

pouzivani tradi¢nich metod Mad’arsko a zaroveii také nejvyssi u metod modernich, coz je zfejme
zpusobeno tim, Ze jiz od 70. let velka cast Zen tyto druhy antikoncepce pouzivala. Oproti tomu
Polsko ziejmé bylo jedinou ze sledovanych zemi, kde jesté¢ v roce 1992 bylo vice zen, které
pouzivaly tradicni metody regulace plodnosti, nez téch spoléhajicich na moderni zpisoby
a1 v soucasnosti je nejspise podil polskych zen spoléhajici na tyto metody nejnizsi. Divod tohoto
vyvoje lze hledat u silného vlivu katolické cirkve, podle které je povolena pouze metoda plodnych
a neplodnych dnti. K nejvy$simu ristu podilu Zen spoléhajici na moderni metody od roku 1990
ziejmé doslo u ¢eskych Zen a zaroven by mél byt jejich podil v poslednich letech nejvyssi. I na
Slovensku podle odhadii doslo k pomérné vyraznému nartstu, a dokonce zde ma byt nyni podil

zen pouzivajici moderni druhy antikoncepce vy$$i nez v Mad’arsku, kde po dlouhém klesani

ziejmé doslo ke zvyseni na pivodni hodnoty ze zacatku 90. let az v soucasnosti.

Obr. 30 — Pocet Zen pouZivajici antikoncepci ve vybranych zemich, 1990-2020
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Kapitola 7

Zaver

Tématem této bakalarské prace je planované rodicovstvi v zemich Visegradské skupiny. Cilem
prace bylo v obdobi od 50. let 20. stoleti az do soucasnosti charakterizovat a srovnat piistup
jednotlivych statll k metodam planovaného rodi¢ovstvi a zaroven k na¢asovani zaloZeni rodiny.
Déle si prace stanovila za cil zodpovédet dveé vyzkumné otazky.

Prvni vyzkumna otazka znéla: V ¢em se lisil postoj k planovanému rodicovstvi a k formovani
rodiny v socialismu a po ném? Sledované obdobi by bylo mozné podle poznatkii této prace
rozdglit na dvé etapy, a to prave na obdobi socialismu a na obdobi po roce 1989, kdy doslo k padu
komunismu ve vSech sledovanych zemi a k jejich nasledné demokratizaci.

Byvalé socialistické zemé byly jedny z prvnich, kde bylo ukonceni téhotenstvi zlegalizovano
1 ze socidlnich divodd, coz pomérné vyrazné ovlivnilo intenzitu plodnosti. K legalizaci interrupce
doslo ve vSech zemich v druhé poloving 50. let, tedy v obdobi, kdy se velka ¢ast zen zapojila do
pracovniho procesu, coZ se neslucovalo s péci o pocetnou rodinu. Navic na nastup tolika matek
do zamé&stnani nebyla ptipravena piedskolni zafizeni a jejich kapacity nebyly dostatecné. Tyto
faktory mély vliv na postupné snizovani thrnné plodnosti a také na pocatecni rychly rist
provedenych interrupci zejména v Mad’arsku, kde v 60. letech bylo vice ukonéenych téhotenstvi
nez narozenych déti. Reakci na takto vysoké pocty zakrokl byla snaha, co nejdiive rozsifit
moderni metody antikoncepce. Ty ve vSech zemich véetné nitrodélozniho téliska a hormonalni
pilulky zacaly byt dostupné od prelomu 60. a 70. let. VétsSina téchto metod vSak byla malo
spolehliva nebo u Zen vyvolavaly obavy ze zdravotnich nasledki, proto se vétSina partu stale
uchylovala k pouzivani tradi¢nich metod a jako hlavni metoda regulace plodnosti byla nadale
brana interrupce. Vyjimkou mezi zemémi v pouzivani hormonalni antikoncepce bylo Mad’arsko,
kde na tuto metodu v prvni polovin€ 70. let spolé¢hala tfetina vSech Zen, které se néjakym
zpasobem chranily pred otéhotnénim.

Vetsi vliv tak na snizovani interrupci mélo zptisnéni legislativy nebo populacni opatfeni.
Casto dochézelo k témto krokiim spoleéng, aby dana opatieni méla co nejvétsi efekt na porodnost.
Diky témto populacnim opatfenim opét rostla thrnna plodnost vyssiho pofadi ve vSech zemich,
vyraznéji viak v Cesku a v Mad’arsku, kde se uhrnné plodnost neustéale pohybovala okolo hranice
2,10 ditéte. Naopak Polsko a Slovensko vykazovalo mnohem vyssi hodnoty zfejmé vétsim vlivem
cirkve, ale zaroven mély v obdobi socialismu prevazné klesajici trend. Dale se diky popula¢nim

opatfeni zvySovala také konecna plodnost a mirné primérmy vek Zeny pfi porodu véetné veéku
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prvorodicek, ktery se do zac¢atku 90. let kromé Polska pohyboval pod vékem 23 let a v Polsku byl
zhruba o rok vyssi.

Zlom v pristupu k planovanému rodicovstvi a v reprodukénim chovani nastal po roce 1989,
kdy ptechodem na demokracii a na volny trh, doslo ke zmén¢ spole¢enskych norem a k vétsi
individualizaci. Velmi rychle se u vSech zemi snizila thrnné plodnost. Velka cast zen své
matefstvi odlozila do vyss§iho veku a vice se zacala orientovat na vzdélani a kariéru. K ¢emuz jim
pomohla také vétSi dostupnost spolehlivych a kvalitnich antikoncepcnich metod, které se do
byvalych socialistickych zemi dostaly diky pifechodu na trzni ekonomiku a které Zendm umoznily
1épe regulovat a planovat svou plodnost.

Zmeénil se také pristup k interrupci. V roce 1993 doslo k zdkazu provadéni interrupci ze
socialnich diivodt v Polsku. Naopak v Ceskoslovensku zagala byt interrupce dostupna na zadost
zeny jiz od roku 1987 a v Madarsku od roku 1993. Z pocatku byl po liberalizaci pocet
provedenych interrupci nadéale vysoky, ale rozSifovanim modernich metod antikoncepce
a informovanosti o reprodukénim zdravi se pocet zakrokti neustale snizuje. V obdobi, kdy byl
ptistup k interrupci regulovan, mely nejvétsi zastoupeni zeny s dvéma détmi a po liberalizaci
zdkona jsou to v Mad’arsku a na Slovensku bezdétné Zeny, ale v Cesku nadéle Zeny s dvéma
détmi.

Druha vyzkumna otazka byla: Jak se [lisi pristup k planovanému rodicovstvi na zdkladé
religiozity obyvatelstva? V Polsku a na Slovensku je oproti zbylym ¢lentim V4 vyssi zastoupeni
véticich. V obdobi socialismu se tento rozdil mezi zemémi projevoval predev§im ve vySsi
plodnosti, a to méfené jak transverzalnim, tak generaCnim pfistupem. Pfechodem na
demokraticky systém se sledované staty zacaly vice liSit. Vyraznégji se religiozita obyvatelstva
projevuje v souvislosti s manzelskou plodnosti, kdy do 90. let se okolo 95 % dé&ti rodilo
v manzelstvi ve viech sledovanych zemich. Poté doslo u Mad’arska a Ceska k vyraznému poklesu
az na témet polovinu. Naopak ve zbylych zemich doslo k pomalej$imu snizovani a v Polsku se
nadale rodi pouze okolo Ctvrtiny mimomanzelskych déti. K podobnému pritbéhu doslo
iu primérného véku prvorodicek, kdy u Zen z Polska a ze Slovenska se tento veék zvySoval
pomaleji, tedy vice Zzen v téchto zemich bere zalozeni rodiny jako Zivotni prioritu. Zaroven je
v téchto zemich podle vyzkumu ISSP ¢astéji vniman jako idealni vys$i pocet déti v roding.
V soucasnosti v§ak ma Polsko nejnizs$i thrnnou plodnost a také se zde podle hodnot konecné
plodnosti do 40 let generacim Zen ze 70. let narodilo nejméné déti, naopak v Cesku nejvice.

Co se tyce metod regulace plodnosti, na pocatku 90. let byly dle odhadii UN mezi témito
dvéma skupinami zemi rozdily. Mén¢ Zeny pouzivaly moderni formy antikoncepce pravé na
Slovensku a v Polsku. V dalsich letech se nicméné tyto odlisnosti mély zmenSovat. Vyznamnym
rozdilem v8ak mezi Polskem a Slovenskem je v jejich interrupénich legislativach. Na Slovensku
nadale plati liberalni interrupcéni zakon z roku 1986, ale v Polsku, jak jiz bylo zminéno, doslo
v roce 1993 k omezeni ptistupu k umélému preruseni té¢hotenstvi.

I ptesto Ze od 90. let doslo ve studovanych zemich k pomérné velkému pokroku v piistupu
k planovanému rodic¢ovstvi, 1ze v poslednich letech pozorovat kroky, které vedou k ¢im dal
vét§simu nedodrZovani reprodukénich prav. Zejména v Polsku, kde v poslednich letech je htie
dostupna moderni antikoncepce, kterou odmitaji predepisovat 1ékafi anebo vydavat 1ékarnici.

Taktéz nouzova antikoncepce zacala byt pouze na ptedpis, coz se stalo rovnéz v Mad’arsku, ¢imz
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tento typ ochrany pfed pocetim téméf ztraci smysl. Posledni udalosti je zména interrup¢niho
zakona, ktery polskym Zenam od roku 2021 povoluje ukoncéeni téhotenstvi pouze v pripade
ohrozeni jejich zdravi nebo pokud doSlo k znésilnéni ¢i incestu. Zda se tedy, Ze rozdily mezi
zemémi V4 se budou nadale zvétSovat. Na budouci vyvoj vSak rovnéz bude mit zasadni vliv
zvolené politické strany v dané zemi a jejich ndzorova orientace.
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Piiloha 1 — Primérny vék matky p¥i narozeni ditéte, Cesko, 1950-2019
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Priloha 2 — Priumérny vék matky p¥i narozeni ditéte, Slovensko, 1950-2019
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Piiloha 3 — Priimérny vék matky pii narozeni ditéte, Mad’arsko, 1950-2019
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Piiloha 4 — Priimérny vék matky pii narozeni ditéte, Polsko, 1950-2019
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