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Abstrakt

Bakalarska prace se zabyva zménami v partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Cilem
bakaléaiské prace je popsat, jak a zda se méni partnerska spokojenost po narozeni ditéte.
Obsahem literarné prehledové Casti je vymezeni pojmu partnerskéd spokojenost ve vztahu. Dale
jsou popsany faktory, které na partnerskou spokojenost ve vztahu plsobi, faze vyvoje
partnerského vztahu, faktor narozeni ditéte jako dilezita Zivotni udalost a zmény v partnerské
spokojenosti po jeho narozeni spolu s faktory, které na tyto zmény ptsobi. V navrhu
vyzkumného projektu je predlozen vyzkum, ktery si klade za cil zjistit, jak a zda se méni

partnerska spokojenost po narozeni ditéte.
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Abstract

The bachelor thesis deals with changes in relationship satisfaction after the childbirth. The aim
of the thesis is to describe how and whether relationship satisfaction changes after the
childbirth. The content of the literary overview is the definition of the term relationship
satisfaction. Furthermore, the thesis describes factors that affect relationship satisfaction, the
stages of development of relationship, the factor of the childbirth as an important life event and
changes in relationship satisfaction after his birth will be described, along with the factors that
affect these changes. The proposal for a research project presents research that aims to find out
how and whether relationship satisfaction changes after the childbirth.

Keywords
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Changes in Relationship Satisfaction after the Childbirth, Factors of Changes in Relationship
Satisfaction After the Childbirth
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Uvod

Partnerska spokojenost je jeden z hlavnich faktort, ktery se podili na celkové kvalité
zivota jedince. Proto je dulezité se partnerskymi vztahy a jejich prosperitou zabyvat.
Narozeni ditéte je vyznamna udélost pro oba partnery, se kterou se poji mnoho zmén v jejich
dosavadnim zivoté. Proto je narozeni ditéte pokladdno nejenom za radostnou udalost, ale
také 1 za znacn¢ stresujici obdobi v zivoté partnerd, zejména prvni roky po jeho narozeni.
Péce o dit¢ zasahuje vyznamné i do partnerského souziti, coz ma vliv na miru jejich
partnerské spokojenosti. Téma zmény partnerské spokojenosti jsem si vybrala zejména
proto, 7¢ doposud v Ceské republice nebylo hloubgji zpracovano a myslim si, Ze téma je
natolik dilezité, Ze je uzite¢né piinést piehled poznatki, které o této oblasti byly doposud

zjistény.

Cilem bakalatské prace je popsat, zda a jak dochazi ke zmén¢ v mife partnerské
spokojenosti po narozeni ditéte. V prvni kapitole literarné piehledové ¢asti bakalatské prace
je vymezen pojem partnerskd spokojenost, ktery v literatufe neni jednozna¢né definovan
a popsan. Dale se tato kapitola vénuje faktorim, které se na partnerské spokojenosti

vyznamné podili, jako je naptiklad faktor ditvéry, intimity, citové vazby a dalsi.

Druha kapitola bakalédiské prace je vénovana tomu, jakymi vyvojovymi fazemi
partnersky vztah prochdzi. Pozornost je z tohoto hlediska zamétena naptiklad na pojeti
vyvoje vztahu podle Venglafové (2008), modelu vztahové turbulence (Knobloch &
Solomon, 2004) ¢i1 Knapptiv model (Knapp, 2014). Dale se druha kapitola vénuje narozeni

ditéte jakozto diileZité Zivotni udalosti.

Tteti kapitola bakalafské prace se zabyva tématem zmény partnerské spokojenosti po
narozeni ditéte, kde jsou predstaveny vyzkumy, které se problematikou zmén partnerské
spokojenosti po narozeni ditéte zabyvaji. Dale je kapitola vénovana prediktortiim, které
mohou vést k pfipadnym zménam v mife partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Tteti
kapitola se dale zabyva faktory, které na zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte

vyznamné pusobi.

V navrhu vyzkumného projektu bakalaiské prace je navrZzen longitudinalni
kvantitativni vyzkum, ktery ma pomoci metody CSI (Couple Satisfaction Index) za cil zjistit,
jak a zda dochazi ke zméné¢ v mife partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. V celé

bakalatskeé praci je citovano podle citacni normy APA (2020).



V84

Literarné prehledova cast

1. Partnerska spokojenost

Termin partnerskd spokojenost se v literatufe objevuje v riznych podobach. Lze se
setkat s oznaCenim ,,spokojenost v partnerskych vztazich® (satisfaction in romantic
relationship), ,,spokojenost v manzelstvi“ (marital satifaction), ,kvalita manzelstvi‘
(marital quality) anebo ,,manzelské ptizplisobeni (marital adjustment). Pravé termin
»partnerskd spokojenost™ je povazovan za obecnéjsi, ktery predstavuje nejen spokojenost
paru, jez neni sezdan, ale 1 spokojenost v paru manzelském (Graham a kol., 2011). Proto

bude dale v praci pouzivan pojem partnerska spokojenost.

faktorti celkové Zivotni spokojenosti a well-being (Carr a kol., 2014). Za kognitivni slozku
well-being je pokladdna zZivotni spokojenost, kterd je odrazem hodnoceni celkové
spokojenosti s jedincovym zivotem, tudiz i s tim, jak jedinec hodnoti sviij partnersky vztah.
Studie autorti Dush a Amato (2005) se zabyvala tim, jak se partnersky vztah a spokojenost
odrazi ve well-being respondenti. Vysledky ptinasi, Ze jedinci, kteti maji stabilni partnersky
vztah, vykazuji nejvyssi miru well-being ze zkoumaného vzorku respondentti. Diivodem
vyssi spokojenosti jedincli v paru nez jedinci, kteti v paru nejsou, mize byt to, ze prave
vzajemna podpora v partnerském vztahu pfispivd nejenom k lepSimu fyzickému
a emocionalnimu zdravi, ale i k celkové Zivotni spokojenosti. Dal§im divodem, spiSe ze
sociologické perspektivy, je potfeba Zivotni role jako takové, tedy potieba role partnera,
ktera jedinci poméha 1épe se orientovat v jeho socialnim svété. Také byla zjiSténa korelace
mezi vysokou mirou well-being a spokojenosti v partnerském vztahu. Mira well-being
u ,Stastnych pard* byla vyssi neZ u parti ,,neStastnych® a u nezadanych jedinct. Studie
pfinasi fakt, ze hlavnim diivodem toho, Ze partnersky vztah pfispiva k vyssi Grovni well-

being je pravé pocit zavazku ve vztahu (Dush & Amato, 2005).

Partnerska spokojenost se vaze k tomu, jak jedinec celkové hodnoti svou spokojenost
v partnerském vztahu. To je ve vyzkumu spokojenosti v partnerskych vztazich povazovéano
Stastny, ¢i naopak neStastny, redukuje definici partnerské spokojenosti na absenci

nespokojenosti (Brandbury a kol., 2000). VSeobecné Ize fici, ze pokud jedinci v partnerském



vztahu napliiuji své potieby, jako je potieba lasky, naklonnosti, pfatelstvi a sexualniho

uspokojeni, jsou spokojeng;jsi.

Kratochvil (2009) ve svém pohledu na partnerskou spokojenost uplatiuje takzvany
,princip vyvazenosti vymeny“, podle kterého dochazi ke spokojenosti partnerti tehdy,
probiha-li mezi nimi vyrovnana partnerskd vymeéna. To znamend, Ze partneii uvazuji nad
tim, co je jim ze strany druhého partnera nabizeno a co za to mohou naopak nabidnout oni.

Ke spokojenosti tedy dochazi tehdy, je-li tato vymeéna vyrovnana.

Teorie Caryl Rusbult (1983) pifinasi pohled na partnerskou spokojenost ve svém
investicnim modelu. Autorka hovofi o takzvané oddanosti ve vztahu (commitment level),
kterd ma vliv na to, zda partnefi ve vztahu setrvaji ¢i nikoliv. Oddanost ve vztahu je ddna
ttemi proménnymi, a to kvalita alternativ (quality of alternatives), mnoZstvi investic
(investment size) a mira spokojenosti (satisfaction level). Pravé mira spokojenosti je podle
autorky dana mnozstvim pozitivnich emoci ve vztahu oproti emocim negativnim. Do miry
spokojenosti je také zafazen aspekt toho, do jaké miry partneti navzajem uspokojuji potieby
toho druhého. Tyto zavéry vyplyvaji z longitudindlni studie, jejiz vysledek pfinasi fakt, ze
pokud dochazi k rastu pozitivnich emoci ve vtahu, vede to k vét§i mife oddanosti
a spokojenosti. Naopak niz§i mira oddanosti je ddna zvySovanim kvality dostupnych

alternativ a zvySovanim investic, které je potieba do vztahu vlozit (Rusbult, 1983).

Pojetim partnerské spokojenosti se také zabyval Gottman, ktery v souvislosti se svym
dlouholetym zkoumanim spokojenych partnerskych vztaht, vytvoftil 7 principt spokojenosti
v partnerstvi. Prvnim principem je princip vytvareni map lasky. To znamena, Ze partner by
si mél rozsifovat pole informaci o svém partnerovi, jako naptiklad pamatovat si vyznamné
udalosti z jeho Zivota, védéet, z ceho ma partner obavy, jaké jsou jeho Zivotni cile ¢i nadgje.
Druhym principem je péstovani vzajemnych sympatii a obdivu. To povazuje Gottman za
a neodvraceni se od néj, ¢imz autor mysli reakce jedince na svého partnera v kazdodennim
zivotg, jako je naptiklad odpovéd na zpravu. Ctvrtym principem je princip p¥ijimani
partnerova vlivu. V tomto principu se jedna o respekt ndzoru svého partnera a délbu o moc
a rozhodovani v jejich vztahu. Patym principem je FeSeni problémi, pii kterych je dle
autora dulezité drzet se urcitych krok, jako je prave viibec zahajeni feSeni dané¢ho problému,
snaha najit kompromis fedeni problému a snaha nezanechat k¥ivdu mezi partnery. Sestym

principem spokojenosti v partnerstvi je vyrovnani se s tzv. patovymi situacemi, coz jsou



situace, kdy neshody mezi jedinci v partnerském vztahu pfetrvavaji. Konflikt je ve vztahu
stale dokola oteviran a stale nedoslo k nalezeni jeho feSeni. V téchto patovych situacich neni
redlné vyftesit konflikt kompromisem. Zde je dilezité, aby o téchto situacich partnefi
komunikovali a byli si védomi toho, co je za partnerovym postojem skryto, aby mohlo dojit
k vzajemnému pochopeni a respektu. Poslednim, sedmym principem, je vytvareni
spoleéného smyslu. Tim neni myS$lena nutna shoda v tomto smyslu, nybrz spise respekt ke
smyslu partnera. Dilezité je, aby o svém smyslu a snu mohli partneii ve vztahu oteviené

komunikovat (Gottman & Silverova, 2015).



1.1 Faktory piuisobici na partnerskou spokojenost

Jelikoz pro kazdého z nas je ve vztahu dilezité néco jiného, nelze piesné definovat, co
termin spokojeny partnersky vztah znamend. Matéjkova (2009) uvadi, ze za vyznamné
Cinitele, které spokojenost v partnerském vztahu ovliviluji, lze povazovat citovou
rovnovahu, emoc¢ni oddanost, vzajemnou sebeuctu, socialni pomoc, intimitu a davéru.
Autofi Cottrel a kolektiv (2007) za klicové determinanty partnerské spokojenosti povazuji
stejné jako Matéjkova (2009) daveru, dale pak vstiicnost, spolupraci, ptitazlivost, extraverzi,
bohatstvi, inteligenci a humor. Faktorl, které ptsobi na spokojenost v partnerském vztahu
je mnoho. V nasledujicim vycétu prace vychdzela zejména z vySe uvedenych koncepci

Cottrel a kolektivu (2007) a Mat&jkové (2009).

Diivéra je zédkladem kazdého zdravého vztahu. Pokud si jedinci v partnerském vztahu
daveétuji, ptinasi to do vztahu klid a jistotu. Zakladni definici divéry ptinasi Barber (1983),
ktery tika, ze davéra se projevuje tim, kdyz ¢loveék spoléhd na druhou osobu ¢i véc.
Podobnou definici je, ze divéra je povazovana za souhrn zaméra ohledné ochoty jedince
zaviset na druhé osobé¢, presvédceni o diveétovani druhym lidem a zamér ohledné predstavy
o davéryhodném chovani, které je specifické pro danou situaci. Jinymi slovy je divéra
produktem zamért, presvédCeni a chovani, které se projevuje zavislosti na druhé osobé.
Pokud duvéra ve vztahu vyusti v pocity nezavislosti a autonomie ma to na partnerskou
spokojenost pozitivni vliv. Nedostatek diveéry mé pak za néasledek opak, tzn. nespokojenost
partneri ve vztahu. Mnozi jedinci maji dvéru spojenou pouze s nevérou druhému
partnerovi, avSak dlivéra zahrnuje mnohem vice. Jedna se o viru v moudrost partnera, jeho
upfimnost a viru v to, Ze partner nechce tomu druhému ublizit (Fatima & Ajmal, 2012).
Uroveti diivéry v partnerském vztahu je umociiovana i dalsimi aspekty, které plisobi na
spokojenost v partnerském vztahu, a to konkrétné aspekt lasky, intimity a va$né. Konkrétné
maji na diveéru vliv pravé projevy téchto aspektii skrze slova, Ciny, gesta a poskytnuti
partnerovi emocionalni a instrumentalni podpory, coZ znac¢né posiluje diivéru mezi partnery

(Makhdoom & Malik, 2019).

Dalsim dulezitym aspektem partnerské spokojenosti, ktery se podili na zvySovani diveéry
ve vztahu, je intimita. Intimitu lze definovat jako pocit soundlezitosti a blizkosti ve vztahu
s jinou osobou. Intimita je charakterizovana jako posouvani psychickych hranic a sdileni
nejniternéjSich myslenek a pocit s dal§im ¢lovékem (Rathus a kol., 2011). Pocit intimity
ma na partnerskou spokojenost vliv pravé proto, ze zvysSuje vzajemnou divéru mezi

partnery, péci o sebe navzajem a pfijeti druhou osobou.



Nelze také opomenout aspekt vasné v partnerském vztahu. Vasen je charakterizovana
intenzivnimi emocemi, fyziologickou pfitazlivosti a touhou po sexualnim kontaktu
s partnerem. Pravé studie, ktera zjistovala spokojenost part v Némecku, Brazilii, Spanélsku,
Spojenych statech americkych a Japonsku, pfindsi zavér, ze fyzickd intimita mezi pary
a sexudlni aktivita jsou dobrymi prediktory spokojeného partnerského vztahu (Heiman

akol., 2011).

Autoii Aycan a Eskin (2005) za klicovy faktor partnerské spokojenosti pokladaji
vzajemnou podporu partneru, kterou definuji jako vzijemnou pomoc, davani rad
a porozuméni. Miize se jednat o pomoc instrumentalni, jako je naptiklad pomoc s domacimi
nejsilngjsi koreldt spokojenosti v partnerském vztahu pro obé pohlavi a vSechny etnické

skupiny.

Dalsim dulezitym faktorem partnerské spokojenosti jsou osobnostni charakteristiky
jednotlivych partnerti. Ty mohou ovliviiovat to, jak partnefi na jejich vztah nahlizi, mohou
vést ke specifickému vybéru partnera a k typickému chovéni se jedince v partnerském
vztahu. Mezi nejvice zkoumané osobnostni charakteristiky v souvislosti s partnerskou
spokojenosti patfi charakteristiky pétifaktorového modelu BIG 5 (Malouff a kol., 2013).
Jednou ze studii zabyvajici se souvislosti charakteristik pétifaktorového modelu BIG 5 je
studie autora Malouff a kolektivu (2010), ktera pfinasi vysledek vysoké korelace Ctyt z péti
vlastnosti péti  faktorového modelu osobnosti s partnerskou spokojenosti. Tyto
charakteristiky jsou nizky neuroticismus, vysoka mira piivétivosti, vysoka mira extraverze

a vysokda mira svédomitosti.

Dal8i osobnostni charakteristikou, kterd je ve vztahu k partnerské spokojenosti
zkoumana, je emocni inteligence partnerti. Metaanalyza Sesti studii s celkové 603
participanty pfinasi signifikantni spojitost mezi mirou emocni inteligence a spokojenosti
v partnerském vztahu, kdy vyS$$i emocni inteligence souvisi s vys$§i mirou spokojenosti

v partnerském vztahu (Malouft a kol., 2013).

Studie 82 part autori Cann a kolektivu (2011) se zabyvala tim, zda podobny styl
humoru predikuje partnerskou spokojenost. Studie pfinasi zavér, Ze podobny styl humoru
ma na partnerskou spokojenost signifikantni vliv. NejlepSim prediktorem partnerské
spokojenosti je vSak pochopeni partnerova smyslu pro humor. Autofi také zminuji uzite¢nost

humoru v partnerskych vztazich.
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Dulezitym aspektem partnerské spokojenosti je také uspokojovani emocnich potieb
partnerd. Mezi zakladni emocni potieby, které se vazi k partnerskym vztahtim, patii potieba
jistoty a bezpeci, potfeba né¢koho milovat a byt milovan, potieba né¢kam patfit, potieba
naklonnosti, potfeba rozvijeni aktivit partnerti v jejich volném case, potieba sexualniho
uspokojeni, potfeba vzajemné upifimnosti a otevienosti, potteba atraktivity partnera, potieba
obdivu, potfeba intimity a v neposledni fad¢ potfeba komunikace (Holoubkova, 2010).
V souvislosti s emoc¢nimi potiebami partnerit je nutné zminit také emoc¢ni podporu. Jiz
z vySe uvedené celkové vzajemné podpory v partnerském vztahu je vSak pravé emocni
podpora povazovana ze nejvyznamnéjsi typ podpory, ktery ovliviiuje miru partnerské
spokojenosti (Pierce a kol., 1996). Studie, ktera se zabyvala pravé vlivem emoc¢ni podpory
na partnerskou spokojenost, pfindsi zavér, ze v ramci emoc¢ni podpory je dilezita zejména

péce o partnera a naslouchdni jeho sdélenim a pottebam (Cramer, 2006).

Dnesni vyzkumy se hojné zabyvaji také otdzkou vlivu typu citové vazby na
partnerskou spokojenost. Podle teorie citové vazby je partnerska spokojenost ovlivnéna tim,
jak se partnerim daii napliiovat potfeby blizkosti, bezpe¢né zakladny a bezpecného utociste.
Studie dlouhodob¢ ptinasi fakt, ze méng¢ jista citova vazba, tedy vazba izkostna, vyhybava,
anebo jejich kombinace, zplsobuje niz§i miru spokojenosti v partnerském vztahu
(Mikulincer & Shaver, 2007). Citova vazba, kterou si jedinec v détstvi vybuduje dale
ovlivituje jeho zivot, a zejména pak pravé chovani v partnerském vztahu. Vazba jista je
v dospélosti charakterizovana divérou a touhou po blizkosti, anizZ by mél jedinec potiebu
splynout se svym partnerem. Jedinci s touto rozvinutou citovou vazbou pokladaji samy sebe
za hodné péce a oCekavaji, ze na jejich potfeby bude partner reagovat adekvatné. Jedinci
s citovou vazbou vyhybavou naopak v dospélosti v partnerském vztahu maji problém
s divérou a casto nepokladaji vztahy za dulezité. Jedinci s rozvinutou citovou vazbou
uzkostnou maji naopak tendenci splynout se svym partnerem. Tito jedinci si Casto své

partnery idealizuji a samy maji nizké sebev€domi (Fricker & Moore, 2002).

DalS$im dilezitym faktorem je sebepojeti partnerti. Sebepojeti je v literatufe
definovano jako: ,,...souhrn predstav a hodnoticich soudii, které o sobé clovek chova*
(Blatny a Plhakova, 2003, s. 92). Souvisejicim pojmem, ktery autofi obc¢as pokladaji za
synonymum sebepojeti, je pojem sebehodnoceni. Soucasti tohoto pojmu je vyjadieni vztahu

k sobé samému a sebehodnoceni (Blatny & Plhakova, 2003). To, jak na sebe ¢loveék nahlizi
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a jakou ma podle sebe hodnotu, je pro partnersky vztah a jeho zdravy vyvoj velmi dileZzité.
Longitudinalni studie, kterd se zabyvala tim, jak se promény v sebehodnoceni partnerti
promitaji do partnerské spokojenosti, pfinasi zaver, ze tyto promeény maji vliv na partnerskou
spokojenost. Také plati, ze ¢im ,,lepsi““ sebehodnoceni partnerti, tim vice jsou v partnerském

vztahu spokojeni (Erol & Orth, 2014).
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2. Faze vyvoje partnerského vztahu

Partnersky vztah se jako kazdy jiny druh vztahu vyviji v ¢ase. Venglafova (2008)

rozdéluje tii faze vyvoje partnerského vztahu:

Prvni faze je zamilovanost. Tato faze se nachazi typicky na samém zacatku partnerského
vztahu. Zamilovanost nelze jednozna¢né definovat, mlze to byt pocit, ze se jedna
o spiiznénou dusi, ale nékdy lidé vlastné nevi, pro¢ jsou zamilovani. Za velmi silny aspekt
zamilovanost je poklddana sexudlni pfitazlivost, ktera je v této fazi zasadni. V této fazi je
laska spiSe slepa, kdy vétSinou partneti nadhodnocuji dobré vlastnosti toho druhého a ty
Spatné naopak piehlizi a jejich vzajemné vnimani neni objektivni. Typické pro tuto fazi
vztahu je vniméani se jako ,,jeden®. Partnefi spolu travi vétSinu volného Casu a trapi se, kdyz
spolu nemohou byt. Zamilovanost mize trvat od né¢kolika mésicti aZ po roky (Venglafova,
2008). Podle Praska (2005): ,,Partnersky vztah predpoklida alespoin urcitou miru
zamilovanosti na zacatku* (Prasko, 2005, s. 27). Diky zamilovanosti se mezi partnery
vytvaii vzajemné sympatie, na zaklad¢ kterych maji zajem o vzajemné blizsi poznavani se
a sdileni spolecného Casu, coz je dulezité pro budouci fungovéni. Dale PraSko uvadi, ze se
vtéto fazi partnefi uc¢i nachazet kompromisy, jak se ksob& chovat a dochazi
k sebepoznavani. Pokud se v této fazi u partneri sladi jejich ocekavani s realitou od
ocekavani od partnerského vztahu, vznika laska (Prasko, 2005). Faze zamilovanosti podle
Matéjkové (2007) trva dva a nejvice tfi roky. U nékterych parti miize ovSem odeznit diive,
v fadu nékolika prvnich mésicii. Pocity souvisejici s touto fazi jsou pocity $tésti, euforie,

vys$iho sebevédomi, pocity odvahy, vyssi komunikativnost a lepsi nélada.

Druhou fézi je laska. Tuto fazi vztahu Venglafova (2008) popisuje jako opétovny navrat
k normalnimu Zivotu, kdy partnefi jsou ve vztahu spokojeni a pfinasi jim radostné pocity.
V této fazi je dulezité prave uspokojovani vzajemnych emocnich i télesnych potteb a rozvoj
osobnosti obou partnerti. Pravé laska a jiz vySe zmiiovana diivéra jsou faktory, které jsou
mohou objevit. Podle Vyrosta a Slaménika (2008) je laska: ,,...specifickym druhem
interpersondalniho vztahu zaloZzeném na silné citové vazbe, ...a projevujici se sexualni touhou
a velmi casto, vedomé obtizné ovladatelnou tendenci myslet na milovanou osobu‘“ (Vyrost
& Slaménik, 2008, 257). Podle metaanalyzy Acevedo a Aron (2009) bylo zjiSténo, Ze
romantickd laska pozitivné korelovala s partnerskou spokojenosti jak v dlouhodobych, tak

v kratkodobych partnerskych vztazich. Podle Matéjkové (2007) je laska trvaly cit, diky
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kterému se jedinec citi v bezpeci a citi pocit pfijeti. Laska jiz neni tak bouiliva jako obdobi

zamilovanosti.

Tteti fazi je partnerstvi a vzijemné propojeni. V této fazi uz se partnefi vzdjemné znaji
a respektuji se. Také jiz védi, co od sebe mohou ve vztahu navzijem cekat. V této fazi
partnerského vztahu jiz dochéazi i ke spolupraci na chodu domécnosti a pii péci o déti.
Venglafova hovofi také o fazi oddanosti, kterd je dilezitd pro to, aby partnefi mohli mit

potomky. Jedna se o fazi dlouhodobého zavazku a pouta (Venglatrova, 2008).

Zajimavym konceptem vyvoje partnerského vztahu je model vztahové turbulence
podle autort Solomona a Knoblocha (2004). Ti turbulenci ve vztahu chépou jako néhlou
zménu ¢i krizi, kterd narusi do té€ doby dobfte fungujici vztah. Po f4zi zamilovanosti, pfichazi
prvni zavaznéjsi témata a partnefi se zacinaji zabyvat otdzkami budouciho smétovani vztahu.
Pokud se par zvladne vyrovnat s nejistotou, vztah se nerozpadne. Turbulence mtize nastat
nejenom V situaci rozhodovéni se, zda partnefi ve vztahu setrvaji nebo ne, ale kdykoliv
v prub¢hu partnerského vztahu. Jednu ze situaci, kterou mezi tyto turbulence lze zatadit, je

i rozhodnuti o tom, zda zalozit rodinu.

V souvislosti vyvoje partnerského vztahu a narozenim ditéte je dileZity také Knappiv
model. RozliSuje dva druhy zavazku, kdy pro udrzeni vztahu je dilezity zdvazek druhy, tedy
rozhodnuti se ve vztahu pokracovat a zdvazek udrzet. Dochazi k vzdjemnému poznavani
toho, zda se hodnoty partneri shoduji, kdy spousta parii pravé v této fazi skonci, protoze
zjisti, Ze si navzajem nevyhovuji a v hodnotach si nejsou partnefi podobni. Pokud vztah tuto
fazi ptekond, dochazi k jeho posileni, stavad se vice intimnim a méné formalnim. Dochézi
k prohlubovéni zdvazku a vztah postupné dochazi do faze integrace, kdy se objevuje trvalé
pouto a vySe zminovana laska. Pravé na zéklad€ této faze se partnefi rozhodnou spolu Zit

a zakladat rodinu (Knapp, 2014).

Literatura v souvislosti s vyvojem partnerského vztahu a narozeni ditéte hovoti spise
o aspektu sezdaného souziti, tedy manzelstvi nez o partnerském vztahu. Kratochvil (2009)
definuje ¢tyfi obdobi manzelského Zivota. Pro ucely této prace postaci popis faze prvni, tedy
faze ,,mladé manzelstvi“. VEk partneru se v této fazi pohybuje mezi 18 a 30 lety. Partnefi si
na sebe zvykaji, szivaji se, postupné dochazi k jejich spole¢nému sestéhovani se, zatizuji si
svou vlastni domacnost a pofizuji si dité. V tomto véku partneti jest€ mnohdy ukoncuji své
vzdélani a zacinaji se uplatiiovat na trhu prace (Kratochvil, 2009). I kdyz je tato teorie dnes

spiSe neaktualni, stale je popis tohoto obdobi v Zivoté mladych part podobné. Mnohdy je
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dnes ale rozdil v tom, ze vétSina Zen si chce nejdiive vybudovat kariéru, zajistit si financni
rezervy a dosdhnout urcité miry emociondlni jistoty pro to mit potomka (Sobotkova, 2001).
Také je dnes typické, ze dlouhodobéjsi partnerské vztahy se buduji v niz§im véku a ziji déle
ve volném svazku, ktery nemusi nutné vyustit v uzavieni manzelského svazku, coz je
v dnesni spolecnosti tolerovano. Také je v dneSni dobé mensi socidlni tlak z hlediska
pohledu na optimalni vek ¢i délku vztahu pro snatek ¢i narozeni ditéte. Z tohoto diivodu, ze
partnefi maji dnes déti pozdéji, nez tomu bylo doposud, je zaznamenavano méné rozvodi.
Partnefi, kteti se rozhodnou mit dité jsou, vétSinou zralejsi a roli rodicu pfijimaji s vetsi

odpovédnosti (Langmeier & Krej¢itova, 2006).
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2.1 Narozeni ditéte jako diilezita Zivotni udalost

Narozeni ditéte je dilezitym milnikem Zivota témét kazdého jedince, ktery se rozhodne
mit potomka. Narozeni ditéte miize byt pro par nadhernym obdobim, avSak také to mtze byt
obdobi naro¢né, kdy si par musi zvyknout na skutecnost, Ze uz nejsou pouze par, ale rodina.

Pro oba partnery je to nova role a nova zivotni etapa, ke které se vazi riizné potteby a emoce.

Zena se nové ujima mateiské role, kdy vyrovnavani se s touto novou a vyznamnou
zménou Vv jejim zivoté muze byt zdrojem stresu. Piiprava na roli matky je postupna
a v podstaté jiz v détstvi se zaCind budovat identita Zeny jako matky. Béhem prvnich tii
mésict té¢hotenstvi si Zeny zvykaji na to, Ze jsou t€hotné. Od druhého trimestru si pak zeny
svij stav t¢hotenstvi internalizuji. Vyznamné jsou také momenty, jako je vysetfeni u l€kare,
prvni pohled na své dité na ultrazvuku, zjisténi pohlavi ditéte, zaznamenavani prvnich
pohybt ditéte a vybirdni jména pro dité. Tyto momenty pomahaji Zené pfipravit se na novou

roli matky a vytvaret si konkrétnéjsi obraz ditéte (Sevin & Ladwein, 2008).

Velmi dulezitym predélem v zivot€ Zeny je prave porod, na zdkladé kterého mize u Zeny
dojit k ptehodnoceni pohledu na sebe. Mize dojit k posileni jejiho sebevédomi a identity
zeny. Muze se také stat, ze Zena porod zhodnoti jako narocny a komplikovany, coz mtize mit
zanasledek pocit vlastniho selhani, zvySeny strach o dité a iizkost z dal§itho mozného porodu
(Sterksen a kol., 2013). Je bézné, Ze Zeny si porod piedstavuji a maji n€jaka ocekavani. Prave
tato oCekavani maji na samotny porodni zazitek vliv. Studie zabyvajici se strachem
a o¢ekavanim porodni bolesti a celkovym zazitkem z porodu zjistila, Ze pokud si zeny tuto
skute¢nost predstavuji jako désivou a nejhiife predstavitelnou, miize to vést k traumatickému
zazitku (Hauck a kol., 2007). V pribéhu porodu je pro zeny dulezitd zejména podpora
profesiondlii, nicméné 1 pfitomnost a podpora samotného partnera ma na celkovy zazitek

z porodu ditéte také vyznamny vliv (McGrath & Kennell, 2008).

Dillezita je také v souvislosti se sebevédomim Zeny otazka tzv. ,self-efficacy®,
neboli sebe ucinnosti. Jedna se o to, jak Zena véfi, Ze roli matky dokéaze zvladnout, cozZ je
ovlivnéno jejimi minulymi zkuSenostmi ve zvladnuti dané situace, slovniho pfesvéd¢ovani
a o stupni emoc¢niho a fyzického nabuzeni. Byla také nalezena korelace mezi mirou sebe
i¢innosti a zpiisobem porodu ditéte. Zeny, které rodily metodou cisaiského fezu vykazovaly

niz$i miru sebe ucinnosti nez zeny, které rodily pfirozenou cestou (Schwartz a kol., 2015).

Po porodu vétSina Zen zaziva pocity izkosti a strachu z nové role matky. VétSinou se
zeny obavaji o bezpeci svého ditéte, maji nizké sebevédomi v nové roli a nevéii si ohledné
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své schopnosti postarat se o dité. Proto zeny ¢asto uvadi, ze v tomto obdobi je pro né dilezita
emoc¢ni podpora partnera ¢i rodiny. Studie zabyvajici potfebami zen po narozeni ditéte je
rozdélila do cCtyt kategorii: potieba informaci, psychologické podpory, sdileni zazitk
a pottebu praktické a materialni podpory (Slomian a kol., 2017). Vyznamné je také obdobi
Sestined¢li, kdy se Zena snazi pfizpasobit rezimu ditéte a dochazi k vzajemnému slad’ovani
se. Narocné pro zeny mnohdy je vyrovnat se zménami svého téla po porodu, coz ptisobi na
jejich sebehodnoceni a sebevédomi. Vyzkum Clark a kolektivu (2009) ptinasi informace, ze
mnoho Zen své télo hodnoti po porodu hufe, nez o¢ekavaly. Tato nerealistickd o¢ekavani
vedou k negativnimu postoji k t€lu zeny po porodu (Clark a kol., 2009). Pro Zenu miize byt
narocné také to, ze péce o dité a o domacnost je mnohdy pocitovana jako frustrujici
a stereotypni. To miize vést k pocitlim izolace. Pro nékteré zeny mtize byt i finan¢ni podpora
jak ze strany statu, tak partnera, neptijemna. Postupné u Zen dochazi ke zvyku na svou novou
roli, coz je do jisté miry ovlivnéno také podporou jejiho okoli, mirou jeji uzkostnosti,
ocekavanim a temperamentem ditéte (Fleming a kol., 1990). Dulezit4 je také zména spanku.
Zeny v prvnich mésicich po porodu maji v diisledku noéniho buzeni kvili ditéti spanek
pomérné nekvalitni a unava, kterd z toho prameni negativné ovlivituje jejich pocity (Coo

Calcagni a kol., 2012).

I pro muze je obdobi te¢hotenstvi jejich partnerky narocné. Dochazi k ptfipravé na novou
roli otce. Prvnim vyznamnym okamzikem pro né¢ mize byt moment, kdy uciti prvni pohyby
ditéte pres bficho partnerky. Pro vznik vazby otce k ditéti je také dulezity doprovod
partnerky na ultrazvuk, kde muz miZze své dité¢ vidét. Role partnera v pribéhu té¢hotenstvi
zeny je zejména podporujici. Pro Zenu je dilezité, aby byl v klidu nejenom kvuli jeji
psychice, ale také kvili fyzickému zdravi ji a ditéte. Tato role pro muze byva mnohdy také
naro¢na, protoze i oni citi fadu obav o dité a partnerku, nebo o zodpovédnosti, kterd na né
doléha ohledné zajisténi rodiny (Parke, 1996). Na vazbu mezi otcem a ditétem ma vliv také
samotny partnersky vztah. Z pocitl, které muz k zené chova, vychézi jeho chovani k ditéti.
Cim intimn&jsi je vztah muZe s jeho partnerkou a ¢im vice je muZ partnerkou podporovan,
tim Iépe muz navazuje vztah s ditétem (Yu a kol., 2012). Dtlezitym aspektem podpory Zeny
v téhotenstvi je také ucast na predporodnich kurzech. V poslednich 40 letech se proces
porodu zna¢né proménil. Dnes je jiz 96 % muZzh pfitomno u porodu své partnerky. Tato
skute€nost je disledkem evoluce ve vnimani role otce, kterd je vnimana zejména jako

ochranaiska, kdy partnerku muZ podporuje nejenom prakticky, ale i emocionalné€. Asistence

muzl je dnes béZna nejenom béhem tEhotenstvi, ale i v prubéhu predporodni piipravy
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a samotného porodu (Darwin a kol., 2017). Jelikoz je dnes od muzl ofekévana zejména tato
podpiirné role, ¢asto se zapomind na to, ze 1 pro n¢ je porod velmi narocnou a stresujici
situaci, z které¢ maji strach. Existuje také patologicky strach z narozeni ditéte, ktery ma podle
studie Bergstrom a kolektivu (2013) az 13 % muzi. Tito muZzi zazivaji pocity tzkosti, které
ovliviiuji jejich kazdodenni fungovani a negativné to ovliviiuje jejich psychologickou

pfipravu na samotné narozeni ditéte.
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3. Zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte

Samotna partnerska spokojenost ma beéhem zivota urcity vyvoj. Uvadi se, ze zmény ve
spokojenosti v partnerském vztahu jsou spojovany se zménami v rodinnych roli a struktute.
Konkrétné se jedna o zivotni zmény, jako je narozeni ditéte ¢i odchod ditéte z domova. Prave
narozeni prvniho ditéte predstavuje jeden z nejvlivnéjSich stresorti, ktery miize mit vliv na
spokojenost paru ve vztahu, protoze s sebou nese velkou reorganizaci vztaht, a to predevsim
proto, Ze se pii ném méni rodinna struktura. Tyto zmény mohou zacit jiz pred samotnym
narozenim ditéte. Béhem pfipravy paru na ptichod svého potomka, vétSinou zazivaji
vysokou miru blizkosti a soudrznosti, coz je ¢asto oznacovano jako ,,efekt libanek*. Tento
efekt miize zplisobit doCasné zvysSeni spokojenosti v partnerském vztahu pied porodem. Po
narozeni ditéte dochazi kromé& zmény v organizaci rodiny a intimité mezi partnery také ke
zméndm v oblasti pée o déti, pracovnich a rodinnych roli partnerti, jako je napiiklad

rozde€leni prace a domacich kol (Doss a kol., 2009).

Otazkou zlstava, zda se partnerska spokojenost po narozeni ditéte zvysuje, ¢i naopak
snizuje. Vé&tsina studii pfindsi zavéry, Ze dochazi spise k jejimu poklesu. Nicméné Hudson
a kolektiv (2001) nezjistili ve své studii 44 parii vyznamny pokles v partnerské spokojenosti.
Ve skutecnosti zjistili, ze partnerska spokojenost zustala nadprimérna a stabilni pro oba
rodice v tomto obdobi s malym, ale vyznamnym néristem miry partnerské spokojenosti
mezi prenatdlnim méfenim partnerské spokojenosti a méfenim Ctyii mésice po narozeni
ditéte. Bylo zjisténo, Ze praveé spokojenost v partnerském vztahu je spojovana s pozitivnim
vztahem k rodin€é a rodinnému Zivotu, rodiCovskym chovanim a pfiznivym vlivem na
psychicky vyvoj ditéte (Hudson a kol., 2001). Zajimavé¢ je také zjisténi, které poukazuje na
srovnani partnerské spokojenosti rodict a ne rodi¢l, které ukazuje, ze rozsah ptipadného
snizeni miry partnerské spokojenosti je velmi maly a podobny poklesim, které jsou

pozorovany u ne rodict (Doss & Rhoades, 2017).

Vice studii vSak pfindsi zavéry o tom, Ze po narozeni ditéte dochazi ke snizovani miry
partnerské spokojenosti. Metaanalyza 37 studii, které se zabyvaly partnerskou spokojenosti
od téhotenstvi aZ po narozeni ditéte pfinasi shrnuti ukazujici signifikantné mirny pokles
spokojenosti v partnerském vztahu u muzi i1 Zen od téhotenstvi do 11 mésict po narozeni
ditéte. Studie, které sledovaly partnerskou spokojenost po dobu 12 az 14 mésicti po narozeni
ditéte, pfinasi zaveér, ze dochdzelo ke stiredné velkému poklesu partnerské spokojenosti.
Jedine¢né na této metaanalyze je 1 jeji srovnani se studiemi spokojenosti partnera, ktefi se

nestali rodi¢i. Toto srovnani ukazuje, ze i u ne rodi¢l dochdzi k poklesu partnerské
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spokojenosti ve vztahu, jako u rodict ve srovnatelném ¢asovém obdobi. Z toho vyplyva, Ze
se nemusi jednat pouze o souvislost s narozenim ditéte, ale také obecné o souvislost s délkou
partnerského vztahu. Negativni dopad narozeni ditéte na kvalitu partnerského vztahu je
pfipisovano  velkému  mmnozstvi  hormonalnich,  fyzickych, psychologickych
a psychosocidlnich zmén jako je narozeni ditéte, pocet déti, které uz v domacnosti jsou,
vyrovnavani se s poporodnimi fyzickymi a emocionalnimi zménami, adaptovani se na novy
Zivot a obtiznosti, které s sebou nese vyrovnavani se s novou roli obou partnert, nedostatek

spanku, krmeni ditéte, mazleni ditéte a celkova péce o n¢j (Mitnick a kol., 2009).

Jelikoz piichod nového potomka je samo o sob¢ stresujici udalosti, mize to mit dopad
na zdravi partnerd, zejména zeny. Pravé spokojenost v partnerském vztahu je spojovana
s lepSim zdravim (Robles a kol., 2014). Zajimavé zaveéry ptinasi studie 431 téhotnych zen,
kdy byla méfena jejich spokojenost v partnerském vztahu pomoci DAS (Dyadic Adjusment
Scale), vnimany stres pomoci PSS-4 (Perceived Stress Scale) a vinimané zdravi, které bylo
meéfeno prostfednictvim otdzky na to, jak se Zena v porovnani s ostatnimi t€hotnymi zenami
citi zdrava na péti bodové skale, mezi 24 az 26 tydnem téhotenstvi a Sest mésicli po narozeni
ditéte. Vysledky ptinasi fakt, ze zeny, které vykazovaly v priabéhu té¢hotenstvi vyssi miru
partnerské spokojenosti, se citily Sest mésicii po porodu zdravotné 1épe nez zeny, které
vykazovaly niz8i miru partnerské spokojenosti a také pocitovaly vyssi miru stresu. To je
velmi dilezitym zjisténim z hlediska rizikovych faktort toho, ze se Zeny po porodu mohou
citit vice ve stresu ¢1 méné zdravé, pokud jiz v t€hotenstvi zaZivaji nespokojenost v jejich

partnerském vztahu (Tissera a kol., 2020).

Jak jiz bylo vySe zminéno, t¢hotenstvi a porod maji vliv na sebevédomi a sebe tctu Zeny.
Longitudinélni studie norskych matek (N = 84 711) zkoumala souvislost mezi spokojenosti
v partnerském vztahu a sebevédomim pied a po narozeni ditéte u n€kolika podskupin Zen
podle poctu déti. Studie probihala v letech 1999 az 2008, kdy Zeny vyplnily dotazniky 18.
a 30. tyden tchotenstvi a déale pak 6, 18 a 36 mé&sicli po narozeni ditéte. Pro mé&feni miry
sebevédomi byla pouZita Rosenbergova sebe posuzovaci $kala. Pro méfeni miry partnerské
spokojenost byl vyuzit dotaznik QMI (Quality of Marriage Index). Ve vSech podskupinach
bez ohledu na to, kolikaté dit¢ Zena ptivadi na svét, bylo zjiSténo, ze mira sebevédomi se
béhem téhotenstvi snizovala. Od porodu az do Sesti mésict po porodu se mira sebevédomi
zvySovala, a poté v nasledujicich letech opét klesala. V ptipadé spokojenosti v partnerském
vztahu bylo nejvice signifikantni snizeni miry partnerské spokojenosti vykazano u zen, které

mely své prvni dit€ ve srovndni s Zenami, které jiz mély v minulosti déti. Pravé
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u prvorodicek byla zaznamendna vysoka mira partnerské spokojenosti v prubc¢hu
téhotenstvi, nasledné kolem obdobi porodu prudce klesla a poté dochéazelo k jejimu
postupnému snizovani. U matek, které nebyly prvorodicky sice také doslo k poklesu
partnerské spokojenosti, nicméné tento pokles byl ve srovnani s prvorodickami, kde pokles
miry partnerské spokojenosti byl prudky, pozvolnéjsi a linearngjsi. Co se tyka spojitosti
prave snizeného sebevédomi s mirou partnerské spokojenosti, studie pfindsi zavér, ze jsou
spolu tyto dva konstrukty v pribéhu ¢asu propojeny (Scheppingen a kol., 2018). Ke stejnym
zaveérim ohledné zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte, tedy prudky nariist miry
partnerské spokojenosti v obdobi te¢hotenstvi a nahly pokles po narozeni prvniho ditcte
amaly az stfedni pokles po narozeni ditéte dal§itho, dochazi napiiklad i studie Don

& Mickelson (2014), Doss a kol. (2009), nebo Lawrence a kol. (2008).

Co se tyka rozdilti ve zméndach partnerské spokojenosti po narozeni ditéte u muzl a Zen,
tak bylo zjiSténo, ze Zeny vykazuji ndhly pokles spokojenosti v partnerském vztahu
bezprostfedné po porodu, zatimco muzi vykazuji spiSe postupny pokles v mite partnerské

spokojenosti, ktery zacina az nékolik mésicti po porodu (Grote & Clark, 2001).
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3.1 Prediktory zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte

V soucasné dob¢ neexistuje mnoho programi C¢i opatfeni k prevenci sniZovani
partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Vyzkumna studie autorti Trillingsgaard
a kolektivu (2014) si kladla za cil zjistit, jaké jsou rizikové faktory a prediktory pravé ke
snizeni miry partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Studie se ucastnilo 228 part, které
ocekavaly ptichod prvniho potomka. Participantim byly dotazniky poskytnuty k vyplnéni
mezi 14. a 16. tydnem téhotenstvi a po 6 a 30 mésicich po narozeni ditéte. Pro zjisténi miry
partnerské spokojenosti byl vyuzit dotaznik Dyadic Adjusment Scale (DAS) a dale byly
zjiStovany jednotlivé rizikové faktory. Rizikové faktory spojené s rodinnym zdzemim
partnertt byly zjiStovany pomoci jednoduchych otdzek na rozvod rodicl, nekvalitni
partnersky vztah rodicii, na zavislost na omamnych latkach u rodi¢ti a na sexuélni nasili mezi
rodi¢i partnerti. Rizikovy faktor poklesu partnerské spokojenosti na zaklad¢ vazby partnert
byl zjistovan pomoci Revised Adult Attachment Scale (R-AAS), pro zjisténi faktoru tizkosti
a deprese byla pouZita Skala Trauma Symptoms Check-list (TSC). Tyto faktory byly méfeny
pfed narozenim ditéte. Partnerskéa spokojenost jako takova byla méfena pted narozenim a po
30 mésicich. 6 mésict po narozeni ditéte bylo zjiStovano pohlavi ditéte, zda t€hotenstvi bylo
planované ¢i nikoliv, a temperament ditéte pomoci Difficult Child Subscale z kratsi verze
Parenting Stress Index (PSI-SF) a demografické udaje jako je zaméstnanost, rodinny stav,
vek rodicl a délka jejich vztahu. Po 30 mésicich po narozeni ditéte bylo méteno, jak spolu
partnefi komunikuji pomoci Constructvie Communication subSkaly z Communication
Patterns Questionnaire (CPQ-CC), jak maji rozdélenou péci o dité, coz bylo zjistovano
pomoci Child Care Task Index (CCTI). Na zaklad¢ téchto méteni bylo prokazéno, ze
partnerska spokojenost signifikantné klesa, pokud vykazuje alesponi jeden partner vyS$si
miru uzkosti a deprese. Dale byl statisticky vyznamnym faktorem také faktor délky
vztahu. Cim del§i vztah je, tim vy$§i byla zjisténa mira partnerské spokojenosti tficet mésict
po narozeni ditéte. Tretim nejvyznamngjsim faktorem byl zpisob konstruktivni
komunikace mezi partnery. Pokud tedy partnefi spolu nedokédzi konstruktivné
komunikovat, dochazi po narozeni ditéte ke sniZeni miry partnerské spokojenosti
(Trillingsgaard a kol., 2014). Dalsi studie, ktera se zabyvala prediktory pusobici na snizeni
miry partnerské spokojenosti po narozeni ditéte u Zen, oznacila za rizikové faktory nizky

prijem, sexualni disfunkci a prvKky deprese ¢i samotnou depresi (Khajehei, 2016).

S prichodem ditéte v mnoha vztazich dochazi i k narGstu konfliktii a konfliktnich

situaci mezi partnery. Mnoho parG si mysli, Ze s pfichodem nového potomka jejich
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dosavadni problémy zmizi a jejich partnersky vztah se tim prohloubi. Opak ale byva
pravdou. PfedevS§im po narozeni prvniho ditéte dochazi k mirnému poklesu spokojenosti
v partnerském vztahu (Kluwer, 2010). Obdobi po narozeni ditéte je Casto povazovéano za
stresové. Tento stres prave jiz existujici manzelské potize mize prohloubit. Avsak pokud je
partnersky vztah bez vétSich problému pied narozenim ditéte, nedochazi zde k tak velkému
nartistu nespokojenosti (Vagnerova, 2007). Jelikoz i samotny zpiisob feSeni konflikti ma
vliv na partnerskou spokojenost, po narozeni ditéte je dobra strategie zvladani konfliktt
vzhledem k jejich nariistu dilezitym prediktorem partnerské spokojenosti. Longitudinalni
studie, ktera probihala v pribéhu téhotenstvi, 5 a 14 mésicl po narozeni ditéte, ukazala, ze
konfliktni interakce se v prub¢hu piechodu k rodiCovstvi proménuje. Partnefi uvadéli, ze
dochazelo k méné konstruktivnimu feseni konfliktli po narozeni ditéte oproti téhotenstvi.
Také bylo sledovano vice projevll pasivniho vyhybavého chovani v oblasti konflikti po
narozeni ditéte. Autofi vSak upozoriuji na to, ze toto pasivni vyhybavé chovani je lepsi nez
chovani destruktivni, kdy dochazi k aktivnimu vyhybani se (napiiklad odchod jednoho
z partneri béhem konfliktu). Ackoliv samoziejmé zddné vyhybani se konfliktu neni ideélni,
protoze nedochdazi k jeho feSeni, nybrz odsunuti, stale studie ukazuje, Ze pasivni vyhybani
se konfliktu pfedpovida vyssi spokojenost v partnerském vztahu nez destruktivni chovani
a aktivni vyhybani se konfliktim (Kluwer, 2010). Komunikace a zptisob feseni konfliktt je
dalezitym prediktorem zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte i z hlediska stresu

partnertl, ktery partnerskou spokojenost také negativné ovliviiuje.
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3.2 Faktory piisobici na partnerskou spokojenost po narozeni ditéte
Faktorii, které plisobi na zménu partnerské spokojenosti po narozeni ditéte, je podle
studii hned nékolik. Vycet faktort v této kapitola navazuje na ty faktory, které byly popsany
v prvni podkapitole bakalaiské prace ve vztahu k narozeni ditéte (viz kapitola 1.1.). Zarovenl
jsou zde popsany faktory, které¢ pfimo souvisi se skutecnosti narozeni ditéte, jako je otazka

planovaného ¢i neplanovaného téhotenstvi, povahy ¢i pohlavi ditéte.

Mezi mozné faktory plsobici na partnerskou spokojenost po narozeni ditéte patii typ
citové vazby (attachement). U jedinct s vysokym stupném uzkostné citové vazby je vice
pravdépodobny pokles v mife partnerské spokojenosti ve vztahu, kdyz maji po prichodu
nového potomka pocit, Ze je jejich partner malo podporujici a nechova se k nim spravné.
Jedinci s citovou vazbou vyhybavou hléasi vétsi pokles v mife partnerské spokojenosti, kdy
dochazi ke konfliktim pfti snaze o sladéni pracovnich a rodinnych pozadavkl po narozeni

ditéte (Kohn a kol., 2012).

Dulezitym faktorem je také duSevni zdravi partneri. Bylo zjisténo, ze vétsi mira
uzkosti a depresivity béhem téhotenstvi ptedpovidaji vétsi nasledné snizeni miry partnerské

spokojenosti ve vztahu po dobu az tfi let po samotném porodu (Trillingsgaard a kol., 2014).

Podle studie autort Claxton a Perry-Jenkins (2008) je vyznamnym faktorem
souvisejicim s poklesem partnerské spokojenosti po narozeni ditéte menSi mnoZstvi
traveného spoleéného ¢asu obou partnerii a vénovéani se spoleénym volnocasovym

aktivitam.

Jak jiz bylo vyse zminéno, dilezitym faktorem partnerské spokojenosti je také vzajemna
podpora partneri. Ta je velmi stézZejni pravé v prubéhu té¢hotenstvi, béhem porodu a pii
nasledné péci o dité. Pravé podpora partnera ¢i blizkého okoli Zeny mize sniZit stres, ktery
matka novorozence zaziva a ktery muze vést ke sniZeni partnerské spokojenosti (Rafaeli &
Gleason, 2009). Studie Rholes a kolektivu (2001) vSak zjistila, ze Zeny v obdobi piechodu
k rodiCovstvi zazivaji sniZzenou miru podpory ze strany partnera, a naopak dochdzi
k zvySovani pocitl zlosti. Muzi zaZivaji sniZenou miru podpory také. Tato skute¢nost miize
byt podle autori zplsobend pravé stresem, ktery zazivaji oba partnefi v tomto novém
zivotnim obdobi. Ditlezita je také v souvislosti s vzdjemnou podporou partnera jejich
spoluprace a vzajemna pomoc v oblasti péce o dité. Longitudinalni némecka studie Agache
a kolektivu (2014) se zabyvala tim, jak ptsobi zapojeni se otcti do péce o dit€ na zivotni
spokojenost. Zjisténo bylo, ze v partnerstvich, kde se otec vice zapojoval do péce o dité
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pary se také diive dokazaly navratit k jejich béznému rezimu, ktery mély pred narozenim
ditéte. Muzi, kteti byli do péce o dité zahrnuti sice nevykazovali niz§i miru spokojenosti nez
pied jeho narozenim, ale jejich spokojenost po roce od narozeni ditéte klesla (Agache a kol.,
2014). Dulezita je v této souvislosti také otazka rozdéleni si ukolli v domacnosti.
Longitudinélni studie, kterd zkoumala 92 part, se zabyvala tim, jak vnimaji Zeny pravé
spravedlnost rozdéleni kol tykajicich se domacnosti a péce o dité a jeji vliv praveé na
partnerskou spokojenost. Bylo zjisténo, Ze pokud Zeny citily, Ze je péce o dit¢ a domacnost
rozd€lena mezi partnery spravedlivé, jejich spokojenost 9 mésict po porodu byla vyssi. Jako
zasadni faktor zde studie pfinasi zejména emocni podporu Zeny ze strany partnera. Naopak
u muzii vnimani spravedlnosti ohledné¢ ukolG v domécnosti na jejich partnerskou

spokojenost nema zasadni vliv (Chong & Mickelson, 2016).

Dalsim dulezitym faktorem partnerské spokojenosti je intimita a sexualni Zivot
partneri. Tyto faktory vSak po narozeni ditéte také mohou celit znaénym zméndm.
Kvalitativni studie 23 part prvorodicu s ditétem ve véku 6 az 12 mésicti probihala formou
dyadickych rozhovort, po nichz nasledovaly rozhovory individualni ohledn¢ tématu zmény
sexudlni intimity ve vztahu po narozeni ditéte, kdy byly definovany tfi zce propojené
konceptudlni kategorie. Prvni je, Ze pfitomnost ditéte omezuje pftilezitosti k sexualni
intimité, druhé, ze pritomnost ditéte omezuje piilezitosti k sexualnimu uspokojeni, kdy
sexualita partnerti se stava vice globalnéjsi a je méné zaméfena na penetraci. Tietim
zjiSténim bylo, Ze samotna pfitomnost ditéte sexualni uspokojeni neovlivni. Pravé sexualni
nespokojenost miize byt s partnerskou spokojenosti tizce provazana. Zeny po porodu uvadi
jako dtvody, pro¢ se jejich sexudlni touha sniZzuje, nedostatek energie, stres, ktery je
spokojovan s rodinnym zivotem, deprese, kojeni, fyzické disledky narozeni ditéte, které
souvisi s porodem a negativni vztah ke svému t&lu (Lévesque a kol., 2021). Zeny, které mély
niz§i miru partnerské spokojenosti 3 mésice po narozeni ditéte, vykazovaly mensi touhu po
pohlavnim styku a jeho nizs$i frekvenci nez zeny s vys§i mirou partnerské spokojenosti (De
Judicibus & McCabe, 2002). Nespokojenost nejenom ve vztahu, ale i se sexualnim zivotem

parti, miZe prertst také ve zna¢nou miru chronického stresu (Goyal, Gay & Lee, 2009).

Také zaméstnani partneri a jejich finanéni prijem je povazovan za vyznamny faktor
pusobici na partnerskou spokojenost. Pary, které vykazovaly vyssi trovenl finan¢nich pfijmt

domaécnosti béhem téhotenstvi, po porodu vykazovaly nizS§i miru poklesu spokojenosti

v partnerském vztahu (Doss a kol., 2009). Meta analyza autort Twenge a kolektivu (2003)
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ukdzala, Ze partnefi s vyS$Sim socidlné ekonomickym statusem zaZzivaji po narozeni ditéte
vys$§i miru poklesu partnerské spokojenosti nez pary s niz§im socidlné ekonomickym
statusem. To autofi argumentuji tim, Ze pary s vys$Sim socidlné ekonomickym statusem
zazivaji vyS$i miru autonomie a svobody praveé kviili svym pfijmim a maji vétSinou vyssi
kariérni pozici nez lidé se statusem socidln¢ ekonomicky niz§im. Otazkou je i doba, kterou
travi partner Zeny v praci. Vyzkumnici zjistili, ze pokud muz travi v praci nadmérné
mnozstvi ¢asu, zejména pak sménny provoz a prescasy, vede to k vyssi mife konfliktli mezi
partnery, a tudiz 1 k niz§i mife partnerské spokojenosti po narozeni ditéte (Kluwer, 2010).
V souvislosti s témito faktory je také dilezité zminit, ze pokles partnerské spokojenosti ve
vztahu byl nalezen vyznamné&j$i u Zen, které po narozeni ditéte piestaly pracovat (Keizer

a kol., 2010).

Dulezitym faktorem je také délka vztahu pii narozeni ditéte. Pokud partneii maji
potomka brzy, dochazi po narozeni ditéte k vétSimu poklesu vztahového fungovani. Prave
niz8i uroven konstruktivni komunikace a vys$si Grovenn vztahovych konflikti v pribéhu
t¢hotenstvi jsou konzistentnim prediktorem vétsi miry poklesu poporodni spokojenosti
partnert ve vztahu. Zajimavé je také zjisténi, Ze pary s nejvyssi urovni vztahovych pozitiv,
jako je naptiklad emoc¢ni intimita, po narozeni ditéte vykazovaly vyznamny pokles téchto
pozitiv (Rafaeli & Gleason, 2009). Podobny zavér, tedy Ze k poklesu partnerské spokojenosti

dochazi spise u part s kratsi dobou trvani, pfichazi i studie Mitnick a kolektiv z roku 2009.

Dulezita je také povaha ditéte. Neni pickvapivé, ze dité s vyssi urovni negativni
reaktivity a vice narusenym spankovym rezimem je prediktorem vétSiho poklesu v mife
partnerské spokojenosti. Také neptedvidatelnost chovani ditéte (naptiklad nepravidelnost
v jejich dennim rytmu jidla a spanku) a vznétlivost ditéte (jak moc place a je nervozni)
pusobi jako negativni faktor na spokojenost v partnerském vztahu. Déti, jejichz chovani je
predvidatelné a klidné, umoziiuji partneriim stravit vice ¢asu spole¢né, coz je pro partnersky

vztah dualezité (Kluwer, 2010).

Ohledn¢ pohlavi ditéte uvadi studie jako hlavni prediktor poklesu partnerské
spokojenosti narozeni dcery. To v porovnani s narozenim syna pusobi jako prediktor
poklesu matetskych funkei a vétsi nartist konfliktl ze strany muze (Doss a kol., 2009). Také
longitudinalni studie Elek a kolektivu (2003) zabyvajici se vlivem pohlavi ditéte na
partnerskou spokojenost. Kdy u vzorku 32 parti byly vyplnény dotazniky Infant Care Survey
(ICS), the What Being the Parent of a New Baby is Like Revised Questionnaire (WPBL-R)
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a Dyadic Adjustment Scale (DAS) 4 a 12 mésict po narozeni ditéte. Otcové syntl vykazovali
vy$§i miru spokojenosti s rodicovstvim a vy$s$i miru sebe G¢innosti v oblasti péce o kojence

nez otcové dcer.

Dilezita je také samotnd otazka o€ekavani od rodicovstvi. Studie Lawrence a kolektivu
(2007) piinasi zjisténi, ze partneii méli velmi rozdilnd ofekavani a vnimani prechodu
k rodicovstvi. Muzi vykazovali tendenci ocekavat méné pozitivnich pocitl, méné
téhotenstvi nez Zeny. Ukazalo se také to, ze asociace mezi porusenim onoho ocekavani
a partnerskou spokojenosti se liSily v zavislosti na konkrétni oblasti oCekavani. Tato
ocekavani se tykala i otdzky podpory. Partnefi, kteti po narozeni ditéte dostavali méné vnéjsi
pomoci a podpory, nez o¢ekavali, uvadeli nepatrné strméjsi pokles partnerské spokojenosti
nez partnefi, ktefi podporu neocekavali. Ocekavani ohledné temperamentu ditéte ma na
partnerskou spokojenost také vliv. U Zen, které ocekévaly, ze temperament ditéte bude snazsi
se jako matky budou citit 1épe, doSlo k prud$imu poklesu partnerské spokojenosti nez u Zen,

které v téhotenstvi ocekavaly negativnéj$i pocity po narozeni ditéte, kde byl pokles

partnerské spokojenosti pouze nepatrny.

Dalsim faktorem je také otdzka planovaného ¢i neplanovaného téhotenstvi. Rodice
s neplanovanym tchotenstvim jsou vSak podle nckolika studii vice ohroZeni poklesem
partnerské spokojenosti, protoZe mnoho stavil, s nim souvisi, jako je neuroticismus, stres,
nejista vazba, tak vice souvisi s partnerskymi problémy (Bouchard a kol., 2006). Prikladem
je studie Lawrence a kolektivu (2008) kde bylo zjisténo, Ze partnefi, ktefi t&hotenstvi
planovali, zaznamenali menSi pokles partnerské spokojenosti nez ti, ktefi ho neplanovali.
Ackoliv by se mohlo pfedpokladat, Ze neplanované té¢hotenstvi povede k vétsimu poklesu
miry partnerské spokojenosti po narozeni ditéte, studie autorit Doss a kolektivu (2009)
nezjistila 74dné negativni dopady na fungovani vztahu po narozeni ditéte. Bouchard
a kolektiv (2006) ve své studii francouzskych a kanadskych part zjistili, Ze pary
s neplanovanym téhotenstvim zaznamenaly vy$$i urovent fungovani vztahu po pfechodu
k rodi¢ovstvi neZ béhem tchotenstvi. Pary s téhotenstvim pldnovanym pak zaznamenaly

niz$i uroven fungovani vztahu po prechodu k rodi¢ovstvi nez béhem téhotenstvi.

Cilem studie autori Elek a kolektivu (2003) bylo prozkoumat jaky je vztah mezi
vinimanou ucinnosti v oblasti péce o dité a partnerskou spokojenosti v obdobi od 4 do 12

mésic po narozeni ditéte. Studie se ucastnilo 32 pard, které byly pozadany o vyplnéni
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dotaznikli 4 a 12 mésicl po narozeni ditéte. Konkrétné se jednalo o dotaznik Infant Care
Survey (ICS), New Baby Is Like-Revised Questionnaire (WPBL-R) a Dyadic Adjusment
Scale (DAS). Vysledky ukazaly, Ze existuje signifikantni vztah mezi sebe ucinnosti v oblasti
péce o kojence, spokojenosti s rodicovstvim a partnerskou spokojenosti. Konkrétné se pak
partnerska spokojenost u obou partneri po narozeni od 4 mésicti do 12 mésicti snizila. Matky
celkove vykazovaly vyssi miru spokojenosti s rodicovstvim a sebe ti€innosti v oblasti péce

o kojence nez muzi (Elek a kol., 2003).
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Navrh vyzkumného projektu

4. Teoreticka vychodiska vyzkumu

V literarné prehledové Casti bakalaiské prace byl piedlozen piehled studii zabyvajicich
se zménami partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Literarné piehledova ¢ast prace také
piinasi prehled faktor a prediktort, které na partnerskou spokojenost v obdobi piechodu

partnerti k rodi¢ovstvi ptsobi.

Podle metaanalyzy Mitnick a kolektivu (2009) vétSina studii piinasi zjisténi, ze
partnerska spokojenost po narozeni ditéte signifikantné klesd, coz je pfisuzovano velkému
mnozstvi hormondlnich, fyzickych, psychologickych a psychosocidlnich zmén. Faktort,
které na zménu partnerské spokojenosti po narozeni ditéte plsobi, je cela fada. V ramci
vyzkumného projektu bude pozornost zaméfena na pohlavi partnert a délku partnerského
vztahu. Co se tyka rozdilti ve zméné partnerské spokojenosti po narozeni ditéte u muzi a Zen,
tak studie pfinasi zaver, ze zeny vykazuji nahly pokles spokojenosti v partnerském vztahu
v krat§im ¢asovém horizontu po porodu na rozdil od muzi, u nichz je pokles v partnerské
spokojenosti postupny a zac¢ind az nékolik mésicii po porodu (Grote & Clark, 2001). Na
faktor délky vztahu je nahlizeno zejména z pohledu toho, ze partnerské vztahy s krat§i dobou
trvani vykazuji niz§i Groven konstruktivni komunikace a vys$si frekvenci vztahovych
problémt, coz je také divod toho, Ze u nich dochazi k vétsi mife poklesu spokojenosti

v partnerském vztahu po narozeni ditéte (Rafaeli & Gleason, 2009).

Na zaklad¢ vySe uvedenych zjiSténi studii se tento navrh vyzkumného projektu bude
zabyvat tim, jak se méni partnerska spokojenost po narozeni ditéte. Dale se vyzkumné otazky
formulované na zékladé téchto studii budou zabyvat tim, zda je rozdil mezi zménami
partnerské spokojenosti po narozeni ditéte u muzii a zen a jaky vliv mé délka partnerského

vztahu na zménu partnerské spokojenosti po narozeni ditéte.
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5. Cil vyzkumu a vyzkumné hypotézy

Cilem navrhu vyzkumu je zjistit, jak a zda dochéazi ke zméné¢ partnerské spokojenosti
po narozeni ditéte. Dale se navrh vyzkumného projektu bude zabyvat tim, jak faktor délky
vztahu a pohlavi na zménu v mife partnerské spokojenosti ptisobi. Cil vyzkumného projektu
bude zkoumdan prostiednictvim vyzkumnych hypotéz, které vychazi z teoretickych

vychodisek vyzkumu:
Hi: Mira partnerské spokojenosti je po narozeni ditéte nizsi nez pied jeho narozenim.
Hb»: Nizsi miru partnerské spokojenosti po narozeni ditéte vykazuji zeny.

Hs: U vztaht delSich nez jeden rok je po narozeni ditéte mens$i rozdil v mite

partnerské spokojenosti nez u vztahti krat§ich nez jeden rok.
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6. Design vyzkumného projektu
V navrhu vyzkumného projektu je predkladan kvantitativni vyzkum, ktery by byl
realizovén online. Vyzkumné otazky budou testovany skrze stanovené vyzkumné hypotézy

vyse.

Predpokladand délka vyzkumu je Ctyfi roky. Prvni rok vyzkumu budou oslovovani
a ziskavani respondenti. Dale pak budou provadéna opakovand méfeni partnerské
spokojenosti u jiz oslovenych parit mezi 14. a 16. tydnem téhotenstvi, dale pak po 6 a 30
mésicich po narozeni ditéte. Poté dojde ke statistickému vyhodnoceni dat a jejich

interpretaci.

Prvnim krokem vyzkumného projektu je oslovovani potencidlnich respondentii, kdy
velikost vyzkumného vzorku byla stanovena na 228 para. Délka tohoto kroku je odhadovana
na jeden rok, kdy bude do vyzkumu zapojen kazdy par, ktery o to projevi zadjem vzhledem
k riziku ztraty respondentli v pribchu celé studie. Pary se do vyzkumu budou zapojovat
skrze kontaktovani vyzkumnika na registracni e-mailové adrese, kterd bude uvedena na
informacnim letaCku v gynekologicko-porodnicich ordinacich. Thned po registraci budou
respondenti vyzvani k vyplnéni prvniho dotazniku vnimané partnerské spokojenosti, jelikoz
jejich registrace do vyzkumu bude probihat ve zvoleném obdobi mezi 14. a 16. tydnem
téhotenstvi. Kazdy par si zvoli stejny ID kod, podle kterého budou dotazniky sparovany.
Pariim bude na jimi uvedenou e-mailovou adresu zaslan dotaznik po 6 a 30 mésicich po
narozeni ditéte. Pribézné bude dochazet k vyhodnocovani a zaznamenavani ziskanych dat

z dotaznik.

Po vyplnéni dotazniki ve vSech tfi stanovenych terminech budou nasledné data
analyzovéna. V ramci analyzy dat bude srovnavana mira partnerské spokojenosti pied

narozenim ditéte, 6 a 30 mésicli po narozeni ditéte.

Vzhledem k charakteru vyzkumnych otazek se jedna o kvantitativni longitudinélni
typ vyzkumu. Data budou ziskdvana skrze dotaznik, ktery meéfi jedincovu vnimanou
spokojenost v partnerském vztahu a otazek na pohlavi, délku vztahu a pocet déti
v domacnosti, kdy méfeni partnerské spokojenosti probchne tiikrat. Kvantitativni
longitudinalni typ vyzkumu byl zvolen zdivodu povahy vyzkumu, kdy dochézi
k porovnavani dat u téZe respondentii po dobu od 14. az 16. tydne té¢hotenstvi az 30 mésict

po narozeni ditéte. Toto Casové rozmezi bylo zvoleno podle designu studie, ktera se zabyvala
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rizikovymi prediktory, které plisobi na zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditcte

autorti Trillingsgaard a kolektiv (2014).
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6.1 Vyzkumny soubor

Vyzkumnym souborem jsou heterosexualni pary, které ocekavaji ptichod prvniho
potomka. Predpokladana velikost vyzkumného souboru je 228 part, tedy 456 respondentt.
Velikost vyzkumného souboru byla zvolena na zdklad¢ studie autord Trillingsgaard
a kolektivu (2014), jelikoz na zakladé této studie byl zvolen také Casovy harmonogram

zaslani dotazniki mezi 14. a 16. tydnem téhotenstvi, 6 a 30 mésicli po narozeni ditéte.

Zpusobem vybéru respondentti je nenahodny kriterialni vybér, ktery byl zvolen s ohledem
na cil vyzkumného projektu. Vyzkumny projekt se zaméfuje na zmény partnerské
spokojenosti po narozeni ditéte, tudiz kritériem vybéru je téhotenstvi Zeny v paru, ktera navic
bude v rozmezi od 14. do 16. tydne t¢hotenstvi. Jiné kritérium vybéru respondentli neni
vzhledem k povaze cile navrhu vyzkumného projektu potiebné. Populaci, které se zkoumana
problematika tyka, jsou pary, které prochazi obdobim piechodu k rodicovstvi ¢i uz se rodici

staly, jelikoZ se zkoumaji zmény v jejich partnerské spokojenosti.

Respondenti budou oslovovani s pomoci gynekologicko-porodnickych ordinaci, kdy
1ékaii osloveni pro spolupraci budou informovat téhotné zeny od 14. tydne téhotenstvi
o ucasti ve vyzkumu informovat formou letdCku, na kterém budou dilezité informace
o vyzkumném projektu spolecné s kontaktnim e-mailem, na kterém se respondenti mohou
do vyzkumu registrovat. Respondentiim, ktefi se zacastni vSech tfi méfeni, bude nabidnuta
finan¢ni odména 2 tisice korun Ceskych pro par, coz se také promitne na finan¢ni strance
projektu. Oslovovani respondentli skrze spolupraci s gynekologicko-porodnickymi
pracovisti bylo zvoleno z toho diivodu, Ze Zeny u lékare také podepisi informovany souhlas
o tom, Ze k realizaci vyzkumného projektu a opétovného méfeni partnerské spokojenosti 6
a 30 mésici po narozeni ditéte, bude mit vyzkumnik pfistup k informacim o presném datu

narozeni ditéte.

33



6.2 Metody ziskavani dat

K zjisténi miry partnerské spokojenosti byl zvolen dotaznik Couples Satisfaction
Index neboli CSI (Funk & Rogge, 2007). Tento dotaznik je zalozen na zéklad¢ Teorie
odpovédi na polozku analyzy osmi standardizovanych metod, které méii spokojenost
v partnerském vztahu, kdy byly autory vybrany nejsilnéji korelujici polozky s partnerskou
spokojenosti. Metody, na které se autofi pii tvorbé dotazniku predevsSim zaméfili, jsou:
Dyadic Adjustment Scale (DAS), Kansas Marital Satisfaction Scale (KMS), Karneyho
a Bradbury séemanticky diferencial (SMD), Marital Adjustment test (MAT), Marital Status
Inventory (MSI), Quality of Marriage Index (QMI) a Relationship Assessment Scale (RAS).
Cornbachovo a nabyva hodnoty 0,98, coz ukazuje na vysokou miru vnitini konzistence.
Dotaznik je také charakterizovan silnou konvergentni validitou s existujicimi metodami
méfeni miry partnerské spokojenosti. Skala je tvofena 32 polozkami. Existuji také dvé
zkracené verze — 16 a 4 polozkové. Vyhodou tohoto dotazniku pro ucely navrhu
vyzkumného projektu je, Ze polozky v dotazniku jsou sestaveny tak, Ze zjiStuji miru
spokojenosti v partnerském vztahu a nikoliv pouze ve vztahu manzelském. Respondenti na
dotaznikové polozky odpovidaji skrze Likertovu §kalu a na 7 polozek formou sémantického
diferencialu. Hrub¢ skore, které mtze respondent v dotazniku ziskat, je ziskdano sectenim
vSech polozek a pohybuje se v rozmezi 0 a 161. Plati, ze ¢im vyssi je ziskané hrubé skore
v CSI dotazniku, tim vy$§i je vnimanad mira spokojenosti v partnerském vztahu. Za
spokojenost v partnerském vztahu je povazovano ziskani hrubého skoéru 104,5 a vyse.
Naopak za nespokojenost v partnerském vztahu je povazovano skére nizsi nez 104,5.
Dotaznik CSI byl pteloZen do ¢eského jazyka Komarkovou (2012), kterd také vypocitala
jeho reliabilitu, kdy Cornbachovo a nabyva hodnoty 0,98 a split-half koeficient je 0,96.
Vyjma pouziti metody CSI budou do prvniho méteni v druhém ¢i tfetim trimestru té¢hotenstvi

zatazeny také otdzky na pohlavi a délku vztahu.

Mimo vySe zminény dotaznik budou do vyzkumu zatazeny otdzky pohlavi, véku
a délky vztahu respondentil, stejn¢ jako uvedeni tydne téhotenstvi, kdy se respondenti do

vyzkumu registrovali.
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6.3 Metody zpracovani a analyzy dat

Od respondenti budou ziskany skrze dotaznik CSI hrubé skory jejich vnimané
partnerské spokojenosti, a to hruby skor partnerské spokojenosti ziskany mezi 14. a 16.
tydnem t€hotenstvi, dale po 6 a 30 mésicich po narozeni ditéte a informace ohledné pohlavi,

veéku a délky partnerského vztahu.

Stanovena hypotéza ohledné zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte (Hi)
bude testovana pomoci statistického programu Jamovi prostfednictvim ANOVY, kdy budou
porovnavany hrubé skory CSI (jeden ziskany z obdobi mezi 14. a 16. tydne téhotenstvi,
druhy po 6 mésicich a tieti po 30 mésicich po narozeni ditéte). Déle bude zjistovano, zda
zeny vykazuji niz§i spokojenost po narozeni ditéte nez muzi (Hz) a zda je vyS$i mira
partnerské spokojenosti u part delSich nez jeden rok nez u parii kratSich nez jeden rok (H3),
coz bude analyzovano pomoci dvou vybérového t-testu, ktery porovnava pruméry skore
partnerské spokojenosti u muzi a Zen a u paru delSich a kratSich nez jeden rok. Hladina

vyznamnosti byla zvolena a = .05.
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6.4 Etika vyzkumného projektu

Vzhledem k tomu, Ze vyzkum ma longitudinalni povahu, nebude nutné zachovat tplnou
anonymitu respondentd, jelikoz vyzkumnik bude znat e-mailovou adresu respondentt, ktera
bude slouzit k opétovnému zaslani dotaznikii obéma partneriim 6 a 30 mésicli po narozeni
ditéte. Samotnd anonymita paru vSak zachovana jisté zistane, jelikoz kazdy par si zvoli
stejné ID. E-mailové adresy budou slouzit pouze k ucelu opétovného zaslani dotazniki
Setteni. Co je vSak dilezité zajistit vzhledem k intimit¢ ziskanych dat o partnerské
spokojenosti partnerti je to, aby partneti vypliovali dotaznik kazdy zvlast, coz mize byt
v projektu zajisténo informaci s doporu¢enim na uvodni strané¢ dotazniku spole¢né

s instrukcemi k vyplnéni a informovanym souhlasem.

Dalsim etickym aspektem je pak samotna otazka t€¢hotenstvi Zeny. V pritbéhu t€hotenstvi
a porodu muze dojit ke komplikacim, které mohou zpisobit smrt ditéte, kdy by zaslani
dotazniku po 6 a 30 mésicich po narozeni ditéte nebylo vhodné a mohlo by negativné
zapusobit na psychiku partnerd. Tato skutecnost by byla ve vyzkumu oSetfena spolupraci
s gynekologicko-porodnickymi oddélenimi, kdy vyzkumnik bude mit na zakladé¢
informovaného souhlasu respondentti pfistup k pfesnému datu narozeni ditéte. Pokud

k narozeni ditéte nedojde, par bude z vyzkumu automaticky vytazen.
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7. Diskuse

Bakalarska prace predklada prehled studii, které se zabyvaly otdzkou zmény
partnerské spokojenosti po narozeni ditéte a ptipadnymi prediktory a faktory téchto zmén.
VétSina studii pfinasi zaveér, Zze po narozeni ditéte dochdzi ke snizovani miry partnerské
spokojenosti, coz piedkladd metaanalyza Mitnick a kolektivu (2009) a dalsi studie zminéné
v této bakalarské praci. Navrh vyzkumného projektu vychdzi primarné ze zavéru, ze po
narozeni ditéte dochéazi k poklesu miry partnerské spokojenosti. Navrh vyzkumného
projektu se zabyval mimo jiné také otdzkou vlivu pohlavi a délky partnerského vztahu na
zménu miry partnerské spokojenosti po narozeni ditéte, kdy studie Grote a Clark (2001)
piinasi zjisténi, ze u zen dochazi k ndhlému poklesu partnerské spokojenosti na rozdil od
muzi, u kterych je pokles v partnerské spokojenosti po narozeni ditéte pozvolny. Otazka
délky vztahu predpoklada odpoveéd’, ze u vztaha delSich nez jeden rok dochéazi k mensimu
poklesu v partnerské spokojenosti nez u vztahti krat§ich (Rafaeli & Gleason, 2009). Nicméné
napiiklad studie Hudson a kolektiv (2001) nezjistila vyznamny pokles v partnerské

spokojenosti po narozeni ditéte.

Ve srovnani se zminovanymi studiemi se navrh vyzkumného projektu zamétuje na
kombinaci zjisténi jak zmén v partnerské spokojenosti po narozeni ditéte, tak na vliv pohlavi
a délky vztahu na pfipadnou zménu v partnerské spokojenosti. VétSina predstavenych
vyzkumnych studii se zabyvala mirou partnerské spokojenosti po narozeni ditéte pouze do
12 mésich po jeho narozeni, naptiklad metaanalyza Mitnick a kolektivu (2009) se zabyvala
pouze vysledky studii po dobu 12 az 14 mésicl po narozeni ditéte, dale pak také studie Elek
a kolektivu (2002), ktera partnerskou spokojenost sledovala 4 a 12 mésicl po narozeni ditéte
¢i studie Chong a kolektivu (2016), ktera partnerskou spokojenost sledovala 9 mésicii po
narozeni ditéte. Proto se navrh vyzkumného projektu také ptiklonil spiSe k varianté méteni
partnerské spokojenosti podle studie Trillingsgaard a kolektivu (2014), ktera ji méti po 6
a 30 mésicich po narozeni ditéte. Navrh vyzkumného projektu bere v potaz zjiStény zavér
studie o vlivu pohlavi na zménu partnerské spokojenost po narozeni ditéte, kdy u muzi
k poklesu miry partnerské spokojenosti dochdzi az nékolik mésicli po porodu (Grote

& Clark, 2001).

Limity ndvrhu vyzkumného projektu jsou zejména to, Ze se jednd o longitudinalni
studii, ktera by dle ptfedpokladi trvala 4 roky. Nejen ze by se tento fakt projevil na finan¢ni
strance projektu, ale je zde velké riziko ztraty respondentii. Toto riziko se navrh vyzkumného
projektu snazi zmirnit alesponi nabidkou 2 tisic korun ¢eskych pro par, ktery by se ztcastnil
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vSech tff méteni. Dal§im limitem je také to, Ze neni mozné zachovat naprostou anonymitu
dat, protoze od partneri je nutné znat jejich e-mailové adresy pro opétovné zaslani
dotaznikt. Uskali je také mozné spatiovat, jako u vétsiny sebe posuzovacich dotaznika,
v upiimnosti odpovédi s moznym zkreslenim. U partnerskych vztahli se muize v této
souvislosti objevit tzv. manzelsk4 konvencionalizace, coz je tendence partnert popsat jejich
partnersky vztah mnohdy az nerealisticky pozitivn¢ (Edmonds, 1967). Limitem studie je
také samotna otazka moznych komplikaci v téhotenstvi a pii porodu ¢i pripadny rozchod
partnerti. To jsou vSak skuteCnosti, které nelze nijak ovlivnit nez vyfazenim z vyzkumného

vzorku.

Vysledky navrhu vyzkumného projektu by mohly byt velmi uzitecné zejména
z hlediska prevence poklesu partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Existuje celad fada
ptedporodnich kurzi, které se zaméiuji zejména na péci o dité€ a porod. Nicméné pokud by
navrh vyzkumného projektu pfinesl zjisténi, ze po narozeni ditéte dochazi k signifikantnimu
poklesu v mife partnerské spokojenosti, bylo by uzitecné zvazit zahrnuti vzdélavani v oblasti
snizeni partnerské spokojenosti po narozeni ditéte do pfedporodnich kurzii. Zejména pak
partnerim predat informace o tom, jaké faktory se na snizovani partnerské spokojenosti
nejvyznamnéji podili, jaké jsou prediktory snizeni partnerské spokojenosti po narozeni ditéte
a jak s partnerskou spokojenosti po narozeni ditéte pracovat, a to zejména prostfednictvim
vzajemné podpory partnerii a spolecné traveného volného Casu. Nemusi se jednat pouze
o zahrnuti tohoto tématu do pfedporodnich kurzi, uzitecné by naptiklad také byla distribuce
informacnich letdk v gynekologicko-porodnich ordinacich ¢i oddé€lenich, kde by byly
podstatné informace srozumiteln¢ pieddny budoucim rodi¢im. Obecné otdzkou poklesu
partnerské spokojenosti je dulezité se zabyvat zejména ztoho divodu, ze partnerska
spokojenost se odrazi v celkové kvalité Zivota jedinci a i na jejich zdravi. Vysledky studie
Robles a kolektivu (2014) také ptindsi zjisténi, Ze t€hotné Zeny, které vykazovaly vyssi miru
partnerské spokojenosti, se 6 mésict po porodu citily zdravotné 1épe. V neposledni fad¢ se
spokojenost v partnerském vztahu promita také do kvality péce o dité a do vztahu mezi rodici

a ditétem.

Budouci vyzkumné projekty by se mohly zaméfit na jednotlivé faktory, které na
zmény partnerské spokojenosti plsobi, jako je napiiklad faktor planovaného
a nepldnovaného tc¢hotenstvi, pohlavi a povahy ditéte, citové vazby partnerli, mnozstvi
spolecné traveného volného Casu, vzajemné podpory partnerti, poctu déti partnert a dalSich

faktort, které jsou zminény v literdrné piehledové ¢asti prace.
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Zavér

Partnerské vztahy doprovazi zivot vétSiny jedincti. Jejich kvalita a spokojenost v nich
je dtlezitd nejenom pro celkovou kvalitu zivota partnerd, ale také pro jejich potomky, na
které kvalita partnerského vztahu plisobi. Cilem bakalaiské prace bylo popsat, zda a jak se

méni mira spokojenosti v partnerském vztahu po narozeni ditéte.

Literarn¢ piehledova ¢ast bakalarské prace se nejprve vénuje definici partnerské
spokojenosti, kterd v literatuie neni jednoznatn€¢ uchopena. Nicméné za jednu
jedince své spokojenosti v daném partnerském vztahu (Brandbury a kol., 2000). Pohled na
partnerskou spokojenost se také 1isi u riiznych autorti, kdy Kratochvil hovoti o ,,principu
vyvazenosti vymeny* (Kratochvil, 2009), Rusbult o investiénim modelu, kdy je partnerska
spokojenost definovdna oddanosti ve vztahu, do které se promita kvalita alternativ, mnozstvi
investic a mira spokojenosti, kterd je ddina mnozstvim pozitivnich emoci nad negativnimi
emocemi (Rusbult, 1983). V praci je predstavena i teorie Gottman a Silver (2015), ktera na
zaklad¢ dlouholetych vyzkum stanovila sedm principi spokojenosti v partnerském vztahu.
Mezi vyznamné faktory, které na partnerskou spokojenost piisobi, patii naptiklad divéra,
intimita, vzajemna podpora partnerti, zptisob feSeni konfliktii, sebepojeti partnerii ¢i citova

vazba.

Partnersky vztah je néco, co se jako kazdy jiny druh vztahu vyviji v Case. StéZejni je
v bakalatské praci popis fazi vyvoje partnerského vztahu podle Venglafové (2008), ktera
hovoii o prvni fazi zamilovanost, druhé fazi lasky a tfeti fazi partnerstvi a vzajemného
propojeni, kdy je podle ni tfeti faze st€Zejni pro rozhodnuti partnerti, aby mé&li potomky. Dale
je v kapitole popsan model vztahové turbulence, ktery pracuje s tim, Ze pokud se par zvladne
vyrovnat s nejistotou, kterd do néj postupem casu ptichazi, nerozpadne se. Kapitola také
predstavuje Knappiiv model, ktery predpoklada, Ze pro zaloZeni rodiny je dilezité, aby byl
rozvinut druhy druh zavazku, tedy zavazek rozhodnuti ve vztahu pokracovat po prvotni
poznavaci fazi partnerského vztahu. Narozeni ditéte je dalezita zivotni udalost, kterd s sebou
nese spoustu zmen, které se promitaji do partnerského zivota partnerti. Jedna se zejména

o zménu role partneri, kdy Zena pfijima roli matky a muz roli otce.

Posledni, tieti kapitola literarn€ piehledové casti bakalarské prace se zabyva

vvvvv

ze po narozeni ditéte dochazi ke snizovani v mite partnerské spokojenosti. Nicmén¢é Hudson
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a kolektiv (2001) zjistili, Ze spokojenost v partnerském vztahu po narozeni ditéte zlstala
nadprimérnd a stabilni. Mezi prediktory zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte
se dle vyzkumii fadi napiiklad vyssi mira uzkosti a deprese, délka partnerského vztahu,
zpusob konstruktivni komunikace mezi partnery, nizky ekonomicky piijem, sexudlni
dysfunkce a konflikty (Trillingsgaard a kol., 2014, Khajehei, 2016, Kluwer, 2010). Kapitola
se dale vénuje faktorim, které na zménu partnerské spokojenosti po narozeni ditéte ptisobi.
Za vyznamné faktory jsou pokladany napiiklad citova vazba (Kohn a kol., 2012), dusevni
zdravi partnera (Trillingsgaard a kol., 2014), mnozstvi spolecné travené¢ho Casu partnert
(Claxton & Perry-Jenkins, 2008), vzajemna podpora partnerti (Rafaeli & Gleason, 2009),
povaha a pohlavi ditéte (Kluwer, 2010; Doss a kol., 2009), ocekéavani partnerii od rodinného
zivota (Lawrence a kol., 2007) nebo otazka planovaného ¢i neplanovaného t¢hotenstvi

(Bouchard a kol., 2006).

Na literarné piehledovou ¢éast bakalafské prace navazuje navrh vyzkumného
projektu, jehoZ cilem je zjistit pomoci metody Couple Satisfaction Index (CSI) jak a zda
dochazi ke zmén¢ partnerské spokojenosti po narozeni ditéte. Potencialni vysledky navrhu
vyzkumného projektu by mohly byt pfinosné zejména pro jejich ojedinélost takového typu
studie v Ceské republice a mohly by piispét k vétsi edukovanosti spoleénosti v tématu
zmény partnerské spokojenosti po narozeni ditéte a jeji ptipadné prevenci, formou zatazeni

tohoto tématu do predporodnich kurza.
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APA American Psychological Association
CCTI Child Care Task Index

CMNI Conformity to Masculine Norms Inventory
CPQ-CC Communication Patterns Questionnaire
CSI Couple Satisfaction Index

DAS Dyadic Adjusment Scale

ICS Infant Care Survey

KMS Kansas Marital Satisfaction Scale

MAT Marital Adjustment test

MSI Marital SAtus Inventory

PSI-SF Parenting Stress Index

PSS-4 Perceived Stress Scale

QMI Quality of Marriage Index

R-AAS Revised Adult Attachment Scale

RAS Relationship Assessment Scale

SMD Karneyho a Bradbury sémanticky diferencial
TSC Trauma Symptoms Check-list

WPBL-R New Baby Is Like-Revised Questionnaire
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