UNIVERZITA KARLOVA

FAKULTA HUMANITNICH STUDII

DISERTACNI PRACE

Eticka problematika asistované reprodukce s diirazem na metody

kryokonzervace

Doktorsky studijni program: FILOZOFIE

Obor: APLIKOVANA ETIKA

Autorka: Mgr. MARKETA ZAJICKOVA

Vedouci prace: Prof. PhDr. RNDr. HELENA HASKOVCOVA, CSc.

PRAHA 2018



PROHLASENI

Prohlasuji, ze jsem ptedkladanou praci zpracovala samostatné a pouzila jen
uvedené prameny a literaturu. Soucasné ddvam svoleni k tomu, aby tato prace
byla zpfistupnéna v pfisluSné knihovné Univerzity Karlovy a prostiednictvim
elektronické databdze vysokoSkolskych kvalifika¢nich praci v repozitafi
Univerzity Karlovy a pouzivana ke studijnim uceliim v souladu s autorskym
pravem. Zaroven prohlaSuji, Ze prace nebyla vyuZzita k ziskdni jiného nebo

stejného titulu.

V Praze dne 2. 9. 2018 Markéta Zajickova



PODEKOVANI

Na tomto mist¢ bych rdda pod€kovala Prof. PhDr. RNDr. Helené
Haskovcové, CSc. za trpélivé vedeni této disertaCni prace, cenné rady,
pfipominky a podporu v pribéhu celého studia. Zaroven bych rdda podekovala
panu Doc. MUDr. Tonku Mardesi¢ovi, CSc., ktery mi poskytl informace
o historii a soucasnosti asistované reprodukce a souhlasil s jejich publikovanim.

Velké podékovani patii také celé mé roding€ za trpélivost a pochopeni.

Markéta Zajickova



ABSTRAKT

Lidska neplodnost neni novym fenoménem, ale je stejné stard jako lidstvo
samo. V souCasné dob¢ vSak ve vétsiné vyspélych zemi stoupd pocet part, které
maji problém s pocetim potomka. To je zplisobeno mimo jiné 1 Zivotnim stylem
spojenym s budovanim kariéry a odkldddnim rodiovstvi. Zatimco v minulosti
neplodné pary mély obvykle jen dvé moznosti jak fesit svoji sterilitu — bezdétnosti a
nahradnim Zivotnim programem, nebo osvojenim ditéte. Dnes maji neplodné pary
jesté treti mozZnost, kterou je 1écba neplodnosti pomoci metod asistované
reprodukce. Letos uplynulo presné Ctyficet let od okamziku, kdy se narodilo prvni
dit¢ pomoci mimotélniho oplodnéni. Jiz tehdy byla asistovand reprodukce
povazovana za metodu, ktera je eticky problematickd. Na hledani vychodisek
etickych problémi se podilela a stidle podili celd fada odbornikii, napt. lékafi,
biologové, pravnici, filozofové, teologové a dalsi. Nejen, Ze u nékterych problémui
nebylo za celou dobu existence asistované reprodukce nalezeno feSeni, na némz by
se vétSina odborné i laické vetejnosti shodla, ale s postupnym vyvojem této 1é€ebné
metody vznikaji problémy nové. Dnesni stupent vyvoje jednotlivych technik a
postupli umélého oplodnéni spolu s modernimi farmaceutickymi piipravky
umoziuji mit vlastni dité¢ 1 osamélym Zendm bez partnera, homosexudlnim parim a
zenam, které jiz biologicky pozbyly svoji reprodukcni schopnost. Vyuzivani této
1éc¢ebné metody praveé v takovych ptipadech vyvolava opravnénou otazku, zda se
jesté jedna o lécbu, ¢i o tfeSeni socialniho problému. Dalsi diskutabilni otdzkou je,
zda darcovstvi gamet je darem a zda o ném lze uvazovat jako o altruistickém ¢inu.
Cilem disertaCni prace je jednak prezentace etickych probléml asistované
reprodukce a kryokonzervace tak, jak jsou popsany v odborné literatuie, a jednak

popis asistované reprodukce v kontextu etiky dédice.

KLICOVA SLOVA: altruismus, antinatalismus, asistovana reprodukce,

darcovstvi gamet, etika, historie, kluzky svah, kryokonzervace, spravedlnost



ABSTRACT

Human infertility is not a new phenomenon, but it is as old as humanity itself.
Currently in most developed countries, the number of couples who have a problem
with childbearing is growing. This is due, among other things, to the lifestyle
associated with career development and postponement of parenthood. While in the
past infertile couples usually had only two options to deal with their sterility -
childlessness and a substitute life program, or adopting a child. Today, infertile
couples have a third option and this is the treatment of infertility using assisted
reproduction methods. This year, exactly forty years have elapsed since the birth of
the first child by means of extracorporeal fertilization. Already then the assisted
reproduction was considered a method that is ethically problematic. Numerous
specialists, such as physicians, biologists, lawyers, philosophers, theologians, and
others, have been involved in the quest for ethical issues. Not only there has been no
solution to some problems during the whole lifetime of assisted reproduction on
which most experts and the general public would agree, but with the gradual
development of this treatment method new problems have arisen. Today's stage of
development of artificial insemination techniques and procedures together with
modern pharmaceutical products make it possible to hev a child for single partner,
homosexual couples and women who have already lost their reproductive capacity.
The use of this treatment method in such cases raises the legitimate question
whether it is still a treatment or a solution to a social problem. Another debatable
issue is whether gaming donation is a gift and whether it can be considered an
altruistic act. The aim of the dissertation is to present the ethical problems of
assisted reproduction and cryopreservation as described in the literature and to

describe the assisted reproduction in the context of the ethics of the heir.

KEY WORDS: Altruism, Antinatalism, Assisted Reproduction,

Cryopreservation, Donation of Gametes, Ethics, History, Slippery Slope, Justice
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MOTTO

,» Cilem asistovani pii reprodukci neni manipulace s piirodou, ale
optimalizace prirozené fertilni schopnosti paru, ktery Zada lékare o

pomoc.

Ladislav Pilka!
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UVOD

V sou€asné dobé ve vyspélych zemich piibyva part, které maji problém
s pfirozenym pocetim potomka. Proto se mnozi z nich stale ¢astéji obraci na lékaie
a doufaji, Ze ti jim pomohou. Na vzristajicim poctu nechténé neplodnych part se
velkou mérou podili Zivotni styl spojeny s budovanim socialniho postaveni,
finan¢niho zajiSténi a predevSim s odkladanim rodicovstvi, coz je velkym
problémem zejména u Zen, které tak promarni biologicky nejvhodné;j$i obdobi pro
matefstvi. A tak se medicina stdva mnohdy jejich jedinou a posledni nad¢ji na
vlastni dité. Od okamziku, kdy se narodilo prvni dit€¢ po umélém oplodnéni mimo
télo matky, letos uplynulo jiz Ctyficet let. Za tuto dobu se vyvinul zcela novy obor
mediciny, ktery se zabyva 1écbou neplodnosti a nazyva se asistovana reprodukce.
Jiz od pocatkit vzniku a vyvoje jednotlivych postupli se zacaly objevovat
legislativné netfeSené a eticky sporné otazky, které bylo nutné nejen diskutovat
v Siroké skupiné odbornikl (pravniki, bioetiktl, 1ékait, filozofl, ale také teologl a
dalSich), ale také hledat jejich mozna feSeni ptijatelna nejen pro né, ale i pro laickou
vefejnost. Vysokd uUroven a uspéSnost 1écby neplodnosti mize vytvaret faleSny
dojem, ze lze pomoci vSem zendm a muzim, ktefi chtéji vlastni dit€¢ vzdy a za
jakychkoli okolnosti, tedy 1 bez ohledu na vlastni biologicky vék, sexudlni orientaci
¢1 socialni situaci. Pravé pouzivani metod asistované reprodukce v piipadech bez
jasné zdravotni indikace vyvolava jednu ze zdvaznych otazek, ktera zni: Co vSse lze
jesté povazovat za 1é€bu a co je jiz socidlnim inZenyrstvim? Jinak feceno: Kde jsou
hranice 1écby? Snaha najit odpovéd’ na uvedenou otdzku, pokud je mozn4, se stala

hlavni motivaci pti vybéru tématu mé disertacni prace.

Pivodnim zdmérem piedloZzené prace bylo zpracovéani tématu asistované
reprodukce teoreticko-vyzkumnym postupem. Zakladni otdzka pro planovany
kvalitativni vyzkum byla, zda pracovnici Ceskych center pro 1écbu neplodnosti
vénuji pozornost etickym problémim spojenym s umélym oplodnénim. Dil¢i
ukolem bylo zjistit, které etické otazky jsou reflektovany. Respondenty se méli
stat pracovnici andrologickych a embryologickych laboratoii a dale 1€kafi, ktefi
se odborn¢ podileji na vzniku lidskych embryi metodou in vitro fertilizace,

neboli mimo télo matky. K ziskani dat mély slouzit anonymni nahrivané



polostrukturované rozhovory, jez mely byt analyzovany a porovnany
s teoretickymi poznatky. Dtvodem, pro¢ nebyl naplnén pivodni zdmér, je
absence respondentli ochotnych participovat na mém vyzkumu. Doslo k redukci
respondentti tzv. samovybérem. Pracovnici center pro léCbu neplodnosti
podminovali svou Ucast ve vyzkumu souhlasem od vedoucich pracovniki, popf.
mayjitel zatizeni. Souhlas vedoucich pracovnikll ani majitel zatizeni pro 1écbu
neplodnosti se mi 1 pfes opakované pokusy nepodafilo ziskat. Potencionalni
respondenti odmitli ucast na vyzkumu 1 piesto, ze byli ujiSténi, ze rozhovory
budou anonymizovany a pouzity pouze pro uUcely této disertaCni prace a poté
budou zaznamy znehodnoceny. Nepomohlo ani konstatovani, Ze nebudou
vystupovat jako zastupci konkrétnich zdravotnickych zatizeni. Usp&§ny nebyl ani
ptislib, Ze rozhovory nebudou nahravany, ale bude pofizen pouze pisemny
zdznam. Problém byl, Ze by respondenti museli podepsat informovany souhlas
s UcCasti ve vyzkumu, kde by byly uvedeny zakladni identifika¢ni idaje. Podobné
ani pfislib a informace o tom, Ze zdznam rozhovoru a informovany souhlas
budou uchovany v samostatnych souborech a nikdo s vyjimkou vyzkumnika je
nebude moci sparovat, nemély na negativni ptistup potencionalnich respondentii
vliv. Pfi¢iny neochoty respondentll participovat na vyzkumu jsou rtznorodé.
Vzhledem k nedostatku relevantnich dat je pouze mozné odhadovat, co vedlo
pracovniky k odmitnuti ucasti. Jednim z divodd muize byt nedivéra v osobnost
vyzkumnika a vjeho schopnosti uchovat v anonymité vSechny zjisténé
skute€nosti. Vyzkumnik neni souc¢ésti zddného zatizeni pro 1écbu neplodnosti a
nema v této oblasti blizké zndmé, ktefi by mu divéiovali a eventudlné otevirali
cestu k dalSim respondentim. Lze samoziejmé uvaZovat i o tom, pro¢ jsem
davéru respondentd neziskala tfeba pravé proto, ze jsem jako vyzkumnik stéla
mimo jejich obor. Dal§im diivodem mohla byt skutecnost, Ze v dob& planovani a
pfipravy vyzkumu doSlo k prodeji a pfevodu né€kolika center pro 1écbu
neplodnosti na nového majitele, coz byla pravé ta centra, z nichZz pochazeli
potencionalni respondenti mého vyzkumu. V situaci transformaci a nejistoty

néktefi zaméstnanci zménili svlij plivodni souhlas s vyzkumem na nesouhlas.
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Vsechny tyto okolnosti tudiz vedly k jedinému moznému feSeni, totiz ptredlozit

na zvolené téma ,,jen teoretickou disertacni praci.

Pro svou disertacni praci jsem si stanovila tii cile: 1. identifikovat a popsat
etick¢é problémy celé metody asistované reprodukce; 2. identifikovat a popsat
etické problémy kryokonzervace; 3. popsat asistovanou reprodukci z jiného

nepopsaného thlu pohledu.

M text je pro prehlednost rozdélen do péti hlavnich kapitol, z nichz
nckteré jsou dale ¢lenény do podkapitol. Ackoli si uvédomuji, zZe Clenéni eticky
spornych situaci v asistované reprodukci tak, jak jsou uvedeny v této praci,
neodpovida skute€nosti, protoZze mnohé problémy se opakuji a ptekryvaji, bylo
nutné pro snazsi orientaci v textu n¢jakou strukturu vytvoftit. V prvni kapitole je
definovdna neplodnost, jsou piedstaveny zakladni informace o asistované
reprodukci a popsany etické problémy, napiiklad pravo na dité, problematika
nahradniho matefstvi, problematika mikromanipula¢nich metod a dal$i. Druha
kapitola popisuje svétovou a Ceskou historii kryokonzervace a moznosti jejiho
vyuziti i v jinych klinickych oborech nez je reprodukéni medicina. Mezi eticka
dilemata, ktera jsou soucasti této kapitoly, patii mimo jiné 1 etické otdzky tykajici
se darovani spermii, oocytil a embryi, problematika stanoveni moralniho statusu
embrya ¢i social freezing. Prvni a druha kapitola predstavuje etické problémy

tak, jak jsou prezentovany v odborné literatuie.

Tteti kapitola obsahuje tfi ivahy nad problematikou asistované reprodukce,
za prvé uvahu o hledéani hranic 1é¢by, za druhé tivahu o kluzkém svahu a za treti
uvahu o pfipustnosti ¢i nepfipustnosti reprodukéniho a terapeutického klonovani
lidského zarodku. Ctvrta kapitola pfedstavuje asistovanou reprodukci v kontextu
etiky dédice a jsou vni obsazeny malo diskutované otazky altruismu,
odpovédnosti €1 spravedlnosti ve spojeni s asistovanou reprodukci. Posledni pata
kapitola prezentuje malo rozsifeny antinatalisticky pfistup Davida Benatara, jeho

podstatu a vztah k asistované reprodukci. Je zafazena pro ilustraci dal§iho
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kritického ndzoru k popsané 1é€ebné metodé, nez jaky je vétSinou predkladan

zejména ze strany piedstaviteli nékterych nabozenskych skupin.

Pii psani své disertace jsme vyuzivala rtizné zdroje informaci (nejen

odborné, ale i laické), protoze néktera data nejsou v odborné literatuie obsazena.?

2 Hlavnim zdrojem informaci byly v prvé fad& odborné monografie a ¢lanky. Dale jsem Cerpala
data z tisku, televize, internetu a v ojedinélych pfipadech i z tzv. ,, bulvarnich médii*, protoze nékteré
skutecnosti nejsou v odborné literatuie dostupné. Tuto skutecnost jiz pfede mnou reflektoval Radkin
Honzék ve svém textu Déloha na leasing a proc jsem proti, jehoz ¢ast byla uvefejnéna na internetovych
strankach https://www.sancedetem.cz/cs/hledam-pomoc-v problemove-situaci/, kdyz popisoval hledani

informaci o komplikacich vzniklych v souvislosti se surogatnim matefstvim: ,,...kromé citace o smrti

surogdatové matky v Daily Mail tyto skutecnosti jsem ve vyhledavaci PubMed nenasel...
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I. ASISTOVANA REPRODUKCE

Jednou z charakteristik zivych organismil, tedy i ¢loveka, je kromé potieby
piijmu vody a potravy, schopnosti rustu, reprodukce neboli rozmnozovani. Pti
rozmnozovani vznikd jedinec novy, ktery v pribchu svého Zivota zplodi své

potomky a umozni tim pokracovani Zivota a zachovani druhu.(146)

Mezi lidmi vSak Zije mnoho téch, které trapi problém zvany neplodnost
neboli sterilita. Neschopnost pocit a pfivést na svét potomka provazi celé lidské
d¢jiny. Zminky o ni lze nalézt jiz ve Starém zdkoné. V jedné z ¢asti uveden¢ho
textu je napsano: ,, Sdraj vSak byla neplodnd, neméla dité. “*(8) Je-li v mém textu
pojedndvano o neplodnosti, je mySlena neplodnost nedobrovolnd tedy stav, ke
kterému se jedinci nerozhodli z vlastni viile. Dnes uz vime, neb umime urcit, zda
je neplodnost diisledkem neptiznivého somatického nédlezu jednoho nebo obou z
paru, nebo je psychogenniho ptivodu, pfipadné mize byt bez zjevné piiciny, tzv.
idiopatickd neplodnost. V ¢eské odborné literatute byva rozliSovan pojem
sterilita neboli stav neschopnosti pocit potomka a pojem infertilita, coZ je stav,
kdy Zena otéhotni, ale neni schopna plod zriznych divodd donosit.
V anglosaské literatufe je pojem infertilita uZivan 1 pro neschopnost otéhotnét.
V ceské odborné literatuie (napt. Ale§s Roztocil se spolupracovniky) se uvadi, ze
v CR Zije odhadem 10 - 15% neplodnych part.* Jedna ze zékladnich otazek pii
1é¢beé neplodnosti zni: Lze viibec neplodnost 1€Cit? Je sterilita nemoc vyZzadujici
1é¢bu, nebo se jednad o socialni problém, ktery si doty¢ni zptsobili sami napf.
odkladanim rodiCovstvi, uZivanim navykovych latek ¢i nezdravym Zivotnim

stylem?

3Gn 11,30

4 Pocet neplodnych parii nelze piesné zjistit, odhaduje se z poétu jedincti, kteii jsou statisticky
zaznamenani v gynekologickych, urologickych ambulancich a centrech pro 1é€bu neplodnosti, ktery je
porovnan se znamymi demografickymi daty. Dlivodem pro nemoznost zjisténi piesného poctu neplodnych
part je jednak skutecnost, ze nékteré pary se rozpadnou a jedinci vytvoii pary nové, které nemaji s pocetim
potomkl problém a jednak existence part, které se se svym problémem na zadné odborniky neobrati a

v krajnim piipadé zistavaji bezdétni.
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Svétova zdravotnickéd organizace (World Health Organization, ddle WHO)
v roce 1977 uznala sterilitu jako nemoc a definovala ji jako ,,stav, kdy Zena pri
pravidelném pohlavnim styku alespon dvakrat tydné neotéhotni v priubéhu
jednoho roku.“(141) Tim, Ze bylo neplodnosti pfifazeno Cislo diagnozy, tak jak

tomu je i u jinych nemoci, je 1ékaiim uloZena povinnost ji 1é¢it.> (136)

Budeme-li srovnavat neplodnost s ostatnimi chorobami, najdeme urcité
rozdily, které by mohly zpochybiiovat definici neplodnosti jako nemoci.
Onemocni-li jedinec napf. diabetem mellitu, resp. cukrovkou, je Iékafem
vySetten a poté 1écen. Pokud by pacient 1éCen nebyl, nebo lécbu odmital, jeho
stav se bude zhorSovat a je vysoce pravdépodobné, Ze na tuto chorobu nebo jeji
komplikace zemfe. S nemocemi m4a sterilita shodné to, Ze se projevuje
prostfednictvim piiznakll (nechranény pohlavni styk nevede k poceti), vétSinou
lze nalézt jeji pfic¢iny (anovulaéni cyklus, endometriéza apod.), z nichZ nékteré
lze v souladu s medicinskymi poznatky odstranit. Po vySetfeni Zeny a muze a
stanoveni diagnoézy by méla nasledovat 1écba, jejimz cilem by mélo byt
té¢hotenstvi a porod potomka. V existenci pfi¢in, ptiznakl, nutnosti stanovit
diagnézu a navrhu terapie se sterilita neliSi od jinych nemoci. Jaké jsou
odliSnosti? Jednim z rozdild je, Ze nedobrovolna neplodnost nevede ke vzniku
somatickych komplikaci, které by mohly vyustit v poskozeni organismu ¢i
zpusobit smrt postizené Zeny nebo muze. Miize vSak vést ke vzniku psychickych
problémi a v krajnim ptipad€ i k suiciddlnimu chovani. V tomto se podoba
socialnim problémiim, jako je ztrdta zaméstnani i partnera, tzn. - vykazuje znaky
neptiznivého socialniho stavu. DalSim rozdilem je, ze se neplodnost jako nemoc
vymyka z bézného vnimani nemoci, coz muze pro cely, neplodnosti postizeny par

znamenat znacné socialni stigma, jak konstatuje Marek Vacha.(169) A Lenka

5 Zenska neplodnost je podle Mezinarodni klasifikace nemoci (dale MNK) vedena pod ¢islem N97 a

patii sem zdravotni problémy jako napi. Zenska neplodnost spojena s anovulaci N97.0; Zenska neplodnost

tubarniho ptivodu N 97.1; Zenska neplodnost spojena s muzskymi faktory N97.4 apod. ZDROJ: MNK-10.

Tabelarni ¢ast (aktualizovand druha verze k 1. 4. 2014). [on line] [citovano dne 19-04-2015] Dostupné

z: <http://www.uzis.cz/zpravy/upravena-verze-mkn-10>


http://www.uzis.cz/zpravy/upravena-verze-mkn-10

Slepickova s Petrem Fucikem dodavaji, Ze neplodnost, pokud se partnefi
rozhodnou pro jeji 1écbu, klade na partnery tak jako jiné chronické nemoci velké
naroky nejen po strance fyzické a psychicke, ale téZ Casoveé a financni a je pro
oba partnery zlomovou zkuSenosti. Partnefi se proto predevsim musi domluvit a
shodnout na tom, co jsou ochotni a schopni (s ohledem na ¢asové a financni
naklady) podstoupit pii jeji 1écbé a najit pro oba akceptovatelnou odpovéd na
otazky, zda je pro né piijatelnd adopce, ¢i vyuZiti metod asistované reprodukce
(AR), popt. které metody jsou ochotni podstoupit a které jsou naopak pro né

nepfijatelné (napi. darcovsky program, vyuziti nahradni matky, apod). (144)

Lenka Zamykalova rozliSuje neplodnost medicinskych indikaci, ktera je
dana neprichodnosti vejcovodu ¢i absenci spermii. Dale pojednava o neplodnosti
Jjako nemoci paru v okamziku, kdy pfi¢ina neni odhalena a sterilita je vysledkem
souziti dvou jedinci. A nakonec piSe o , neplodnosti definitivni (neboli
neplodnosti jako zbytkové kategorii), kterad ziistava po vycerpani vsech moznosti

asistované reprodukce. “ (189)

U diagnézy neplodnosti je pfitomen jesté jeden znak, diky kterému se
vymykd béZnému vniméani nemoci. Zatimco u nemocného s cukrovkou Ilékat
nepfemysli, zda ho ma IléCit ¢i nikoli, zcela samoziejm¢é navrhne lécbu a
pouceného pacienta zacne s jeho souhlasem 1€¢it, u neplodnosti situace neni zcela
jednoznacénd. Kdo smi byt 1é¢en pomoci AR a kdo jiz nikoli? Zcela jist¢ mohou
byt 1éCeny Zeny, u kterych je diagnostikovan patologicky nalez na wvnitinich
reprodukénich organech. Mohou ji legalné podstoupit 1 lidé (zeny 1 muzi), kteti
nemaji vlastni pohlavni buiiky, nebo 1 Zeny v postmenopauze ¢i homosexualni
pary? V Ceské republice je podle Zakona o specifickych zdravotnich sluzbach
mozné provést umélé oplodnéni u Zeny, jejiz vek nepiesahl 49 let, piiC¢emz zadost
o AR v soucasné dobé¢ mlize podat pouze par — Zena a muz. Zarovenn muz nesmi
byt v takovém piibuzenském vztahu se zenou, ktery by vyluCoval manzelstvi,

tzn. ze, muz nemiiZze byt déd, otec ani bratr zeny. (184)

Po staleti lidé tesili bezdétnost riiznymi zpiisoby, napf. hledanim G¢inného

1écebného prostiedku, péci o déti svych sourozenci, péci o ositelé déti, ale také
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programové zménénou naplni Zivota bez potomki’. V soufasné dobé je za
nejmoderné€j$i zplisob 1é¢by neplodnosti povazovan soubor metod, které jsou
souhrnné oznaCovany jako asistovana reprodukce (AR). V AR se zikladné
rozliSuji metody homologni, pfi nichZ jsou pouzity gamety muZe a Zeny
z neplodného paru a heterologni, kdy jsou k 1é¢b& pouzivany darované spermie,
darované oocyty nebo darovand embrya.(133)

Nékteré metody, napf. intrauterinni inseminace (IUI) - aplikace spermatu
do délohy jinak nez pohlavnim stykem, nebo aplikace zdrode¢nych bunck do
vejcovodl, nezpusobuji moralni problémy a jsou 1 v urcitych ptipadech (podle
dokumentu Donum vitae nesméji metody nahrazovat manZelsky pohlavni styk)

piijatelné 1 pro véfici katoliky. (24)

Za moralné problematické jsou povazovany ty metody, pfi nichz dochézi k
vytvofeni lidského zdrodku mimo télo matky - in vitro a dale ty, pi1 nichZz
dochazi k jakékoli manipulaci s lidskym zarodkem. Pti in vitro fertilizaci (IVF)
je z gamet vytvofeno embryo, které je po urcité dobé& kultivace v laboratornich
podminkéach’ pfeneseno do hormonalné pfipraveného matetského organismu, kde
se v idedlnim pfipadé uhnizdi v délozni sliznici a zcela fyziologicky se v ni vyviji
az do porodu. Vedle metody IVF a pifenosu embrya do délohy neboli
embryotransferu (ET) se postupem doby vyvinuly a stale vyvijeji dalsi techniky
(PRILOHA 1), které zvy3uji na jedné strané $ance neplodného paru na potomka,
na stran¢ druhé vytvareji situace, jeZ jsou moraln¢ problematické.(133)

Prvni dit&, které bylo pocato metodou IVF s naslednym embryotransferem,
se narodilo v roce 1978 ve Velké Britanii a jmenuje se Louisa Brown.?(10) Prvni

zminka o tomto uspéchu se v odborném cCasopise objevila po n€kolika tydnech

¢ Helena Haskovcova pise:,, Ono je to viibec sloZité, nebot vidycky Zily na svété Zeny, kterym bylo
materstvi odepieno. Jenomze Zily v dobé, kdy medicina pomoci neuméla. A tak zbyla jen moznost smiveni,

akceptace faktu bezdétnosti a nahradni reseni.” (41)

7 Kultivace probiha na Petriho misce, v kultivaénim roztoku v inkubatoru. (133)
8 Tento svétovy uUspéch se podafil dvojici britskych védcd Patricku Steptoemu a Robertu

Edwardsovi.(152)
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vsrpnu téhoz roku a vyvolala kritiku zejména ptedstaviteli nabozenskych
cirkvi.(152) Vadilo jim zejména umélé zasahovani do pfirozeného procesu
plozeni. Odpiirci umélého oplodnéni mimo jiné argumentovali nebezpecim
pienosu neplodnosti na potomky a na dalsi generace. Obavy se vSak nepotvrdily,
nebot’ Loiusa Brown jiz sama porodila dit€ a jeji mladsi sestra, kterd se narodila
rovnéz po IVF, se stala prvni Zenou v historii, jeZ porodila dit¢ po pfirozeném
poceti.(10)

Na tizemi naseho statu - v tehdejsi Ceskoslovenské socialistické republice
(CSSR) se prvni dité, které bylo pocato pomoci postupti AR, narodilo v roce
1982 v Brné. Metoda, ktera byla pouZita, se nazyvd Gamete Intrafallopian
Transfer (GIFT). Pomoci této 1écby byly Zené nejprve odebrany oocyty a po
jejich smichani se spermiemi manzela premistény do vejcovodu Zeny. O dva roky
pozd¢ji byla na tom samém pracovisti s ispéchem pouzita 1 metoda mimotélniho
oplodnéni, neboli in vitro fertilizace (IVF). CSSR méla v této oblasti prvenstvi
mezi zemémi byvalého vychodniho bloku. Tento Uspéch a pocatky 1écby
neplodnosti jsou v Ceskoslovensku spjaty se jménem Ladislava Pilky
z Gynekologicko-porodnické kliniky Fakultni nemocnice (FN) Brno a Milana
Dvotédka, prednosty Katedry histologie a embryologie Lékatrské fakulty
Masarykovy Univerzity (LF MU) v Brné. Tato pracovisté byla historicky
prvnimi, které se zabyvaly lé€bou neplodnosti pomoci asistované reprodukce
v CSSR. Je nutné podotknout, Ze 1é¢ba neplodnosti nebyla na nagem uzemi ve
svych zacatcich snadnou zalezitosti, a to zdavodu nedostatku kvalitnich
hormondlnich ptipravki na jedné strané¢ a nedostatecného technologického

vybaveni embryologickych laboratofi na stran¢ druhé. (129)

Do soucasnosti vznikly na tuzemi Ceské republiky vice nez &tyfi desitky
center pro 1écbu neplodnosti, v nichz se 1é¢i nejen Ceské pary, ale i pary ze
zahrani¢i - z Evropské Unie, ale také mimo ni. VétSina téchto center jsou
privatnimi zafizenimi, pouze pét z nich je pod pfimym fizenim a tedy i kontrolou

Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (MZ CR). (130)
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Data o 1é¢bé neplodnosti v CR, ktera jsou od roku 2007 shromazd’ovéna a
evidovana v Narodnim registru asistované reprodukce (NRAR), jehoz spravcem
je Ustav zdravotnickych informaci a statistiky (UZIS), se tykaji lé¢ebnych cykl
z pohledu Zeny, to znamena, ze je zaznamenana identifikace Zeny, nikoli celého
paru. Z evidence vyplyva, Ze kazdy rok vzrlistd nejen pocet center pro 1€cbu, ale
také pocet provedenych I1éCebnych cykli u neplodnych Zzen. Vzhledem
k uvedenym skute¢nostem by bylo mozné¢ dovodit, Ze v disledku uspésné lecby
neplodnosti dojde v CR k zadoucimu zvyseni poétu obyvatel. Pfekvapivé viak je,
ze ten se nijak vyrazné¢ neméni a je jiz nékolik let ptfiblizné stejny — cca 10,5
miliont obyvatel. V roce 2013 bylo provedeno 32 245 cykli in vitro fertilizace,
coz je zhruba o vice nez 14 tisic vice nez roce 2007. K prudkému nariistu dochazi
zejména v cyklech, pfi nichz jsou k oplozeni vyuzivané darované oocyty. V roce
2013 bylo evidovéno pies 5 tisic takovych cykld, v roce 2007 tato data nebyla
sledovana vibec, v roce 2008 probe&hlo pouze 153 cykla s darovanym vajickem.
Zatimco pocet 1éCebnych cykld u zen do 34 let se vyznamné meziro¢né¢ neméni
(pohybuje se mezi 7 a 8 tisici/rok), u Zen nad 35 let a nad 40 let dochazi
k nartistu. Divodem, pro¢ dochazi ke vzestupu darcovskych cykld je, Ze do
léCebného procesu cCastéji vstupuji Zzeny ve véku nad 40 let, které odkladaly
poceti potomka, a u nichz dochazi k ptfirozenému poklesu schopnosti otéhotnét,
protoze se vtomto véku sniZuje pocet oocytl, ktery je konecny v okamziku
narozeni Zeny. Plodnost Zeny uzce souvisi s jejim vékem. 1 v ptipadé vyuziti
umélého oplodnéni plati nepfimd Uméra, ¢im niz§i v€k Zeny, tim vyssi
pravdépodobnost vzniku gravidity a porodu potomka, resp. zdravého

potomka.(3)

Problematika umélého oplodnéni nezajima v CR pouze odborniky z fad
zdravotnikd, ale je ji davan prostor i ve vetejné dostupnych médiich, zejména ve
spojeni s financemi a byznysem. Napt. v letech 2014 a 2015 informovala
celostatné vydavand média o AR zejména ve spojeni s byznysem a oznacovala

tuto oblast jako velmi lukrativni z hlediska vySe pfijmi center pro 1écbu
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neplodnosti.® Tt &tvrtiny Ceskych center pro 1é¢bu neplodnosti (z celkového
poctu 41) jsou v soucasnosti privatnimi zafizenimi a cast jejich piijmi tvoii
platby zdravotnich poji§toven, tzn. &ast pfijmi je z vefejnych rozpoctd.!® Dalsi
¢ast piijmu tvoii platby neplodnych Zen. ZvySime-li hranici véku zeny, do které
bude moci pozadat o umélé oplodnéni, rozSitime skupinu klientek, které se
budou moci 1éCit v nékterém z center pro 1écbu neplodnosti, a tim podstatné
zvySime 1 ekonomicky profit téchto zafizeni, ale zaroven zatiZime zdravotni

pojistovny.

9 Napi. Petradova, L.: Byznys, ktery jede: dité i za 300 tisic. MF Dnes 29.12.2015. Alfoldi Sperkerova,
M: Cizinky tahnou byznys s neplodnosti. LN 24.3.2016.

10V letech 2014 a 2015 skoupil politik, byznysmen a vlastnik nékolika médii nékterda CAR —
prostfednictvim investicniho fondu Hartenberg Holding, jejiz dcefinou spolecnosti je Future life. Do této
skupiny patii napf. centra Reprofit International, Gennet, Sanus a Iscare a kromé& center na tizemi CR ziskal i

pobocku v Londyné. ZDROJ: www.echo25.cz; www.ekonomika.idnes.cz; www.prodata.cz
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1.1 Etické problémy asistované reprodukce

Od narozeni Louisy Brown — oznacované jako first tube baby, uplynulo
letos 40 let. Ackoli za tuto dobu byla pfijata opatfeni pomahajici eliminovat
eticky sporné situace, zdaleka vSak nebyly vyfeSeny vSechny problémy. A
s vyvojem a zdokonalovanim jednotlivych technik vznikaji problémy nové. Proto

v

budu dale tematizovat nejdilezitéjsi etické problémy spojené s AR.
1.1.1 Pravo na dité

Zéavaznou etickou otazkou je, zda ma Cloveék pravo na dité, resp. pravo na
zdravé dité, a to za vyuziti vSech moznych dostupnych prostfedki vcetné

asistované reprodukce?

Pojednavame-li o pravu na dit€ a tedy i vyuziti vSech existujicich zplisobil
asistované reprodukce, je vhodné se zamyslet nad tim, co timto prdvem méme na
mysli. Pojem pravo je chapan ve smyslu subjektivniho prava — tzn. naroku ¢i
opravnéni, které je obvykle napliiovano prostiednictvim prava objektivniho,

neboli souhrnem toho:... ,,co v dané spolecnosti jako pravo plati‘

textu piSe Jan Sokol. (145, s. 241)

, jak ve svém

V &eském Ustavnim zakonu Listina zakladnich prav a svobod Zadné pravo
na potomstvo, které by méla spolecnost zajistit, neni ustanoveno. A nutno
konstatovat, Ze ani nemuize byt. Néktefi odbornici na etiku kritizuji soucasny
koncept prava na dit¢ s vyuzitim vSech dostupnych lé¢ebnych metod. Jednim
znich je 1 lékat Petr Hach, ktery ve svém textu odsuzuje aplikaci metod ART
naptiklad u osob, které¢ nemaji vlastni gamety, a upozoriiuje: ,, ... Ze podobné jako
u jinych virtualnich prav stalo se v jistych souvislostech vlastni dite fetiSem a
symbolem uspésnosti. Zcela se pritom pomiji fakt, Ze dité je darem
nezaslouzenym a nendrokovatelnym, zZe neexistuje Zadny narok ci pravo, které by

vilastni deti zajistilo. “ (38)

Dal$im odbornikem, ktery se vyjadiuje k pravu na dité je teolog a Iékar

Kvétoslav Sipr, zjehoz slov neni patrny ani ptiklon k tomuto pravu, ale ani
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odmitavy postoj. Pravo na dité povazuje piinejmensim za diskutabilni a zaroven
upozornuje na motivaci lidi, ktefi si takovym zplisobem ,,pofizuji* potomka.

‘

V jednom zrozhovorli na dané téma konstatuje: ,, Termin ,mit” dité je
nebezpecné blizky pojmu ,,vlastnit“. Nikdo by se nemél rozhodovat ,, poridit si*
vilastni dité ani prijimat do rodiny dité nevlastni, jestlize po diikladné uvaze zjisti,
Ze chce uspokojit predevsim své vlastni ,,potieby*, a nikoli byt uzZitecnym pro

druhe. “ (142)

Stanovisko obou uvedenych etiki odpovida stanovisku katolické cirkve a
1ze ptedpokladat, Zze z n¢j oba vychazeji. V roce 1987 vydala Kongregace pro
nauku viry encykliku snazvem Donum vitae!!, vniz se zabyvad moralng
spornymi otazkami umélého oplodnéni. Mimo jin€ z tohoto textu vyplyva, Ze dité
je dar a nemuze byt pfedmétem naSeho prava. Doslova je zde stanoveno, Ze: ,, 4
true and proper right to a child would be contrary to the child’s dignity and
nature.The child is not an object to which one has a right,...rather the child is a
gift. (Preklad: Opravdove a primé pravo na dite by bylo v rozporu s jeho
dustojnosti a prirozenosti...Dite neni objekt, na ktery by mél cloveék pravo,

...Spise je to dar.) “ (24)

Jiny nazor je prezentovan pravnikem Tomdsem Dolezalem, jenz ve svém
textu piSe, ze ,,pravo na dité“ sice neni nijak v legislativé taxativné vymezeno,
ale: ,,...pravo na asistovanou reprodukci, tj. zplodit potomka neprirozenym
zpiisobem, se stalo soucdsti katalogu lidskych prav zarucenych Umluvou o
ochrané lidskych prav a zdakladnich svobod. *“ A déle pokracuje: ,, Evropsky soud
pro lidska prava nedava jednoznacnou odpoved, ale tim, jak rozhoduje
v jednotlivych pripadech, je zretelné, Ze dochazi k rozsireni pojeti prdava na Zivot

dle ¢l. 8.“(23) S pouzitim metod umélého oplodnéni u osob, které maji vlastni

"' Donum vitae. Instruction on respect for human lifein its origin and on dignity of procreation
replies to certain questio of the day. (24)
<http://www.vatican.va/roman_curia/congregations/cfaith/documents/rc_con_cfaith doc 19870222 respect-

for-human-life_en.html>
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gamety schopné oplozeni - (homologni IVF) - nejsou vétSinou problémy ani
v oblasti etické ani pravni. A proto jsou v evropskych zemich pouZzivany.
Problémy vznikaji v okamziku, kdy je zapotiebi pouzit AR u osob, u kterych se
vyskytuji nejen funkéni poruchy plodnosti, ale které zaroven nemaji vlastni
oocyty a spermie. V takovém piipad€¢ je nutné vyuzit heterologni in vitro
fertilizaci s embryotransferem s pouzitim darovanych bunck ¢i embrya. Dité
narozené z heterologni IVF neni geneticky pfibuzné s neplodnym péarem a dle T.
Dolezala ,,vznikaji zdvazné etické a pravni problémy, které souviseji zejména
s oddelenim genetického, biologického, socidlniho (a pravniho) rodicovstvi a
rovnéz problematikou identity takto zplozeného ditéte.” A pravé v ptistupu k
heterologni IVF se 1i8i jednotlivé staty Evropy a neexistuje jednozna¢na shoda,
zda ji lze vyuzivat ¢i nikoli, a proto je ,, ponechavano Siroké pole uvazeni pri

tvorbé a aplikaci vnitrostatniho prava“ jednotlivych stath. (23)

Helena Haskovcova uvadi, Ze pravo na dité je velice diskutabilni, protoze je
,prani (neplodného paru — pozn. autora) povyseno na pravo‘ a dodava, Ze
., pokud bychom priznali ¢loveku pravo na dite, pak bychom jej museli naplnit za

v§ech okolnosti, tedy i homosexualnim partneriim, a dokonce i jednotlivym a v

veor
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1.1.2 Redukce plodu

Asistovana reprodukce méa podobné jako jiné lécebné metody 1 neZadouci
ucinky. Prikladem je viceCetné téhotenstvi, které vznikne v souvislosti
s transferem dvou a vice embryi. ViceCetné téhotenstvi je zatiZeno vySSim
vyskytem komplikaci nez jednocetné. Hrozi perinatdlni morbidita a mortalita,
Castéji se vyskytuji komplikace v podobé preeklampsie, pted¢asného porodu na
stran¢ matky, a dale vrozenymi vyvojovymi vadami ¢i poruchami rastu na strané
plodi.(77) To jsou diivody, které mohou vést k rozhodnuti o intrauterinni redukeci
plodi, pfi niz je pomoci ultrazvukové sondy detekovana srde¢ni ¢innost embrya,
které je bud’ nejmensi, nebo se nachazi nejblize k fundu déloznimu. Embryo je
opatrné oddéleno od ostatnich a pifes bfiSni sténu je do néj aplikovan
koncentrovany roztok chloridu draselného (KCI) nebo chloridu sodného (NaCl)
nebo smés obou téchto roztokli. Tim dojde k usmrceni embrya, které se v déloze
vstiebd idealné za soucasného pokracovani téhotenstvi zbyvajiciho plodu nebo

plodi. (58)

Kromé zdravotnich rizik, ma tato metoda 1 etické problémy. Vétici lidé
(fimskokatolického vyznani) odmitaji vétSinu metod asistované reprodukce,
nebot’ je zde evidentni souvislost mezi jednotlivymi technikami a nienim
embryi. Clovék je ten, ktery Zivot nejen vytvaii, ale také ten, kdo rozhoduje o
smrti, coz je podle nich nepfijatelné. Lidska embrya, ktera vznikla v laboratofi,
jsou povazovana za stejné lidské bytosti, jako ty, které byly pocaty pfirozene, je
protot nezbytné k nim zachovévat respekt a distojnost. Z tohoto divodu neni
pfipustné, aby dochazelo k jakémukoli zdsahu, ktery by je mohl ohrozit, ¢i

dokonce znicit. (24)

Ackoli to neni vyslovné v textu Donum vitae napsano, je ziejmé, ze nelze
znicit jedno €i vice embryi a to ani z divodu pieziti dalSich. Problém piedstavuje
1 selektivni a neselektivni vybér zarodku. Neselektivni redukce je pfirovnavana
k umélému ukonceni téhotenstvi, jehoz nejvétSim moralnim problémem je
stanoveni moralniho statusu lidského embrya, o némz je pojednano v samostatné

kapitole (2.4.4 Status lidského embrya). Pro nékteré l€ékate je podobné jako
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umélé ukonceni te¢hotenstvi nepiipustnd a jako mordlné ospravedlnitelny ukon
piipoustéji pouze redukci selektivni, pii niZ je redukovano napi. embryo
s retardaci rastu, nebo jinak handicapované. Divodem pro redukci plodd na
jeden je i nebezpeci zhorseni socioekonomické situace rodiny pii t€hotenstvi a
porodu vice déti, jak se déje ve Velké Britanii. Ackoli 1 v této zemi jsou uvedené
divody povazovany za diskutabilni a kontroverzni, British Medical Society ale

pfiznadva, zZe nejsou poruSeny zadné etické ani pravni normy. (157)

V minulosti, kdy nebyly metody AR na takové urovni, jako dnes, bylo
obvykle, Ze bylo do délohy zavadéno vice neZz jedno embryo, aby se zvySsila
Sance paru na graviditu. V soucasnosti jsou metody AR zdokonalené natolik, ze
vice€etnd gravidita je povaZzovana za nezadouci U¢inek tohoto lé¢ebného postupu.
Aby doslo k omezeni redukci embryi v gravidité a tim 1 eliminaci navazujicich
moralnich dilemat, byla v CR v roce 2012 pfijata thradova vyhlaska Vieobecné
zdravotni pojistovny CR, ktera umozituje proplaceni 4. cyklu IVF tém Zenam,

které si v prvnich dvou cyklech nechaji zavést pouze jeden zarodek. (112)
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1.1.3 Mikromanipulacni metody v AR

Mikromanipulacni metody jsou vyuzivany u téch pari, u nichz je pficina
neplodnosti na stran¢ muze, tedy v pripadech, kdy je absence pottebného
mnozstvi pohyblivych a Zivych spermii, tedy tam, kde by samotna metoda IVF
nevedla k poceti. Podstatou metod je aplikace spermie piimo do oocytu —
intracytoplazmatickd injekce spermie (ICSI), ktera byla jako metoda prvné
pouzita na pocatku 90. let 20. stoleti. (115) Zatimco pfti in vitro fertilizaci, kdy
jsou k oocytu pifidany spermie a jedna z nich jej oplodni, Ize jesté¢ hovofit o
pfirozeném a nahodném vybéru. To vSak v pfipadé mikromanipula¢nich technik
neplati, nebot’ se vSe d¢je za ucasti embryologa. Bez jeho zasahu by s nejvétsi
pravdépodobnosti nikdy k oplozeni vaji¢ka nedoSlo. Embryolog vybird muzskou
gametu dle vlastniho uvéazeni, tu, kterd se jevi jako nejlepSi z hlediska
morfologie, event. Zivotaschopnosti a pohyblivosti. Nutno podotknout, Ze
v mnoha piipadech nemé embryolog moznost vybéru a je nucen aplikovat jen tu
jednu Zivou bunku, kterd je k dispozici. Pravé velkd intervence embryologi pfi
samotném oplozeni vajicka je povazovéna za problematickou a z tohoto divodu
je nejen véficimi kritizovéana, ale také odmitdna. Lékat Petr Hach se k dané
metod¢ vyjadiil takto: ,, Technologicka stranka u ICSI prevaZuje nad
fyziologickymi pochody a vysledné embryo miizeme povazovat za vice méné
neprirozeny konstrukt. “ (38) Z dat NRAR vyplyva, Ze pocty této metody rostou,
ackoli se jedna o vykon, ktery u nas neni hrazen ze zdravotniho pojisténi a jeho
cena za¢ind na 10.000,- K¢. Narast pouzivani metody ICSI svéd¢i o tom, Ze

pfibyva pard, u nichZ je pficina sterility na stran€ muze.(3)

Kromé metody ICSI patfi k mikromanipulaénim metoddm 1 asistovany
hatching (AH) — metoda, pfi niz embryolog uvolni vajecny obal embrya, aby se
mohl zarodek z obalu 1épe uvolnit a implantovat. Ukazalo se vSak, Ze zarodek,
ktery se neuvolni z obalu sam, nema velké Sance ptezit. Proto se od této metody
upousti. (136) V piipadé AH se ukézalo, ze ani maximalni lidské usili podpotené

nejmodernéj$i technologii nemusi vést k vytouzenému ditéti.
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1.1.4 Preimplantacni geneticka diagnostika

Z etického hlediska je za velmi problematickou povazovana preimplantacni
geneticka diagnostika (PGD), jejiZz podstatou je vytvoteni genetického profilu
embrya jeSté pied tim, nez je implantovano do délohy. Metoda byla vyvinuta
s cilem ochranit Zeny, které podstupuji lécbu neplodnosti pred implantaci

embrya, vyvojem plodu a pfed porodem ditéte se zdravotnim handicapem. (136)

Vedle nemoci lze zjistit u embrya barvu o€i, vlasi, ale také pohlavi. To
znamena, ze profil embrya umoziuje vybér ,spravného potomka* z hlediska
vybranych parametri. V roce 1999 byl zvetfejnén ptipad rodiny Nashovych
z USA, ktery vyvolal mezi bioetiky va$nivou diskuzi. Sestiletd dcera Nashovych
- Molly trpéla vaznou krevni chorobou - Fanconiho anémii - a jedinou mozZnosti
k jeji zachrané€ byla transplantace kmenovych bunék, které 1ze ziskat mimo jiné z
pupecnikové krve. Vhodného darce se nedafilo najit. Proto se rodi¢e rozhodli
podstoupit in vitro fertilizaci, pii niz bylo vytvofeno nékolik embryi. Nasledné
bylo pomoci PGD vybrdno embryo, které jednak nevykazovalo geny pro
Fanconiho anémii a jednak bylo geneticky nejpodobnéjSi genetickému profilu
nemocné divky, aby mohlo dojit k transplantaci kmenovych bun¢k. Takto
vybrané embryo, které spliiovalo dand kritéria, bylo ptreneseno do delohy pani
Nashoveé. Tésné pied porodem pani Nashové byla jeji dcera pfipravovéana
k transplantaci kmenovych bun¢k. Nashovym se narodil syn Adam, transplantace
u dcery dopadla Gspésné. Je nutné poznamenat, Ze si Nashovi dalsi dité prali a jen
shodou okolnosti byli nuceni piistoupit k tomuto postupu. Velké kontroverze
vyvolava skuteCnost, ze se jim narodil syn nejen, aby Zil sviij vlastni Zivot, ale
také proto, aby zachranil svou nemocnou sestru. Preimplantacni geneticka
diagnostika nebyla v tomto konkrétnim ptipad¢ pouzita, aby pomohla pocatému
embryu, ale aby pomohla vylécit jiz zijici dit€. Odbornici se domnivaji, ze
podobnych piipadii v té dob¢é bylo nékolik, Nashovi vSak byli prvni, ktefi svij
piibéh zvefejnili, a je nutné poznamenat, Ze o ném referovala média a jako

ilustrativni se dostal i do u¢ebnic zabyvajicich se bioetikou. (151)
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Otazkou je, jak by byl ovlivnén Adamuv zivot v piipade€, ze by se zdchrana
jeho starsi sestry nepovedla. Byl by poznamendn tim, Ze jiz na poc¢atku svého
zivota selhal? Pokud tento ptipad povaZzujeme za neeticky a nepfiijatelny, musime
si polozit 1 otazku, zda je etické nedat Sanci rodicim véazné nemocného ditéte,
ktefi jsou obeznameni se vSemi moZnostmi zachrany a jejich rizicich, aby je v

zajmu ditéte nevyuzili, pokud ostatni eticky piijatelné postupy, selhaly.

MozZnost vybrat si pohlavi ditcte, ¢i jej ovlivnit je lakavé. Nejedna se vSak o
novodoby fenomén, je pravdépodobné stejné stary jako lidstvo samo. Zatimco ve
starovéku byl spojen s infanticidou ¢1 s odklddanim déti  (vétSinou
»hepopuldrnich® divek), v novodobé historii je spojen zejména sumélym
ukoncenim t€hotenstvi a souvisi s objevem a rozvojem prenatalni diagnostiky
(ultrazvukové vySetifeni, odbér plodové vody s genetickou diagnostikou).
Preference syn v urCitych spole¢nostech je zndma a v dneSni dobé stale
akceptovana. Je kritizovana nejen stoupenkynémi feministického hnuti z divodu
diskriminace Zen, ale i dal§imi odborniky, ktefi upozoriiuji zejména na nebezpeci
vzniku nerovnovahy pohlavi ve spoleénosti, tak jak je tomu napf. v dnesni Cing!?
a Indii, kde existuje problém nedostatku Zen a divek. V nékterych oblastech
téchto zemi tak dochazi nejen k inosiim divek, ale 1 k ¢astym sexualné nasilnym
¢intim'3. (19)

Ptredstavme si, Ze si rodiCe pteji potomka urcitého pohlavi. Jaké maji
moznosti? Za prvé mohou pocit dité pfirozenym zpisobem a spoléhat na nahodu,

ze se narodi potomek pozadovaného pohlavi, za druhé mohou plodit potomky

12 Politika jednoho ditéte byla v Ciné uplatiiovana od 70. let 20. stoleti za uéelem zpomaleni riistu
populace, snizeni nezaméstnanosti a k feSeni snezaméstnanosti spojenych ekonomickych problému.
Odhaduje se, Ze do roku 2020 bude v Cing it vice nez 30 milionti osamélych muzti. ZDROJ: V Ciné chybi
feny. Tak se unadSeji 7 Vietnamu a kvete obchod s pomiickami. [on line] [citovano 06-04-2018] dostupné z
www: <http://forum24.cz/v-cine-chybi-zeny-tak-se-unaseji-z-vietnamu-a-kvete-obchod-s-pomuckami/>

13V letech 2011 — 2015 bylo z Vietnamu do Ciny uneseno vice nez 3000 divek, které skonéily jako
otrokyng, prostitutky nebo manzelky &inskych muzi. ZDROJ: V Ciné chybi eny. Tak se undseji z Vietnamu
a kvete obchod s pomiickami. [on line] [citovano 06-04-2018] Dostupné z www: <http://forum24.cz/v-cine-

chybi-zeny-tak-se-unaseji-z-vietnamu-a-kvete-obchod-s-pomuckami/>
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ptfirozenym zpusobem, v pribéhu gravidity podstoupit genetické vySetfeni (napf-.
odbér choriovych klki nebo aminocentézu s naslednym genetickym vysetfenim
bunék) a v ptipad¢ opacné¢ho pohlavi podstoupit umélé ukonceni téhotenstvi —
tak, jak se d&je v Cind ¢&i Indii. Za tfeti mohou rodi¢e podstoupit umélé
oplodnéni, z embryi pomoci PGD vybrat zarodek pozadovaného pohlavi, ten
implantovat do délohy matce a nasledné jej nechat narodit. Lze povazovat vybér
pohlavi pomoci PGD za eticky pfijatelny? Pokud ano, tak za jakych okolnosti?

Vybér pohlavi budoucich déti ma nejen odptrce, ale 1 zastance. Ptiznivci
vybéru pohlavi prostiednictvim PGD povaZzuji tento moderni zpiisob za eticky
pfijatelngjsi nez je infanticida a umélé ukonceni téhotenstvi, protoze dochazi
k selekci v ¢asnych vyvojovych stadiich embrya, tzn., Ze se nejednd o plod ani o
novorozence. Jejich argumentace Casto byva opfena o divod vytvofeni tzv.
vyvazené rodiny z hlediska stejného poctu synii a dcer, a faktu, Ze k vybéru
pohlavi nedochazi na zéklad¢ diskriminace jednoho z pohlavi, ale s ohledem na
pohlavi ditéte ¢i déti, které jiz v roding ziji. Sex selekce je mozné na klinikdch
pro 1é¢bu neplodnosti nejen v asijskych zemich, ale rovnéz ve Spojenych statech
americkych a Velké Britanii. (120)

Milo§ Lachman by volbu pohlavi ditéte ze socialnich divodd v CR
podpofil, musely by vSak byt splnény pfedem stanovené podminky.(82) S jeho
nazorem nesouhlasi Marta Munzarova, ktera pfipomina, Ze se v roce 1998 CR
pfidala k dals$im evropskym zemim a zjejich spoluprace vznikl dokument
s pozdéjsim nazvem Umluva na ochranu lidskych prav a ddstojnosti lidské
bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny: Umluva o lidskych pravech a
biomedicing, ktera je zndma i pod zkracenym nazvem Konvence o biomedicing'4,
vnémZ je zakotvena moznost vybéru pohlavi pomoci PGD jen v medicinsky

odivodnénych piipadech'®. Didle M. Munzarova upozoriiuje na skutecnost, ze:

14 Konvence o biomediciné - celym nazvem Umluva na ochranu lidskych prav a distojnosti lidské
bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny: Umluva o lidskych pravech a biomedicing; kterou CR

ratifikovala v roce 2001. (43)

15 Vybéru pohlavi je vénovan Clanek 14 a je v ném stanoveno, ze vybér pohlavi pomoci PGD je
mozny pouze v piipadé¢ divodného rizika pfenosu genetické choroby vazané na pohlavi, napt. hemofilie.
V ostatnich pfipadech je vybér pohlavi zakazan. (163)
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»VSe, co je s pomoci vedy mozné deélat, jesté neni nutné delat.” a varuje pred
profesionalni deformaci, pod jejimz vlivem muze pracovnik centra pro 1écbu
neplodnosti povazovat dité za produkt. (106)

Pokud by byla mozna volba pohlavi ditéte bez jakéhokoli omezeni, mohlo
by se brzy stat, Ze by si rodi¢e mohli zvolit konkrétni vlastnosti budouciho ditéte
a embryologové by jim ho pomoci metod AR vytvofili. Rodi¢e by se tak stali
zakazniky a déti by byly degradovany na zbozi. Bylo by také mozné déti
reklamovat, pokud by neodpovidaly pozadavkim rodi¢i? M¢li by rodice narok

na finan¢ni odSkodnéni ¢i moznost ,,nevyhovujici® déti odlozit?

29



1.1.5 Materstvi Zen v pozdnim véku

V souvislosti s pojmem matetstvi pozdniho véku je nutné poznamenat, ze je
medicinské pojeti daného vyrazu odliSné od pojeti matetstvi v pozdnim véku
z pohledu etického. Zatimco v medicin€ je tento vyraz pouzivan pro zeny, u
nichZ téhotenstvi a porod nastane po 35. roce Zivota a znamena vyrazn¢ vyssi
riziko vyskytu zdravotnich komplikaci jak pro matku, tak pro dité, bez ohledu na
to, zda k poceti doSlo spontanné ¢i s pomoci lékarskych metod. V etice je
pouzivan v souvislosti s t€hotenstvim a porodem u Zen, které jiz pozbyly svoji
piirozenou fertilni schopnost a bez pomoci asistované reprodukce by gravidity
nedosahly, tzn. u Zen, které jsou v obdobi klimakteria nebo dokonce
v postmenopauze. Pravdépodobné doposud nejstar§i Zenou svéta, ktera se kdy
stala matkou, byla biblicka postava jménem Sara. Ta porodila Abrahamovi syna

Izdka ve v&ku devadesati let. Tento zéazrak se stal za ptispéni Hospodina'é. (8)

V soucasné dobé¢ je mateistvi postmenopauzdlnich Zen mozné diky
pokroku medicinské védy a ptfipady Zen, které porodily v pozdnim véku,
pfestavaji byt ojedinélé. V roce 2005 jsme mohli zaznamenat piipad rumunské
zeny Adriany Iliescu, ktera porodila dceru ve svych 66 letech a stala se tak
nejstar$i rodi€kou na svété. Prekonala rekord dvou Zen z devadesatych let, jimZ
bylo v dobé porodu 63 let. Je nutné podotknout, ze rumunsti Iékafi v tomto
pfipadé¢ zakon neporusili, nebot’ v Rumunsku neni stanovena horni vé&kova
hranice pro provedeni umeé¢lého oplodnéni, stejné jako v souCasné dob¢ na
Slovensku a jesté vnedavné dob& i v CR. Rumunskid pravoslavna cirkev
odsoudila tento ¢in jako nemoralni a pfedev§im sobecky ze strany pani Iliescu;
podle ni je totiz vysoce pravdépodobné, Ze pani Iliescu svoji dceru nevychova az
do dospélosti.(105) O rok pozdéji — v r. 2006, byl v€kovy limit 66 let pfekonan,
kdyz ve Spojenych statech americkych 67- letd svobodna Zena ze Spanélska
porodila dvojCata. Americti 1€kati sviij postup obhajovali argumentem, Ze je Zena
oklamala, kdyz uvedla sviij vék o nékolik let nizsi, tedy takovy, aby nebyl
ptekrocen povoleny limit pro moznost provedeni AR v USA, tedy 55 let. (37)

16 Gn 21,1
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Lze pouze spekulovat, zda byli 1ékaii opravdu oklamani a nesSlo poznat, zZe
je zena o 12 let starS$i, nebo se jednalo o jejich laxni pfistup, ¢i kombinaci
obojiho, nebo se dokonce jednalo o zamér s cilem zjistit, co v§e moderni véda
dokaze. Problém je, ze zena zemiela o pouhé tii roky pozdé€ji na nddorové
onemocnéni a déti osifely v raném véku. Zena si splnila svou Zivotni touhu, ale
jeji déti budou muset zit v ndhradni péci. V médiich se objevily zpravy o dalSich

zenach, které porodily v pokroc¢ilém vé&ku, napi. v Indii. !’

Je spravne, aby se
rodily déti pomoci modernich medicinskych technologii rodi¢tim, kteii je
nebudou moci s velkou pravdépodobnosti vychovéavat? Samoziejmé 1 u
ptislusnik(i mladsi generace se miiZe stat, ze zemiou pied¢asné, nez budou jejich

déti dospélé, ale u lidi v seniorském veku je riziko umrti vyssi.

Ceské Zeny, které podstupuji 1é¢bu neplodnosti pomoci metod AR, maji
stanoveny dva v€kové limity. Jednim je v€k 39 let, coz je hranice, do niZ je
mozné Cerpat Uhradu in vitro fertilizace z prostiedkli vetejného zdravotniho
pojisténi. Tuto v€kovou hranici stanovuje zakon ¢. 48/1997 Sb., o vetfejném

zdravotnim pojisténi.'® (187)

Druhé omezeni véku Zeny je dano zadkonem €. 373/2011 Sb., o specifickych

zdravotnich sluzbach, a je stanoveno na 49 let.!? (184)

7 KYNCL, J.: Nejstar§i matka svéta umird, porodila teprve pied rokem a piil. [ on line] [citovano
29-03-2016] Dostupné z: <http://www.novinky.cz/koktejl/203208-nejstarsi-matka-sveta-umira-porodila-

teprve-pred-rokem-a-pul.html>

8 815 (3): . Ze zdravotniho pojisténi se zdravotni sluzby poskytnuté na zdkladé doporuceni
registrujicitho poskytovatele v oboru gynekologie a porodnictvi v souvislosti s umélym oplodnéenim, jde-li o
formu mimotélniho oplodnéni (in vitro fertilizace), hradi: a) Zendam s oboustrannou nepriichodnosti
vejcovodit ve veku od 18 let do dne dosazeni tricatého devatého roku veku, b) ostatnim Zenam ve véku od 22
let do dne dosazeni tricatého devatého roku véku, nejvyse trikrat za Zivot, nebo bylo-li v prvnich dvou
pripadech preneseno do pohlavnich organii zeny nejvyse 1 lidské embryo vzniklé oplodnénim vajicka spermii

mimo télo zZeny, ctyrikrat za zivot. “ (187)

1986 (1): ,,Umélé oplodnéni Ize provést zené v jejim plodném véku, pokud jeji vék nepiekrocil 49

let... " (184)
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Zakonem stanovenou hranici povazuji néktefi pravnici, napiiklad Karin
Brzobohata a Vojtéch Pospisil, za diskrimina¢ni?® pro ur¢itou skupinu Zen a ve
svém textu upozoriuji na rozporuplnost § 6 Zakona o specifickych sluzbach. Aby
mohla Zena podstoupit AR, musi byt podle zédkona jednak v ,,plodném véku* a
jednak musi spliiovat podminku véku do 49 let. Spojeni téchto dvou podminek
podle K. Brzobohaté a V. PospiSila postradd smysluplnost, nebot”: ,,z jazykove
formulace predmétného paragrafu vyplyva, Ze v Ceské republice existuje skupina
Zen v plodném véku, které nemaji pristup k metodam umeélého oplodnéni. Pri
pouZziti argumentu pravni logiky ad absurdum vyplyva z dikce tohoto paragrafu
nasledujici zaver: ,,V Ceské republice je mozné omezit reprodukci Zen v jejich
plodném veku“. A dalsi zaver, ktery Ize z uvedeného ustanoveni paragrafu Sest
vyvodit: Zenam starSim Ctyriceti deviti let je zakonnou formou odmitnut pristup ke
specifickeé zdravotni sluzbe presto, zZe jejich zdravotni stav neni vySetien, ale je

pouze predpokladan. *“ (11)

Je mozZné, Ze v kratkém cCase dojde ke zméné vékove hranice u Zen, které by
chtély podstoupit AR, coz vyplyva mimo jiné i1 z nékterych dalSich zdrojl.
Naptiklad z textu Markeéty FiSerové vyplyva, ze by mohlo v této oblasti dojit ke
zménam. Nejen, zZe by za urcitych podminek mél byt navySen pocet cykli, které
by mély byt hrazeny Zenam ze zdravotniho pojisténi z dnesnich 4 na 6, ale také
by méla byt zvySena vékova hranice Zeny aZz na 43 let, do niZ lze na um¢lé

oplodnéni Cerpat vetejné prostredky. (29)

Se zvySenim hranice véku zZeny souhlasi nejen demografka Jitka

Kocourkova?!, kterd argumentuje nedostupnosti asistované reprodukce pro

20 K diskriminaci uvadi judikatura Ustavniho soudu: , Pivodni vyznam latinského slovesa
"discriminare" je rozliSovat. V prdavu je ovSem zcela bézné, zZe se rozliSuje mezi riuznymi subjekty prav, a
proto ne kazdé rozliseni je automaticky diskriminaci ve smyslu, jaké tomuto pojmu prisuzuje soucasné pravo.
Jestlize, jak bylo vylozeno shora, ustavni zdasadu rovnosti nelze chapat absolutné jako abstraktni kategorii,
ale jako rovnost relativni, pak za diskriminaci nelze povazovat jakykoliv rozdil v pravech a povinnostech
rizznych subjektii prava, ale pouze rozdily neodivvodnéné.* Néalez Ustavniho soudu ze dne 30. dubna 2009,

sp. zn. I1. US 1609/08. (11)
2! Clenka odborné komise pro rodinnou politiku pii Ministerstvu prace a socialnich véci CR
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ur¢itou skupinu zen. Tim, ze dochazi k odkladani matetstvi, nestihnou nékteré
zeny vycerpat své hrazené cykly a misto pldnovanych dvou ¢i vice déti maji
pouze jedno. Namitky proti zvySeni v€kové hranice nema ani Iékat David
Rumpik??. Podle jeho slov ma umé&lé oplodnéni i ve véku 43 let smysl, ale
upozornuje, zZe je zapotiebi zvolit vhodnou metodu a dodava: ,, Nechdpeme, pro¢
vdobe, kdy se snazime prosazovat propopulacni politiku a motivovat nase

obcany k poceti deti, omezujeme legislativné jejich moznosti. “ (149)

Proti je Hana Kone¢nd, ktera povazuje zvySeni hranice v€ku pro placené
cykly ze zdravotniho pojisténi za neopodstatnéné a konstatuje: ,, Pokud maji byt
potize s otéhotnénim povazZovany za nemoc, jejiz diagnostika a lécba mad byt
hrazena z verejného zdravotniho pojisténi, tedy byt soucasti solidarni pomoci,
pak jeji poskytovani musi byt opreno o medicinské argumenty. Takové argumenty
existuji pro vékovou hranici u Zeny do 40 let (nebo do 35 let, vezme-li se v ivahu
ekonomicka stranka). Z odborného hlediska lze navrhované zvyseni vekového

limitu na 43 let pro Zeny jen velmi tézko podporit bioetickymi argumenty.“ (71)

Krom zvySeni hranice véku pro placené cykly by mélo také dojit ke
zvyseni véku Zeny, u niZ je mozné metody AR pouzit, ze soucasnych 49 na 55

let. Jiz v roce 2011 Ceska média informovala o chystané zméné. (123)

Pred piijetim zakona, jenz stanovuje horni v€kovou hranici pro Zeny, platila
dohodnutd hranice 48 let, na niz se shodli odbornici. Tato hranice vSak byla
nékterymi centry pro 1é€bu neplodnosti ptekracovana. VEkovy limit 55 let mél a
ma nejen zastance, ale 1 odplrce z fad 1ékaiti vénujicich se 1é¢bé neplodnosti.
Napt. Tonko Mardesi¢?® konstatoval: ,,Jd souhlasim s vékovym limitem 50 let.
Nerad bych se dozil sedmdesatiletych matek.“ Naproti tomu David Stejskal?*

konstatuje: ,, Nevim, proc¢ by v dnesni dobé nemohla Zena v 53 letech, které

napriklad zemrely deéti, mit moznost umélého oplodnéni...Nechceme pridélavat

22 Piedseda Sekce asistované reprodukce je soucasti Ceské gynekologické a porodnické spoleénosti

Ceské 1ékaiské spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné (CLS JEP)

23 Lékat, priméf centra Pronatal

24 Vedouci 1ékat centra Gennet
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problémy porodnikim, ale pokud jde o uzdkonéni vékové hranice na 55 let, jsem

pro. Pokud je Zena schopna dité donosit, je schopna je i vychovat.*“ (123)

Jednim z argumentl pro zvySeni v€kové hranice Zen je, ze muzi vstupujici
do lecby neplodnosti spolu s Zenou horni vékovou hranici stanovenou nemaji a
mohlo by tak dochézet k diskriminaci jednoho pohlavi. Tento argument neni
relevantni, protoze muzi na rozdil od Zzen mohou pocit spontanné potomka po
cely svlij Zivot, coz je dano fyziologicky. Z neformalnich rozhovort s pracovniky
nekterych center vyplyva, ze zvySeni uzakonéné vékoveé hranice u Zen je stale

aktualni a pravdépodobné k nému v budoucnu dojde i v CR.

Predstavme si situaci, v niz Zena ve véku 55 let UispéSné podstoupi AR a
porodi dité. PFi oslavé jeho 20. narozenin, v dob&, kdy je v CR obvykle
dokonceno studium na stfedni Skole, je matce 75 let. Primérna délka studia na
vysoké Skole je 5 let, tedy pii absolutoriu ditéte bude matce 80 let a dostava se do
veéku, kdy se u lidi znaéné€ zvySuje nemocnost a s ni spojené omezeni ¢i ztrata
sobéstacnosti. Mladi lid¢, zejm. Zeny, které jsou dle biologického kritéria
v optimalnim plodném obdobi, se snazi nejen uplatnit na trhu prace, ale také
osamostatnit se a zaroven pecuji o starnouci rodice. Zalozeni vlastni rodiny by
bylo pfili§ vy€erpavajici, proto své rodicovstvi odlozi. Zemie-li matka ve véku
90 let, je jejimu potomkovi 35 let. Vezmeme-li v tvahu urcitou dobu truchleni po
umrti v roding, za¢ne doty¢ny uvazovat a usilovat o vlastni rodinu zhruba okolo
36. roku zivota, cozZ je piedev§im u Zen relativné pozd¢, a je mozné, Ze se bez
pomoci lékatil, resp. umélého oplodnéni neobejde. I v ptipadé pouziti AR se
muZe stat, Ze se Zena stane matkou az na hranici kolem padesati let. Cely piib&éh
se opakuje a dochazi k jakési spirale, v niz ma umélé oplodnéni nezastupitelny
prostor. Vychova déti star§imi rodi¢i ma pozitiva, ale 1 negativa. Mezi kladné
stranky lze jisté fadit, Ze star$i matky se vice vénuji ditéti nez sob¢ a kariéte.
Mezi negativa zajisté patii, ze ani déti ani jejich potomci nemaji Sanci poznat

vicegenera¢ni model rodiny

S matefstvim v pozdnim veéku souvisi rovné€z otdzky alokace zdroji a

solidarity, a to v pfipadé, Ze je 1écba neplodnosti placena z vefejnych zdroji. Je
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spravné, aby nékomu, kdo védomé odlozil rodicovstvi a byl si védom rizika
bezdétnosti, spolecnost solidarné ptispivala na feSeni jeho problému stejné jako
Clovéku, jenZ onemocnél napf. neurologickou ¢i hematoonkologickou nemoci?
Dalsim etickym problémem je darcovstvi pohlavnich bun¢k a embryi, jemuz je
vénovana samostatna kapitola. Mnoho etickych probléml souvisejicich
s matef'stvim v pozdnim véku vznika tim, Ze je neplodnost chapana jako nemoc, a
to ve vSech ptipadech, kdy zena zatouZi po matetstvi, bez ohledu na fyziologické
danosti. Ladislav Pilka v jednom ze svych ¢lankt napsal: ,, Cilem asistovani pri
reprodukci neni manipulace s prirodou, ale optimalizace prirozené fertilni
schopnosti paru, ktery Zada lékare o pomoc. “ (125) Nemohla by se tato slova stat

urcujicim pro to, co je spravné a co nikoli?

Lze u Zeny v postmenopauze oznacit pouziti metod umélého oplodnéni jako
optimalizaci pfirozené fertilni schopnosti? Pravdépodobné ne, vzdyt dochazi k
fyziologickym zménam, které postupné vedou k uplnému vyhasnuti reprodukéni
funkce. To, Ze existuji moderni postupy, jez dokazi piimét Zenske télo v obdobi
fyziologické sterility k t€hotenstvi a porodu, jes$té neznamend, ze by mély byt
k takovym ucelim pouzivany. Ackoli se lidsky Zivot prodluzuje a lidé se doZivaji
vysSiho véku ve stale lepsi fyzické kondici, je nutné polozit si otdzku, zda je

spravné, aby Zeny ve véku babicek rodily déti.

Na mateistvi v pozdnim véku Ize také pohliZzet jako na ndstroj human
enhancement?, neboli nastroj vylepSovani ¢lovéka podobné jako vylepSovani

pomoci estetické chirurgie nebo farmaceutickych pfipravkl. V oblasti

%> Human Enhancement je vyuzivani medicinskych technologii k zlepSovani (vylepSeni) ¢lovéka
mimo jeho, resp. nad jeho normalni zdravotni stav. Nejednd o se 1é¢bu nemoci, které postihly ¢lovéeka.
Vzhledem k tomu, Ze u nékterych procedur a intervenci do lidského téla je velmi tenka hranice mezi lécbou a
vylepSovanim, je human enhancement jednou z velmi diskutovanych problematik v aplikované etice
v soucasnosti. Eticky sporné je napiiklad pouzivani 1éka ze skupiny psychofarmak pro zlepSeni nékterych
kognitivnich funkci (paméti apod.) u zdravého ¢lovéka, ktery nemé zadné zdravotni potize. Podobné eticky
sporné je, zda AR u zen v postmenopauze neni provadénim human enhancementu. ZDROJ: BOSTROM, N.,
ROACHE, R.: Ethical Issues in Human Enhamncement. New Waves in Applied Ethics, eds. Jesper
Ryberg, Thomas Petersen & Clark Wolf Pelgrave Macmillan, 2008, 120-152. [on line] [citovano 18-04-

2018] Dostupné z: <https://nickbostrom.com/ethics/human-enhancement.pdf>
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reprodukce k human enhancemntu lze pfifadit i rodiCovstvi homosexudlnich
part, ¢i matefstvi osamélych Zen, jak zminuje H. Konec¢na. (72) A dodava: ,,
...pokud miize mit Zena déti v padesdti a muz v sedmdesati, at’ je md, je to na
vlastni odpovédnost. Pokud ale mad intervenovat stat hi-tech medicinou, mel by

dukladné zvazovat hlediska vsech zucastnenych. “ (72)
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1.1.6 Nahradni materstvi

Dalsim z kontroverznich témat 1éCby neplodnosti je surogatni neboli
nahradni matefstvi, které je definovano jako: ,,Dohoda mezi Zenou a (obvykle)
neplodnym parem, v niz Zena otéhotni po umeélém oplodnéni spermatem muze

z pdru, odnosi plod, ktery piivede na svét a poté jej preda pdru k adopci.“*(28)

Na problematiku ndhradniho matetstvi 1ze nahliZzet z mnoha hledisek, napf.
z medicinského, psychologického, pravniho, socidlniho a samoziejmée i etického.
Je dilezit¢ poznamenat, Ze nahradni matefstvi nevzniklo aZ v souvislosti
s metodami AR ve 20. stol., ale je mnohem star§iho data. I v této ¢asti textu lze
zminit ptib¢h biblické postavy Sary, kterd se jesté pied tim, neZ sama porodila
syna, rozhodla ftesit vlastni neplodnost pomoci nahradni matky — své otrokyné

Hagar.?’ (8)

Nezélezi na zpiisobu, jakym dojde k oplodnéni ndhradni matky, zda pfi
pohlavnim styku, umélé inseminaci ¢i za pouziti in vitro fertilizace, podstatné je,
ze néhradni matka ,,propdj¢i” svou délohu pro vyvoj plodu a tedy i1 pro zrod
ditéte jiné Zeny. Surogatni matetstvi miiZze mit né€kolik podob. Jednim ze zplsobl
je ten, v némz je nahradni matka zaroven i matkou biologickou, a to v ptipadé, ze
je oplodnéna bud’ pii pohlavnim styku, nebo pii umélé inseminaci, nebo dojde
k in vitro fertilizaci oocytu nahradni matky spermatem manzela z neplodného
paru. Dal§i moznosti je, ze jsou vyuzity metody AR a embryo, které nahradni
matka odnosi a porodi, je biologickym potomkem Zeny a muzZe z neplodného
paru. To se d&je napt. v situacich, kdy biologickd matka nemtize plod z riiznych
pri¢in odnosit (vrozené anomalie délohy, nebo stavy po odstranéni délohy pro
nador, uUraz, komplikace po piedchozim porodu, srde¢ni vady apod.), ale ma

zdravéa a oplozeni schopna vajicka. Dale je mozna i situace, Ze embryo, které

26 7 angl. originalu: ,,Surrogate or contract motherhood = An agreement between a woman and
(usually) an infertile couple in which the woman agree to become pregnant by being artificially inseminated

with the husband’s sperm, to give birth to the child, and to give it to the couple to adopt.” (28)

27 Gn 16,1 Jednou fekla Sara Abrahamovi: ,, Hle, Hospodin mi nedopial, abych rodila, vejdi tedy k mé

otrokyni, snad budu mit syna z ni. “(8)

37



zena odnosi a porodi pro neplodny par, neni nijak biologicky ptibuzné ani
s jednim z nich (ani s nahradni matkou, ani s nikym z objednavatelského paru) a
vzniklo spojenim gamet anonymnich darci. Nahradni matetstvi 1ze vSak vyuZit a
je vyuzivano nejen ze zdravotnich divodi, ale také ze socidlnich divodu, napf.
kvili kontinuité pracovni kariéry Zeny, pro zachovani télesné dokonalosti u zen
aj. Pravé kvili socidlnim divodim je tato metoda povazovana za velmi
diskutabilni a moralné nepfiijatelnou. Takovymto excesim se snazi branit
mezindrodni organizace International Federation of Gynecology and Obstetric
(FIGO), kterd vydala stanovisko, v némZ mj. povoluje nahradni matetstvi pouze

z medicinskych indikaci (vice viz. PRILOHA 2).

Moraln¢  problematick¢é je 1 vyuzivani ndhradniho  matefstvi
stejnopohlavnimi pary, zejména muzskymi (Zeny maji i jiné moZznosti)*®, které
vyvolavaji ve spolecnostech vyspélych statii rlizné reakce. VéEtSimi kritiky jsou
zejména katolicky zaloZzené staty (Polsko, Italie), ale ani v néboZensky
umirnénéjiich statech nema toto vyuziti surogace jen své piiznivee. Clovék jako
zivocisny druh existuje ve dvou pohlavnich variantach a k jeho rozmnozovéani je
zapotiebi ucasti jak Zenského, tak muZského pohlavi. Lidské rozmnoZovani je
mnohem slozitéj$i nez rozmnoZovani bezpohlavnim délenim jak jej zndme
z rostlinné fiSe, nebot’ pifi ném dochéazi ke spojeni dvou genetickych vybav
zdravych jedincl, ¢imz dochazi ,,v kazdé generaci k obmeéné genetické
informace, kterda prispiva k udrzeni kvality populace. (146, str.37) Pokud toto
tvrzeni pfijmeme jako pravdivé, tak 1é€bu neplodnosti u stejnopohlavniho paru
pomoci metod AR a surogéatni matky nelze nazyvat 1€cbou, ale jedna se o socialni
feSeni problematiky bezdétnosti. Je nutné si poloZit otdzku, zda ma byt medicina
se svymi moznostmi vyuzivdna k naplnéni né¢i touhy po ditéti bez ohledu na

jeho biologickou danost.

2% MOCKOVA, Z.: Homosexudlnimu paru se narodil syn. Facebook se bouii. [on line] [citovano
04-01-2017] Dostupné z: <https://magazin.aktualne.cz/dobre-zpravy/dojemne-homosexualnimu-paru-se-

narodil-syn/r~7f09643c029911e49e910025906042¢>
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Dalsi diskutabilni situace mohou vznikat propojenim institutu néhradniho
matefstvi, darcovstvi gamet, popt. embryi a metod AR, které komentuje Marek
Vécha slovy: .,V modernim svété tak existuji tri matky: matka biologicka (ta, kterd
venuje geny), matka gestacni (ta, kterd je s ditetem tehotnd) a matka socidalni (ta,
ktera dite vychova). V idealizovaném pripadé je to jedna zZena, v realité to mohou

byt zeny tii. “ (168, 5. 76 — 77)

Hlavnim problémem v piipad¢ surogace je urceni, kdo je matkou ditéte. Stara
fimska zasada Mater semper certa est*?*v moznostech AR pozbyvé platnosti. Jsou
popsany piipady, kdy gesta¢ni matka, kterd neni biologickou matkou ditéte, ptilne
v pribéhu gravidity k ditéti a odmitne jej vydat neplodnému péaru — biologickym
rodi¢lim. Jednim z medialn€ prezentovanych ptipadi je ptipad nahradni matky a
manzeld Sternovych z New Jersey z konce 80. let minulého stoleti. Matka nosicka
byla oplodnéna pii umélé inseminaci spermatem pana Sterna a po téhotenstvi a
porodu se odmitla ditéte vzdat. Soud pfitkl dit¢ Sternovym a nihradni matce
ponechal moznost dit¢ navStévovat, pfiCemz upozornil na neplatnost smlouvy,
kterou uzavieli Sternovy s nahradni matkou, a odvolaci soud, ktery potvrdil

rozhodnuti, dokonce upozornil na nezdkonnost jednani a obchod s détmi. (28)

Kromé ptipadl, kdy gestatni matky odmitly vydat porozené dité, ackoli
s nim nebyly geneticky spfiznéné, existuji i pfipady, kdy narozené dit¢ ma néjaky
zdravotni hendikep a nikdo jej nechce ptrevzit do péce, ani biologicti rodi¢e —
objednavatelé, ani nahradni matka a dit¢ skon¢i v nihradni péci. V takovém
pfipad¢ je dit¢ degradovano na zbozi, které lze pro nesplnéni pozadavkl
odmitnout podobné jako nevyhovujici obleCeni ¢i boty. Podobné piipady jsou
zaznamenany jak v zahrani¢i®, tak v CR a nékteré z nich byly medializovany.’!

Néhradni matefstvi neni bez rizika ani pro jednu ze zi¢astnénych stran.>?

29 Matka je vzdy jista.

30 V roce 2015 porodila thajska Zena australskému paru dvojéata, divku si rodie pievzali, chlapce
odmitli kvuli postizeni Downovym syndromem. Kdyz byl zjistén zdravotni stav déti ve 4. mésici gravidity,
navrhovali objednavatelé, aby Zena podstoupila potrat, ta to vSak z divodu viry odmitla. V Australii, kde je
surrogace povolena, ale nesmi byt provadéna za uplatu, v Thajsku je surrogace také uzédkonéna, ale pouze
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Avsak ani ptipady, vnichz nedochdzi k soudnim sporim ¢i jinym
komplikacim a dité je po poceti, gravidité¢ a porodu pfeddno objednavatelskému
paru, nelze povazovat za zcela bezproblémové. Podle nékterych odptrcil
surogace, napt. Radkina Honzaka dochézi nejen k dehumanizaci ndhradni matky,
ale 1 k ohroZeni prava ditéte a to zejména ve smyslu prava znat biologicky
ptvod. Jako psychiatr se R. Honzak zamysli nad reakci mladého Clovéka, ktery
se dozvi, Ze si jeho ,,vyrobu“ rodice objednali. Dale argumentuje proti surogaci
naruSenim piipoutdvaci vazby mezi matkou a ditétem, kterd vznika na
hormonalnim zaklad¢ a jejiz poskozeni vede ke stresu nejen u Zeny, ale 1 u

ditéte.(49)

V dalS$im svém textu R. Honzdk upozorfiuje na negativni dopady, které
surogace muze mit na Zeny, které se staly ndhradnimi matkami. Biologické
procesy probihajici v téle t€hotné Zeny na zikladé hormondlniho, nervového a
imunitniho systému, které vedou k piipravé jejiho organismu a psychiky na
ptichod ditéte v€etné vytvareni instinktli pro rozeznani potfeb novorozence, jsou
v piipadé pfedani ditéte biologickym rodi¢lim naruseny a vedou ke stresu a v
extrémnim piipadé 1 k ,,depersonalizaci”. R. Honzék se dale zamysli nad tim,
zda ,,pocity uslechtilosti“ mohou byt dostatecnou odménou za problémy spojené
s ndhradnim matefstvim, mimo jiné i s moZznosti trvalého poskozeni zdravi ¢i

umrtim, které s sebou nese tc¢hotenstvi a porod (i v 21. stoleti dochdzi u Zen

mezi ptibuznymi, bez jakékoli uplaty. ZDROJ: Ndhradni matka odnosila dvojcata, dité s Downovym
syndromem ji ziistalo. [on line] [citovano 04-08-2016] dostupné z: <http://zpravy.idnes.cz/australsky-par-
odmitl-dite-s-downovym-syndromem-nahradni-matce-zustalo-nemocne-dite-ga0-

/zahranicni.aspx?c=A140802 122334 zahranicni_bse>

31 Otitesny p¥ipad odlozeného ditéte rozhoupal ufedniky. Nahradni matefstvi piijde na pitezkum. [on
line] [citovano 04-08-2016] Dostupné z: <https://www.novinky.cz/domaci/377691-otresny-pripad-

odlozeneho-ditete-rozhoupal-uredniky-nahradni-materstvi-pujde-na-prezkum.html>

32 7 neformaélniho zdroje vim také o piipadu, v némz nahradni matka dostala zalohu (fadové ve
stovkach tisicich K¢) od neplodného paru, ale dité¢ se nenarodilo, protoze u nosicky doslo k Zivot ohrozujici
komplikaci, kviili niz muselo byt t¢hotenstvi ukonceno v obdobi, kdy plod nebyl zivotaschopny. Na jedné
stran€ je neplodny par, ktery vydal znacnou hotovost za nadéji na biologického potomka, na strané druhé

nahradni matka, které t€hotenstvi zpisobilo vazné zdravotni problémy s nasledky do budoucna.
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k z&vaznym komplikacim vedoucim v krajnim piipad€ k tmrti v t€hotenstvi i pfi
porodu). Rovnéz odhaduje, Ze proces surogace bude mit nejspis vliv 1 na nejblizsi

okoli ndhradni matky, a to zejména na jeji déti, piip. partnera. (50)

Psychologickym dopadiim surogace se rovnéz vénuje Hana Hobzova, ktera
ve svém textu predkladd nejen negativni (citovy odstup k plodu, chovani
ohrozujici jeji zdravi, deprese jako reakce na odevzdani ditéte na strané
nahradni matky, obava biologickych rodicii, zda dite ziskaji atd.), ale 1 pozitivni
(dobrd akceptace deéti ndahradniho materstvi jejich matky, apod.) dusledky, jez
vyplynuly zvyzkumt, které analyzovala. Upozornuje vSak na jistou
rozporuplnost vysledki, nebot’ vyzkumy probihaly v zemich, kde je néhradni
matefstvi uzdkonéno a v mnoha studiich doSlo kredukci respondentd

samovybérem. (46)

V pfistupu k zdkonné Uprave surogace se jednotlivé staty ve svété lisi,
rozdily jsou 1 mezi jednotlivymi ¢lenskymi zemémi Evropské unie (EU).
V nékterych statech je ndhradni matefstvi povoleno, a to za ptedpokladu splnéni
urcitych podminek, napt. nesmi byt provadéno za Uplatu. Mezi zemé, v nichz je
surogace povolena, patii mj. Thajsko, Indie, Ukrajina, Australie, ¢ast Kanady

nebo Velka Britanie. (43)

Piestoze je podle britskych zékond - Surrogacy Arragements Act® a
Human Fertilization and Embryology Act** - surogace moznd, matkou je podle
zakona Zena, ktera dité porodila. Soud vSak muize urcit jako rodice ditéte manzele
z neplodného paru a to za predpokladu, Ze jsou biologickymi rodi¢i, Ze poskytli
gamety (nebo alesponl jeden z nich) a s zadosti o urceni rodiovstvi souhlasi i
nahradni matka. Ve Velké Britanii je zakazano uzavirat dohody o surogitnim
matefstvi na komerc¢nim zaklad¢€, objednatelé vSak smé&ji kompenzovat nahradni
matce ndklady spojené s téhotenstvim a porodem. Podle platné britské legislativy
jsou smlouvy o ndhradnim matetstvi nevynutitelné. To znamend, Ze pokud by se

gestaéni matka rozhodla dité¢ po porodu nevydat, ani soud by ji k tomu nemohl

33 Text dostupny z: <http://www.legislation.gov.uk/ukpga/1985/49/pdfs/ukpga 19850049 en.pdf>

34 Text dostupny z: <http://www.legislation.gov.uk/ukpga/1990/37>
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pfimét, nebot’ podle zdkona je matkou ona. Také v Recku je ndhradni matefstvi
mozné, ale pouze pokud jej schvali soud a pokud neni pouzito vajicko nahradni
matky. (137) Jiné zemé& nahradni matefstvi zcela zakazuji, jako napf. Némecko??

¢i Rakousko?®.

Ve vétsing statli, kde je nahradni rodiCovstvi legélni, je zaroven zakazano
jeho provadéni na komercni bazi. Komerce v souvislosti se surogaci je tercem
Casté kritiky z mnoha divoda. Pfipustime-li moznost komeréniho nahradniho
matefstvi, jaké nasledky by to mohlo mit? Jednim z nich mize byt vykotistovani
a natlak bohatych na chudé. Predstavme si zenu rozvedenou ¢i ovdovélou
vychovavajici jedno ¢i vice déti. Tak jako mnoho jinych osamélych matek je na
hranici chudoby a jako prostfedek zlepSeni finan¢ni situace voli nahradni
matefstvi. Nakolik je jeji rozhodnuti opravdu dobrovolné? Neni takova zena pod
tlakem nepftiznivych Zivotnich udalosti? Nakolik miZe byt svobodna ve svych
rozhodnutich pii vybéru lékate, zdravotnického zatizeni a v krajnim ptipad¢ i
priabéhu porodu? Kdo bude rozhodovat o tom, kdo se zic€astni natolik intimni
zalezitosti, jakou je porod? Bude sni zachazeno a jednano s respektem a
ohledem na jeji duastojnost, autonomii, a nebo sni bude zachazeno jako
s prostiedkem, ktery ma splnit né¢i touhy po ditéti? Jak moc budou moci
biologic¢ti rodi¢e ovliviiovat a kontrolovat jeji zivot v pribéhu gravidity, pokud
zaplati nemalou finanéni ¢astku??” A je nepochopitelné, Ze Zena podstoupi urcité
nepohodli a riziko spojené s t€¢hotenstvim a porodem, aby svym détem dopiala

napf. vylet na hory, k mofi apod.? I kdyZ je komercionalizace surogace ve

35 Gesetz zum Schutz von Embryonen. [on line] [citovano 03-08-2016] dostupné z:

<http://www.jki.bund.de/fileadmin/dam_uploads/ SG/bioSearch/teil 11/4 eschg.pdf>

36 Fortpflanzungsmedizingesetz (BGBI Nr. 275/1992. [on line] [citovano 03-08-2016] dostupné z:
https://www.parlament.gv.at/PAKT/VHG/XX/I/I_01990/

37 Podle dokumentu Ceské televize Zdravotni turistika: za operaci a pro orgdny do celého svéta
(odvysilaného na CT 2, 28.2. 2013), jsou v Indii Zeny ,,omezeny na svobodé“ a obdobi t&hotenstvi proziji
v uzavienych klinikach pod dohledem zdravotniki s pravidelnou stravou. Faktem je, Ze pro mnoho Zen je to
lepsi zivot nez v hladovéni v chudinské ¢tvrti, ale na druhou stranu maji ne¢které z nich velmi omezenou ¢i

dokonce zadnou moznost stykat se svymi blizkymi.

42


https://www.parlament.gv.at/PAKT/VHG/XX/I/I_01990/

vyspélych zemich neptipustna, kdo zkouma opravdové naklady a vydaje spojené
s téhotenstvim a porodem a kdo urcuje, jaka castka je odpovidajici a kterd jiz
nikoli a je za hranici obvyklych vydaji? A je na druhou stranu nepochopitelna
touha neplodného paru, po vlastnim biologickém ditéti, pokud maji zdravé
oocyty a spermie? Pomineme-li komerci, jaké mohou byt dalsi diivody, Ze se
zeny rozhodnou stat se nosickami? U nékterych to muize byt z pocitu viny za
odlozené déti ¢i podstoupeni umélého potratu v minulosti.(50) V urcitych
piipadech asi lze uvaZzovat 1 o altruismu, ale pravdépodobné pouze pokud je
nahradni matka v piibuzenském vztahu s nékym z neplodného paru. Ale ani tyto
pfipady nejsou bez problémi, jak uvadi Helena Haskovcova. Za problematické
jsou povazovany zejména ty pripady, kdy je gestaéni matka zarovenn babickou

ditéte®. (43)

V takovém ptipad¢ vznikaji velmi nepiehledné rodinné vztahy. Stane-li se
zena nahradni matkou ditéte své dcery, je narozené dit¢ nejen jejim potomkem
ale zarovent 1 vnoucetem. Pro dceru nihradni matky je narozené dit¢ jednak
biologickym potomkem a jednak sourozencem. V piipad¢, Ze biologicka matka,
tedy dcera nahradni matky jiz néjakeé dit€¢ ma, je dit€¢ porozené jeho babickou

nejen jeho biologicky sourozenec, ale zaroven i stryc Ci teta.
Nahradni mateistvi v Ceské republice

S nahradnim matetstvim maji zkusSenosti i ¢eské pary, o cemz svéd¢i nejen
nabidky sluzeb nékterych center pro lé€bu neplodnosti, ale také internetové
nabidky a poptdvky po nahradnich matkach, dale vypovédi gesta¢nich matek>”
v médiich & filmovy dokument rezisérky Evy Tomanové®. V Ceské praxi je

postupovano nasledovné: Neplodny par vyhleda nahradni matku, vSichni navstivi

38 Babicka si porodila vlastni vnouce. [on line] [Citovano 02-08-2016] Dostupné z:

<https://www.novinky.cz/koktejl/391344-babicka-si-porodila-vlastni-vnouce.html>

39 JANSKA, L.: Konec tabu. Stovky déti v Cesku porodily ndhradni matky. Prvnimu je uf 21. [on
line] [Citovano  04-01-2017] Dostupné  z: <http://relax.lidovky.cz/ja-nahradni-matka-0Oe2-
/zdravi.aspx?c=A140721 204119 In-zdravi jzI>

40 Dokument: Dusi neproddm, rezie - Eva Tomanova, odvysilan 22. 11. 2016 na CT2
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advokata a sepiSi smlouvu, poté vyhledaji centrum pro 1écbu neplodnosti, kde
nahradni matka a muz z paru podstoupi umélé oplodnéni. Po porodu ditéte je
biologicky otec zapsdn do rodného listu ditéte, ndhradni matka se vzda
rodicovskych prav a dité predd jest€¢ v porodnici objednavatelim, podle

obc¢anského zakoniku osvojiteliim, coz umoznuje § 823. (182)

Nahradni matka je vétSinou zdrava Zena -  svobodna, rozvedena c¢i
ovdovéla, ktera jiz sama porodila a ma vlastni dité¢ ¢i déti. Pokud by se jednalo o
Zenu vdanou, proces osvojeni ditéte biologickymi rodi¢i by byl komplikovang;si,
ale ne nemozny a to proto, Ze podle Ceské legislativy by za otce narozeného
ditéte byl povazovan podle zdkona manzel porodivsi Zeny a to 1 v piipad¢ zaniku
manzelstvi, pokud by k narozeni ditéte doSlo dfive neZz 300 dni od rozpadu

manzelstvi, coZ mimo jiné vyplyva z textu Dity Mlynatové.(103)

Néhradni matka obdrZi od objednavateli finan¢ni ¢astku jako kompenzaci
nakladl spojenych s ot€hotnénim, t€hotenstvim a porodem. Jakakoli ¢astka navic
nad tyto naklady by byla povazovana za nezakonnou. Proces osvojeni trva
obvykle mésice a po celou dobu nemaji biologic¢ti rodi¢e absolutni jistotu, zda si
nahradni matka celou véc nerozmysli a oni opravdu ziskaji i po legislativni

strance vytouzZeného potomka.

Piesto, ¢ v CR Zije odhadem (neexistuji zadné statistiky, data nebyla
sbirana a archivovana) nékolik stovek déti, které porodily ndhradni matky, ¢eska
legislativa nijak tuto problematiku neupravuje. Ani ve smyslu zdkazu, ani ve
smyslu povoleni. Helena Haskovcovéa nazyva tento stav prdvnim vakuem. (43,

5.122)

Cesti zastanci surogace opiraji své argumenty o Listinu zakladnich prav a
svobod, konkrétné o €l. 2 a odst. 3, v némz je stanoveno, ze: ,, Kazdy miize cinit,

co neni zdkonem zakdzano a nikdo nesmi byt nucen Ccinit, co zakon

AN TS

neuklada. “(165) Dale o existenci zminky o ndhradnim matefstvi v Ob¢anském
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zékoniku*!, v némz je ustanoveni: , Osvojeni je vylouceno mezi osobami spolu
pribuznymi v primé linii a mezi sourozenci. To neplati v pripadé nahradniho
materstvi. “ (182) Tato zminka ndhradniho matetstvi v zdkoné by mohla vyvolat
dojem, Ze je v CR legalni, to v8ak neni pravda. Dle vyjadieni Pravniho oddéleni
Ceské 1ékatské komory (CLK) tato jeding véta v zadkond nedava nahradnimu

matefstvi pravni ramec, protoZze neni zakonem stanoveno, co to ndhradni

matefstvi je, kdo je ndhradni matka atd. (102)

Ani v CR v ptipadé, kdy nahradni matka odmitne dité vydat biologickym
rodi¢iim, neexistuje zadna legalni moznost pro biologické rodice svého potomka
ziskat, protoze podle platného zédkona, konkrétné podle § 50 Zakona o rodiné je
matkou ditéte ta Zena, kterd jej porodila. (185) Podobna zakonna uprava je i na
Slovensku, kde maji navic v Zakone o rodine dodatek, ze jakakoli smlouva

odporujici tvrzeni, Ze matkou je Zena porodivsi dité, je neplatnd. (186)

V ptipadé ndhradniho matefstvi nastdva zajimava paradoxni situace, kdy
zcela zdrava Zena (jinak by se nemohla stat nahradni matkou, resp. neplodny par
by si ji pravdépodobné nevybral) je ,,lé€ena‘ v zafizeni pro 1écbu neplodnosti a to
za pouziti prostiedkll i z vefejnych prosttedkii (zejm. v zemich se solidarnim
zdravotnim pojisténim, jako je CR). Tim, Ze jsou metody asistované reprodukce
aplikovany u zdravych Zen, mize dojit k jejich zpochybnéni jako 1é¢ebného
prostfedku a vést k opétovnému polozeni si otdzky, zda Ize opravdu neplodnost

1é¢it, nebo zda dochazi k feSeni socialni situace konkrétniho paru.

Vedle doporuceni odbornych organizaci k institutu nahradniho matefstvi a
vedle legislativnich omezeni probih4 soucasné rozvoj v medicing tak, aby doslo k

omezeni moralnich problémi snim spojenych. Jednu z moZnosti ukazuji

41§ 804 ,, Osvojent je vylouceno mezi osobami spolu pFibuznymi v primé linii a mezi sourozenci.

neplati v pripadé nahradniho materstvi. “ (182)

To
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nejnove¢jsi trendy v transplantaéni medicing, kdy doSlo v nékolika v pfipadech

k transplantaci délohy a ve dvou pfipadech tyto zeny i porodily vlastni dité. (40)

Podobnym smérem se ubird medicina 1 v CR, nebot’ v lonském roce Institut
klinické a experimentdlni mediciny (IKEM) oznamil prvni spéSnou

transplantaci délohy v roce 2016. (128)

K Uplnosti je zapotiebi dodat, Ze 1 tento sloZity operacni zakrok ma jista
rizika a komplikace a je jisté, Ze nebude vhodny pro kazdou zenu bez funkéni
délohy. Ackoli miZe na stran¢ jedné postupem casu dojit, k urcité restrikci
moralnich aspektl souvisejicich s nahradnim matefstvim, na stran¢ druhé
vzniknou pravdépodobné nova dilemata, ktera souviseji s transplantaci délohy.
Dé&lohu lze transplantovat nejen od mrtvych darci, ale 1 Zivych Zen, protoze
déloha neni orgén nezbytny pro preziti. V piipad¢ nepiibuzenského darcovstvi
muZe dojit k obchodovani s timto orgdnem a k dalSimu rozvoji transplantaéni
turistiky, podobné jako u jinych organli (napi. jihovychodni Asie a obchod

s ledvinami mezi nejchud$imi obyvateli). 42

42 Etickym problémiim transplantace délohy se vénuje nékolik autorti zabyvajicich se touto
problematikou ve svém textu s nazvem Etické aspekty transplantace délohy. Za zasadni povazuji dilema
Wpripustnosti prekracovani stdavajicich paradigmat lécby, tj. prevence a mirnéni utrpeni pacienta” a
pokladaji dotaz, zda ,, md byt medicina ,,sluzbou na vyzadani®, kterd spini jakékoli prani pacienta? “ a dale se
ptaji: ,, Miize byt provedena transplantace organii v situaci, kdy se nejednd o Zivot zachranujici zakrok? *
Z textu mj. vyplyva, ze pii hledani odpovédi na polozené otazky je nutné zvazovat hledisko nejen piijemkyné
délohy, ale také darkyné, partnera piijemkyné, ditéte, které se z transplantované délohy narodi a spolecnosti a

pojmenovat a zhodnotit konflikty hodnot vSech ztcastnénych. (56)
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1.1.7 Materstvi Zen bez partnera

Podobné jako kombinace umeélého oplodnéni a néhradniho matefstvi
umoziuje rodicovstvi 1 homosexudlnim parim, tak kombinace umélého
oplodnéni a déarcovského programu umoznuje matetstvi osamélym Zenam ci
Zenam Zijicim v lesbickém vztahu ¢1 svazku, coZz vyvolava polemiku, zda
vyuzivat 1écebné metody k feSeni socialni problematiky, coZ ncktefi nazyvaji

socialnim inZenyrstvim, jako napt. Lenka Zlamalova. (191)

V poslednich mésicich a letech se stale Cast&ji objevuji snahy o dosaZeni
zakonné moznosti umélého oplodnéni u osamélych Zen, resp. u Zen, které¢ nemayji
partnera. V soucasnosti miize o 1é€bu pomoci IVF metody v CR pozadat podle

zakona o specifickych zdravotnich sluzbach pouze par - Zena a muz. (184)

Argumenty zastdncli moznosti 1écby samostatné Zeny jsou rtizné. Podle
Michaely Marksové-Tominové* by méla spoleénost podporovat kazdou Zenu,
ktera chce mit dité. (93) V jednom z rozhovori vysvétluje diivody svych tvrzeni,
Ze zeny, které by chtély mit dit€ bez partnera, jsou v soucasné¢ dob¢ nuceny volit
., nediistojnou a rizikovou cestu k otéhotnéni* (sex na jednu noc ¢i vyuZziti
sttikaCky se spermatem od darce bez pohlavniho aktu, coZ skryva nebezpeci

infekce pohlavni chorobou apod.) (111)

Argumenty, Ze o tuto moZznost usiluji zeny ,vzdélané, s dostatecnymi
prijmy, které se o dité postaraji a maji vSe dobre promyslené (160) a nebude
tvotfen tlak na socidlni systém spolecnosti v podobé saturace finan¢nich potieb
samozivitelskych rodin (které se v mnoha pfipadech dostavaji na hranici
chudoby), nejsou relevantni, nebot’ neexistuji data, ktera by tato tvrzeni
podporovala.

Predstavme si zenu tésné pred 40. narozeninami, kterda ma dobré vzdélani,
spoleCenské postaveni, nadprimérny piijem, vlastni bydleni a jediné, co ji schazi,

je dité¢ a partner k zaloZeni rodiny. Jejimu rozhodnuti stat se matkou pomoci

43 Mgr. Michaela Marksova- Tominova — deska politi¢ka; 2014 -2017 - ministryné prace a socidlnich

véci
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umélého oplodnéni nebrani zaddné legislativni piekdzky a zena otéhotni. Prvni
problém muze nastat jiz v prubéhu gravidity, kdy v disledku patologického
téhotenstvi nebude moci tato Zena vykonavat své zaméstnani a snizi se jeji
piijem. Dal$i problém sniZeného pfijmu muze nastat, kdyZ se po porodu se
nevrati do zaméstnani dle piivodniho predpokladu, nebo se nevrati viibec (napf.
kvili zdravotnimu hendikepu ditéte). A co kdyz se narodi dité hendikepované
nezapadajici do predstav o budoucim matefstvi, ponecha si jej v pé€i, nebo dité
skon¢i v ustavni péci? A jak postupovat v piipadé, Ze Zena onemocni zavaznou
nemoci (nijak vyjimecné nadorové onemocnéni €1 zavazny Uraz) znemoznujici
soustavnou péci o dité, ¢i dokonce zemie? Kdo se o né postard? Prarodice?
Mozna, pokud ovSem Ziji a jsou v takové kondici, kterd jim umoznuje péci o dité
a jeho vychovu. V krajnim piipadé bude nucen se postarat stat prostfednictvim
svych instituci. Zvazovala nejen doty¢nd Zena pii planovéani ditéte i tyto
skutecnosti? A zvazuji je 1 experti, ktefi se umélé oplodnéni bez partnera snazi
zlegitimizovat? Lze namitnout, Ze se podobné situace vyskytuji i u matek, které
pocaly své déti pfirozené a zlstaly s nimi z riznych pficin samy. Toto by vSak
nemé¢l byt argument k uspokojovani touhy po matefstvi u Zen na sklonku
reprodukénich schopnosti pomoci mediciny.

To, Ze k matefstvi bez partnera pfistupuje Zena, ktera vSe udajné promyslela
a je zabezpeCend, nemuze byt diivodem k tomu, aby podobné experimenty
umoziovala spole¢nost. A jak by to mélo byt v piipadé, Ze se jednd o Zenu
nevzdélanou ¢i nizkopiijmovou? Budou tedy muset zeny dokladat vypis o piijmu
nebo o vzdélani? A kdo bude rozhodovat o tom, kterd Zena je schopna se postarat
o dit¢é bez partnera a ktera jiz nikoli? Budou o tom rozhodovat 1€kafti z center pro
1é¢bu neplodnosti nebo tfednici nebo jini experti? Nebo vSe bude zaloZeno jen na
osobni zodpovédnosti konkrétni zeny?

Dalsi zastankyni vyuziti metod AR u osamélych Zen je Dzamila
Stehlikova*, ktera kritizuje nemoznost vyuziti ,,vydobytkii moderni [ékarské

vedy“ Zendm bez partnera a Zendm ve vy$$im v€ku, pfiCemz tento stav nazyva

# MUDr. Dzamila Stehlikova — 1ékaika, VS pedagozka; 2007 — 2009 - ministryné pro lidska prava a

narodnostni mensiny CR
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wlegislativni diskriminaci”. Jednim z argumentt, kterymi podporuje sva tvrzeni,
je ,,socioekonomickad situace starnuti populace a klesajici porodnost®. Zavér
textu je velmi diskutabilni, nebot’ autorka pozaduje ,.spravedlivy zdkon, ktery
umozni umeélé oplodnéni pod nalezitou lékarskou kontrolou vsem Zenam, které
nemohou otéhotnét, ale touzi po materstvi“. (150) Fyziologickou ztratu

reprodukéni schopnosti, o niz bylo psano vyse, autorka nebere v tivahu.

Proti snahdm otevtit Zenam bez partnerii cestu k umélému oplodnéni se
stavéji nejen politici®, ale i zastanci tradi¢ni rodiny*® a odbornici na asistovanou
reprodukci. Lékarka Monika Polakovd zreprodukéni kliniky GEST vnima
neplodnost jako nemoc paru nikoli jednotlivce, a fik4, Ze v pfipadé moznosti
umélého oplodnéni Zeny bez partnera bychom ,,nelécili neplodnost, ale resili
bychom jeji zivot bez partnera® a dodava, ze ,,by se muzi mohli citit

diskriminovani . (111)

Pokud by zeny dostaly moZnost vyuzit AR metody k poceti bez partnera,

méli by muzi legalni narok na darkyni oocytl spolu s ndhradni matkou?

Shrneme-li diivody, jimiZ argumentuji zastdnci moZnosti umélého
oplodnéni u Zen bez partnera, shledavame vétSinou jednostranny nazor, Ze Zena
(zejména v okamziku ,, tikajicich biologickych hodin ‘) ma pravo rozhodovat o
své reprodukci, jenz byva podpoieny nepiiznivymi sociodemografickymi daty
jako je starnuti populace a sniZzovani porodnosti. Neni tifeba polemizovat
s tvrzenim, ze Zena ma pravo rozhodovat o své reprodukci, zejména s kym a kdy.
Je vSak otazkou, zda ma kazda zena pravo na zplsob reprodukce (a spolecnost
povinnost jej naplnit), a to i za pouziti nejnovejSich medicinskych metod. Mél by

byt divodem k vyuziti lécebnych metod, coz metody AR jsou, stav, Ze Zena

45 Pavel Bélobradek (KDU-CSL) — mistopfedseda vlady pro védu, vyzkum, inovace v letech 2014 -

2017; trva na dodrzeni koali¢ni smlouvy, Ze se tato oblast ménit nebude. (111)

46 Zdetika Rybova (viceprezidentka Hnuti pro Zivot) upozorfiuje na sociologickou nebezpe&nost
takového rozhodnuti, a ackoli respektuje otazku matefstvi jako pochopitelnou, neni to podle ni diivod pro

zasah do zékladnich lidskych prav ditéte. (111)
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nema partnera? Neni to dalsi situace, v niz také dochazi ke zpochybnéni metod

AR jako lécebného prosttedku, o c¢emz bylo pojednano vyse?

Na pokusy umoZnit Zendm bez partnera umélé oplodnéni lze nahlizet
rovnéz optikou ekonomiky. Pokud by zeny bez muzli mohly vstupovat do
léCebnych programli samy, zvysSil by se pocet klienti center pro 1écbu
neplodnosti, a tim samoziejmé 1 piijmy té€chto zatizeni. Byly by snahy o graviditu
u téchto Zen hrazeny ze zdravotniho pojisténi, tzn. z vefejného rozpoctu, nebo by

si je hradila kazda Zzena sama?*’

47 Na jate roku 2017 neschvalili poslanci Parlamentu CR navrh zakona, ktery by umoznil osamélym

zenam bez partnera umelé oplodnéni spermatem darce. (74)
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II. KRYOKONZERVACE

2.1. Metoda kryokonzervace — proces zamrazovani a moZnosti

vyuziti v 1ékarstvi

Kryokonzervace oznaCovana v anglosaské odborn¢ literatuie jako
kryoprezervace, se zabyva uchovavanim bunck nebo tkani pii velmi nizkych
teplotach, tedy hluboko pod bodem mrazu. Tato teplota klesa az na — 196°C, coz je
bod varu tekuté¢ho dusiku. Ackoli metoda kryokonzervace miize na prvni pohled
vypadat velice jednoduse, md mnoho uskali. Zivé buiiky mohou byt zniteny
v prubéhu zamrazovani nejen extraceluldrnimi nebo intraceluldrnimi krystaly, ale
také dehydrataci.  Krystaly vody, jezZ ohrozuji buiky, vznikaji v pribchu
ochlazovani. Velké mnoZstvi krystall miize naru$it membranu bunék a tim
zapriinit jejich smrt. S malym mnozZstvim krystalii v extracelularnim prostoru se
organismus, respektive buniky mohou jest¢ vyrovnat, pfitomnost téchto formaci
v intracelularnim prostoru vSak vede jednoznaéné ke smrti. Uvedenym problémim
lze predchazet, pokud je vpribéhu kryokonzervace pouZzita néktera
z kryoprotektivnich technik, které mohou byt pouzity samostatné nebo ve vzajemneé
kombinaci. Kryoprotektivné ptsobi napt. ur¢ité chemické roztoky, jako je glycerol
nebo dimethylsulfat. DalSim postupem, ktery maji kryoprotektivni ucinek, je
metoda pomalého ochlazovani — tzv. slow freezing, pti niz dochazi k postupnému
snizovani teploty tkdni ¢i bunék o ptll az jeden stupeil za minutu na -35 az -45°C.
Proces zamrazovani v tomto piipadé probiha tfi hodiny, zalezi vSak na velikosti a
druhu biologického vzorku. K pouziti tohoto postupu je potieba technicky pfistroj a
dalsi pomucky. Jinym kryoprotektivnim postupem je vitrifikace, pii némz
k zmrazeni bunék a tkdni dochézi skokoveé a mnohem rychleji (fadoveé v minutach) a
neni zapotiebi slozitych technickych pomiicek ¢i ptistrojii, pouze naddoba s tekutym
dusikem. Vitrifikace ma srovnatelné protektivni G€inky jako metoda pomalého

zmrazovani. (13)

Tyto zakladni a ryze technické udaje o kryokonzervaci jsem povazovala za

vhodné uvést proto, ze uvozuji kapitolu o jejich vyzivani v reprodukéni medicing.
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2.2. Historie kryokonzervace

Pocatky kryokonzervace sahaji hluboko do minulosti. Uplné prvni zminky o
zkoumani ucinkli chladu na zivé organismy lze objevit jiz v 17. stoleti, kdy
vyznacny anglicky védec Robert Boyl napsal né¢kolik odbornych pojednani, mezi
nimi také spis nesouci nazev , New Experiments and Observations Touching
Cold*.(134)

Ve druhé pol. 19. stoleti dalsi britsky védec Michael Foster hledal zptisob
oziveni organismil po jejich ochlazeni. (34)

Moderni zaklady kryokonzervace byly poloZeny tésné po druhé svétove valce
anglickymi védci C. Polgem, A.U. Smithem a A.S. Parkesem, ktefi nasli zptsob,
jak docilit pteziti kohoutich spermii teplotu -70°C, kdyZz vroce 1948 objevili
protektivni U€inky glycerolu na Zivé buiiky. (119)

Pocatkem padesatych let 20. stoleti doSlo k prvnim pokustim zmrazit lidské
spermie. Jerome K. Sherman v americkém staté¢ lowa UspéSné zamrazil a rozmrazil
lidské spermie a stal se zakladatelem prvni spermabanky na svété, a to v roce 1953.
V témze roce bylo zaznamendno prvni UspéSné téhotenstvi po pouziti zmrazené¢ho

muzského spermatu darce pomoci inseminace. (30)

Dal§im dualezitym meznikem v historii kryokonzervace byl rok 1964, ve
kterém se zacCal pouZivat termin kryobiologie. Ve stejném roce byla také zaloZena

,, The Society for Cryobiology*.** (159)

Dalsi vyvoj kryokonzervace souvisi do zna¢né miry s vyvojem ostatnich
postupil a technik v asistované reprodukci. V roce 1983 se v Australii narodilo prvni
dité¢ ze zmrazené¢ho embrya.(101) A o tfi roky pozdéji, v roce 1986, byl ozndmen

(také v Australii) prvni porod dvoj¢at z kryokonzervovanych oocytii.**(55)

48 The Society for Cryobiology* sdruzuje fyziky, biology a 1ékaie a existuje a pracuje do soucasnosti.
Jejim zamérem je podporovat a propagovat vyzkum v oblasti zkoumani uc¢inkti velmi nizkych teplot na zivé

organismy. (159)

4 Pozn. autorky: VySe uvedeny text je zkrdcenou verzi textu autorky, ktery vySel v Casopise Iékaii

Ceskych v roce 2015. (181)
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2.2.1 Historie kryokonzervace v Ceské republice

Pocatky metody kryokonzervace v Ceskoslovenské socialistické republice
(CSSR) velice tzce souvisi s existenci Tkanové ustfedny, jez byla zaloZena roku
1952 Rudolfem Klenem v Hradci Kralové. Jak lze ve védeckém clanku Pavla
Meéricky zjistit, bylo to na tehdejsi dobu velmi pokrokovou udalosti v celosvétovém
méfitku, nebot’ vté dobé jedind tkanova banka fungovala jako tajny projekt
vale¢ného ndmotnictva ve Spojenych statech americkych. Informace o jeji existenci
vSak byly zvetejnény az koncem padesatych let 20. stoleti. Cilem ¢innosti hradecke
tkanové banky bylo odebirani tkani od Zijicich 1 zemielych darci, jejich konzervace,
skladovani a distribuce. Smyslem bylo nahradit do té doby bézné monobanky, jez
byly soucésti jednotlivych pracovist, které se zabyvaly transplantacemi.
S postupem vyvoje novych konzervacnich metod ve svété zacali 1 v Tkdnové bance
uptednostiiovat konzervaci nizkymi teplotami pied konzervaci chemickou. (100)

Uginktim nizkych teplot na zivé tkané se vénovali i védci z dalsich pracovist,
napt. z Oddéleni experimentdlni biologie a genetiky Biologického ustavu
Ceskoslovenské akademie véd (CSAV) v Praze pod vedenim Milana Hagka, které
vzniklo v roce 1953. Uvedené oddéleni se v roce 1962 transformovalo na Ustav
experimentalni biologie a genetiky CSAV a vroce 1964 zalalo spolupracovat
s Institutem klinické a experimentdlni mediciny v Praze pfi rozvoji transplantaci.
Milan HaSek — spoluobjevitel imunologické tolerance — byl feditelem tohoto ustavu
az do roku 1970. V roce 1977 doslo k dalsi zméné, kdyz stavajici Gstav zménil
koncepci i sviij nazev na Ustav molekularni genetiky AV CR, ktery se v sou¢asnosti
nachazi v prazské Kréi. Jeho sou€asny feditel Vaclav Hotejsi charakterizuje obdobi,
kdy byl ustav pod vedenim M. Haska, za nejslavnéjsi epochu Ustavu - ,,dobu, kdy se
zrodila ceskoslovenska imunogeneticka skola . Toto uspé$né obdobi, kdy byl Milan
Hasek blizko Nobelové cené, ukoncila srpnova invaze spojeneckych vojsk v roce
1968, po niz mnoho odbornikii emigrovalo. M. Hasek byl zbaven vedeni ustavu, a

jak piSe Vaclav Hotejsi, ,, byly drasticky omezeny zahranicni kontakty . (51)

Na zadfnou éru ustavu, ktery vedl Milan Hasek, vzpominala v souvislosti

s kryokonzervaci 1 moje Skolitelka Helena Haskovcova takto: ,, V letech 1966-1968
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jsem ,,u HaSka* pracovala jako tzv. pomocna védecka sila, coz bylo oznaceni pro
studenty, kteri se ve volném case angazovali na néjakém védeckém pracovisti.
Abychom se néco naucili, pomahali jsme a nutno ¥ici, Ze s nadSenim, uz
renomovanym vedcum vetsinou drobnou pomocnou praci. 'V tzv. zvérinci (jedna
budova ustavu) stal na chodbé velky kontejner s tekutym dusikem, tehdy horkd
technicka novinka. Ten mél na starosti lekar Frantisek Bohm, ktery rozvijel metody
kryokonzervace. Libilo se mi, kdyz kontejner ,,oteviel”, aby zkontroloval ulozené
vzorky kuZe uchovavané pro potieby transplantaci i hladinu dusiku, ktery podle
potieby doplioval. Z ,, hrdla“ kontejneru se vzdy valila oblaka zajimavé pary, kterd
klesala k zemi. Vypadala podobné, jako dnes na jevistich, kde nejruznéjsi efekty
dokresluji vystoupeni zpévakii a jejich kapel. Pamatuji se, Ze profesor Hasek
,dobéhl” do Londyna, kde byla pravé zalozena Mezindrodni kryobiologicka
spolecnost a dojednal, Ze se ta nase malinka stala jeji soucasti. Ta ceska vznikla
samoziejmeé na HaSkové ustavu a citala jen nékolik védcii. Ti mé na seznam clenti
také napsali, coz mé neskonale potésilo. Jesté néekolik let poté, co jsem dokoncila
studium na Prirodovédecké fakulte a byla zaméstnana jinde, jsem dostavala
z Londyna pravidelnou rocni zpravu o cinnosti Mezindrodni Spolecnosti pro
kryobiologii. Netusila jsem, Ze jednou bude moje doktorandka psat na téma
kryokonzervace disertaci, a tak jsem si ty vyrocni zpravy neschovavala, coz mé
dneska mrzi. Ale jak vite, v archivu, ktery mi poskytla dcera FrantiSka Béhma, jsou

nekteré dokumenty o existenci nasi kryobiologické spolecnosti“. (44)
Ceska biologickd spolenost — Sekce pro biologii nizkych teplot

Uginktim nizkych teplot se vénovali nejen odbornici z huméanni mediciny, ale i
odbornici z rostlinné a Zivo€isné produkce a vyzkumu. V roce 1969 vSichni, kteti se
zabyvali zminénou problematikou, vytvofili na navrh Rudolfa Klena ,,Sekci pro
biologii nizkych teplot“ v Ceské biologické spole¢nosti, jez existuje do dnesni
doby. Dnes ma cca 70 c¢lenti a spolupracuje s anglickou ,,The Society for

Cryobiology “.(159)

Vyvoj kryokonzervace v AR v nasem staté do znacné miry kopiroval svétovy,

a to jen s malym casovym zpozdénim. Naptiiklad po Gspé$né gravidité a porodu
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prvniho ditéte ,.ze zkumavky* byl zahdjen program kryokonzervace embryi. Stalo se
tak v roce 1992 ve Fakultni nemocnici v Bré. O rok pozdégji se v Ceské republice
narodilo prvni dit€¢ ze zmrazen¢ho embrya. Bylo jim zdravé dévcatko, které na svét

piislo v Ustavu pro matku a ditd v prazském Podoli. (175)

Postupem casu, jak dochazelo k vyvoji a zdokonalovani metod umélého
oplodnéni spolu se stale lepSimi 1éky, dochdzelo k tomu, ze vznikalo vice kvalitnich
embryi, nez kolik jich bylo moZné pienést do délohy neplodné Zeny. Proto se
odbornici v Ustavu pro pé¢i o matku a dité zalali zabyvat kryokonzervaci

nadpoCetnych embryi.>°(92)

Vzhledem k etickym problémim souvisejicim s kryokonzervaci embryi, se i
v CR odbornici snazili i o vznik gravidity, pfi niz by byly uzity zmrazené oocyty.
To se poprvé podatilo v prazském centru pro 1é¢bu neplodnosti Pronatal v roce
2003. Kolektiv 1¢kaiti pod vedenim Tonka MardeSi¢e oznamil narozeni zdravého

chlapce, jez byl poc¢at metodou IVF za pouziti kryokonzervovaného oocytu.>!(53)

50 Velkou zasluhu na kryokonzervaci nadpocetnych embryi méa podle slov Tonka Mardesice
embryolozka Marie Mikova, ktera byla v tehdej§im tymu pro 1é¢bu neplodnosti zodpovédna za
kryokonzervaci. O Marii Mikové T. Mardesi¢ tekl: ,,...viastné ten prvni porod po prenosu zamrazeného

i

embrya v Cesku tenkrat byl naprosto jeji zdsluha..“. M. Mikovd vté dobé pouzivala metodu

I

Hultrarychlého” zmrazeni, tzv. vitrifikaci, kterd byla na néjakou dobu ,opusténa“, aby se zacala opét
pouzivat na prelomu tisicileti. T. MardeSi¢ to okomentoval slovy: ,, TakZe ona tenkrat daleko predbéhla
dobu...” V soucasné dobé¢ je ke kryokonzervaci embryi pouzivana vyhradné vitrifikace. Dtivodem, pro¢
kryokonzervace embryi u nas zacala az na pocatku 90. let, byl piedevs§im nedostatek 1ékd a technického

vybaveni, jez neumoznoval vznik dostatecného poctu embryi, kterd by bylo mozné kryokonzervovat. (92)

ozn. autorky: Podkapitola ,,Historie kryokonzervace v Ceské republice je upravenou verzi textu
sip torky: Podkapitola ,,Historie kryok Ceské republice je up text

autorky, ktery vySel v Casopise Iékaiti Ceskych v roce 2015. (181)
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2.3 Moznosti vyuziti kryokonzervace
2.3.1 Kryokonzervace v reprodukcni mediciné

Kryokonzervace je Casto pouZzivanou metodou v reprodukéni medicing. Je
vhodna zejména pro uchovani spermii, lidskych zarodka a v soucasnosti i oocytil a
ovarialni tkané. Dlvodl pro zmrazeni a uchovani muZzskych pohlavnich bun¢k je
nekolik. Jednak byvaji takto oSetieny spermie pro heterologni neboli darcovsky typ
1é¢by neplodnosti a jednak pro homologni vyuZiti, napt. u muze, u néhoz nelze
odebrat spermie jinak nez chirurgicky, nebo pfed onkologickou Ié¢bou muze, tzn.
pied ireversibilni (nevratnou) kastraci chirurgickou nebo potencidlni ireversibilni
chemickou, ¢i pfed aktinoterapii. Dtvodem pro autokryokonzervaci spermii je
neustaly pokrok v 1é¢bé nadorovych onemocnéni a moznost tiplného vyléceni muze,
jenz by se chtél a mohl stdit v budoucnu otcem. Lécbou zplisobend sekundarni
neplodnost by totiz mohla pro n¢j znamenat velky handicap. (12)

Argumentem pro kryokonzervaci spermii darct je skuteCnost, aby darce
spermii nebyl nositelem z4dné prenosné infekéni nemoci. Darovani spermatu ve
skuteCnosti probiha nasledovné: Dérce spermatu podstoupi potiebnd a standardné
provadéna vySetfeni (genetické vySetfeni, vySetfeni na pfitomnost pohlavnich
chorob, chlamydii apod.), poté jsou spermie chirurgicky odebrany, Castéji je vSak
odevzda darce po masturbaci, a kryokonzervovany. Po Sesti mésicich uskladnéni
spermii je darce znovu vySetfen na pienosna a infek¢éni onemocnéni. Pokud neni
muz, ktery chce darovat spermie, nositelem zddné z testovanych nemoci, mohou byt
jeho spermie poskytnuty zen€ nebo zenam z neplodnych part. (133)

U Zen jsou divody pro kryokonzervaci ovaridlni tkané ¢i oocytl analogické
jako u muzl,, to znamend pifed onkologickou 1éCbou, ale i1 pro nécktery typ
neplodnosti a s nim spojenou ochranu Zeny pied opakovanou hormonalni stimulaci,
nebo pro darcovské ucely. V soucasné dobé se 1 v Ceské spolecnosti diskutuje o
moznosti kryokonzervace oocytl ze socidlnich diivodu, kterd je vSak eticky sporna,
(viz. 2.4.3. Social freezing). V reprodukéni medicing jsou kryokonzervovana i
nadpocetnd embrya, ktera vznikaji pfi 1écb¢é neplodnosti. Kryokonzervace vsak

muze embrya poskodit, proto bylo nutné hledat velmi Setrné postupy. Zatimco
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v devadesatych letech 20. stoleti se vyuzivala zejména metoda pomalého mrazeni
embryi, tzv. slow freezing, pozd¢ji se zacala pouzivat metoda vitrifikace, pti niz se
embrya vkladala do tekutého dusiku a proces mrazeni byl velmi rychly. Vyhodou
vitrifikace je, Ze se pii ni netvofi ledové krystalky uvniti buné€k, které by je mohly
vyrazné poskodit, nebo dokonce znicit. V soucasnosti se vyuZzivaji i dalsi techniky,
to proto, Ze ptfi nich embryo nepfichazi vibec do styku s dusikem. Na rozdil od
metody pomalého zmrazovani, pfi némz se UspéSnost gravidity po rozmrazeni
pohybovala okolo 35%, pfi ,,supercoolingu se Gspé$nost pohybuje az okolo 55%.
1)

V asistované reprodukci je vyhodnéjSi pouzit kryokonzervované embryo,
protoZe déloZni sliznici Zeny 1ze mnohem lépe hormonalné ptipravit pro jeho pfijeti,
nez v tzv. nativnich cyklech, v nichz ptipravé délozni sliznice predchazi jesté
hormonalni stimulace vajec¢nikli pro odbé&r vajicek, jak vyplyva ze studie Matheuse
Roquea a jeho kolegii. (135)

Neni v8ak pochyb o tom, Ze pravé kryokonzervace lidskych zarodkt je jednim
z nejkontroverznéjSich témat umélého oplodnéni, proto této problematice vénuji

samostatnou ¢ast (viz. 2.4.4 Status lidského embra).
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2.3.2. Kryokonzervace v dalSich oborech mediciny

Je tteba zdaraznit, Ze metody kryokonzervace jsou kromé asistované
reprodukce pouzivany i v jinych oborech mediciny. Naptiklad vSude tam, kde se
odbornici zabyvaji transplantacemi riiznych tkani. Transfuzni a hematologicka
oddéleni pouzivaji metodu kryoprezevarce k uchovavani krevnich preparatt a jejich
derivatd, napt. krevni plazmy, orthopedicko — traumatologickd oddé€leni vyuzivaji
k transplantacim kryokonzervace meniskt. (117)

S kryokonzervaci se také setkdme v chirurgii, kde se pti hlubokych teplotach
uchovavaji tepenné a Zilni aloStépy pro 1écbu ateriosklerotického postizeni dolnich
koncetin, jak popisuje kolektiv autortt z prazského Institutu klinické a
experimentalni mediciny. (94)

V soucasné dob¢ jsou na vzestupu vyzkumy tykajici se moznosti 1écby
malignich nadorovych onemocnéni pomoci kmenovych bunék ziskanych
z pupecnikové krve. Z tohoto ditvodu dochdzi k odbérim této tkané, jejimu

zmrazeni a uchovani pro ptipadnou potiebu. (156)

Uvedené mozZnosti vyuziti kryokonzervace nevyvolavaji kontroverze, proto

nejsou predmétem etickych diskuzi.
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2.3.3 Etické problémy kryoniky

Slovem kryonika je oznaCovan proces zmrazeni a uchovavani zvifecich nebo
lidskych t€l. Jedna se v posledni dob¢ o rozsitujici se trend, se kterym bychom se
mohli brzy setkat i v Ceské republice. S ohledem na skutednost, Ze zmrazeni
lidského t€la nesouvisi s metodami asistované reprodukce, ale dotyka se moznosti

kryokonzervace obecné&, vénuji ji alespont ¢asteCnou pozornost.

Smyslem uchovani lidského téla pomoci chladu je , zabrdanéni smrti
uchovanim nezmeénéné struktury bunék, nikoli pohibeni téla“. (59) Vyuzivaji ji lide
z raznych divodi, mj. 1 pacienti, kterym soucasnd medicina nedokéze poskytnout
ucinnou lécbu a jejich stav neodvratné smétuje ke smrti v nadé¢ji, Ze se v budoucnu
najde 1ék na jejich nemoc.*? (59)

To byl 1 pfipad Ctrnactileté divky z Velké Britanie, které soud v roce 2016
povolil zmrazeni téla. Divka byla v termindlnim stadiu onkologického onemocnéni
a svij stav si pln€¢ uvédomovala. Nadéji vlozila do mozZnosti kryonického uchovani
svého téla pro mozné ,,0ziveni“ v budoucnu, kdy bude mozna 1écba jeji nemoci.
Soudci napsala: ,,Je mi jen ctrndct let a vim, Ze umiram. Kryoprezervace mi ale
dava Sanci, ze budu vylécena a probuzena, i kdyz to miize byt za stovky let. Nechci
byt pohibena do zemé. Chci zit déle. “* (16)

O souhlasném stanovisku soudu se divka dozvédéla jedenact dni pied smrti a
mohla své posledni dny prozit v klidu, ze bude jejimu ptani vyhovéno. Po jeji smrti
bylo télo pievezeno do USA, kde bylo kryokonzervovano. (16)

Jednim z uskali kryoniky je, Ze doposud nejsou zndmy skutecnosti o tom, ze
by byl nékdo z kryokonzerovavého stavu oziven. Vzhledem k tomu, Ze proces
zmrazeni stoji v pfepoctu okolo jednoho milionu korun, je na misté otazka, zda se
nejednd o obchod snadéji u nevyléitelné¢ nemocnych. Predpoklddejme, Ze
znovuoziveni zmrazeného ¢lovéka je mozné, napt. po 50 nebo 100 letech. Jak bude
vypadat jeho Zivot? Takovy cloveék se ocitne v dobé, ktera je technologicky,

kulturné a mozna i spolecensky jinak uspotfddana, nez byla v dobé¢, kdy zil. Nikoho

52 Vice informaci o postupu a historii kryoniky lze najit na webovych strankach Cryonics Institue.

ZDROIJ: <http://www.cryonics.org/about-us/>
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nebude znat, nikdo nebude znat jeho, nebude mit Zadné socidlni vazby a vztahy. Na
rozdil od filmovych sci-fi piib&hii, v nichz byla hlavnim nidmétem kryonika®® a
hlavni hrdinové navazali, 1 kdyZ s téZkostmi a nékdy 1 humorné nova ptatelstvi, ve
skutecnosti bude pro oziveného ¢loveéka znovuoziveni velkou komplikaci, tykajici
se pravé jeho zaclenéni do spolecnosti. Namisté je také otazka, zda by se kryonika
meéla umoznit 1 lidem bez smrtelného onemocnéni, tedy tém, ktefi jsou jen zvédavi
na to, jak bude svét vypadat za nékolik desitek let. Uvédomuje si takovy Clovék, Ze
jiz neuvidi svého partnera, déti, sourozence? M4 predstavu, v jakém svété se ocitne
a jak ¢i zda ho viibec budouci lidé pfijmou?

Problematiku kryoniky ceska legislativa doposud nijak neupravuje. Je vSak
otazkou Casu, kdy nékterd ze zahrani¢nich firem zabyvajicich se kryonikou, zalozi

pobocku 1 v nasi republice. (59)

Lze ptfedpokladat, ze se n¢jaky cCesky obcan pro kryoniku rozhodne a
podstoupi ji v jiné zemi. Reakci jeho soucasnych spoluobcanti, zejm. rodiny a ptatel

je mozn¢é o¢ekavat jako vysoce kontroverzni.

53 Francouzsky film Hibernatus, rezie: Edouard Molinaro (1969); polsky film Sexmise, rezie: Juliusz

Machulski (1983)
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2.4. Etické problémy vznikajici v souvislosti s kryokonzervaci
2.4.1 Ddarcovstvi gamet a embryi

Darcovstvi gamet a embryi umoZziuje mnoha parim, kterym chybi z riznych
dvodi vlastni zarodecné buiiky, mit vlastni dité. Darcovsky program miize pomoci
mit zdrave dité 1 lidem, ktefi jsou nositeli nékteré z geneticky podminénych nemoci.
A samoziejm¢& umozni mit dité 1 Zen¢ v postmenopauze. Lécba, do niz je zahrnuta
dals$i osoba ¢i osoby (darkyné vajicka, darce spermie, ev. nahradni matka) je
oznacovavana jako , third — party therapy*“, v ptekladu , lécba treti stranou*.
Z hlediska konkrétniho neplodného paru mohou nastat tfi rtizné situace, za prvé —
Zzena ma funkéni a oplozeni schopna vajicka, problém je na strané¢ muze, proto par
pfijme pouze spermie od dérce; za druhé — muz ma dostatek pohyblivych spermi,
ale Zena nemd oplozeni schopné oocyty, proto par ptijme vajicka od darkyné, a za
treti — ani jeden z neplodného paru nema funkéni zarodecéné buiiky, proto par piijme
darované embryo>*. V piipadé darcovstvi embrya nebude dité¢ geneticky piibuzné
ani sjednim zrodich. Podle Evropské spoleCnosti pro lidskou reprodukci a
embryologii (ESHRE - European Society of Human Reproduction and Embryology)
se jednotlivé evropské staty v piistupu k darcovstvi velmi lisi. Darcovstvi embryi je
v nékterych zemich zcela zakazano (napt. v Némecku), v jinych je povoleno pouze
za predpokladu, e darci zistanou anonymni, jako v CR, dale pak také napf. ve
Slovinsku, Francii, Portugalsku, Spanélsku, Italii, Madarsku. V dalsich zemich je
mozné pouze neanonymni darcovstvi, napt. ve Velké Britanii, Finsku, Nizozemi,
Svédsku, Rakousku. V Belgii se mohou neplodné pary rozhodnout jak pro

darcovstvi anonymni, tak neanonymni. (25)

Mezi etické problémy darcovstvi gamet lze zahrnout problematiku matefstvi

osamélych Zen, matefstvi Zen v postmenopauze a rodi¢ovstvi homosexualnich part,

54 Embrya, kterd jsou v CR pouzivana k darcovstvi, vznikaji spojenim oocytu od anonymni darkyné a
spermie od anonymniho darce. Nadpocetna embrya, ktera byla vytvofena pro konkrétni par, nejsou
vyuzivana k darcovstvi, protoze Zena a muz, ktefi se 1é¢i pro neplodnost nejsou vysetieni v takovém rozsahu
jako darci a hrozi ptenos nekterych nemoci. (ZDROJ: Neformalni rozhovor s Iékatkou z ¢eského centra pro

lécbu neplodnosti, ktera chtéla ziistat v anonymite)

61



o nichz bylo pojednano v I. kapitole. Dale pak zahrnuji problematiku anonymity
darct, poctu darovacich aktii. Nezanedbatelné jsou i otazky finan¢ni kompenzace za

darovani gamet a embryi.
Anonymita vs. ,,open identity“ darce

Jednim z diskutovanych problémut tykajicich se darcovstvi je otazka, zda
zachovat anonymitu darct ¢i nikoli. Na strané¢ jedné je pravo darce gamet na
anonymitu, na strané druhé je pravo ditdte znat sviij biologicky ptivod. Ci pravo by
mélo upfednostnéno? Zastanci tzv. ,,open identity“ argumentuji piedevSim
ustanovenim &lanku 7 mezinarodni smlouvy - Umluva o pravech ditéte, kde je
doslova napsano: ,,Kazdé dite... pokud je to mozné, ma pravo znat své rodice a
pravo na jejich péci.” (164) Tento argument neni Uplné relevantni, zejména
v podminkich ceské legislativy, protoze dit¢ narozené neplodnému paru diky
darcovskému programu ma podle Ceskych zdkonid nejen matku (Zena, kterd jej
porodila® ), ale i otce (muz, se kterym Zena vstupuje do 1é¢by neplodnosti®®).
O nutnosti biologické sptiznénosti mezi détmi a rodiéi se v Umluvé o pravech ditéte
nic nepisSe. Je vysoce pravdépodobné, Ze v situaci, kdy neplodny par podstoupi
1é¢bu, bude nasledné o dité i pecovat, ¢imz je splnén i dal§i pozadavek Umluvy.
Dal§im argumentem odptrcli anonymity je pravo jedince znat sviij geneticky ptivod.
V ¢lanku Hany Konecné a jejich spolupracovnikii jsou popsany divody, proc je
nezbytné znat svij geneticky ptivod. Za prvé je to diivod zdravotni (nedostupnost
zdravotni rodinné anamnézy), ktery v dobé pokrocilé mediciny s moznosti
genetickych testli provadénych 1 komeréné ztraci na vyznamnosti, protoZe je uz

v dne$ni dobé mozné nechat si vypracovat geneticky test za ucelem zjiSténi

55 §775 zakona ¢.89/2012 Sb., obéanského zakoniku, ve znéni pozdéjsich predpist (182)

3¢ Pokud se narodi dit¢ po umélém oplodnéni provdané Zen&, pak otcovstvi je uréeno podle §776 a
§777; pokud se narodi dité¢ po umélém oplodnéni zené neprovdané, je za otce povazovan muz, ktery dal
s umélym oplodnénim souhlas, coz upravuje §778 zakona ¢.8 9/2012 Sb., obcanského zdakoniku, ve znéni

pozdéjsich predpist (182)
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dédi¢nych chorob a genetickych predispozici k nékterym nemocem?®’. Za druhé je to
divod piibuznosti (nebezpeci, ze se v dospélosti setkaji sourozenci, kteii spolu
budou mit dité), jehoz vyznamnost je zpochybiiovana relativn€ malym poctem
cykla IVF s darovanymi gametami. (73)

EmbryoloZzka z centra Gest k moZnosti incestu mezi détmi narozenymi po
umélém oplodnéni s darovanymi zarode¢nymi bunkami tika: ,, Vzhledem k cetnosti
vykonii, mnozstvi obyvatel a mnoZstvi pacientii to neprindsi Zadné riziko, co se tyce
mozného incestu. Je to asi stejné, jako v normalni populaci, protoze ani tam
vSechny deéti nejsou tech otcii, které maji napsané v rodném liste. “ (193)

Je vSak otazka, zda divod pfibuznosti nebude v budoucnu nabyvat na
vyznamnosti, nebot’ kazdym rokem stoupa pocet cykli IVF s darovanymi oocyty,
mj. 1 pro zvySujici se vék Zen lé€icich se pro sterilitu. Tietim divodem, kterym
argumentuji odplrci anonymniho darcovstvi, je identita, o niz Konecnd se
spolupracovniky vyjadiuji ptresvédceni, ze vice nez biologicky je identita ¢lovéka

tvofena psychosocialnimi aspekty.’® (73)

Zastanci anonymniho darcovstvi maji obavy, Ze v pfipad€é open identity by
mohlo dojit k likvidaci darcovského programu v CR a tim i k omezeni 1é¢by
neplodnosti, podobné jako se to stalo ve Svédsku & Velké Britanii. Nasli by se
v piipad€ neanonymniho déarcovstvi darci, kdyz by riskovali, ze je napt. po dvaceti
letech vyhleda n€kolik biologickych potomki? Rovnéz v situaci, kdy by se narodilo
postizené dit&, coz ani pii vyuZiti nejmodernéjsi mediciny nelze zcela vyloucit, by
nastal problém. A podle lékafe Jana Sulce z Centra reprodukéni mediciny GEST by
pfiznana identita mezi darkyni a pfijemkyni mohla vést ke zhorSeni vzijemnych

vztaht. (140)

57 Firem zabyvajicich se komerénim testovanim DNA Ize na internetu nalézt mnoho, nejen v CR, ale i
v zahrani¢i. ZDROIJ: Napt. http://www.easydna.cz; http://www.dnatest.cz; http://www.labtestsonline.cz,

https://www.easydna.co.uk apod.

8 Vice o pojmu identita a jeji psychosocidlni podstaté v textu: KONECNA, H.: Odanonymnéni
ddrcovstvi gamet — analyza psychosocidlni. [on line] [citovano 05-07-2017] Dostupné z:

<http://www.adamecr.cz/soubory/Analyza 2012 odanonymneni_darcovstvi.pdf>
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Je také zifejmé, ze i v jinych rodinach, kde se narodily déti po spontdnnim
podeti, nejsou vsichni otcové jejich biologickymi rodi¢i (odhadem v CR zhruba

kazdé 10. dit€¢ vychovava jiny nez biologicky otec).

V ptipad€ zruSeni anonymniho dércovstvi gamet by pravdépodobné zacala
nartistat ,, reprodukcni“ turistika nikoli do Ceské republiky, ale deskych ob&anti do
jinych statli, napt. Spanélska aj. Dalsim efektem oteviené identity darci by tak
mohlo byt, ze 1écba neplodnosti by byla jen pro bohaté, ktefi maji dostatek financi

nejen na lécbu, ale 1 na cestu a pobyt v zahranici.

ZruSeni anonymity darcovstvi miZze mit jeS$té¢ dalSi zavazny nasledek. Pro
darce 1 déti narozené z darovanych gamet bude velice snadné se najit navzajem.
Ptredstavme si darce ¢i darkyni, ktefi ve svém mladém v&ku darovali gamety,
shodou okolnosti a Zivotnich udalosti zlstali bezdétni, ale ptitom védi, ze nékde ziji
jejich biologicti potomci. V piipadé neanonymniho darcovstvi je mohou snadno

najit a kontaktovat a to i piesto, ze pravdépodobné narusi jejich dosavadni zivot.

Ceska legislativa upravuje v Zakon& o specifickych zdravotnich sluzbach
nejen komu a za jakych podminek lze poskytnout darované zarodecné buiiky, ale
stanovuje 1 poZadavky na darce gamet. Darcovstvi gamet je anonymni, darkyni
vajicek mize byt zena ve v€ku 18 az 35 let, ddrcem spermii muz ve véku od 18 do

40 let. (184)

Néktera centra pro 1é¢bu neplodnosti snizuji v€kovou hranici pro Zeny darkyné

vaji¢ek na 34 (resp. do 34 let), v nekterych ptipadech i na 30 let (resp. do 30 let).

To znamenad, Ze ani v situaci, kdy je nedostatek pravé darkyn, si neplodna Zena
nemuze svoji darkyni piivést. Na nékterych Ceskych pracoviStich pro 1écbu
neplodnosti vSak zZeng, ktera ptivede darkyni vajicek, mohou poskytnout 1écbu diive
(tzv. mimo potadi), ale podminka anonymity mezi piijemkyni a darkyni musi byt
zachovana. To znamend, ze pfivede-li Zena darkyni, dostane darovana vajicka od
jiné anonymni darkyné, nikoli od Zeny, kterou piivedla (ta je daruje anonymni

piijemkyni).
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Psycholozka Hana Konecna konstatuje, ze naruSeni anonymity je nejvice
nebezpecné pro rodice, ,, kteri nejsou vuci ditéti biologickymi rodici, ale citi se tak.
Myslim, Ze anonymita jim doprdvad konecné trochu klidu. Pokud ji prolomime, ditéti
ani darci to v nicem nepomiize. Ale rodice, aby se cely Zivot bali, kdy se odnekud

vynori ,,matka ¢i otec** a zacne si narokovat ,,sve“ dite.* (108)

Poskytovat financ¢ni odménu darcium ¢i nikoli?

Dalsim kontroverznim tématem tykajicim se darcovstvi je financ¢ni
kompenzace a jeho vyse. Také v této oblasti vykazuji jednotlivé zemé& Evropy velké
rozdily. Napiiklad ve Francii je mozné uhradit darci jen prokazatelné vydaje
spojen¢ s darovanim, ve Velké Britdnii je stanovena pfesna financni ¢astka, stejné
tak i ve Spanélsku. V souvislosti s finanénim ohodnocenim bylo zkoumano
Evropskou spole¢nosti pro lidskou reprodukci a embryologii (European Society of
Human Reproduction and Embryology - ESHRE), zda k darovani gamet doSlo
z altruismu nebo finan¢nich divoda. V Belgii, Francii a Finsku pfevazovaly

altruistické diivody, v Recku a na Ukrajiné byly v poptedi diivody finanéni. (25)

V Ceské republice upravuje kompenzaci darcim Zakon o specifickych a
zdravotnich sluzbach, v némz je stanoveno: ,, Za odbér zarodecnych bunék nevznika
osobé, které byly odebrany, narok na financni ani jinou uhradu. Poskytovatel, ktery
odber provedl, hradi anonymnimu darci na zdaklade jeho zZdadosti ucelne, hospodarné

a prokazatelné vynaloZené vydaje spojené s darovanim zdarodecnych bunék.” (184)

Na internetovych strankéach jednotlivych center pro 1é€bu neplodnosti Ize ale
zjistit, Zze financni kompenzace nédkladli spojenych s darovdnim je v rozmezi od
10 000 do 25000 K¢. I v ¢eském prostiedi nepochybné existuji darci a darkyné,
ktefi budou chtit darovat gamety proto, Ze chtgji altruisticky pomoci neplodnému
paru. Budou vSak samoziejmé existovat i darci a darkyné, pro néz jsou hlavnim
divodem darovani finance, napt. na pokryti nakladl spojenych se studiem, nebo

cestovanim.(18)

Problematika motivace darci k darovani zarodecnych bunék je podrobnéji

rozpracovana v kapitole 4.2. Altruismus v asistované reprodukci.
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Darovani gamet je vSak zcela odlisné oproti darcovstvi krve ¢i krevni plazmy,
a to z n¢kolika divodia. Uvédomuji si darci, Ze dit€ pocaté z jejich zarodecnych
bunék jim mize byt mnohem vice podobné nez dité, které¢ budou mit s legitimnim
partnerem ¢i partnerkou? Miize se také stat, Ze v okamziku, kdy budou dérci sami
chtit zaloZit rodinu a ze zdravotnich diivodii budou mit problémy s pocetim, budou
potiebovat pomoc od darcii, navic s védomim, ze n¢kde Zije jejich biologické dite.
Rizikovy je zeyména odbér vajicek, proto je v nékterych centrech umoZiuji darovat

jen tém darkynim, které maji alespon jedno vlastni dité. (18)

Vroce 2016 Ceskd meédia informovala o nékolika Zenach, které poté, co
podstoupily darovdni oocytii na jedné prazské klinice, mély velmi vazné
komplikace, pro které musely byt hospitalizovany. Jedna z Zen ma trvalé nasledky —
po oboustranném odstranéni vaje¢niklt jiz nikdy nebude mit genetického
potomka.(76) Je jisté, Ze tato zena pokud bude chtit mit v budoucnu dité, bude
odkdzana na jinou Zenu, kterd ji vajicka daruje a jiz bude prostfednictvim centra pro
1é¢bu neplodnosti hradit ndklady spojené s darovanim vajic¢ek, protoze podle zakona
., poskytovatel miize nahradu pozadovat na prijemkyni, které md byt provedeno
umelé oplodneéni....  (185) Ze zdravé Zeny — jinak by nemohla byt darkyni — se stala
nejen potencidlni klientka nékterého z center pro AR, ale 1 Zena s pfedCasnym
klimakterickym syndromem, kterd pravdépodobné cast svého zivota bude muset
uzivat ptipravky hormonalni substituce, zejm. jako prevenci osteopordzy, predCasné

atrofie urogenitalniho traktu a nemoci kardiovaskularniho systému. (27)
Regulovat pocet odbérit u darci ¢i nikoli?

Pokud se mezi odborniky diskutuje o 1écbé neplodnosti, jsou navrhovany i
zmény v poctu moznych odbérli gamet jednotlivych darcd, ¢i maximalni pocet
vzniklych embryi od jednoho darce®”. Vzhledem ke komplikovanéjsimu odbéru

oocytl, ktery je spojen surCitym dyskomfortem pro darkyné a neni u nich

5% Embryo pro 1é¢bu neplodnosti pomoci AR vznikd: 1. oplozenim oocytu Zeny z neplodného paru
spermii darce, 2. darovany oocyt je oplozen spermii muZe z neplodného paru, 3. oocyt od darkyné je oplozen

spermii od darce.
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predpoklad vétsiho mnozZstvi odbéri (vyjimeéné jsou v CR zaznamenany 3), tyké se
piipadnd regulace predevsim muzi.

Jsou zemé, ve kterych k takové regulaci jiz piistoupily. Napf. ve Spanélsku je
pocet déti narozenych ze spermatu jednoho darce stanoven na Sest, stejné tak ve
Francii. A jsou staty, kde neni zadné omezeni a muZ mize mit ve skuteCnosti
desitky, ¢i stovky potomki, jako napt. v USA, coz mj. dokazuji i internetova fora,

kde se hledaji navzajem potomci konkrétniho darce.®

Ackoli v CR regulace neni zavedena, odbornici se incestu mezi potomky
pocatymi z gamet jednoho darce, neboji a podle Tonka Mardesice je ,,toto riziko
naprosto zanedbatelné a viibec neni nutné s nim kalkulovat.”“ (193) Argumentem
pro takové tvrzeni je zejména pocet cyklli IVF s darovanymi gametami vzhledem
k poctu narozenych déti v jednom kalendainim roce. (193)

Otazkou vSak je, zda nebude nutné tento ndzor piehodnotit vzhledem
k neustale rostoucimu poctu ¢eskych zen 1é€enych pro neplodnost a téZ s ohledem
na prudky nariist [é€ebnych cykll s darovanymi gametami.

Psycholozka Hana Kone¢nd dodava: ,,...v reZimu open identity v ddrcovstvi
gamet odbornici doporucuji sniZit pocty deti od jednotlivych darcii ne kvili
genetickym rizikum, ale kviili rizikiim psychosocialnim; upozornuji, Ze pro dité miize
byt traumatické zjistit, jak velky pocet ma sourozencii.“ (73) A jeji slova potvrzuje
Americanka Cynthia Dailyovd, kterd pomoci déarce porodila syna. Po nékolika
letech mél jeji syn okolo 150 sourozenct. ,,Je fo silené, kdyz je vidime vsechny
pohromadé. Jsou si vSichni podobni, “ popsala novinaiim.(193)

Pracovnici center pro lécbu neplodnosti se shoduji, Ze neexistuje Zadna
zakonna moznost jak zjistit mnoZzstvi odbérti od jednotlivych darct. Spoléhaji pouze
na to, co jim doty¢ny darce ¢i darkyné sdm ptiznaji.

Vedle velkého poctu sourozenct je zde i dalsi redlné riziko, kvli kterému by
existence registru a regulace poctu odbért byla zapotiebi. Tim rizikem je pfenos
nékteré ze vzacnych geneticky podminénych nemoci, na které se bézné darci

netestuji. Pfedstavme si situaci, ze darce je nositelem genu vzadcného onemocnéni

Napt.: www.: <https://donorsiblingregistry.com/>
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napf. Norricho choroby®!, jehoz projevem je porucha zraku az slepota, poruchy
sluchu a poruchy psychomotorického vyvoje. Na toto onemocnéni nejsou
standardné u darcti provadéna vysetfeni. V Ceské republice byl zaznamenan a
prezentovan piipad, v némz darkyné vysetfend podle platné legislativy poskytla
oocyty vjednom zcenter pro lé€bu neplodnosti. Tyto oocyty byly poskytnuty
dvéma piijemkynim, které po IVF a embryotransferu ot€hotnély. Jedna z pfijemkyn
porodila dvojcata. U jednoho z déti byla po urcité dobé diagnostikovana Norrieho
choroba. Také u ditéte druhé piijemkyné oocytli byla zjisténa Norrieho choroba.
Nasledné byla darkyné oocytl cilené geneticky na tuto nemoc vySetfena a bylo
konstatovano, Ze je pifenaSeCkou zminéné genetick¢é choroby. Nasledné bylo
zjisténo, Ze z oocytl této darkyné v jiném Ceském centru pro 1écbu neplodnosti
otéhotnély dali tii Zeny. A 1ékaika Jitka Rezaova se spoluautorkami se pta: ,, Neni
potreba vytvorit narodni registr darkyn oocytii (darcu gamet)? “(138)

Vzhledem k neexistenci registru a nemoznosti zdkonnymi prostfedky zjistit,
kde vSude doty¢ny darce daroval gamety, nelze preventivné vySetfit vSechna
embrya vznikla z jeho gamet a tak zabranit narozeni tézce zdravotné postizenych

déti. Je tedy redlné, ze podobnych piipada bude vice.

61 Norriecho — Warburgliv syndrom je vzacna forma genetické poruchy zraku vazané na chromozom X, postihujici
pouze muze, zeny jsou pienaSeckami. Soucasné miize byt postizen i sluch a psychomotoricky vyvoj. Zdroj: Norrieho —
Warburgiiv syndrom syndrom [on line] [citovano 21-01-2018] Dostupné
z:<http:/www.medicabaze.cz/index.php?sec=term_detail&categld=23&cname=Oftalmologie&pgn=120&termld=1484&tmame=
Syndronr+Norrieho-WarburgeC5%AFv&h=empty#jump>
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2.4.2 Posmrtné rodicovstvi

MoZnost zmrazeni pohlavnich bunék spolu s technikami chirurgického odbéru
spermatu® dovoluje podeti ditéte po smrti jednoho ¢&i dokonce obou rodi¢l, coz
dava vzniknout nejen pravnim, ale pfedevs§im etickym problémiim. Do konfliktu se
mohou dostat zajmy nékolika zacastnénych lidi, nejen otce ditéte, matky ditéte,
ditéte narozeného po smrti jednoho nebo obou rodicl, ale také nejblizSich
piibuznych zemielého (nebo zemielé), zejm. rodic¢h Cili prarodi¢i ditéte ¢i
sourozencl zemielého. Pro ilustraci uved’'me teoretické ptiklady situaci, které by

mohly nastat, soustfed’'me se na ty, u nichZ je pouzita metoda kryokonzervace.
Piiklad 1

Bezdétny par se rozhodne pro lécbu neplodnosti pomoci AR. Problém
neplodnosti je na strané zZeny. Muzovo sperma je zmrazeno a uskladnéno v nékterém
ze zarizeni pro lécbu sterility. V prubéhu lecby obou partneru, ktera miize trvat
mésice ¢i roky, muz tragicky zemie pri autonehodé diive, nez Zena otéhotni. Zena
zada, aby byla naddle lécena, resp. oplodnena zmrazenym genetickym materialem
manzela.

Je spravné, aby léc¢ba pokracovala a narodilo se dité jako polovicni sirotek?
Odpovéd’ by mohla byt jednoznacna, ze nikoli. Ale podivejme se na situaci
z pohledu Zeny. Doporuceni, aby si naSla nového partnera a s nim zacala lécbu
neplodnosti znovu, také neni uplné€ idealnim feSenim, protoze vek zeny se blizi 39.
roku v&ku, kdy 1écba neplodnosti pfestdvd byt hrazena z vetfejného zdravotniho
pojisténi. Jak upozoriiuje 1ékat Igor Crha s kolegy, je dilezité posuzovat zijem
jednotlivych za¢astnénych stran. Je tieba ptihlédnout nejen k pfani zemielého, ale i
brat na zfetel zarmutek Zeny a jeji snahu ziskat nejen vytouzené dité, ale i1 jakousi
kontinuitu Zivota zemfelého a milovaného partnera. Podstatny je rovnéz zdjem
budouciho ditéte, které miize byt okolnostmi svého poceti psychicky stresovano,

protoze se narodilo jako polovi¢ni sirotek. Dadle je nutné brat v uvahu i ndzory

62 Aspirace spermatu z nadvarlete — microchirurgical epididymap sperm aspiration (MESA) a extrakce
spermatu z varlete (testicular sperm extraction (TESA), vyuzivané zejména u paraplegikd; mj. umoznuji
ziskani oplozenischopnych spermii az 24 hodin (vyjime¢né do 36 hod.) po smrti muze.(136)

69



l1¢kaii center pro 1é¢bu neplodnosti, ktefi by méli mit moznost odmitnout provést
AR s bunkami zemielého, pokud by to bylo vrozporu sjejich svédomim ¢i
nazorovym piesvédcenim.(12)

Diiraz na blaho nenarozeného ditéte nalezneme 1 u zahrani¢nich autord, napf.
v odborném ¢lanku americkych autort R. D. Orra a M. Sieglera, kteti pfipominaji,
ze vsichni, kdo se podili na narozeni ditéte po smrti otce, by méli ptihlizet k
perspektivé takového ditéte 1 k situaci Zeny — matky samoZivitelky a zvazit nejen
jeji sociadlni podminky, ale i jeji hodnoty, zda nechce uspokojit jen svoje vlastni
touhy a ptani.(113)

V popsaném piipad¢ byl pivodni zdmér zemielé¢ho a jeho partnerky evidentné
stejny, o ¢emz svéd¢i muzem udéleny informovany souhlas a kryokonzervované
spermie. Podle ceské legislativy by vSak pokracujici 1écba nebyla moZzna, protoze
informovany souhlas s provedenim asistované reprodukce musi byt dan nejen na
pocatku 1éCby, ale opakované pfed kazdym cyklem umélého oplodnéni, respektive

kazdym embryotrensferem. (184)

Nutnost opakovaného souhlasu ma své ditvody: jednim z nich je, Ze se partnefi
mohou rozejit nebo jeden z nich zméni nazor a nechce jiz akceptovat asistovanou
reprodukci. Pokud by nebyl nutny opakovany informovany souhlas, Zena by mohla
podstoupovat umélé oplodnéni i proti viili partnera. Pravnik Adam Dolezal dodéava:
»Poceti bez souhlasu dotycné osoby tak zejména akcentuje na konflikt autonomie

jednoho z rodicu a prava na rodinu druhé osoby... “(21)

Priklad 2

Bezdétny pdr podstoupil lécbu neplodnosti pomoci AR. V priibéhu lécby
vzniklo nekolik embryi, z nichz néktera byla kryokonzervovana. V centru pro lécbu

neplodnosti ziistala zmrazend nadpocetnda embrya.

Pro¢ nékterd embrya dostanou Sanci a maji moznost transferu a vyvoje, ktery
je zakoncen narozenim ditéte a jina nikoli? A jak je vybirano to nejvhodnéjsi

embryo?
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V prib¢hu IVF je embryo ve fazi ¢tyf bunck (Obrazek 2) pfeneseno do
d€lozni sliznice Zeny. Aby se vSak zvysila vyhlidka na Gspéch celého procesu, ktery
je potvrzeny klinickym téhotenstvim, provadi embryolog tzv. prodlouzenou
kultivaci, tzn., Ze nechd embrya, aby se dale délila az do faze blastocysty (tj. 5.- 6.
den po oplozeni; Obrazek 2) za soucasného monitorovani procesu, aby mohl

posoudit, zda k déleni dochazi ve spravny okamzik, a spravnym zptisobem. (127)

Probihd vSak dé¢leni a ryhovani vajicka v pfesnych intervalech také po
spontannim poceti? To vSak nejsou doposud ani 1ékafi ani embryologové s jistotou
schopni konstatovat. Lze si poloZit otdzku, zda zplisob vybéru embrya tak, jak jej
praktikuji v embryologickych laboratofich, je nejvhodngj$i z hlediska lidské
evoluce. Pravdépodobné neni. Existuje jeste jiny zplsob, jak vybrat ,,nejkvalitng;si*
embryo? Presngj$i diagnostiku vhodného embrya lze provést pomoci metody
preimplantacni genetické diagnostiky, pii niZ jsou dvé bunky oddéleny od
zkoumaného zéarodku, ¢imz dojde ve své podstat¢ k vytvofeni jednovajecného
dvojcete, které je prozkoumano a nésledné znic¢eno. Je pfijatelné, abychom v zajmu
vybéru nejlepSiho embrya vytvareli a nasledné nicili cast potencionalné

zivotaschopnych zarodka?
Piiklad 3

Bezdétny par podstoupil asistovanou reprodukci, diky které mél dve deti. Ty
vychoval do dospélosti, ale v centru pro lécbu neplodnosti ziistala zmrazena jejich
dalsi embrya. Jak dlouho miize byt embryo uskladnéno, aby se z néj mohlo vyvinout

a narodit dite?

Odpovéd’ na tuto otdzku dal na sklonku loniského roku ptipad ze Spojenych
stati americkych. Média informovala o pétadvacetileté americké matce, kterd
porodila dceru z darovaného embrya, jez bylo uskladnéno 25 let. Reditelka
embryologické laboratofe Carol Sommerfeltova k tomu sd¢lila, Ze doposud nejstarsi

kryokonzervované embryo poskytnuté neplodnému paru bylo staré dvacet let. (174)

Zvlastnost situace vystihuje ve své vypovédi i Tina Gibsonova, kterd zminéné

dité¢ porodila: ,, Uvédomujete si, Ze mné je taky 25? Kdyby slo vSechno prirozené
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a nase dcera se narodila devét mésicii poté, co byla pocata, mohly jsme spolu ted

chodit do skoly“. (174)

Ptejme se dal: Muze si napf. Zena piijit pro svého kryokonzervovaného
»sourozence® a nechat si ho transferovat do svého téla a porodit jej? A muze
zmrazena embrya svych sourozencli Zadat opakované a opakované je piivést na
svét? V jakém postaveni bude tato zena ke svym genetickym sourozenciim: bude
jejich sestrou nebo matkou, nebo ,,hrat*“ obé role? Jak je zfeymé z amerického
piipadu, v nékterych zemich, kde takové pocindni neupravuje zakon, by to bylo
nejen teoreticky mozné. V CR to viak mozné neni, protoze embrya mohou byt
vyddna pouze zené¢ a muzi, kterym patii a to pouze za piredpokladu, Ze jejich
,prevzeti potvrdi oba dva. Vzhledem k tomu, ze neni doposud vyfeSena otazka,
zda je embryo shluk bun€k ¢i osoba (téma jedné z nésledujicich podkapitol),
nemiize byt ani predmétem dédictvi, nebot’ potenciondlni osoby dédit nelze. Jak
nakladat s nadpocetnymi embryi? Pokud par zarodky nevyuZije pro vlastni potiebu,
muze je podle naSeho zdkona vénovat jinému paru, muze je poskytnout pro
vyzkumné Glely, nebo mize souhlasit sjejich likvidaci. V CR se v mnoha
piipadech vSak stavalo a stava, Ze par o své nadpocetné zarodky piestane jevit
zdjem a prestane hradit ndklady za jejich uskladnéni. V takovém ptipadé ma
zdravotnické zatfizeni pro 1é€bu neplodnosti jedinou moznost, kterou je likvidace.
Likvidaci embryi bez souhlasu jejich ,,majiteld* vSak musi pfedchazet opakovana
pisemné zaslana vyzva muzi a Zen¢, kterym embrya patii, a to az po 10 letech od
uskladnéni. Pokud na vyzvy nereaguji, 1ze nadpocetnd embrya zlikvidovat. I bez

jejich souhlasu. (184)

Zéavaznym problémem je, Ze na jedné strané¢ novy Zzivot vytvafime pomoci
nejmodernéjSich védeckych technologii a po uspokojeni lidského ptani mit dité, jej
na stran¢ druhé likvidujeme. Ve Spolkové republice Némecko se problému
s uskladnénim a likvidaci embryi vyhnuli uzdkonénim moZnosti vytvoreni
maximalné tfi zarodk, které museji ihned vSechny transferovat do délohy a nesméji

je uskladiiovat kryokonzrevaci. (35)
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Tim, Ze je omezen maximalni mozny pocet embryi, které Ize vytvofit pii
jednom cyklu IVF, jsou Zeny opakované vystaveny riziku komplikaci spojenych
s viceCetnou graviditou a opakovanymi hormonalnimi stimulacemi ovarii
s nebezpe¢im vzniku ovaridlniho hyperstimulaéniho syndromu.®* To je jeden
z divodii, pro¢ némecké Zeny cestuji za 1é¢bou neplodnosti mj. také do Ceské

republiky.

6V pifpadg, Ze je transfer neuspé$ny, tzn., Ze nedojde ke vzniku t€hotenstvi, nebo dojde ke
spontannimu potratu, musi Zena podstoupit cely cyklus asistované reprodukce znovu. Musi dojit opét
k hormonalni stimulaci a odbéru oocytll, coz je jedna z nejrizikovéjsich fazi 1é€by. Tuto fazi vSak nemuseji

podstupovat Zeny, které maji nadpocetna embrya uskladnéna.
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2.4.3 Social freezing

V poslednich letech se i v Ceské republice zalind objevovat fenomén
nazyvany social freezing. Jedna se o odebrani, zmrazeni a uskladnéni pohlavnich
bunék pro pouZiti v budoucnosti. Tyka se predevsim Zen, které si nechavaji zmrazit
sva vajicka v mladém véku, aby mohly odlozit sva matetstvi na pozd¢jsi obdobi a
snizily riziko, Ze zlstanou bez biologického ditéte. V okamziku, kdy se takova zena
rozhodne pro matefstvi, podstoupi umélé oplodnéni a jeji rozmrazena vajicka budou
oplodnéna spermatem jejiho aktudlniho partnera in vitro. Mohou vSak byt
oplodnéna i spermatem darce, ale jen za predpokladu, Ze ma Zena partnera, ktery by
dal s takovym postupem souhlas a stal se tak nikoli biologickym, ale pravoplatnym
otcem ditéte, které se narodi. Cely postup se velmi podoba procesu u téch Zen, u
nichz je vyuZito kryokonzervace oocyti pied onkologickou ¢i jinou lécbou.
Zasadni rozdil je v tom, ze v ptfipadé€ social freezing tak Zeny €ini nikoli z divodi
zdravotnich, ale socidlnich, napt. kviili kariéfe, cestovani, nemoznosti najit partnera,
s nimZ by zalozily rodinu apod. Na problematiku social freezing je nutné pohlizet
z n¢kolika uhld pohledu. Z hlediska medicinského, v némz je velmi podstatné,
v jakém véku se Zena rozhodne pro té¢hotenstvi a tedy i1 pro porod, nebot” je velky
rozdil, zda Zena planuje téhotenstvi okolo tficeti let nebo az dlouho po 40.
narozeninach. Navic stimulace a odbér oocytli mé sva rizika, stejné jako kterykoli
jiny lékatsky zakrok. Zastdnci zamrazeni oocytil argumentuji tim, Ze se jedna o

eliminaci rizik genetickych vad u déti, které se rodi matkam star§im 35 let. (178)

Z hlediska socidlniho se ukazuje, ze k odkladdni matetstvi ve vétSiné
vyspélych zemi dochdzi zejména mezi zenami vzdélanéjSimi, z vysSich socialnich
vrstev a s lepSim uplatnénim na trhu prace, coZ vyplyva mj. z vyzkumu Gillian M.
Lockwoodové. Podle ni se neustdle zvétSuje skupina zejména vysokoskolsky
vzdélanych zen s vyhlidkou na dobré zaméstndni, které maji ambivalentni vztah
k matefstvi, jehoz projevem je neustalé odkladani rodiCovstvi se ,,spoléhanim se‘ na
moderni medicinské technologie jako social freezing. A poklada otazku, zda v dobé
vyspélych medicinskych technologii je spravné zachovavat |, biologickou

diskriminaci“ Zen na trhu prace ze strany zaméstnavatell, jak autorka nazyva
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biologicky danou fyziologickou fertilitu Zen, jez jim ddva moZnost pocit dit€ jen
v Casové omezeném obdobi zivota. Dale podotykd, Zze by bylo lepsi vyuzit
nejmodernéjSich postuptl k jejimu odstranéni. Tim odlvodiiuje spravnost rozsifeni
uchovani gamet z jinych nez zdravotnich diivodi. Na druhou stranu pfipomina, Ze
neni optimalni spoléhat na takovato krajni feSeni, protoZe ani ta nejsou zarukou, Ze

zena bude mit dité. (90)

Pro spole¢nost je vyhodnéj$i podporovat zeny tak, aby mohly sladit profesni a
rodinny Zivot a pocaly dité pfirozenym zpiisobem. To jest hlavné vcas, tedy v dob¢

kdy je zena ptirozené fertilni.

Na social freezing 1ze nahliZet také z ekonomické reality. Social freezing je
finanéné nakladny proces, nejen v CR®, ale i v jinych statech Evropy, napf.
Svycarsku.(178) Je tedy otazka, zda ma byt hrazen z vefejného zdravotniho
pojisténi, ¢i nikoli. V soucasné dobé si jej Ceské Zeny hradi samy.

Samoziejm¢ nelze pominout ani hledisko etické. Mezi zdkladni etické
problémy procesu social freezing bezesporu patii otdzka vyuzivani medicinské
technologie u zcela zdravych Zen. Pravdou je, Ze je medicina pouzivdna k odkladu
matefstvi 1 v dalSich ptipadech, napt. v podob¢ antikoncepcnich preparatl, c¢i
operaci (sterilizacni zdkroky), v krajnim ptipadé¢ v podobé ukonceni tehotenstvi.
Proto lze v otdzce opravnénosti uziti social freezing pouzit stejnou argumentaci,
jako v piipad¢ interrupci, totiz, ze dit¢ ma pravo ,,narodit se jako chténé*. (43,

5.115)

Je pravdou, Ze pro dit¢ je idealni, kdyz se narodi zené&, kterd ma po svém boku
partnera, s nimZ jeho poceti a narozeni planovali spolecné. Je vysoce
pravdépodobné, ze takova Zena byva bud’ financné zabezpecend, nebo ji 1 ditéti
finanéni jistotu zajisti partner. Zena, ktera se rozhodne spolu s partnerem pro dité,

jiz obvykle nefesi svoji kariéru a mize ¢as vénovat jen ditéti. Ale co v pfipadech, v

4 Ceny social fieezing se v CR pohybuji okolo 40 000 - 50 000K&., pfi¢emz zalezi na poétu
zamrazenych oocytl a délce uskladnéni, napf. v zafizeni ISCARE, které se social freezing zacalo jako prvni
zafizeni v CR. ZDROJ: Social Freezing. [on line] [citovino 12-04-2018] Dostupné

z: <http://www.socialfreezing.cz>
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nichz nékteré zeny povazuji idedlni ¢as pro mateistvi az v okamziku, kdy doséhnou
splnéni svych preferovanych Zivotnich cilii (napi. kariéra, dim, auto, apod.), coz
muiZe byt tfeba 1 v Zeninych padesati letech, nebo jesté¢ déle? Takova Zena by
v minulosti ziistala bezdétnd, v soucasnosti miize pomoci umélého oplodnéni dité
mit. V ptipadé€, Ze se Zena rozhodne pro matefstvi v obdobi poklesu nebo dokonce
ztraty fyziologickych reprodukénich funkci, s jejim téhotenstvim a matefstvim po
IVF vznikaji stejné etické problémy jako v ptipad€ Zen, které nevyuZzily moznosti
kryokonzervace vlastnich vajicek, tj. zejména otdzky hranice mezi 1écbou a

‘

,,Socialnim inZenyrstvim. ‘

Social freezing je diskutabilni také proto, ze Zeny, aby zvySily svoji Sanci
v budoucnu otchotnét, si musi sva vajicka nechat zmrazit v mladém véku,
nejpozdéji do 30 let a v dostate¢ném mnoZstvi (zhruba 10 — 15 kust). Cim vic
odebranych vaji¢ek k uskladnéni, tim véEtsi Sance na matefstvi pozdéji. Aby bylo
mozné odebrat dostatené mnoZstvi vaji¢ek, znamena to vys$i davky hormont,
které jsou zen¢ aplikovany, coz zvySuje riziko zdravotnich komplikaci, napf.
ovaridlniho hyperstimula¢niho syndromu,® ale i vys§i finanéni zatéz. Samoziejmé
vie bez zaruky na Uspéch. Zena si plati za nadéji, ze v ptipadé odlozeného mateistvi
bude mit genetického potomka. Heidi Mertes se ve svém ¢lanku pta, zda kliniky pro
1écbu neplodnosti nesleduji jen sviij financni zajem s ohledem na vysokou
nakladnost procedury social freezing; zda se ohlizeji i na zajmy svych klientek,
protoze jakékoli odkladani rodicovstvi vede ke sniZeni Sanci na vlastni dité¢ u téch
zen, které se rozhodly matefstvi odlozit. Navic Zen, které by mohly mit prospéch ze

social freezing je relativné malo. (98)

Jist€ existuje urcita skupina Zen, kterym moznost uchovani vaji¢ek dava nad¢ji
na matefstvi, ale podle Hany Konecné je nebezpecné chdpat tento zplisob nadéje
jako prevenci budouciho zklamani, a dodéava: ,, Nabidka zmrazeni mize plnit velmi

duleZitou ulohu nadeje ve chvili, kdy je ¢loveék v mezni situaci a v koncich. Metoda

65 Qvarialni hyperstimulaéni syndrom (OHSS) — soubor pfiznaktl, ktery je spojeny s hormonalni

stimulaci ovarii a v krajnim pfipadé mize skoncit smrti pacientky. (136)
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vznikla kvuli zajisteni plodnosti pro riizné vazné nemocné lidi, a i kdyby davala jen

nadeji, tak je to diilezita metoda. *“ (192)

I podle 1ékafe Tonka Mardesi¢e je uchovani oocytl ,.pouze jista berlicka,
navic bez garance uspéchu,” protoze Zeny pfichazeji pfiliS pozdé, tedy az
v okamziku, kdy se jednd o posledni moznost a neziidka jiz v dobé&, kdy nemaji

kvalitni vajicka. (192)

Pro Americanku Ellen Mc Carthy znamenal proces kryokonzervace vajicek
psychickou pohodu v dobé, kdy se rozesla s partnerem a méla obavy, Ze nenajde
v€as nového partnera a zlstane bezdétnid. Nakonec zmrazend vajicka, za které
utratila nejen vSechny své Uspory (a jesté si musela vypljcit od ptibuznych), zatim
nevyuZila, protoZe porodila dité po spontannim poceti. Je v§ak vdécna za moznost
jejich uchovani, protoze ji ptinesly v urcitém zivotnim obdobi zklidnéni, harmonii a
zbavily ji stresu, ktery prozivala po rozpadu dlouholetého partnerstvi ve svych 30

letech. (97)

Dal$im kritizovanym aspektem social freezing je problematika autonomie
zeny, ktera je v tomto kontextu ¢asto diskutovand. Autonomni rozhodovani Zeny je
nutné hodnotit nejen z jejiho hlediska, ale 1 zpohledu celé spolecnosti. Jak
konstatuje Angel Petropanagos, social freezing na strané jedné umozZiuje
jednotlivym Zendm kontrolu nad svou vlastni reprodukci a moZnost mit biologické
dité 1 tehdy, kdy pfirozené poceti selze. Na stran¢ druhé mulze tato procedura spolu
s ostatnimi technikami AR podporovat represivni pronatalistické a biologické
normy, které mohou Zeny ve spolecnosti diskriminovat (viz. vyse), zejména pokud
v dané spoleCnosti nejsou uplatiiovany procesy, které by pomohly zrovnopravnit

Zeny na trhu prace. (124)

Jesté problematiCtéjsi je situace, kdy se nékteré spolecnosti (napt. Facebook,
Apple) rozhodly, Ze budou v rdmci zaméstnaneckych benefitd pfispivat Zendm na
kryokonzervaci oocytl, aby se mohly vénovat své kariéte, odlozit své matetstvi a
neohlizet se na tzv. biologické hodiny. ,, Tento ndapad dokonale zapada do filozofie

sefredaktorky spolecnosti Facebook Sheryl Sandberg, Ze Zeny by se mély "sklanét" a
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byt ambicioznéjsi pri budovani své kariéry. Mladé matky ziejmé nepatii do
kancelari. “* (98)

Je otazkou, zda se spiSe nejednd o prostiedek k moznému vydirani
zaméstnankyil nez benefit. Mlze se Zena opravdu rozhodnout pro mateistvi
v optimadlnim  fyziologickém cCase, nebo az po splnéni svych zdvazkl
k zaméstnavateli? Predstavme si situaci, Ze Zena vyuzije benefitu socidlniho
zamrazeni oocytl a kratce poté najde partnera, s nimz spontanné¢ pocne dité. Bude
takova Zena sankciovana zaméstnavatelem? Napiiklad povinnosti uhradit financni
¢astku, kterou za kryokonzervaci jejich oocytli uhradil? A nebude zaméstnavatel
vyvijet natlak, aby neplanované, ale chténé té¢hotenstvi ukoncila s ohledem na své
zavazky vi¢i nému? Nebudou naznacené problémy formulovany do pracovni
smlouvy mezi zaméstnavatelem a konkrétni Zenou, kde budou vymezeny podminky

pro ziskani tohoto finan¢né ndkladného benefitu?

Na otdzku, zda je vhodné, aby do problematiky reprodukce zasahoval
zaméstnavatel budoucich matek, neni jednoznacna odpovéd. Napiiklad Heidi
Mertes povazuje moZnost zapojeni zaméstnavatele za piijatelné a ve svém ¢lanku
pise: ,, ...pokud jde o spravedinost, lze tvrdit, Ze pokud Zeny vénuji své nejplodnéjsi
roky své kariére, je spravedlivé, Ze jejich zaméstnavatel, ktery ma prospéch z
prodleni rodicovstvi, nese ndklady na jejich pokus o zajisténi jejich plodnosti
v budoucnosti. “(98) Namitky nemd ani lékaf Tonko Mardesi¢, ktery v jednom
zrozhovort uvedl: ,Je to jedna z moznosti, jak se do budoucna pojistit*.(65)
Opacny nazor ma psycholozka H. Kone¢na, kterd social freezing jako
zaméstnanecky benefit zasadné odmita a konstatuje: ,, Povazuji to za nebezpecnou

nabidku. Myslim, Ze by to mezi zaméstnanecké bonusy patrit nemeélo.“ (65)

Je sporné, zda by se méla kryokonzervace stat néstrojem k feSeni problematiky
rovnopravnosti Zen na trhu prace, nebot' tato metoda ma mnoho rizik a jak
konstatuje 1¢katka Dorothea Wunder: ,, Social freezing neznamena kompromis mezi

profesnim a rodinnym Zivotem, naopak - mnoho dalsich problémii vytvari. “(178)

Proto je nezbytné v kazdém jednotlivém piipad€ posuzovat piinos, ndklady a

samoziejme 1 rizika pro vSechny strany, zejména pro zenu a jeji dite.
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2.4.4 Status lidského embrya

V poslednich letech se v odbornych kruzich diskutuje problematika statusu
lidského embrya. Tyto vysoce teoretické a casto ryze filozofické diskuze jsou
mimofadné dilezité s ohledem na biomedicinskou praxi. Mame-li totiz odpovédét
na otazky, zda jsou interrupce likvidaci budoucich Zivotii nebo mame-li poskytovat
kryokonzervaci embryi, provadét vyzkum na embryich apod., musime si ujasnit,
jaky status ma lidské embryo. Ztoho plynou tuvahy pottebné pro redlnou
medicinskou praxi 1 spoleCensky Zzivot, totiz zda, kdy a jakou ochranu embryu
poskytneme. Veskeré tivahy o embryu a jeho statusu zacinaji u otazek: kdy vznika
lidsky Zivot, od jakého okamziku je ¢lovék ¢loveékem a jaky je rozdil mezi lidskou
bytosti a lidskou osobou. Odpovédi na poloZené otazky nejsou jednoznacné a velmi
zalezi, zda ne né odpovidad biolog, pravnik, filozof nebo bioetik. Z biologického
hlediska za¢ind zivot vznikem zygoty. Zygota (Obrazek 1) je buiika, kterd vznikla
spojenim dvou pohlavnich bunék — oocytu a spermie, kterd ma schopnost dale se
délit, a specializovat se, coz jednotlivé gamety nedokdzi. Vyvoj zygoty, resp.
jednobunééného embrya, zahrnuje nasledujici stadia: preembryo, embryo (Obrazek
2). Z hlediska Casu se jedna o zarodek od okamziku poceti do ukonceni 8. tydne. Od
9. tydne je zdrodek oznafovan jako plod, dale novorozenec a nasleduji dalsi

vyvojove faze az po dospélého ¢loveka.(166)

Embryo je vzdy, jak piSe biolog a katolicky knéz Marek Vacha, geneticky
prislusnikem zivocisného druhu Homo sapiens sapiens, neni ,,cdsti materského

¢

organismu“ a neni pouhym ,.shlukem bunék“ — vzdy se jedna o lidsky Zivot,®
neboli lidskou bytost (human being). Podle M. Vachy je lidské bytost od okamziku
poceti az do smrti. Z lidské bytosti mtize vzniknout lidska osoba (human person)
s vlastni distojnosti. Lidskou osobou se lidskd bytost stdva okamzikem pfiznani

prav. A jak Marek Vacha konstatuje: ,, V pritbehu svého biologického Zivota lidske

% Marek Vacha v jednom ze svych textd kritizuje nazor n&kterych odbornik, ktefi o embryu tvrdi, ze
se jedna o shluk bun¢k a kontruje: ,,...Ze i dospély jedinec je shlukem bunék. Tak jaky je mezi nimi rozdil?
(167)
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bytosti od zygoty po smrt se tedy v jedné chvili osobou mohou stat a osobou také

mohou prestat byt. “(169)

Podle ¢eského pravniho tadu ,,clovéek md prdavni osobnost od narozeni do
smrti“(183), coZz znamena, Ze Clovék muize svych prav nabyvat az okamzZikem
narozeni. Také v pfipadé embrya a plodu je dilezitym meznikem pro pfiznani prav

okamzik narozeni. (182)

Co by vsak mohlo nastat, kdybychom pfiznali prava vSem embryim 1
nenarozenym plodim? Znamenalo by to napf., Zze pokud by n¢kdo zabil t¢hotnou
zenu, byl by souzen za dvojnasobnou vrazdu? Nebo dalsi ptiklad, pokud by embryu
byla ptiznana lidskd prava, mohly by dédit po svych rodi¢ich? Ale kdo by ptipadné
dédil po nenarozeném embryu nebo plodu, pokud by se jejich nitrodé€lozni vyvoj

zastavil a déti z nich se nakonec nenarodily?

Podle Soerena Holma se pokusy o ureni nebo stanoveni statusu embrya
objevuji jiz od doby Aristotela, ktery se vénoval vyvoji plodu a stanovil tii po sobé
jdouci faze duSe — vegetativni, animélni a rozumovou. Problematika statusu plodu
se v novodobé historii objevila v 70. letech 20. stol. v souvislosti s problematikou
ukoncovani téhotenstvi, zejména ze socidlnich divodd. V soucasné dobé je
problematika statusu embrya diskutovana nejcasté€ji v souvislosti se vznikem embryi
in vitro, moznosti jejich kryokonzervace a dale v souvislosti s problematikou
embryonalniho vyzkumu a moznosti ¢i nemoznosti jejich likvidace. S. Holm
konstatuje, Ze v soucasnosti 1ze rozliSit dva zakladni pfistupy — za prvé, Ze embryo
nema zadny moralni status, za druhé, Ze embryo ma status. K dvéma zakladnim
ptistuptim se tadi jesté tieti ptistup, tzv. gradualisticky, ktery vyjadiuje kompromis

mezi obéma zakladnimi. (47)

Argumenty pro jednotlivé pfistupy jsou zaloZené nejen na poznatcich biologie
a genetiky, ale i dalSich vé&d. To, Ze nelze pfi vymezeni mordlniho statusu embrya
vystacdit s biologickym vykladem je evidentni a odpovéd’ musime hledat ve filozofii,

ptfipadné socidlnich védach. Opomijet bychom nemé¢li ani duchovni rozmér, coz
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potvrzuje Ide Pascal, kdyz ve své monografii pise: ,,...otdzka statusu embrya unika

v§em racionalnim zpiisobum rozpravy. “ (116)

Tvrzeni, Ze embryo mad moralni status, vychazi zejména z kfestanského
pfistupu nazyvané¢ho ontologicky personalismus, jehoz podstata spociva
v presvédceni, ze lidsky Zivot zacina v okamziku poceti a ze neexistuje rozdil mezi
lidskou bytosti a lidskou osobou. Za lidskou osobu je embryo povazovano zejména
s ohledem na svoji jedinecnost. ,,Od okamziku, kdy je vajicko oplodnéno, pocina
novy zivot, ktery neni ani Zivotem otce ani Zivotem matky, nybrz Zivotem nového
Zivého cloveka...Nikdo by se nestal clovekem, kdyby jim nebyl uz v tomto
okamziku. “(24) Také David Cerny tvrdi a filozofickou argumentaci podklada, Ze:
,, ...lidské embryo predstavuje plnohodnotného individudlniho clena lidského druhu,
od svého vzniku az do smrti je osobou obdarenou zdkladnimi lidskymi pravy a mélo
by se knému tak pristupovat”, ¢imz zdlvodnuje nemorilnost nejen umélych

potratli, ale rovnéZ vyzkum na embryich. (14)

Podle nékterych autoril, napt. Petra Kiepelky, je ontologicky personalismus
zalozen na principu ,,sanctity life”, jenz spo¢ivd v hodnoceni lidského Zivota jako

posvatného, bozského daru a klade diraz na jeho nedotknutelnost. (80)

Opacny pfistup k moralnimu statusu embrya zastavaji ptiznivci empirického
funkcionalismu, kteti tvrdi, Ze je rozdil mezi lidskou bytosti a lidskou osobou.
Lidskou bytosti je embryo od poceti, ale v osobu se miize, ale nemusi vyvinout.
Lidska osoba je definovdna na zdklad¢ riznych funkci a vlastnosti a zejména je
urcena priznanim prav. (107) Charakteristickym rysem empirického funkcionalismu
je tvrzeni, Ze hodnota Zivota je dana jeho kvalitou, neboli principem ,, quality life“.
Jednim ze zastancl empirického funkcionalismu je Peter Singer, ktery konstatuje, Ze
pro pfiznani statusu lidské osoby je nezbytnd pfitomnost urcitych charakteristik a
vlastnosti, jako je védomi sama sebe, rozumu, schopnosti citit bolest apod.
V piipadé, Ze tyto vlastnosti embryo nevykazuje, nema jeho zivot podle P. Singera
vétsi hodnotu nez zivot jinych Zivocichl. Déle konstatuje, Ze pouhd potencidlni
moznost vyvoje embrya v dospélého jedince neni postacujici na to, aby mu bylo

pfiznano pravo na Zivot. (143) Tomdas Lajkep dodava: ,, Pokud tedy embryo neni
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osobou, na cem md pak byt zaloZena pravni ochrana embrya? V ramci empirického
funkcionalismu neni pouhy fakt biologické existence lidského byti dostatecnym
duvodem k tomu, aby vypovidal o pravech daného jedince. Lidské embryo - pokud
neni osobou - ma pouze svou "vnéjsi hodnotu" - tedy hodnotu, jakou mu spolecnost

v dané chvili prisoudi. “(83)

Gradualismus je ptistup koncipovany mezi ontologickym personalismem a
empirickym funkcionalismem a je charakterizovan postupnym vzristem prav
v pfimé umeéie s vyvojem embrya a plodu. V okamziku poceti nema zygota zddna
prava, v okamziku narozeni mé dit¢ sto procent prav.(47) Jinymi slovy:
gradualisticky pfistup v pribéhu ontogenetického vyvoje uplatiiuje ¢im dal

vyznamngj$i ditvod pro€ embryu a plodu prava odmitnout. (80)

Problém gradualismu podle M. Véchy spociva nejen v neexistenci definice
., Castecné diistojnosti“ nékterého z vyvojovych stadii plodu. Gradualismus daéle
nevysvétluje, pro¢ se vyvoj dastojnosti zastavi po narozeni jedince a nedochazi k
dalSimu vzestupu ¢i poklesu, tj. kolisani vyvoje dlstojnosti v priibéhu celého

lidského Zivota. (169)

K morédlnimu statusu embrya se T. Lajkep vyjadiuj takto: ,,Na otdzku, co je
clovek a zda je embryo lidskou osobou, zatim neposkytuji prirodni vedy ani
filozoficka antropologie odpoved’ natolik uspokojivou, aby byla nutné vsemi prijata.
Nevyjasnény status embrya dovoluje vyslovit pozadavek: neni-li dosud prokazano,
Ze embryo lidskou osobou neni, méli bychom se k nému chovat jako k osobé. (83)
Rakousky filozof Konrad Paul Liessmann, ktery se rovnéz zabyva hodnotou
Clovéka, uvadi ve své knize Hodnota cloveka dva filozofické ptistupy: jednak
ptistup empirické danosti — védomi sama sebe, racionalitu a schopnost dialogu, a
druhy pfistup, ,, byt osobou je striktné spjato s faktem byt clovekem bez ohledu na
empirické stavy a vyvojova stadia... “(88, s.70) Dale pokracuje: ,,Zda a nakolik
prizname lidskému Zivotu ... ochranu distojnosti, neni moznd jen otdzka vice Ci
méné jemné filozofické a etické argumentace, nybrz i otdazkou, ktera pojeti lidského
skutecné chceme. Tim se ale tato otdzka stdva i ve znacné mire otdazkou politiky,

nebo slovy Nietzscheho, otdazkou moci. “ (88, s.74)
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III. ETICKE UVAHY O ASISTOVANE REPRODUKCI

3.1 Uvaha prvni — Kde kon¢i 1é¢ba v asistované reprodukcei?

Z ptedchozich dvou kapitol vyplyva, ze metody umélého oplodnéni jsou
mnohdy vyuzivany nejen pro lé¢bu neplodnosti, ale 1 jako feSeni socialnich
problémil, nebo plnéni pifani parl nebo samostatnych Zen. Aby bylo moZné
odpovédét na otazku: Kde je hranice lécby v asistované reprodukci?, musime si
nejprve ujasnit, co chapeme pod pojmem lécba. Pro potfeby tohoto textu byla
pouZzita pro svoji vystiznost nasledujici definice: ,, Lécha (terapie, kura, kuryrovani)
je souhrnny ndzev pro soubor opatieni provadeénych s cilem ovlivnit priitbeh
onemocneni. “(84) Cilem lécby je plné uzdraveni, nebo potlateni nemoci, nebo
zmirnéni utrpeni nemocného; tedy pfedevSim to, aby nemocny necitil pfipadnou
bolest.®” (84) Uvedenou definici lze aplikovat vétSinou na vSechny nemoci, at’ jiz
somatické (naptiklad u diabetu mellitu, infarktu myokardu, anginy), nebo
psychické. U téchto nemoci 1éc¢ba vzdy vede bud k plnému uzdraveni, nebo
potlauje pfiznaky nemoci, nebo zmirfiuje utrpeni nemocného. Pii 1é¢bé
neplodnosti® je vSak situace jina, nebot' neplodnost jako nemoc se v mnohém
1181 od ostatnich nemoci. Na rozdil od nich jsou v n€kterych piipadech lécebné
postupy zaméfeny i na zcela zdravé zeny, a to tehdy, kdy je problém neplodnosti na

stran¢ muze, resp. jejiho partnera.

Slovni spojeni 1éba a neplodnost mize mnohym ptipadat jako nesmyslné a
vyvolavajici velké mnozstvi otdzek, jako naptf.: Jak mize lécba umélym
oplodnénim vést k iplnému uzdraveni ¢i potlaceni projevii choroby u nemocného
nebo nemocné? Je mozné, aby muZ ¢i Zena, kteti nemaji vlastni pohlavni bunky,
byli 1é€bou uzdraveni a mohli spontanné pocit dité? Uved'me poctive, Ze to mozné

neni. Ale je mozné pomoci darovanych gamet dosdhnout toho, Ze 1 neplodnosti

67 Z nékolika encyklopedii (napf. VSeobecna encyklopedie ve &tyfech svazcich. Praha: Diderot. 1997;

https://en.oxforddictionaries.com; www.dictionary.com, apod), byla vybrana internetova encyklopedie

vvvvvv

68 Pro ptipomenuti definice neplodnosti dle WHO: ,,Stav, kdy Zena pri pravidelném pohlavnim styku alespor

dvakrat tydné neotéhotni v pribéhu jednoho roku.” ( viz. kapitola I. Asistovana reprodukce)
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postizeni lidé mohou mit dité. Je tedy spravné nazyvat darcovstvi gamet 1écbou? A
kdyz se shodneme na tom, Ze ne, jak jinak tento postup nazvat? A jak nazyvat

darcovstvi embryi?

A lze lécbou nazvat umélé oplodnéni u zen bez partnera? Nelze, nebot’
osaméld Zena nenapliuje definici neplodnosti dle WHO, vniz je stanovena
podminka pravidelného pohlavniho styku, ktera predpoklada, Ze Zena partnera ma.
Podobné je to u stejnopohlavnich pari, které sice mohou naplnit zminénou definici
neplodnosti v bod¢€ o pravidelném pohlavnim styku, ale je vSak zieymé, ze kvuli
biologické danosti, tj. - neschopnosti dvou jedinct stejného pohlavi pocit dité - také
nemohou naplnit definici neplodnosti jako nemoci. V téchto piipadech skutecné
nelze chapat neplodnost jako nemoc, ale jako socidlni problém. Ptesto jsou metody

umélého oplodnéni vyuZzivany 1 v téchto ptipadech.

Uved'me si né€kolik ilustrativnich teoretickych ptiklad, v nichz jen v
nekterych 1ze povazovat neplodnost za nemoc, kterou je zapotiebi 1&€it, a také ty, ve

kterych se jedna o feSeni socialni situace.
Priklad 1

TFicetiletd Zena ve svém détském veéku prodélala komplikovany akutni zdnét
slepého streva doprovdzeny zanétem pobrisnice, jehoz ndsledkem doslo k
oboustranné nepriichodnosti vejcovodii. Zena si nasla partnera, vdala se a nyni oba
touzi po spolecném diteti. Ona i jeji manzel maji viastni gamety. Rozhodli se vyuZzit
moznosti umelého oplodnéni, kterou lze v tomto pripadé povazZovat za lecbu.
Pripomenme, Ze i matka first tube baby Louisy Brownové byla neplodna z diivodu

neprichodnosti vejcovodii.
Piiklad 2

48 letd Zena, kterd ma dve zdravé dospivajici deti, se po rozvodu s jejich otcem
opét provdd a s novym partnerem touzi po spolecném ditéti. Zena jiz pozbyla fertilni
schopnost. Reseni je mozné jen s vyuzitim darovanych oocytii, nebo embrya a
dalsich metod asistované reprodukce. V tomto pZipadé mizeme patrné spiSe nez o

1é¢bé hovofit o feseni socidlniho problému.
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Piiklad 3

45 leta zena s manzelem Zdadaji o umelé oplodnéni s vyuzitim darovanych
oocytit poté, kdy tragicky zahynul jejich jediny dospély syn. Ani v tomto tragickém
pfipadé se zieym& téZ nejednd o pripad lécby, byt touha po ditéti je lidsky
pochopitelnd, ale o socialni problém. Navaznou a mimoiadné komplikovanou
otazkou je, co si doty¢ny par od dalSiho potomka slibuje. Psychologové vétSinou
uvadéji, Ze v touze po ditéti je dominantnim faktorem ,,nahradit™ toho syna, ktery
zahynul, a védi, Ze to neni nejen mozné, ale Ze pfipadné narozeny dalSi potomek

bude mit v rodiné nesnadnou roli.
Piiklad 4

Zena se po studiich na vysoké Skole rozhodla vénovat budovini kariéry a
cestovani. Jedno manzelstvi a nékolik partnerstvi skoncilo rozvodem a rozchody.
Ve veku triceti osmi let touzi po diteéti presto, Ze nema partnera. PozZadala svého
znamého kamardda, aby s ni vstoupil do lécby neplodnosti. Znamy nebude darcem
spermii (pokud by dotycny chtel byt biologickym otcem, tedy ddrcem spermil,
pravdepodobné by proces nemusel probehnout prostrednictvim umelého oplodneni
v centru pro lécbu neplodnosti, pozn. autorky), ale budou pouZity spermie darce,
coz je vnéekterych ceskych centrech pro lécbu neplodnosti mozné. Uzavreli
patiricnou smlouvu, nebot kamarad souhlasil se svou klicovou roli v procesu
umeélého oplodneni. O 1écbu se tedy nejedna, o jisty druh ,,podvodu®, ktery je navic

rizikovy proto, ze dité bude patrné vychovavano bez otce, ano.

V pribéhu existence umélého oplodnéni v Ceské republice se zasadné zménila
skladba pacientek, které jsou pomoci in vitro fertilizace 1éceny. Zatimco pied tficeti
lety vstupovaly do 1é¢by relativné mladé Zeny, jejichZ problém spocival predevsim
v nepruchodnych vejcovodech a lécba nahrazovala cestu oplozeného vajicka do
délohy, tak v soucasné dob¢ ptichazeji k 16¢bé zejména zeny okolo Ctyficeti let, tedy

ve véku, kdy se ,,ldme plodnost u Zen* (92)

Mnoho Zen v nedavné minulosti 1 dnes védomé odlozilo a odklada své

matefstvi a na sklonku své fertility se spoléhd na ,,vSemocnou* medicinu. Nékteré
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znich vSak ani s pomoci IVF svou touhu po dité€ti nemusi naplnit a zlstanou
bezdétné. Je otazkou, nakolik jsou rozhodnuti o odkladu matefstvi a budovani
kariéry inspirovany medialnimi obrazy slavnych zen®, z nichz nékteré déti nemély,
protoze je nechtély, a nelituji svého rozhodnuti, jiné je nemély, protoze je nemohly
mit ze zdravotnich diivodi, nebo je nemaji a o diivodech bezdétnosti ml¢i. M¢éla by
byt zenam, které védomé odlozily matefstvi odmitnuta pomoc prostiednictvim
umélého oplodnéni, pokud splni zdkonem stanovené podminky pro jeho poskytnuti?
Nebo by mély mit i tyto zeny nadale Sanci na vlastni dité? Zvlastni pozornost si
zasluhuje problematika Zen, které jsou v menopauze, nebo dokonce po ni. Pokud
ano, je vSak spravné, abychom takovy postup nazyvali 1écbou? A jak pojmenovat
postupy AR u zeny, kterd ma vlastni déti z ptfedchoziho partnerstvi, ale po jeho
rozpadu chce dit€¢ se svym soucasnym partnerem jako potvrzeni jejich vztahu
ptesto, ze jiz nema k vlastnimu oplozeni schopna vajicka, ale spliiuje zdkonem dany
veékovy limit umélého oplodnéni? Lze 1 v takovém ptipad€ hovofit o 1écbé, kdyz
neni pfitomna bezdétnost? Z velkého mnoZstvi nezodpovézenych otdzek vyplyva,
ze hranice mezi 1écbou a postupy, které bychom mohli nazvat socidlnim

experimentem, je velmi tenka.

Dalsi pochybnosti o tom, zda se v pfipad€ neplodnosti jedna o 1écbu ¢i nikoli,
vnasi 1 oznaceni neplodné zeny jako klientky a nikoli jako pacientky, jak je patrné
z internetovych stranek vétSiny Ceskych center pro 1écbu neplodnosti. Pacient je
charakterizovan podle Heleny HaSkovcové jako: ,, ...trpici clovek, ktery potrebuje
odbornou pomoc... (42, s.244) Neplodna zena jist¢ netrpi somaticky, ale lze
pripustit, Ze ma trapeni a svou situaci proziva jako jisty druh psychického traumatu.
Je ale tato okolnost dostateCnym argumentem pro to, aby se AR v jejim piipadé¢

nazyvala 1écbou?

% Jednou z Geskych heredek, kterd na sklonku Zivota litovala, ze nema d&ti, byla Jifina Jirdskova,
kterd v jednom z rozhovort ptiznala: ,Jestli mne néco dlouhodobé boli, tak je to fakt, Ze nemam déti. A ze je
nemdm programové, protoze jsem je nechtéla. Rikala jsem si, Ze vychovivat v tézkych dobdch dité bych
nesvedla. Hluboce jsem se mylila. Mam pratele, co byli podobnych nazori jako ja, a presto vychovali slusné,
silné a statecné deéti. Tento rychlik mi ujel.” ZDROI: Slavné Ceské Zeny: pro¢ nesmély mit déti. [on line]
[Citovano 18-03-2018] Dostupné z: <http://www.blesk.cz/clanek/celebrity-ceske-celebrity/158396/slavne-

ceske-zeny-proc-nesmely-mit-deti.html>

86


http://www.blesk.cz/clanek/celebrity-ceske-celebrity/158396/slavne-ceske-zeny-proc-nesmely-mit-deti.html
http://www.blesk.cz/clanek/celebrity-ceske-celebrity/158396/slavne-ceske-zeny-proc-nesmely-mit-deti.html

Vzhledem k tomu, Ze nechténa bezdétnost a touha po ditéti’® je velice
traumatickou Zivotni udalosti, méla by byt Zena nechténé bezdétnd v centrech
asistované reprodukce oznaCovana jako pacientka a povazovéana za ni. Naproti tomu
zeny, které odlozily své mateistvi védomé, by mély byt povazovany za klientky.
Ostatné klientem je podle Akademického slovniku cizich slov ,,0s0ba, ktera uziva
urcitych sluzeb...za uplatu. Klient rovnd se zakaznik.” (68) Stim koreluji i
prezentace moZnosti feSeni problematiky neplodnosti jednotlivymi centry pro 1é€bu
neplodnosti v médiich a na internetu, z nichZ 1ze nabyt dojmu, Ze se spiSe jedna o

nabidku komeréni sluzby, nez o 1é¢ebny postup.’!

Je ziejmé, Ze definice neplodnosti jako nemoci podle WHO mé nedostatky.
Naptiklad v ni neni specifikovano, Ze by se pii stanoveni této diagnézy mélo jednat
o zeny, které jsou fyziologicky ve fertilnim obdobi. Pokud by tomu tak nebylo,
nejednalo by se o 1écbu, ale o feSeni socidlni situace. Je tedy otdzkou, zda v situaci
soucasn¢ho védeckého vyvoje by nebylo potieba definici neplodnosti novelizovat.

Z vySe uvedeného je evidentni, Ze je v kontextu modernich technologii zastarala.

70 Détska lékatka Eva Domorazkova charakterizuje touhu po ditéti jako: ,,Nenaplnénou touhu, kterou
si cely Zivot nesete s sebou. Projevuje se v bolesti a tisni, kterda clovéka i po tech letech dohani k slzam. “(118)
V dobé, kdy feSila svou nechténou bezdétnost, umélé oplodnéni jesté neexistovalo a adopci ji zmafilo
rozhodnuti uli¢niho vyboru. Pani doktorka se tedy vénovala své profesi, détem v roding, a po roce 1989

zalozila nadaci Matef'ska nad¢je, ktera pomaha neplodnosti postizenym partim. (118)

7! Ceské centra pro 1é¢bu neplodnosti maji zvefejnény ceny jednotlivych zakroki, néktera z nich maji
i cenové vyhodnéjsi ,balicky” sluzeb, podobné jako to je napf. u bankovnich sluzeb nebo u mobilnich

operatora.
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3.2 Uvaha druhs - Kluzky svah v asistované reprodukci

Pokud bude asistovana reprodukce vyuzivana 1 v pfipadech nejen striktné
vymezenych zdravotnim problémem, miZeme se dostat na tzv. kluzky svah’, tj.
takovy, jaky zname z problematiky eutanazie’®. To znamena, ze povolime-li prvni
krok, ktery se zdad piijjatelny a ospravedlnitelny, nezlstane jen u ncho. Lze
pfedpokladat, ze budou nasledovat dalsi, a po néjaké dobé se mizeme ocitnout na
svahu, znéhoZz neni mnohdy cesty zpét. Napiiklad, umoznime-li Zendm Zijicim
v lesbickém vztahu moZnost umélého oplodnéni s darovanymi spermiemi, po
n¢jakém Case se mizeme dockat od muzii poZadavku na umélé oplodnéni. Muz tak
muze (ale nemusi) byt darcem spermatu a tedy biologickym otcem budouciho
ditéte, kterému ovSem pomuze na svét nejen darkyné vajicka, ale predevSim
nahradni matka. Lze ovSem uvazovat i o takové situaci, kdy si par gayi ,,objednd*
darcovské embryo, kterého se opét ujme nahradni matka. Kluzky svah neni jen
pouhou fantazii, coz miizeme ilustrovat i na méné kontroverznim piipad¢, jakou je
hranice véku u Zen, které by chtély podstoupit AR. V soucasné dobé¢ jsou velice
aktudlni diskuze o jejim zvySovani ze 49 let az na 55let (resp. z 39 let na 45let
v ptipadé veékového limitu pro uhradu AR z vefejného zdravotniho pojiSténi). Je
tteba se ptat, zda se jiz na kluzkém svahu nenachazime, pokud pouzivame metody
umélého oplodnéni i u Zen, které jsou jiz ve fyziologické postmenopauze, ale
spliiuji zdkonem stanovenou vékovou hranici pro AR, jaka je ted. A téz zdali se k
nému neblizime, pokud uvazujeme o vyuzivani AR u osamélych zen, jejichz
problémem neni zdravotni indispozice, ale nejen nechténa, ale dokonce 1 cilena

absence partnera?

Metody 1€¢by neplodnosti se nejen zdokonaluji, ale jsou objevovany nové
postupy, znichz nékteré vyvolavaji diskuze, zda jejich vyuzivanim nebyla

piekrocena unosna a eticky akceptovatelna hranice. Jednim z velmi kontroverznich

72 Kluzkym svahem (Slippery Slope) je nazyvan sled udalosti, z nichz bude t&7ké se vymanit, a které

pravdépodobné nastanou, pokud povolime urcitou skutecnost. (64)

73 Ptikladem, ktery ilustruje kluzky svah v eutanazii je i piipad belgického doZivotné odsouzeného

vézng, ktery a¢ byl zdravy, zadal o eutanazii, protoze Zivot ve vezeni povazoval za horsi nez smrt. (43)
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postuptl je napiiklad darovani mitochondrii. Cilem metody je zamezeni pfenosu
geneticky podminéné nemoci z matky na dité¢’*. Pienos darovanych mitochondrii
muZe byt proveden dvéma zpusoby: Prvni moznosti je oplodnéni matetského a
zaroven darcovského oocytu otcovskym spermatem. Vzniknou dvé embrya. Jedno,
které je biologicky obou rodicl a druhé, které je otce a darkyn&. Nasledné bude
jadro z embrya rodi¢ti implantovano do oplozeného embrya, které vzniklo pomoci
darovan¢ho oocytu, kterému bude odstranéno jadro. Déle se oplozeny oocyt bude
vyvijet v zygotu a embryo bude bez genetické zatéze. Takto upravené embryo bude
transferovano do délohy matky, kde se bude vyvijet az do porodu. Druhou moznosti
je, ze jadro matCina oocytu pteneseno do darcovského oocytu, kterému bylo jadro
odstranéno. Nasledné¢ je wupravené mateiské vajicko oplozeno otcovskym
spermatem. Problémem je, Ze dité, které¢ bude pocato timto postupem, bude mit tii
biologické rodice — jednoho otce a dvé matky. ,, Takto pocaté dité zdedi nuklearni
DNA jak ze spermie otce, tak z vajicka biologické matky, malé mnozstvi genetického
materidalu v mitochondriich vajicka od darkyné, ale Zadnou nuklearni DNA darkyne.
Priblizne 99,8 % genetického materidlu tak pochazi od biologickych rodicu. “ (87)
To znamen4, Ze n€kolik desetin procent genetické informace je tfeti osoby — ,,druh¢
matky*“.  Jak velky podil mize mit uvedené mnozstvi genii na celkovych
vlastnostech a dispozicich budouciho ditéte? Jedna se opravdu jen o zanedbatelné
mnozstvi genetické informace, které se ani nemusi projevit, nebo i takto malé
mnozstvi ma velky vyznam? S ohledem na pftili§ kratky ¢asovy tsek, ve kterém je
tato technologie provadéna, a s ohledem na pfili§ maly pocet lidi, u nichz bylo
darcovstvi mitochondrii pouzito, nelze s jistotu konstatovat, zda dvé desetiny
procenta genti hraji v celkové genetické vybave néjakou vyznamnou roli, ¢i nikoliv.
Lze zvazovat i selektivni vliv, tzn. vliv jen na urcité a zdiiraznéme, ze nevime jaké

vlastnosti.

74 Nemoci, které jsou zptisobeny mutacemi v mitochondridlni DNA, se zhorSuji s vékem; v okamziku,
kdy je prekrocen bioenergeticky prah. Mezi organy, které jsou zavislé na funkci mitochondrii, patii mozek,
kosterni svaly, srdecni sval, endokrinni zlazy. Do skupiny téchto nemoci patfi mimo jiné i mitochondrialni

myopatie, maternalni diabetes, slepota a hluchota a dalsi. (61)
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Otazkou je, zda takovym zéasahem, ktery lze oznacit jako genetické
inZenyrstvi, nezpusobime veétsi problémy, nez bude skutecny piinos. Metoda ma své
zastance 1 odpurce. Mezi ty, jez tuto metodu obhajuji, patii 1 byvala ministryné
zdravotnictvi ve Velké Britanii Jane Ellison”, kterd konstatuje, ze pro rodice
s mutaci mitochondrii je moZnost darovani mitochondrii ,, svétlem na konci temného
tunelu ““.(75) DalSim obhdjcem metody je 1 Robert Meadowcroft z organizace, ktera
pomaha britskym pacientim se svalovou dystrofii, kdyz tika: ,, Toto rozhodnuti
dava nadeji zZenam, které se snazi zalozit viastni rodinu, ale musi pritom Celit
smutku a tragédii, kdyz se dite narodi mrtvé, “ (78) Mezi zastance v neposledni fadé
patii 1 Zeny, které jsou mitochondridlni genetickou vadou postiZzeny. Jednou z nich
je napt. Britka Sharon Bernardi, ktera pfisla o n¢kolik svych déti, a tato procedura je
pro ni jedinou Sanci jak mit vlastni zdravé biologické dité. (75) Kritici darcovstvi
mitochondrii argumentuji pfedevsim tim, Ze by mohla byt ohroZzena bezpecnost celé
spolecnosti, nebot’ se v tomto piipadé nesporné jedna o genetické inzenyrstvi, které
,8e dostava do rozporu s konceptem prirozeného rodicovstvi®, jak prohlasila
Josephine Quintavalleova z organizace Comment on Reproductive Ethics’. (87)
Dalsi odptlirci upozoriiuji na to, Ze mitochondridlni DNA caste€né piispiva
k formovani osobnosti. Napt. David King z organizace Human Genetics Alert”’,
ktery varuje nasledujici citaci: ,,Otevirda se tim prostor kvytvareni geneticky

modifikovanych deti. ““ (78)

75 Jane Ellison — ministryné zdravotnictvi ve vladé Theresy Mayové, v ufadu* 15.7. 2016 — 8.6.2017.
ZDROJ: Jane  Ellison (Heslo) [on  line] [Citovéano 06-04-2018] Dostupné  z:

<https://www.hfea.gov.uk/search>

76 Comment on Reproductive Ethics je vefejné prospésné sdruzeni, které bylo zalozeno Josephine
Quintavalle a Margaret Nolan v roce 1994 a zabyva se etickymi otazkami lidského rozmnoZovani s diirazem
na problematiku embrya. Ma za tkol vyvolavat diskuze rtiznych odbornikd — sociologi, filozofl, teologi
s cilem dosazeni legislativnich Upravy dané problematiky. ZDROJ: Corethics. [on line] [Citovano 07-04-

2018] Dostupné z: <https://www. http://corethics.org/>

77 Human Genetics Alert je sekularni nezavisld skupina hlidajici vefejny z4jem se sidlem v Londyné

ve Velké Britanii. ZDROIJ: http://www.hgalert.org/aboutUs/
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Mitochondridlni darcovstvi vytvaii mnoho dalSich etickych otazek, jako
naptiklad, zda by mélo dit¢ védét, ze ma tfi genetické rodice, nebo zda darkyné
mitochondrii ma nebo by mohla mit k narozenému ditéti né&jakd, byt omezena
rodicovskd prava. ZavaznéjSim problémem, kterym se lidstvo milize dostat na
kluzky svah, je skute¢nost, Ze mitochondridlni darcovstvi vede k vytvofeni
geneticky modifikovaného ditéte. Zatim je cilem zasahu piivést na svét zdravé dité
bez genetického onemocnéni. Je opravdu nerealné, ze by v budoucnu mohlo byt
cilem pro darcovstvi poceti ditéte s pfedem definovanymi, nebo 1 vylepSenymi
vlastnostmi? Molekularni biolog Petr Svoboda k riziku darcovstvi mitochondrii
v jednom rozhovoru tika: ,, Fakt, Ze v tuto chvili rizika nemiizeme uplné prokazat,
tak si myslim, Ze je pravé ten eticky problém, jestli to riziko je, nebo neni

prijatelné. “ (154)

O détech, narozenych diky biologickému materidlu tii lidi, informovala
svétova 1 Ceskd média jiz v roce 2012 v dobé kdy nikde na svété neexistovala zadna
pravni Gprava této procedury.(154) O tii roky pozdéji, tedy v roce 2015, darcovstvi
mitochondrii schvalil britsky parlament a poté je definitivné potvrdil Ufad pro
asistovanou reprodukci — Human Fertilisation and Embryology Authority (HFEA),
a tim se Velka Britanie’® stala prvni zemi na svété, kde byl tento postup legislativné
upraven.(132) Lze predpokladat, Ze se snahy o pouzivani metody umélého
oplodnéni s darcovstvim mitochondrii budou rozsifovat 1 do jinych zemi, a to i
mimo Evropu. Britsky ufad pro asistovanou reprodukci a embryologii doporucuje
lékatim, aby technikou darovani mitochondrii ,, neplytvali* a pouZivali ji
,,obezretné“ a zcela ve ,, vyjimecnych pripadech*. (78) Zda tento apel bude stalit a
zabrani znacnému roz$ifeni nebo dokonce zneuziti, bude jasné v budoucnu
s pfibyvajicim poctem déti, které maji vice nez dva genetické rodice. O hrozicich
rizicich ve vyvoji postupti a metod AR se vyjadiil i Cesky odbornik na problematiku
neplodnosti Tonko Mardesic, ktery konstatuje, Ze z genetického vySetieni 1ze ziskat

takové informace, které nejsou védci v dnesni dobé schopni interpretovat s ohledem

8 V roce 2012 piinesla svétovad média, mimo jiné i server dailymail.co.uk., informace o né&kolika
détech, které se narodily s genetickou vybavou tii lidi. Mnoho védct se k tomuto problému stavélo kriticky a

Velka Britanie oznamila ze: ,, Projekt na svém tizemi nepovoli.“ (154)
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na soucasny stav védomosti, a upozoriuje na ,, nebezpeci delat véci, o kterych vitbec

nevime, jestli je chceme. *“ (92)

Mitochondridlnim déarcovstvim dojde ke zméné genetické vybavy, neboli
genomu ditéte, 1 kdyZ jen v zanedbatelnych né€kolika desetindch procent. Ptesto
podle americké bioeticky Lindy MacDonald Glennové tato metoda, ktera byla ve
Velké Britanii povolena, odporuje i Umluvé o lidskych pravech a biomedicing,

protoze ,, modifikuje lidské zarodecné linie. “ (162)

Déarcovstvi mitochondrii je vSak pocatkem pokust zasahu do lidského
genomu. V soucasnosti vSak dochazi k dalsim pokusiim s lidskymi embryi, pii
nichZ jsou odstraiiovadny geny pro nékteré nemoci, napi. dédi¢nou poruchu krve
3-talasémii. Je provaddéna tzv. editace genu metodou Clustered Regularly
Interspaced Short Palindromic Repeats (CRISPR), ¢imz dochazi k vytvofeni
geneticky modifikovaného lidského embrya. (48) Zatim neni pfipustné, aby se
z podobn¢ upraven¢ho embrya narodil ¢lovék, protoze takovato zména genetické
informace by se pienasela i do dalSich generaci a dosSlo by k nevratné zméné lidské
dédiéné informace. To mimo jiné zakazuje i Umluva o lidskych pravech a
biomedicing, jejiz ¢lanek 13 ptipousti pouze takovy zasah do lidského genomu,
ktery je proveden jen za ucelem ,.diagnostickym, lécebnym, nebo z preventivnich
duvodit, a to pouze v pripade, kdy nepovede ke zméne genomu pristich
generaci.“(163) To znamena, ze zasah do lidské genetické vybavy nesmi zasahnout
pohlavni buiiky, aby bylo zamezeno moZnosti pfenést zménu genomu na potomky.
Eticky pfijatelnd je tedy pouze somatickd genova terapie. Biolozka Rendta Veselska
na jedné stran¢ poklada otdzku, zda: ,, Neni somatickd genova terapie jen zbytecnym
vwhazovanim penéz, kdyz nejsme schopni nebo nesmime zabradnit prenosu
patologické formy genu do dalSich generaci? “(171) A na strané druhé, pokud
umoznime zdsah do genomu pohlavnich bun€k, upozoriiuje na nebezpeci vzniku
novych eugenickych programt, ,,p7i nichz bude nékdo plosné rozhodovat o tom,
jaka geneticka vybava je pro cloveka Zadouci a jaka ne.“(171) Jednou z moZnosti,
jak predejit narozeni ditéte s geneticky podminénou nemoci a vyhnout se

mitochondridlnimu déarcovstvi je vyuZiti prenatalni genetické diagnostiky, s kterou
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se vSak také poji etické problémy (viz. kapitola [1.1.4 Prenatdlni genetickd
diagnostika). Podstatné ale je, ze nezatézuje budouci potomky, protoze je vyuZzita

jen u konkrétniho embrya.

Bioeticka Linda MacDonald Glennova vSak konstatuje, Ze na rozdil od PGD
by metoda odstranéni vadného genu kyseliny deoxyribonukleové (DNA) umoznila
vyftesit problém geneticky pifenosné nemoci trvale, a dodava, Ze by metoda CRISPR
méla byt povolena, pokud zabrani geneticky pfenosnym nemocem, které jsou
v mnoha piipadech nelécitelné a spojené s velkym utrpenim dotyéného Eloveka.
Proto metodu editace genll povazuje za moralné ospravedinitelnou, pokud je jejim
cilem odstranéni zavazné nemoci, pti¢emz nepredvidatelné vedlejsi ucinky povazuje
za malo pravdépodobné.(162) Vymyceni zavaznych nemoci nejen u jedince, ale
v celé populaci je bezesporu velkym pifinosem metody editace genu, kterd ma vsak i
velka rizika. DokaZeme si v dneSni dobé€, se souCasnymi znalostmi predstavit
vSechna nebezpeci, kterd by mohla nastat, umoznime-li vznik geneticky
modifikovanych lidi? Jednim z nebezpeci je vytvafeni geneticky modifikovanych
jedinct na zakdzku sptedem definovanymi (tfeba i vylepSenymi) vlastnostmi.
Bioeticka Linda MacDonald Glennova vSak podobné tvahy odmitd argumentem
principu predbézné opatrnosti a deklaruje, ze: ,, pokud bychom ho aplikovali vzdy,
kdyz hrozi néjaké riziko, neméli bychom mobilni telefony, mikrovinné trouby ani
auta. Nemiizete dokazat, Ze je néco absolutné bezpecné diiv, nez se to zacne Siroce
pouzivat. Presné to ale princip predbéiné opatrnosti vyzaduje.“(162) S timto
tvrzenim lze souhlasit pouze ¢aste¢né. Pokud nezndme nejen vSechny nasledky, ale
ani vedlejsi GcCinky, nelze odhadnout nakolik je dand metoda dotykajici se ve své
podstaté evoluce clovéka bezpecna ¢i nikoli. Chtéli bychom mit geneticky
modifikované jedince, napf. s vysokou inteligenci, kterd je vSak doprovazena
psychiatrickymi nemocemi? Nebo talentované sportovce s velkou vykonnosti a
pevnymi svaly, ale s vysokou pravdépodobnosti, Ze se u nich rozvine zhoubné
onemocnéni? Marek Vacha v souvislosti s moznosti vybéru genetické vybavy
budouciho ditéte svymi rodi¢i upozoriiuje na skuteCnost, ze by tento fakt mohl
»--.2mensit pravo ditéte na otevienou budoucnost, na jeho sebeurceni. Je

predstavitelné, ze rodice jiz budou mit pred zahdjenim celého procesu plan na to,
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¢im dite bude.” (169) V této souvislosti pfipomenime, ze cela slozita problematika

vylep$ovani lidi (human enhancement) je v CR ziidka tematizovana.

Na moZnost kluzkého svahu v technologii CRISPR upozoriuje Renata
Veselska, kterd varuje pred ivahami jejiho vyuzZivani v reprodukéni medicing a
konstatuje, ze: ,,Nekudy tudy totiz vede hranice mezi bezpecnou cestou lécby

nemoci a nebezpecné kluzkym svahem eugeniky. “ (171)
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3.3 Uvaha tieti - Etické aspekty klonovani lidského embrya

Na pocatku rozvoje reprodukéni mediciny bylo darcovstvi spermii, vajicek,
posléze 1 embryi. V dneSni dobé umozZznuje pokrocila véda darcovstvi urcitych
bunécnych organel a na vzestupu je vyzkum kmenovych bun€k ziskanych z embryi.
Jsou vyvijeny technologie ke genové terapii zavaznych nemoci a diskutuje se o
moznostech vytvofeni geneticky modifikovaného lidského embrya. Nejen

klonovani zvirat’”

, ale 1 pokrocilé technologie v oboru lidské asistované reprodukce
vyvolavaji obavy z vytvareni lidskych klonti. Tato fakta opét vyvolavaji otazku, zda

jsme se jako lidstvo jiz neocitli na kluzkem svahu?

Jednou ztechnologii, ktera je velmi diskutabilni a mohla by v budoucnu
smétfovat k vytvoreni klonu lidského embrya, je intracytoplazmaticka injekce, ktera
umoziuje vpravit do oocytu nejen zralou spermii, ale i spermatid, coz je nezrald
muzské pohlavni buiika nesouci vSak genetickou informaci redukovanou stejné jako
zrald spermie. Jsou popsany také piipady, kdy se narodilo dit€¢ po
intracytoplazmatické injekci spermatocytu®’, coz je nizsi vyvojové stadium spermie

nez je spermatid. (121)

Proto je zcela pochopitelné, Ze jednou ze soucasnych velice aktudlnich otazek
je moznost klonovani lidského embrya a sni spojenych dalSich otdzek -

legislativnich a etickych.

79 Ve druhé poloving 20. stoleti byly zaznamenany pokusy o reprodukéni naklonovani riznych
zivocichul. Prvni pokusy byly provedeny s pulci. V roce 1997 byl ozndmen uspéch s naklonovanou ovci
jménem Dolly, za nimz stal Skot Ian Willmut se spolupracovniky. Nasledovaly klony mysi, kravy, prasete,
kocky a dalsich. Cilem klonovani nékterych Zivo€icht je napiiklad snaha o zachranu pfi vymirani jejich

druhu. (169)

8 Spermie — muzské pohlavni bufiky vznikaji spermatogenezi. Na pocatku jsou spermatogonie, které
se déli mitézou. Vznikaji z nich primarni spermatocyty, jez maji diploidni pocet chromozoému. Primarni
maji jesté zdvojené chromatidy. Po druhém meiotickém déleni vznikaji spermatidy, jsou haploidni a dale se
ned¢li, ale prochazeji spermiogenezi, tzn., ze dochazi ke kondenzaci jadra, vytvoreni biciku a ztraté vétSiny

cytoplazmy. (67)
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Pojem klon je v encyklopedii definovan jako genotypové jednotny soubor
potomku vzniklych nepohlavnim rozmnozovanim. (173) To znamend, ze dojde k
vytvoreni jedince, ktery ma stejnou genetickou vybavu jako plivodni organismus.
Vytvoteni klonovaného embrya u savci, tedy i u ¢loveéka, je mozné nasledujicim
postupem: do oocytu, kterému je odstranéno bunécéné jadro (tzv. enukleovany
oocyt), je pieneseno jadro somatické bunky. Takové embryo je oznacovéano jako
rekonstruované embryo. Tim, Ze je vytvoreno klonované embryo, miize byt vyuZito
dvéma zpusoby, bud’ k reprodukei, pak je klonovéani nazyvano reprodukéni, nebo
k terapii a pak je nazyvano terapeutické. (33) Pii terapeutickém klonovani je
vyuzivana schopnost kmenovych bunék®! (ziskanych odebranim z raného embrya)
vyvinout se v ruzné typy bunék. Odbérem kmenovych bunék dojde ke zniceni
embrya, takZe nemlZe vzniknout klon. Etickym problémem terapeutického
klonovéni je, zda miizeme vytvafet embrya, abychom je nasledné znicili. (Je
pojedndno v kapitole 2.4.4 Status lidského embrya.) Velkou otazkou je, zda by bylo
mozné z kmenovych bunék vypéstovat i buiiky pohlavni, které by byly oplozeni
schopné. Soucasny pokrok ve véd¢ jiz umoznil védcim vytvofit vajicka a spermie
z mySich kmenovych bunék. K tomu Jaroslav Petr vSak podotyka, Ze: ,,Postup ma
zatim daleko do dokonalosti. Ziskané pohlavni bunky nejsou plnohodnotné a neda

se predpokladat, Ze by zajistily po oplozeni normalni vyvoj embrya a plodu. “ (122)

Uvahy o moznostech vyuZiti terapeutického klonovéani pii 16¢bé neplodnosti
jsou stale aktudlni, protoZe ani ptes svoji velkou pokrocilost nedokaze asistovana
reprodukce pomoci vSem, ktefi trpi neplodnosti. Teoreticky by terapeutické
klonovani v ptipadé¢ neplodnosti mohlo probihat tak, jak to popsal J. Petr: ,,Na
pocatku je télni bunka, ktera se klonovdanim promeni v embryo. Z toho jsou
vypéstovany embryonalni kmenové bunky, jez je mozno preménit na bunky pohlavni.
Oplozenim vznikne z pohlavnich bunék dalsi embryo, z néhoz by se narodil

clovek. “(122) A k vyuziti terapeutického klonovani k 1é€bé neplodnosti dodava:

8 Divodem ziskavani embryondlnich kmenovych bunék jsou jejich vlastnosti, napt. schopnost
diferenciovat se na rtizné typy tkani — nervovou, srde¢ni apod., coz by mohlo byt v budoucnu vyuzivano

v humanni medicing. (33)
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,, Pokud se kterdkoliv z wuvedenych technik (vytvdareni umélych gamet) docka
praktickeho uplatneni, nabidne zplozeni potomka spojenim ,,uméle vypestovanych*
pohlavnich bunék. Takto pocaté dité ponese v dedicné informaci kombinaci vioh
partneri. To je ve srovnani s klonem vize natolik ldkava, Ze odsune klonovani

cloveka na slepou kolej. “ (122)

Kvuli skuteCnosti, Ze pro ziskani kmenovych buné€k, znichZ vzniknou
pohlavni buiiky, je vytvofeno embryo, nckteti autofi, naptiklad M. Vacha uvadéji,
ze: ,,Kazdeé klonovani je reprodukcni, nebot' pri obou typech klonovani vznikne

Zivotaschopné embryo. Rozdil je pouze v tom, co se s embryem chystame udélat. “

(169)

Uvazujme déle o nebezpeci reprodukéniho klonovani. Jednou z obav je, ze
klon bude naprosto totozny spuvodnim organismem. Josef Fulka se
spolupracovniky vSak namita, Ze ani v ptipad¢ lidskych jednovajecnych dvojcat
neexistuje absolutni shoda nejen ve vzhledu, ale i1 inteligenci ¢i mentéalnich
vlastnostech, protoze na vyvoji se kromé genetiky podili velkou mérou 1 vliv
zevniho prostfedi. Problém vSak spatiuje zejména v ¢asovém posunu a pta se: ,,Jaky

vyznam by pro ndas mély naSe kopie, kdyby byly o padesdat let mladsi? “ (33)

Velkym problémem klonovaného embrya je skutecnost, ze ma genetickou
vybavu pouze jednoho zrodici, nikoli dvou, tak jako pfirozené ¢i pomoci IVF
pocaté déti, které maji genetickou vybavu od dvou lidi. Podle 1¢katky a vyzkumnice
Evy Sykové klonovani nepatii do pohlavniho rozmnoZovani a klonované embryo

s genetickou vybavou pouze jednoho ¢lovéka neni embryem nybrz klonem. (155)

Dal$im nebezpecim lidského klonovani je podle v&dch Iana Wilmuta a
Rudolpha Jaenische — védci, ktefi se podileli na vytvofeni zvifecich kloni,
predevs§im piedvidatelnd moznost, Zze klon ¢lovéka bude mit mnoho vyvojovych

abnormalit, které mohou vést 1 k imrti narozeného klonu. (190)

Vysokou pravdépodobnost handicapu u lidského klonu potvrzuji i zkuSenosti a
vysledky z klonovani zvifat. Uspé&$nost klonovani savci je zatim pomérné nizka. Po

prvnim bunééném dé€leni zlistane pouze 30% rekonstruovanych embryi, ktera jsou
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pfenesena do délohy samic, z nich se narodi pouze 5% mladat. ,, 4by se narodilo
jediné jehné Dolly, rekonstruoval lan Wilmut se spolupracovniky 277 embryi.
Z nich bylo po 6-denni kultivaci podle morfologickych kritérii vybrano 29 vhodnych
pro prenos, ale pouze 1 skoncilo narozenim normalniho jedince. (32) Vzhledem
k ptedchozim argumentim neni moralné ospravedlnitelné, aby byly provadény
jakékoli pokusy, jejichz vysledkem by mohl byt s duSevnimi ¢i télesnymi vadami

postizeny lidsky jedinec.

Na dalsi riziko upozornuje teolog TomaS Halik, ktery se vymezuje proti
reprodukénimu klonovani a povazuje ho za extrémné rizikové. Podle n¢ho jde
klonovani proti smeru vyvoje. Pise: ,, Tam, kde vznikne lidsky klon bez pritomnosti
gamet, pohlavnich bunék, které viastné zarucuji individualitu kazdého jedince, tam
se jednd o urcitou retardaci vyvoje, ktery je zasadni charakteristikou Zivota.” A
dale pokraduje: , Zivot se rozviji pravé svou pluralitou, jedinecnosti kazdého
lidského tvora. Tam, kde bychom se od této jedinecnosti a plurality uchylili ke

kopiim, zastavujeme mozny rozvoj clovéka jako druhu a lidstva. “ (39)

Ma-li klon genetickou vybavu jednoho ¢lovéka a narodi se, jaké bude jeho
postaveni v lidské spole¢nosti? Dité¢ narozené dvéma lidem (pocaté ptirozené, nebo
umeéle pomoci IVF) mé dva rodice, bez ohledu na to, zda o n¢j budou pecovat oba
dva ¢i pouze jeden z nich. Naproti tomu klon mé a vzdy bude mit pouze jednoho
rodice, ale také ptibuzné pouze z jedné strany, to znamend, Ze ma oproti ostatnim
neklonovanym lidem poloviéni rodinu. Nemuze tato skutecnost z hlediska
socialniho zaclenéni a védomi toho, kdo jsem a kym jsem, byt diskriminujici pro
klonovaného jedince? Jisté Ize namitnout, ze se mnoho déti rodi osamélym matkam,
které se rovnéZ s otcem sveého ditéte a jeho rodinou nestykaji a jsou na tom tedy
stejn€. To je pravda jen zdanliva, protoZe i v pfipad¢, ze matka s biologickym otcem
svého ditéte z riznych divodl nezije, otcovskd piibuzenskd linie je pfitomna, i
kdyz ne v socidlnim kontaktu, tak v genetické vybavé urcité. Takové dit¢ ma
moznost zjistit, kdo jsou jeho pfibuzni. Nemluvé o tom, Ze je v fadé mezinarodnich

dokumentli zddraziiovano, ze kazdy €lovék ma pravo znat své rodi¢e.®? Pravda,

8 Naptiklad v Umluvé o pravech ditéte.
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nékdy o to nestoji, ale stava se, ze se Clov€k neznajici polovinu piibuzenstva,
vet§inou otce, vazné roznemiize. K 1é¢bé své nemoci vSak nékdy skutecné potiebuje
znalost nejen genetické zatéZe téchto svych predki, ale 1 faktickou pomoc. Pro
ilustraci uved'me transplantaci kostni dfené¢ nebo organovou transplantaci- napf.
ledvin. Darce je hledan nejprve mezi ptibuznymi a jiz se stalo, ze nejvhodnéjSim
darcem byl nakonec ,nezndmy“, ale vyhledany otec. Nelze vSak opominout ani
spoleCenské vztahy v roding, kdy déti ptebiraji tradice, zvyky, modely komunikace
a podobu oslav od obou rodici. Nemuze absence celé poloviny piibuzenstva vést
k neukotvenosti v budoucim Zivoté klonu a k celoZivotnimu odsouzeni hledani sama
sebe? Nejen absolutni chybéni druhého rodice, ale také védomi, Ze se klon narodil
jako matcina kopie, kterd ma naplnit jeji ocekavani, mize vést k celoZivotnim
problémim a psychickému traumatu takto vzniklého jedince. A je zcela
nepodstatné, zda klon vznikl proto, aby naplnil né¢i touhu po ditéti, nebo proto, aby
nahradil nékoho, kdo mél vyjimecné vlastnosti. Z toho plyne, Ze klony se nemaji
narodit, resp. vzniknout pro to, aby Zily své jedinecné Zivoty, ale aby se staly

pfedmétem uspokojeni touhy toho, kdo se nechal ,,naklonovat*.

Vzhledem k nebezpecim, ktera ve vztahu ke klonovani existuji, upravuje tuto
techniku nékolik mezinarodnich dokumentii. Jednim z nich je VSeobecna deklarace
UNESCO o lidském genomu a lidskych pravech, v jejimz ¢lanku 11 je stanoveno:
., Praktiky, které jsou v rozporu s lidskou dustojnosti, jako je reproduktivni
klonovani lidskych bytosti, nesméji byt povolovany. Staty a prislusné mezindrodni
organizace se vyzyvaji, aby spolupracovaly pri zjistovani takovych praktik a
stanovovani opatieni v narodnim i mezinarodnim méritku nezbytnych pro zajisteni,
Ze budou respektovany zasady vyjadrené v této Deklaraci.“(172) Je jasné
stanoveno, ze je zakazano reprodukéni klonovéani. Neni vSak zcela ziejmé, zda
terapeutické klonovani je povoleno ¢i nikoli. Budeme-li chapat niceni lidskych
embryi, které je soucasti terapeutického klonovani, jako skutec¢nost, jez je v rozporu
s lidskou dustojnosti, potom by se zdkaz m¢l vztahovat 1 na terapeutické klonovéani.

Zteteln¢ upraveno to vSak neni. Dal$im dokumentem, ktery zakazuje klonovani

99



13 kUmluvé o biomedicind®, ktery

lidskych embryi je Dodatkovy protoko
stanovuje, ze je neptipustny jakykoli zakrok, jenz by vedl k vytvoreni lidské bytosti,
ktera by byla geneticky shodnd s jinou lidskou bytosti, coz znamend, Ze by m¢ély
spolecny jaderny soubor genii. (20) Vzhledem k tomu, Ze neexistuje shoda v tom,
zda lidské embryo je lidskou bytosti ¢i nikoli, ani v tomto ptipad€ nelze s jistotou
uréit, zda se zakaz vztahuje i na terapeutické klonovani. V Ceské republice jsou
vSichni, kdo manipuluji s embryi (pfi asistované reprodukci i pfi vyzkumech)
vazani nejen Dodatkovym protokolem, ale také Zakonem o vyzkumu na lidskych
embryondlnich kmenovych bunkidch a souvisejicich CcCinnostech, v némz je
stanoveno, ze ,,béhem vyzkumu na lidskych embryondlnich kmenovych bunkach

nesmi dojit k manipulacim s temito bunkami, které by vedly k vytvoreni nového

jedince (reprodukcni klonovani). ““ (188)

Pravnik Adam Dolezal se spolupracovniky se domniva, Ze v ptipadé ceské
legislativy je pojeti zdkazu klonovani rozsifeno i na terapeutické klonovani, nebot’
Zékon o vyzkumu na lidskych embryonalnich builkdch neumoziiuje vytvateni
embryi za UCelem ziskavani embryonalnich kmenovych buné¢k. Kmenové bunky pro
vyzkumné ucely lze ziskat pouze znadpocetnych embryi, kterd vznikla pii
asistované reprodukci.(22)

Lze predpokladat, ze poptdvka po moznostech lidského klonovani zejména ze
strany neplodnych lidi, nebo megalomanii, kteti véii ve vlastni dokonalost a chtéji
doprtat lidstvu vice takovych jedinct, jaci jsou oni, bude pietrvavat, mozna bude i
stoupat. Lze také domyslet, Zze nckteti lékafi, ¢i jejich tym budou riskovat
klonovani ¢lovéka v boji o prvenstvi a pro celosvétovou slavu, ktera ale mize mit
hotkou pfichut. Je jisté, ze nelze na celém svété zajistit, aby se nikdo v nejblizsi

dobé¢ pies veskera rizika nepokusil o naklonovani ¢loveka. Ve vyspélych zemich by

8 Cely nazev dokumentu je Dodatkovy protokol k Umluvé na ochranu lidskych prav a ddstojnosti
lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny o zakazu klonovani lidskych bytosti. Predpis €.

97/2001 Sb. m. s.

8 Dokument - Umluva o na ochranu lidskych prav a diistojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci
biologie a mediciny - byla sepsana diive, nez vznikla potfeba fesit problematiku klonovani, proto byl pozdéji

vytvoten Dodatkovy protokol o zakazu klovani.
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vSak reprodukéni klonovani lidského embrya mélo byt i v blizké budoucnosti, stejné
jako je to nyni, zakadzano. Je vSak velice pravdépodobné, Ze jednou k vytvoreni
lidského klonu dojde. Slovy klasika Ize budoucnost lidského reprodukéniho
klonovani shrnout slovy: ,,Co bylo jednou mysleno, nedd se vzit zpét.“ ¥ Ke
kluzkému svahu se neblizime, ale jiz se zvySujici se rychlosti po ném klouZzeme

dolt.

8 DURRENMATT, FRIEDRICH. Fyzikové. Komedie o dvou déjstvich. Praha: Orbis 1963
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IV. ASISTOVANA REPRODUKCE V KONTEXTU ETIKY
DEDICE

4.1 Asistovana reprodukce jako dédictvi

Soucasna euroatlantickd spolecnost se velmi rychle vyviji nejen vlivem
technologického rozvoje, pokroku ve védé a vyzkumu, ale také vlivem snadno
dostupnych a rychle se Sificich informaci, které mezi lidi pronikaji nejen z
tradi¢nich médii (tiSténych novin a Casopistl, televize a rozhlasu), ale take
prostfednictvim internetu a zejména socidlnich siti. Na jedné strané rozvoj
komunikacnich technologii usnadiiuje obecné komunikaci mezi lidmi, na
stran¢ druhé jsou lidé obklopeni velkym mnoZstvim zprav, Gdaji a sdélenimi,
z nichZ nékteré ani nemuseji byt divéryhodné a mohou zplsobit, ze néktefi
lidé jsou jimi doslova zahlceni a nedokazi se v nich orientovat. To vSe vede

k tomu, Ze je v dneSni spolecnosti patrny diraz na piitomnost®¢

, popftipadé
s vyhledem na bezprostfedni budoucnost, ale minulost je naprosto opomijena.
Filozof Jan Sokol konstatuje, Ze jak ¢lovek pfestava zit ze zdédéného majetku,
ktery jej mnohdy omezoval a vazal, ,, prestdavd vnimat casovou souvislost své
pritomné existence nejen s minulosti, ale zejména také s budoucnosti, ktera ho
presahuje. “ (147, s.174) A dodava: ,,Jak se od obou emancipoval, protoze je
chapal jako pouta a bremena, ocitl se v uzaviené kleci své individualni
pritomnosti, kterou sice neobycejne rozvinul a zdokonalil, zdaroven ji vsak
zbavil jejich prirozenych souvislosti a prirozeného smyslu.” (147, s.174)

Jednim z okamzikd, kdy si C¢lovék muze uvédomovat souvislost mezi

8Pro ilustraci skute€nosti, Ze jsou souc¢asna média plna odkazil na ,,zivot v pfitomnosti®, ,zit
tady a ted™, z nichZ je patrny dlraz na pfitomnost, mala ¢i Zadna reflexe minulosti a minimalni odkaz
na budoucnost, uvadim nekolik ptikladt: JOSHI: Jak Zit tady a ted’? [on line] [citovano 28-04-2018]
dostupné z: <http://www.maitrea.cz/akce/jak-zit-tady-a-ted>; Co to vlastné znamend Zit pritomnosti?
[on line] [citovano 28-04-2018] dostupné z: <https://stastnyblog.cz/2011/06/01/co-to-vlastne-
znamena-zit-pritomnosti/>; TOMSA, V.: Zijte ted’ a tady — 21 nejlepsich citdtii o sile pFitomného
okamZiku. [on line] [citovano 28-04-2018] dostupné z: <https://behejsrdcem.com/clanky/zijte-ted-a-

tady-21-nejlepsich-citatu-o-sile-pritomneho-okamziku/>


http://www.maitrea.cz/akce/jak-zit-tady-a-ted
https://stastnyblog.cz/2011/06/01/co-to-vlastne-znamena-zit-pritomnosti/%3e;%20TOMSA
https://stastnyblog.cz/2011/06/01/co-to-vlastne-znamena-zit-pritomnosti/%3e;%20TOMSA

minulosti a pfitomnosti je, kdyz pfemysli o svém zivoté€ jako o entite, ktera se
neobjevila sama od sebe, ale byla ndm dana rodici, ktefi ji ziskali od naSich
prarodici, ti od praprarodict a tak dale. Filozof J. Sokol dale konstatuje, zZe:
., Muj Zivot tu tedy neni tak uplné sam od sebe, ale je soucdasti, clankem Zivota
vitbec: rodiny a rodu, naroda, lidstva a koneckoncii celé zivé prirody.“ (148,

5. 434)

Vedle pfedavani Zivota mezi jednotlivymi generacemi lidi, které je

oznacovano jako biologické dédictvi, dochazi k pfedavani mnohem

vvvvv

vvvvv

kazdé kultury si musi obstarat lidské nosice, kteri ji beze ztrat prijmou a nauci
se s ni zachazet, pripadné ji ocisti, rozvinou a podle potieby ji prelozi do
jazyka mladsi generace, aby se mohli zhostit svého ukolu v retézci kulturni
reprodukce a evoluce.* (147, s.196) Soucasti predavadvaného kulturniho a
spoleCenského dédictvi jsou samoziejmé 1 medicinské technologie, metody a
techniky slouzici k 1é¢bé neplodnosti nevyjimaje. Podle Jana Sokola:
., Kulturni a spolecenské predavani je sice na jedné strané daleko prekérnéjsi
a stale ohrozené, na druhé strané ovsem mnohem pruznejsi. “(147, s.196) Jeho
slova v oblasti asistované reprodukce potvrzuje Tonko Mardesi¢, podle né¢hoz
se v relativng kratkém case - Ctyficeti let®’, coz je obvykly ¢as, ktery vénujeme
profesi, vyvinul zcela novy obor. (92) Moznost dynamického vyvoje
asistované reprodukce je dana mimo jiné i tim, zZe: ,,Nikdo neni odkazan jen na
nakladné a nebezpecné ziskavani vlastnich zkusenosti, nybrz samoziejmé
prebird zkusenosti druhych, a to soucasnych i minulych, takze zacne mit zajem

LN

o to podilet se na kulturnim bohatstvi v co nejsirsim spolecenstvi. “(147, s.196)

87V 1ét& 2018 Louisa Brownova — ,prvni dit& narozené po IVF* - oslavila 40. narozeniny.
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4.2 Lze darcovstvi vajiek v asistované reprodukci nazyvat

darem?

Uvédomovani si vztahu pfitomnosti a budoucnosti miliZze existovat
zejména v situaci, kdy €lovek planuje poceti vlastnich potomkii a tim piedani
zivota dalSim generacim. V soucasnosti roste pocet zen, které kvili
pfedeslému rozhodnuti odlozit své matetstvi mohou mit dité pouze pomoci
AR. Konkrétné¢ pomoci asistované reprodukce s darovanymi vajicky nebo
embryi. Vzhledem ke skutecnosti, Ze neplodnost muzii nemuize byt zplisobena
odkladem otcovstvi, je moje kapitola zaméfena na neplodné Zeny. I kdyz
darcovstvi vajicek, ptipadné ddrcovstvi embryi®® je technicky mozné, ma
mnoho etickych problémd, jak je patrné z druhé kapitoly. Nasledujici text je
zaméten konkrétn€ji na vyznam pojma darcovstvi a dar. Lze vSak oznacit
pfedavani vajicek a embryi jako dar? Nebylo by vhodné darcovstvi gamet a
darcovstvi embryi nahradit jinym slovnim spojenim, které by piesnéji

vystihovalo danou situaci, protoze obvykly ucel daru je jiny?

Dar, ale také darek, suvenyr, prezent ¢i pozornost, chapeme v dne$ni
dobé nejvice jako predmét, kterym chceme druhému ¢Eloveéku udé€lat radost a
dolozit, Ze jsme si na n&j vzpomnéli. Dar v riiznych formach mize téz nékomu
potfebnému ud¢€lat nejen radost, ale skutecné mu pomoci v konkrétni nouzi,
obvykle nemoci. V minulosti vSak byl dar chipan jako zavazek, ktery
prispival spolu s dalSimi ritudly k vytvafeni vazeb mezi lidmi, a tim udrzoval
soudrznost ve spole¢nosti®®. Smyslem pfijimani a davani dart bylo ,,provdzat

spolecnost hustou siti zavazkii a tim ji upevnit proti pripadnym rozbrojium a

8 Pokud je neplodnost na strané muze, vyuziva se darcovstvi spermii. Nemoznost pocit dité
pomoci vlastnich zarodecnych bun€k vSak neni u muzt zpiisobena odkladem otcovstvi jako u zen

matefstvi, proto ji v textu neuvadim.

8 Francouzsky antropolog Marcel Mauss ve své knize piSe, Zze kazdy ¢len archaické
spolecnosti je povinen: za prvé Gcastnit se vymeény dard, za druhé je povinen dar piijmout a za tfeti je

povinen dar oplatit. (96)
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204 (146, s.52) Na rozdil od smény véci denni potieby se

neprdtelstvim.
v ptipad¢ dara jednalo o jedinecné Ci vzacné predméty nebo sluzby. Jan Sokol
k vyznamu daru konstatuje: ,, Dar, zdvazek a dluh tedy nejsou jen pravni a
ekonomické kategorie, nybrz hluboce symbolické vyrazy lidské spolecenské
existence viibec.” (146, s.53) Lze darovani gamet ¢i embrya povaZovat za
zavazek slouzici k soudrznosti spolecnosti? To rozhodné nelze, a to z nékolika
divodl. Jednim znich je anonymita mezi darkyni a pfijemkyni vajicek.
Nezna-li Zena, ktera vajiCka daruje ptijemkyni téchto vajicek, nemlize mezi
nimi ani vzniknout zavazek, ktery by bylo mozné oplatit. To mize v mnohém
pfipominat situaci, kdy jsme néjaky dar dostali od ¢lovéka, jenz zemiel, a
proto se s nim jiz nemiizeme vyrovnat. Jan Sokol charakterizuje takovy stav
jako situaci, ,,davam, protoze jsem dostal* a nikoli jako ,, davam, abys dal*.
(147, s.174) To by vSak znamenalo, Ze Zena, jez vajicka piijala, by musela
n¢jakym zplisobem dar piijaty v podobé vajicek oplatit, tieba 1 nékomu
jinému nez darkyni samotné. Samoziejmé by nemusela (ani nemohla) oplacet
stejnym darem, ale mohla by poskytnout pomoc jinym zptsobem, napiiklad
pomoci osamélym détem, lidem bez domova apod. DalSim divodem, proc¢
neni darovani vaji¢ek vlastné darem’!, je jeho devalvace jako daru
prostfednictvim finanéni odmény, kterou darkyné obdrzi, ackoli odména
darkyni, kterou hradi pfijemkyné vajicek, je prezentovdna a legislativné
upravena tak, Ze se nejednd a nesmi se jednat o platbu za vajicka, ale o
nahradu nakladd spojenych s jejich odbérem®?. Poskytovatel zdravotni sluzby,

vtomto ptipadé centrum pro lé€bu neplodnosti, mize nédhradu vydaji

% M. Mauss ve své knize piSe, Zze dar by mé&l tomu, kdo davé, pfinést prestiz a pro

obdarovaného by mél vytvofit zavazek. (96)

°l Darovani, neboli poskytnuti daru je definovano jako beziplatné ptrevedeni vlastnického
prava k néjaké véci z darce na obdarovaného. ZDROJ: Darovdni (Heslo). [on line] [citovano 28-04-

2018] dostupné z: <https://cs.wikipedia.org/wiki/Darov%C3%A1n%C3%AD>

92 Za odbér zdrodecnych bunék nevznika osobé, které byly odebrany, ndarok na financni ani
Jjinou uhradu. Poskytovatel, ktery odbér provedl, hradi anonymnimu darci na zaklade jeho zdadosti

ucelné, hospodarné a prokazatelné vynalozené vydaje spojené s darovanim zdarodecnych bunék. “(184)
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spojenych s darovanim oocytl ,,pozZadovat na prijemkyni, které ma byt
provedeno umelé oplodneni... “(184) VétSina Ceskych center pro Iécbu
neplodnosti vyuziva této zakonné moZznosti. Dokladem tvrzeni, ze pfijemkyné
hradi néaklady spojené s darovanim, jsou veiejné¢ dostupné ceniky, které

maji jednotlivéa zafizeni pro 1é¢bu neplodnosti®.

Zajimavé je srovnani darcovstvi vajicek a darovani kostni diené, nebo
darovani nékterého dulezitého organu, naptiklad ledviny u neptibuznych
darct. Otazky vyvolava zejména skuteCnost, ze k thrad¢ nékladt spojenych s
darovanim vajicek a k hradé naklada spojenych s darovanim jinych tkéani a
organil je pfistupovano zcela odlisn€. Rozdily jsou zfejmé na prvni pohled jiz
v zakonech, které jednotlivé druhy darcovstvi upravuji. Zatimco v Zakoné o
specifickych zdravotnich sluzbach je velice nejednoznacné stanoveno, Ze darci

zarodecnych bunék nalezi (na zdklad€ zadosti) nahrada ucelné, hospodarné a

9 Piiklady aktudlnich cen za 1é¢bu neplodnosti umélym oplodnénim s vyuzitim vajiek
darkyné ve vybranych centrech. Ceny jsou piiblizné srovnatelné ve vSech ¢eskych CAR. Dvé z nize
uvedenych center byla vybrana nahodné, teti ucelove, aby bylo zastoupena i ptispévkova organizace

(vefejna organizace).

Gennet: Cyklus s darovanymi vajicky — 46.000,-K¢. ZDROJ: Cenik asistované reprodukce
Gennet. [on line] [citovano 01-05-2018] Dostupné z: <https://www.gennet.cz/files/file/page-
file/cenik-asistovane-reprodukce pojisteni_15 01 2018 V14.pdf>

Repromeda: Uziti oocytl darkyné - 40.000,-K¢. ZDROJ: Cenik vykonii s ihradou zdravotni
pojistovny. [on line] [citovano 01-05-2018] Dostupné z: <https://www.repromeda.cz/wp-
content/uploads/cen%C3%ADk-v%C3%BDkon%C5%AF-s-%C3%BAhradou-ZP-01_03 2018-
1.pdf>

Centrum reprodukéni mediciny a genetiky FN Motol Praha: 38. 000,- K¢. ZDROJ: Uhrazeni
poplatku v souvislosti s lé¢bou metodami asistované reprodukce s vyuZitim ddrcovskych oocytii. [on

line] [citovano 01-05-2018] Dostupné z:< http://www.fnmotol.cz/car/cenik-vykonu/> ...atd.

Pozn. autorky: Ceny jsou uvedeny pro ty ptijemkyné, kterym jejich zdravotni pojistovna (ZP)
hradi cyklus IVF. Pro samoplatkyné jsou ceny mnohem vyssi, napt. Gennet cyklus IVF s darovanymi
oocyty pro samoplatkyné je 88.000,- K¢é. ZDROJ: Cenik asistované reprodukce Gennet. [on line]
[citovano 01-05-2018] dostupné z: <https://www.gennet.cz/files/file/page-file/cenik-asistovane-

reprodukce pojisteni 15 01 2018 V14.pdf>
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prokazatelné vynalozenych vydajii spojenych s darovanim vajicek (184), tak
v Transplanta¢nim zakoné (Zakon ¢. 285/2002 Sb.), ktery upravuje darovani
ostatnich tkani a organd, s vyjimkou zarodecnych bunék a embryi, je jasné
stanoveno, které vydaje maji byt darci nahrazeny. Jednd se o ,, ndhradu ucelné
a prokazatelné vynalozenych vydaju (ddle jen ,,nahrada vydajii*) a rozdil
mezi uslym vydelkem a obdrzenou ndhradou mzdy, platu nebo odmeény a
obdrzenym nemocenskym z nemocenského pojisténi, ktery mu vznikl docasnou
pracovni neschopnosti v souvislosti s odbérem orgdnu a poskytovdanim
zdravotnich sluzeb, které si tento odber vyzadal (dale jen , usly
vydelek ). “(183) Dale jsou darci hrazeny vydaje s ndklady na cestu, které

AT

,jsou hrazeny podle zakona upravujiciho verejné zdravotni pojisténi. “(187)

Ackoli oba zdkony shodné stanovuji, Ze o nahradu je nutno zadat, tak
transplantacni zadkon zcela jasn¢ vymezuje, jaké ma mit Zadost nélezitosti a to,
7ze ma odpovidat Zadosti podle spravniho fadu. Dale stanovuje, které
dokumenty a kopie dokumentli maji byt k zadosti pfipojeny. Konkrétnéjsi
podoba zadosti o ndhradu nékladi neni v Zakoné o specifickych zdravotnich
sluzbéach viibec feSena. Neni tedy taxativné stanoveno, které vydaje maji byt
nahrazeny, ani jakym zplsobem ma byt prokazano, ze byly darkyni
vynaloZeny. Tento fakt spolu s inzeraty®®, v nichz jsou hledany darkyné
vajicek, a které uvadéji vysi odmény pro darkyné, vyvolavd opravnénou
otazku, zda se jedna pouze o ndhradu vydaji darkyni. VSechna uvedena fakta
mohou vést k opétovnému hledani odpovédi na otdzku, zda je 1écba
neplodnosti s vyuzitim darovanych gamet opravdu lécbou, nebo ¢im vlastné

je. Opodstatnénou otdzkou rovnéz je, zda by zeny byly ochotné darovat sva

vajicka, kdyby ,,ndhrada* jejich vydaji byla podstatné nizsi.

9 Pro ilustraci uvadim vybrané inzeraty: Darovdni vaji¢ek, kompenzace az 25.000,-
korun.[on line] [citovano 01-05-2015] Dostupné z: <https://www.fertility-ivf.eu/darcovstvi/darovani-

vajicek/>

Proé darovat vajicka?....kompenzace az 25.000,-korun. [on line] [citovano 01-05-2015]

Dostupné z: <https://www.gest.cz/darujte-vajicka-darujte-zivot?>
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4.3 Altruismus v asistované reprodukci

Miize byt darcovstvi vajicek povazovano za altruistické? Lze o altruismu
uvazovat u lidskych skutkt, které jsou spojeny s financni kompenzaci za dany
skutek? NemiiZze pravé finanéni kompenzace vylucovat u takového ¢inu

altruismus?

Odbér vajicek je mnohem naro¢négjsi Casoveé 1 technicky oproti odbéru
spermatu u muzl. V pifipadé odbéru vajicek se jedna o invazivni zékrok
spojeny s ¢etnymi riziky. Tim se podstatné 1i§i od odbéru spermii u muzi,
které jsou vyuzivany pro darcovské ucely. Nahrada nédkladi spojenych
s darovanim je z pravniho hlediska moZna, ale jeji vySe vyvolava otazku: Jaka

je motivace Zen k darovani vajicek? Penize nebo altruismus? Nebo maji

vvvvvv

Podle nékterych ceskych darkyil neni finanéni obnos hlavni motivaci
k darovani vaji¢ek, coz ilustruje vypoved®’ jedné z nich: ,,Jednou za cas mé
prepadne potieba byt nékde uZitecnd, jednou jsem prispivala na sbirku na
Klokanek, podruhé jsem prispivala na pomoc starym lidem. Ted, protozZe jsem
se pred casem stala mamou, jsem hledala, kde bych mohla byt ku pomoci
v oboru s détmi. Pro darovani jsem se rozhodla viastné proto, Ze jsem chtéla
byt uzitecna. “*° /zena, 25 let/(109) Pokud tato Zena darovala sva vajicka a

nezadala o finan¢ni kompenzaci, ani si zddnou nevzala, mohli bychom témét

% V CR lze dohledat vyzkumy tykajici se motivaci darkyi vaji¢ek pouze na trovni
zavéreénych praci (bakalafskych, magisterskych a jedné disertacni). Doposud nebyl zadny vyzkum
s danou problematikou z ¢eského prostiedi publikovan v recenzovaném ¢asopise. Proto jsou pouzity

rozhovory, které darkyné vajicek poskytly médiim.

% Pro nedostatek dostupnych vypovédi deskych darkyt vaji¢ek jsou nékteré vypovédi citovany
v nékolika rtiznych textech, jako napfiklad tento. (Mimo jiné i v: HATLOVA, P.: Darovini vajicek
Jjako skvely kSeft? Omyl, darkyné chtéji hlavné pomdahat. [on line] [citovano 29-04-2018] dostupné z:
<https://zpravy.tiscali.cz/darovani-vajicek-jako-skvely-kseft-omyl-darkyne-chteji-hlavne-pomahat-

266882>
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s jistotou konstatovat, ze diivodem k darovani byla skute¢na touha pomoci.
Pokud obdrzela financni obnos, ponechala si jej a neposkytla jej napiiklad
nékomu potfebnému (napf. osifelym détem, nemocnym détem, lidem bez
domova apod.), ale vyuzila jej pro své potieby, v takovém piipad¢ vzdy budou
existovat pochybnosti o tom, kterda z motivaci pifevazovala, zda touha
pomahat, ¢i zisk penéz. Miuze to ovSem byt kombinace téchto dvou

motivaénich davoda.

Motivaci pomoci neplodnému paru potvrzuje 1 dalSi ¢eskd Zena, ktera
ma s darovanim zkuSenost. ,,Jeden ditvod byl ten, Ze mame uzZasné deéti a
opravdu bych rada pomohla nekomu, kdo to stésti zatim nemél, aby se mohl
také z deti radovat. “(6) Zaroven vSak poznamenava, ze informaci o darovani
svych vaji¢ek mezi svymi zndmymi a piibuznymi tajila, protoze by tdajné
nepochopili jeji motivaci chtit nékomu pomoci, ale mohli by se domnivat, ze
daruje pro penize. Bez zajimavosti neni ani dal$i divod, ktery uvadi a
vyvolava otazku, pro¢ vlastné vajicka darovala. ,, Druhy diivod pramenil ze

zvédavosti, jestli to zvlddnu a jaké to viastné je.” (6)

Cesky neuropatolog Frantisek Koukolik ve své monografii Cesi - Proc
jsme, kdo jsme a jak dal, definuje altruismus takto: , Organismus se chovad
altruisticky, jestlize ho jeho chovani néco stoji a pritom prospiva jinym
organismiim.“*” (79, s.98) Podle n&j se biologicky altruismus vyskytuje i u
jinych organismi v ptirod¢, tedy i1 u téch zivocichii, u nichz se neptedpoklada
existence védomi, a nemize byt tudiz podminén védomou touhou nékomu
pomoci. Je lidsky altruismus dan biologicky, vychovou a socializaci nebo je
vysledkem kognitivnich funkci? Némecti antropologové F. Warneken a M.
Tomasello se domnivaji, ze lidsky altruismus je dan pfirozenymi

predispozicemi a socializace kultivuje tyto vrozené dispozice, neni vSak jejich

%7 FrantiSek Koukolik pfirovnava altruismus k dobrému ptatelstvi slovy: ,, Piitel je clovék, ktery

vam pomiize, kdyz nemusi a kdyz ho to néco stoji.* (79)
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primarnim zdrojem.’®(177) Lze tedy pfipustit, z¢ se mezi lidmi vyskytuji
jedinci, ktefi jsou ochotni neziStné pomahat druhym, protoZze maji genetické
predispozice k takovému jednani. Je vSak mozné povazovat darovani vajicek
za skute¢ny projev altruismu?

Lidské jednani a chovani neni podminéno pouze biologicky, ale je také
dano kognitivnimi funkcemi lidského mozku, vychovou, socializaci. Védomi
vlastnich ¢inGl u clovéka vede k tomu, Ze je posuzuje z hlediska vlastnich
investic a ziskl ve svij vlastni prospéch. Podobné chovani v ptirod¢ popisuje i
F. Koukolik u jedincii v nepfibuzenském vztahu, jehoz podminkou je néjaka
odplata. Takové jednéani je nazyvano jako , reciprocni altruismus* a je
uplatiiovéno v takové mife pravdépodobnosti, s jak velkou pravdépodobnosti
bude oplaceno.(79) Reciprocni altruismus je s nejvétsi pravdépodobnosti
modelem, o némz lze uvazovat i v piipadé darcovstvi vaji¢ek. Zena daruje sva
vajicka cizi neznamé Zen¢ a ofekdva néjakou protihodnotu, kterd nemusi byt
jen v podobé penéz. Jako protihodnotu lze chépat 1 vlastni uspokojeni
zpomoci druhému. Divodem pro darovani vajicek mize byt také snaha
pomoci piibuzné nebo kamaradce, ¢imz dojde k posileni vzajemnych vztaht
mezi nimi. (131)

Recipro¢ni altruismus Ize v mnohém pfirovnat k davani daru jako
zavazku z diivodu udrzeni soudrznosti spolecnosti. Proto je mozny jen mezi
lidmi, ktefi maji vytvofené vzajemné vztahy. Z toho divodu je model
reciprocniho altruismu vylou¢en u anonymniho darcovstvi gamet. Altruismus
u darovani vajicek jako akt zalozeny na svobodné viili, u néhoz je vyloucen
natlak a samoziejmé platba, je podle kanadskych odbornic na sociologii S.
Yee, J.A. Hitkari a E.M. Greenblatt nemozny, pokud neni pfitomna empatie a
obavy o blaho pfijemkyn¢, k niZz ma néjaky vztah.(179) Tato slova potvrdil

jejich sociologicky vyzkum, z néhoz vyplynulo, ze altruistické darkyné byly

% Némecti antropologové vytvofili teorii ontogenetické predispozice altruismu pfi pozorovani
deéti ve veéku 14 az 18 mésict, které pomahaji jinym détem, piicemz v tomto nizkém véku se zcela jiste

nemize jednat ani o reciprocitu ani o ziskani reputace, tak jak by tomu mohlo byt u dospélych.(177)

110



ochotny podstoupit invazivni proceduru spojenou s odbérem vajicek pouze
v ptipad¢, kdy se jednalo o piijemkyni, kterd byla bud’ jejich ptibuznou, nebo
blizkou zndmou, sniz mély navdzadny emociondlni vztahy.(179) Rovnéz
z vyzkumu mezi australskymi darci zdrode¢nych bunék vyplyva, Ze aby byli
muZi a Zeny ochotni darovat (bez naroku na finan¢ni kompenzaci) své gamety
pro reprodukci neplodnému paru, musi byt tento par z okruhu jejich ptatel ¢i
pfibuznych. V takovém piipadé€ je darovani zarodecnych bunék povaZzovano za
»Vjimecny akt velkorysosti ucinény ve prospéch blizkého cloveka.“(176)
MozZnost altruisticky pomoci prostiednictvim darovanych vajicek své sestie,
kamaradce ¢i jiné blizké osobé je v Ceskych podminkach vylouceno kviili
zékonem stanovené podmince anonymity mezi darkyni a piijemkyni vajicka.”

,,Pro doplnéni je nutné poznamenat, Ze v ceském prostredi se neznaji a je

190§ mezi nepitbuznymi ddrci a piijemci kostni diené.

zachovavana anonymita
Z nich pouze nékteri, psychology a Iékari peclivé vybrani jedinci, maji
moznost se seznamit na slavnostnim veceru, ktery je pordadan jednou za rok a
nese ndazev Podékovani darciim. Kardindl Miloslav VIK''" na jednom z téchto

vecCeru rekl, Ze se jedna o ,,dar vSech darQ“, a to proto, ze neznamy clovek

svym odvaznym cinem zachranil jeden lidsky Zivot.* (44)

Existuje vSak jesté jeden diivod, pro¢ je mozné pochybovat o altruistické
motivaci k darovani vaji¢ek. Tim diivodem je skutecnost, Ze vajicka obsahuji
genetickou vybavu darkyné, a proto se lze tedy ptat: Kdo vlastné profituje
z darovani vajicek a tedy darovaného genetického materialu? Ptfipomenime, ze

jednim z projevl zivych organismi, tedy i ¢lovéka, je rozmnozovani a tim

% Podminka anonymity mezi darci a pfijemci je vice rozpracovana v kapitole 2.4 Etické

problémy vznikajici v souvislosti s kryokonzervaci.

100 Diiyodii, pro¢ neni radno, aby se darce a pfijemce setkali osobng, je cela fada a jejich popis

by presahl tematizovany problém darovani.

100 PhDr. Miloslav Vik (17.5. 1932 — 18.3. 2017) teolog a duchovni; arcibiskup prazsky a
primas Cesky, biskup ceskobudéjovicky, od r. 1994 kardindl. ZDROJ: Kardindl Miloslav Vik.

Zivotopis. [on line] [citovano 08-08-2018] Dostupné z: <https://www.cirkev.cz/cs/miloslav-vlk
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pfedani Zzivota dal§im generacim. , Zivot tedy trva tak, Ze se periodicky
obnovuje. Zit znamend Zivot predavat. “(146, s.24) Na jedné strané darcovstvi
je Zena, ktera nema vlastni vajicka, a skuteCnost, Ze ji je jind Zena daruje, ji
sice umozni zazit t¢hotenstvi a stat se matkou, ale neumoZzni ji, aby
v biologickém a genetickém vyznamu ptedala sviij Zivot dal. Na stran¢ druhé
je zena - darkyné, ktera citi uspokojeni, Ze pomohla neplodné Zené
k matetstvi. PredevS§im vSak darkyn¢ umoznila ,,pokracovani* svého dalSiho
Zivota rozsifenim své vlastni genetické informace!®?. Dikazem tvrzeni, Ze i
nekteti lidé maji snahu, co nejvice rozsifit svoje geny, je i pfipad holandského
lékate!®, po jehoz smrti se objevilo podezieni, Ze zneuzil svého postaveni a
k 1écbé neplodnych Zen pouzival vlastni sperma. Jan Karbaat pracoval na
klinice pro lécbu neplodnosti, jejiZz soucasti byla spermabanka pattici v 80. a
90. letech 20. stoleti k nejvétsim v Nizozemském krélovstvi. V rozhovorech s

médii ptiznaval, Ze zplodil udajné Sedesat déti. Kromé falSovani dokumentace

102y zivocisné fi3i se analogickym, (oznadovanym jako paraziticky) zplisobem chovaji nékteré
druhy zivocicht. Jako ptiklad Ize uvést ptaky celedi kukacka, naptiklad kukacka obecnd, ktera zije i
na uzemi CR. Samice kukacky obecné nakladou sva vajitka do hnizd ptaki, ktefi jsou kukadce
podobni (napft. rakosnikovi obecnému, konipasu bilému, cervence obecné a dal§im). Do zhruba 15 —
20 hnizd naklade samice kukacky vzdy po jednom vejci a celou vychovu mlad’at pienecha na
»pestounech®, ktefi se o mlade¢ staraji asi dva mesice (12-13 dni je doba sezeni, 21 — 23 dni je doba
plného krmeni a dalSich 21 dni je doba pfikrmovani). ZDROJ: Vieobecnd encyklopedie: Zviiata.
Praha: Svojtka. 2005

103 Pfiblizng ve stejné dobé& jako popsany piipad holandského lékafe média informovala o
podobnych udalostech v Kanad¢ (ZDROJ: Mladd Kanad’anka Zaluje lékaie reprodukcni kliniky, jeji
matku  zilejmé  oplodnil  sam. [on  line] [citovano  29-04-2018]  Dostupné
z: <https://www.novinky.cz/zahranicni/amerika/419804-mlada-kanadanka-zaluje-lekare-reprodukcni-
kliniky-jeji-matku-zrejme-oplodnil-sam.html>) a Spojenych statech americkych. (ZDROJ: Lékai v
USA oplodiioval Zeny vlastnim spermatem. Ciziho mél madlo. [on line] [citovano 29-04-2018]
Dostupné Z: <https://zpravy.idnes.cz/usa-klinika-lekar-oplodneni-zeny-sperma-fOe-

/zahranicni.aspx?c=A160914 142800 zahranicni_ert>
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navic védomé porusil stanoveny pocet Sesti déti na jednoho dérce, coz je

v

Ze slov F. Koukolika, totiz ,,chova-li se v biologickém slova smyslu
organismus altruisticky, snizuje mozny pocet viastnich potomkii, ¢imz zvysuje
mozny pocet potomkit druhych organismu‘ (79, s.99) mizeme dospét k zavéru
ad absurdum, ze altruisticky se chova neplodna Zzena, kterda odlozila své
matefstvi a na sklonku plodnosti je ochotna pfijmout darovany oocyt a pomoci

tak jiné Zen€ rozsifit jeji, tedy pro piijemkyni cizi genetickou vybavu.

V jakém piipadé by bylo mozné hledat v aktu darovani vajicek

altruismus?

Piiklad'"

Mladé, svobodné, bezdétné zZene ve veéku 28 let, kterd pracuje na
manazerske pozici vjedné nadnarodni spolecnosti, byla nabidnuta vyssi
manazerska pozice a dalsi postup v kariére, ktery byl spojen se stehovanim do
zahranici — do sidla spolecnosti. Spolu s touto nabidkou ji bylo nabidnuto
nekolik dalsich zaméstnaneckych benefitii, mimo jiné i moznost nechat si
zmrazit vajicka. Social freezing by v plné vysi této zZené hradil zaméstnavatel,
avsak pod podminkou, ze minimalné pét let neodejde na materskou dovolenou.
Zena nabidku prijala a vyuzila i mozZnosti zmrazeni vajicek na ndklady
zameéstnavatele. Nasledné podstoupila hormonalni stimulaci a odbér vajicek,
ktera byla kryokonzervovana a uskladnéna. Po Sesti letech od této chvile Zena
spontanné otehotnéla a porodila své prvi dite. Za dva roky nato porodila
druhé dité, které bylo pocato rovnéz prirozenym zpusobem. Po deseti letech od
zmrazeni vajicek byla zaméstnavatelem, ktery doposud uskladnéni vajicek
hradil, vyzvana k vyreseni dalsiho skladovani oocytii. Zaméstnavatel chtél, po
deseti letech, zavazek uhrady za uskladnéni vajicek prevest na Zenu, které

vajicka patily a kterd navic v té dobé jiz nebyla zaméstnancem firmy. Zena se

104 Teoreticky piiklad vytvofeny pro ucely této kapitoly.
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se zaméstnavatelem domluvila a zacala wuvazZovat, jak dale nakladat
s kryokonzervovanymi vajicky. Sama je vyuzit nechtéla, protoze méla dve deti
a dalsi neplanovala. Takze zbyvaly uz jen dvé moznosti, bud’ je darovat jiné
Zené, nebo je nechat zlikvidovat. Zena se rozhodla je darovat.

V popsaném ptikladu lze predpokladat, ze vajicka byla opravdu
darovana. Vzhledem k tomu, ze darkyné nepozaduje zZadnou uhradu nakladi
spojenych s odbérem oocytl, neméla by ani ptijemkyné Zzadné naklady
spojen¢ s odbérem vajicek hradit. V opaéném piipadé by se totiZ mohlo jednat
o obchod s tkandmi, ktery je v Ceské republice zakazan. Nezodpovézenou
otazkou zilistane, zda za darovanim je snaha pomoci neplodné Zeng, nebo dalsi
rozsifeni vlastniho genetické vybavy.

Je velmi téZké posoudit, kolik Zzen daruje sva vajicka proto, Ze chtéji
pomoci jiné zen¢ a kolik jich daruje kvili finanénimu obnosu. Ani ze
zahrani¢nich studii, napfiklad sociolozky Rene Almeling!'% jasné nevyplyva,
Zze by primdrni motivaci byl Cisty altruismus, zejména pokud se jedna o
darkyni a pfijemkyni, které se navzajem neznaji. I vlastni uspokojeni z pomoci
neplodnému paru je totiz zapotiebi povazovat za urCity vlastni prospéch ¢i
zisk. (1)

Pokud Ize pochybovat, Ze altruismus neni hlavni motivaci darci, proc
nelze pfiznat, ze hlavnim cilem mnoha lidi k darovani gamet jsou pfedevSim
finance? Problém spociva v tom, Ze prodej vlastnich tkani a organi, tedy 1
gamet je nepiipustné podle Konvence o biomediciné. V €lanku 21 Konvence o
biomediciné je stanoven ,,Zdakaz financniho prospéchu. Lidské telo a jeho casti
nesmi byt jako takové zdrojem financniho prospéchu.* (163) Podle ptiruc¢ky
Bioetické komise Rady Evropy s ndazvem Guide for the implementation of the

principle of prohibition of financial gain with respect to the human body and

105 7 vyzkumu americké sociolozky Rene Almeling vyplynulo, Ze motivace k darovéni gamet —
nejen u zen, ale i u muzi je dana kombinaci altruismu, tedy snahy n¢komu pomoci, spolu

s o¢ekavanim finan¢ni nahrady. (1)
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its parts from living or deceased donors'®® je hlavnim argumentem zakazu
prodeje tkani a organt respekt k lidské diistojnosti'”” Zivych darcii a podpora
altruistického darovani.(36) Bioetik David Cerny se viak domniva, Ze zékaz
darovani tkéni a organd za uplatu jednak zmensuje skupinu altruistickych
darct a jednak zakaz prodeje tkani a orgdnll neni ,,podporen solidni etickou
argumentaci.* (15) Divodem zékazu prodeje tkani je podle Bioetické komise
Rady Evropy eventudlni nespravedlnost k chudym lidem, protoze pravé nizkeé
pfijmy by mohly donutit chudé lidi k darovani svych organi. David Cerny
chape ,,donuceni jako akt, pri kterem nékdo/néco (jiny clovek, stat...) donuti
nekoho jiného k tomu, aby ucinil X. Nicméné nutnym prvkem nuceni je
omezeni moznosti.... A nuti B k X tehdy, pokud z moznych alternativ jednani
X, Y, Z..umozni B zvolit pouze X a ostatni volby néjakym zpiisobem
znemozni... " (15) A ptedkladé argumenty ve prospéch moznosti prodeje tkéni
a organi: ,, V okamzZiku, kdy povolime prodej organu, vSak mnoZinu voleb
chudého clovéka rozsirime totiz o moznost prodat viastni organ, zatimco
v pripadé zakazu ho ve skutecnosti o tuto moznost pripravime a nechame mu
Jen jednu jedinou variantu: zistat chudy.” (15) Podle D. Cerného jsou
jedinym kritériem pro hodnoceni toho, zda darovani je ¢i neni altruistické,
penize, coZ neni spravné. ProtoZe skutecnost, zda n€kdo prodal ¢i daroval své
tkan€ nebo organ viibec nevypovida o tom, jaka byla skutecnd motivace darce,
resp. darkyné. Pokud darkyné vaji¢ek penize nevyuzije pro sviij prospéch, ale
ve prospéch nékoho jiného (napf. vénuje na charitu nebo pro své déti), jedna
se o altruistické darovani nebo prodej? Naptiklad: mlad4 ovdovéld matka dvou
déti, kteréd je na rodicovské dovolené, chce darovat sva vajicka kvili finan¢ni

kompenzaci, aby umoznila starSimu ze svych déti jet na Skolu v piirod¢.

196 Guide for the implementation of the principle of prohibition of financial gain with respect to
the human body and its parts from living or deceased donors byla vydana v dubnu 2018 Bioetickou

komisi Rady Evropy.

197 David Cerny kritizuje neexistenci principti, které by umoziiovaly, Ze spojeni mezi lidskou

distojnosti a nékterymi zaveéry bude transparentni, racionalni a smysluplné. Konstatuje, ze: ,,Lidska

dustojnost slouzi pouze jako verbalni berlicka, kterou se kazdy ohani podle své libosti. “ (15)
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Penize nevyuzije pro sebe, ale pouZzije je ve prospéch svého ditéte. Jedna se o
altruismus ¢i nikoli? Podle toho, jak je altruistické jednani definovéno, je
mozZné¢ konstatovat, ze se v tomto piipad¢ jednd o altruismus, a to o altruismus
vuci vlastnimu ditéti. Zda se jedna o altruismus i viici neplodné Zen¢, kterou

darkyné€ neznd, zistava nadale otazkou.

Filozof Hans Jonas konstatuje, Ze v lidském konani existuje pouze jeden
typ nezistného jednani Clovéka a tim je péce a vztah k vlastnim potomkiim,

pricemz je toto jednani biologicky podminéno. (62)

Proto je diskutabilni, zda by darovani gamet mohlo byt absolutné

neziStnym altruistickym skutkem, navic v pfipadech anonymniho darcovstvi.
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4.4 SpravedInost a asistovana reprodukce

Psycholozka Hana Kone¢né v jednom rozhovoru z roku 2017 tekla, ze
Svétova zdravotnickd organizace planuje zménit definici neplodnosti a prejit
k pravu jednotlivce na reprodukci. Touto zménou by podle ni doSlo k tomu,
,ze zdravotni pojistovny prestanou v budoucnu hradit diagnozu a lécbu,
platba tak prejde kompletné na pacienty. Tim z toho uplné vypadnou mladé
nebohaté heterosexualni pary. Snaha vyhnout se diskriminaci a zpristupnit
umelé oplodnéni komukoliv povede k tomu, zZe vytvorime zdsadni
nespravedlnost mezi chudsimi a bohatsimi. Chudsi navic budou darci casti

tela pro ty bohatsi. “* (54)

Ptedstavme si situaci, kdy neplodnost jiz neni definovdna jako nemoc,
ale je deklarovano prdvo jednotlivce na reprodukci. Co se pravdépodobné
stane? Za prve neplodnost ztrati Cislo diagnézy a bude odstranéna
z Mezinéarodni klasifikace nemoci. Protoze pfestane byt nemoci, nebudou tedy
ani metody asistované reprodukce moci byt nazyvany 1écbou. V disledku toho
pfestanou zdravotni pojistovny hradit metody umélého oplodnéni, tak jako
nehradi zakroky estetické mediciny v ptfipadech, v nichz neni zdravotni diivod
k takovému zakroku. (Napf. rekonstrukce prsu po nadorovém onemocnéni
nebo plastické operace obliceje u ¢loveka, ktery utrpél popdleninovy uraz,
jsou vykony hrazené z vetejného zdravotniho pojisténi.) Tim dojde k dalSimu
A dale - deklarovanim prava jednotlivce na reprodukci bude ptibyvat eticky
spornych a doposud nevyfeSenych situaci, jako naptiklad pravo na dité,
respektive prdvo na zdravé dité (viz. kap. 1.1.1). Bude se tykat také
reprodukce zen v postmenopauze (viz. kap. 1.1.5), matefstvi Zen bez partnera

(viz. kap.1.1.7), ndhradniho matefstvi (viz. kap. 1.1.6) atd.

Dominantnim problémem vSak bude nespravedlnost mezi chudymi a

bohatymi v pfistupu k metoddm AR. Co znamena spravedlnost a
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nespravedlnost? A jak se nespravedlnost mulZze projevit v oblasti 1écby

neplodnosti metodami asistované reprodukce?

Nespravedlnost je opakem spravedlnosti, ktera je povaZovéana za
zékladni predpoklad jednani mezi lidmi. Podle Aristotela je ,,nespravedlivy
ten, kdo nedba zdkonii, za druhé, ktery si osobuje vice, a konecné ten, kdo
nesetii rovnosti.“ (2, s.112) Coz dale vysvétluje tak, ze kazdd nerovnost a
proti zdkonu sméfujici jednani je nutné povaZovat za jednani nespravedlive,
které miize sméfovat bud’ vici sobé samému, anebo vii¢i druhym lidem. Podle
toho rozliSuje, zda se jedna o Spatnost celou nebo cdstecnou.
Podobné je tomu i u spravedlnosti, kterou je nutno také posuzovat podle toho,
zda je zaméfena na jednajiciho ¢lovéka, nebo na druhé. V situaci, kdy ¢lovek
spravedlivé jednd s druhymi, je jeho jednani povazovano za dokonalou

ctnost.(2)

Podle Aristotela existuji dva druhy spravedlnosti, jednak spravedlnost
rozdileci’®, jejimz ukolem je udrzovani rovnovahy mezi lidmi a je zakladem

prava, a jednak spravedlnost opravnd’”. (2)

Spravedlnost opravna, rovnéz oznaovana jako distributivni je mnohem
slozitéj$i a je uplatiiovana v situacich, kdy n€kdo néco rozdéluje. To plati i v
piipad¢ asistované reprodukce. Existuje spravedlivy pfistup k 1écbe
neplodnosti prostfednictvim metod asistované reprodukce pro vSechny, kdo ji

potiebuji nebo narokuji? Z odbornych zahrani¢nich ¢lanki a vyzkumi

108 Retributivni (rozdileci, odpldcejici) spravedinost hodnoti vztah mezi dvéma stranami a
hleda v nem jakousi rovnovdahu; jakmile je porusena, méla by se obnovit, napviklad vymahadanim
nesplnéného zavazku, odmeénou, nebo trestem. Na retributivni spravedlnosti se zaklada napriklad
soukromé i trestni pravo, jez ma krivdu napravit, ktera se uz stala; proto se nékdy mluvi o

spravedlnosti korektivni. “ (147, s.85)

19 Nejjednodussi reseni, které Aristoteles oznacuje jako aritmetickou rovnost, byva sice v praxi
také nejcastejsi, zrejmé s ni vSak neni mozné vsude vystacit....Proto je zavedena jeste druhd —
geometricka rovnost, kterou lIze chdpat i zpiisobem jako potrebu ¢i povinnost vyrovmavat riznd

znevyhodnéni a handicapy. “( 147, 5.86)
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vyplyva, ze hlavni nespravedlnost v nerovném pfistupu k AR je v n€kterych
zemich, jako napiiklad v Kanad¢ nebo ve Spojenych stitech americkych
zpusobena pfedevS§im vysokou finan¢ni zaté€zi, ktera je spojend s vydaji na
1écbu a kterd pro mnoho lidi piedstavuje nepifekonatelnou piekazku.(110)
V n¢kterych zemich nejenze neni lécba neplodnosti placena z vetejnych

rozpocti, ale neni mozné ani vyuziti komeréniho piipojisténi.(89)

Piestoze je v Ceské republice 1é¢ba metodami AR hrazena z vefejnych
prostfedkil, polozme si otdzku, zda k ni maji rovny pfistup vSichni, kdo ji
pottebuji. Odpovéd’ neni zcela jednozna¢na. Zdravotni pojistovny hradi
neplodné Zené castku dvacet Sest tisic korun na kazdy cyklus maximalné
tiikrat za Zivot, nebo Ctyfikrat za zivot, pokud splni zdkonem stanovené
podminky (vice v kapitole 1.1.5 Materstvi Zen v pozdnim véku.(92)
Z vetejnych prostfedkli vSak nejsou hrazeny vSechny vykony, ani vSechny
postupy!!® a 1éky. Pii kazdém cyklu neplodny par, ktery zahdji 1écbu
neplodnosti pomoci AR, vétSinou vynaloZi i vlastni finanéni prostiedky!!'!. Je
to proto, ze nékteré pojiStovnami nehrazené postupy ¢i farmaka vyznamné
zvySuji Sanci na uspé€$né poceti ditéte a tim i Sanci na rodiCovstvi. Mezi
nejdraz§i vykony (neni zapoditano surogatni matefstvi, které neni v CR
legislativné upraveno), na které neptispivaji zdravotni pojistovny, patii umelé
oplodnéni spojené s darovanymi oocyty. Pravé financni ndkladnost této

procedury, kterd neni hrazena ze zdravotniho pojisténi, respektive thrada

H0Takto vypada informace na webovych strankach jednoho z center pro 1é¢bu neplodnosti:
,, PFi uhrade zdravotni pojistovnou je Vas doplatek k zakladnimu IVF cyklu 0 K¢, u samoplatcii 26 000
K¢, Existuji specializované vykony, které zvySuji uspésnost Vasi lécby. Tyto zdkroky ale zZadna
zdravotni pojistovna nehradi. Patii sem napviklad ICSI (intracytoplazmaticka injekce spermii do
vajicka), PICSI (ICSI preselektované spermie), prodlouzena kultivace, asistovany hatching, nebo
vyuZziti darcovstvi (vajicko, spermie, embryo) a dalsi. “ ZDROJ: [on line] [cit. 04-05-2018]. Dostupné

z: <https://www.repromeda.cz/cenik/>

1 Nektera centra uvadéji cenové rozmezi sluzeb nehrazenych zdravotnimi pojistovnami. Ty
se mohou pohybovat od 14.000,- do 40.000,- (i vyse) korun v zavislosti na pouzitych metodach.

ZDROIJ: Ceniky center asistované reprodukce zvefejnéné na webovych strankach jednotlivych center.
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pojistovny nestaci na pokryti ndkladl této metody, je skutecnost, kterd mize

pro nékteré Zeny, resp. pary znamenat nedostupnost 1é€by neplodnosti.

Priklad 1'7*

Vdana zena ve véku 28 let podstoupila dve gynekologické operace, pri
nichz byly Zené odstranény postupné oba vajecniky. Obé operace byly
akutnimi Zivot zachranujicimi vykony, které byly jak v prvnim, tak i v druhém
pripade provedeny pro hemoragicky sok Zeny. Ditvodem vnitiniho krvaceni
byly komplikace vzniklé v souvislosti s mimodéloznim téhotenstvim. Jednou z
moznosti této zeny jak mit dité je adopce a druhou podstoupeni umelého
oplodnéni s darovanymi vajicky. Spolu s manzelem ziji v Severoceském kraji,
ktery je chudsi nez Praha a jsou v ném i nizsi platy a mzdy. Plat Zeny ani jejiho
manzela nedosahuje castky, ktera je oznacovana jako median hrubého platu
v CR'B, ktery na konci lofiského roku cinil 27 320,- K& Lécba pomoci
asistované reprodukce s darovanymi vajicky, ktera znamend financni naklady

neplodného paru okolo 40.000 K¢, je pro tento konkrétni par nedostupnd.

Piiklad 2

Vysokoskolsky vzdelana Zena ve veku 38 let, Zijici v Praze a pracujici pro
nadnarodni spolecnost na manazerské pozici chce zalozit rodinu. Tato Zena si
vybudovala kariéru, vdala se a s manzelem si postavili v jedné okrajové casti
Prahy diim. Po roce snahy o spontanni poceti ditéte navstivili lékare a po
vySetieni obou partnerii bylo zjisteno, Ze jedinou moznosti je umeéle oplodnéni
s darovanymi vajicky. S lécbou souhlasili. Financni ndrocnost lécby pro né
nebyl problém, a to ani v pripadé vyuziti vykonu, které nejsou hrazeny

z verejného pojisténi. Doplatek za lécbu v tomto pripadé cinil okolo

12 VSechny uvedené piibéhy jsou smySlené a maji za cil dokreslit piipadnou finanéni

nedostupnost metod AR pro nékteré neplodné pary.

113 Ve 4. &tvrtleti 2017 &inila primérna hruba mési¢ni nominalni mzda (dale jen ,,primérna
mzda“) 31 646 K¢&; Median mezd ¢inil 27 320 K& ZDROJ: [on line] [cit. 04-05-2018]. Dostupné z:
<https://www.czso.cz/csu/czso/cri/prumerne-mzdy-4-ctvrtleti-2017>
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55.000Kc¢™?. Tento par jesté navic, aby ziskal 1écbu co nejdiive, zaplatil
odmeénu ve vysi nékolika tisic korun své znamé s cilem, aby darovala sva vajicka
v centru, kde se neplodny par lécil. Darkyné souhlasila a vajicka darovala.
Kromé odmeény od neplodného paru jesté obdrzela nahradu vydaju spojenych
s darovanim od centra pro lécbu neplodnosti. Vzhledem k tomu, zZe neplodny
par privedl, resp. obstaral si darkyni vajicek, byla jim prednostné poskytnuta
lécba s vajicky od anonymni darkyné. Jednou z vyhod prednostni lécby byla i
skutecnost, Ze Zena neprekrocila zakonem stanovenou horni hranici véku a

pojistovna ji mohla z verejného pojisteni zakladni cyklus IVF proplatit.

Porovname-li oba ptiklady, miZeme pozorovat nejen velké rozdily
v postoji k rodiCovstvi, ale zejména je patrny zésadni rozdil v moznostech
ptistupu k 1écbé. V prvnim piikladu je uveden ptibéh Zeny, ktera zije v chudsi
casti Ceské republiky, jeZ se vyznaduje i niz§imi vydélky. Touhu po matef'stvi
chtéla naplnit v obdobi, které je biologicky optimalni pro t¢hotenstvi, tj. ve
véku mezi dvaceti a tficeti lety. Vzhledem ke komplikacim spojenych se
spontann¢ vzniklymi téhotenstvimi se ze zdravé zeny stala potenciondlni
pacientka centra pro asistovanou reprodukci. Vzhledem k nedostatku financi je
vSak pro ni a jejitho manzela 1é€ba nedostupna, pfestoze ma tato zena narok na
uhradu umélého oplodnéni ze zdravotniho pojisténi. Naproti tomu v druhém
pfipad¢ je prezentovan piibéh Zeny, kterd matefstvi umyslné odlozila pro jiné
zivotni hodnoty a rozhodla se pro néj az v dob¢, kdy jiz neméla vlastni vajicka
schopné oplozeni. Vzhledem k jejimu dostate¢nému finanénimu zabezpeceni se
ji touha po matefstvi naplnila. I ¢lovek s niz§i mirou empatie mize zaznamenat
nespravedlnost v obou popsanych pifipadech. V em spoCiva ona
nespravedlnost? Vzdyt obé Zeny maji stejny narok na stejny obnos z vetejnych
prostiedkl pro feSeni svého problému. Potiz spociva v tom, Ze je vyuZzivana
aritmeticka rovnost, podle niz je ptidélovano z vetejnych prostiedkli obéma

zenam stejné, bez ohledu na finanéni moZznosti jednotlivych Zen, ale pfedev§im

114 Cena IVF cyklu s darovanymi vajicky pro samoplatce je okolo 90.000 K¢&.
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bez ohledu na to, zda se svym chovanim podilely na vzniku své neplodnosti ¢i
nikoli. (147)

Zeptejme se podobné jako Aristotelés, zda ,,nespravedlivé jedna ten, kdo
proti zasluze vice prideéli, anebo ten, komu se vice dostava?“ (2, s.129) Jedna
nespravedlivé Zena, ktera je financné zaopatfena, nebo Zzena, ktera nema
finan¢ni prostiedky na svou 1é¢bu, a nebo nékdo jiny? Odpoved’ 1ze najit rovnéz
v Aristotelovych slovech: ,, Nespravedlive jedna ten, kdo rozdéluje a nikoli ten,
komu se vice dostava; nebot nejedna nespravedlivé ten, kdo to, co jest
nespravedlivé ma, nybrz ten, kdo tak dobrovolné cini; a to jest u piivodce
jednani, jimz jest ten, kdo rozdéluje, a nikoli ten, kdo prijima.* (2, s.130) To
znamend, ze nespravedlivé chovani je v tomto piipadé na strané zdravotnich
pojistoven, které rozhoduji o rozdéleni vetejnych prostiedki.

Aby vSak nedochézelo ke zvétSovani socidlniho napéti mezi chudymi a
bohatymi, nebo lidmi zdravymi a nemocnymi, zavedl Aristotelés jeSté rovnost
geometrickou, kterou lze dle Jana Sokola chapat jako: ,, Potiebu ¢i povinnost
vyrovnavat riznd znevyhodnéni a handicapy. “!?° (147, s. 86)

Rozdily v piistupu k metodam asistované reprodukce v Ceské republice
existuji nejen mezi majetnymi a nemajetnymi lidmi, ale rovnéz mezi muzi a
zenami. Podle Zikona o vefejném zdravotnim pojisténi je uUhrada ze
zdravotniho pojisténi za umélé oplodnéni formou IVF poskytnuta Zené, ktera
musi splilovat zakonem dany v&€k a to tfikrdt, maximalné Ctyfikrat

v zivot&.'16(187)

1S Riizné formy spolecenské podpory lze chapat jako nezbytnost kviili udrzent spolecenského
miru, jako vyraz lidské solidarity, anebo dokonce jako pozadavek spravedinosti: ti lidé za to nemohou,

Ze jsou néjak postizeni, Ze se narodili jako chudi, anebo Ze se jim nedaii.* (147, s. 86)

116 a) Zendm s oboustrannou nepriichodnosti vejcovodii ve véku od 18 let do dne dosazeni

tricatého devatého roku véku,
b) ostatnim zenam ve véku od 22 let do dne dosazeni tricatého devatého roku véku,
nejvice trikrat za zivot, nebo bylo-li v prvnich dvou pripadech preneseno do pohlavnich organii
Zeny nejvySe 1 lidské embryo vzniklé oplodnénim vajicka spermii mimo telo Zeny, Ctyrikrat za
Zivot. “(187)
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Zatimco zena md pro mimotélni oplodnéni zdkonem stanoveny limit,
muz muize in vitro fertilizaci podstupovat opakované s riznymi partnerkami
v pribéhu svého dospélého zivota neomezené. Pro dokresleni miizeme uvést
nasledujici piiklad:'!’

Neplodny par, v némz je problém na strané muze, vyCerpa Ctyri cykly
umeélého oplodneni metodou IVF, které byly provedeny v souladu se zakonem.
Ani jeden z pokusii neskoncil teéhotenstvim a narozenim ditéte. Ackoli byla
muzi a Zené z neplodnému pdru opakované nabizena moznost vyuZiti
darovaného spermatu, ¢imz by podstatné zvysili Sanci na poceti potomka,
nikdy ji nevyuzili. Zamitavé stanovisko bylo vidy ze strany muze, ktery trval na
vlastnim biologickém potomkovi. Poté muz Zenu opustil a nasel si novou
partnerku, s niz opét zahdjil 1écbu neplodnosti. Zena s novym partnerem by
v pripadé nutnosti vyuziti IVF musela vSe hradit sama. MozZnost uihrady lécby
ze zdravotniho pojisténi jiz vycerpala s predchozim partnerem.

Z popsan¢ho piib&éhu jasné vyplyva, ze v piistupu k metod€ in vitro
fertilizace, kterd je hrazena ze zdravotniho pojiSténi, maji muzi vyhodu.
Lékatka Hana ViStiova konstatuje, ze systém thrady za umélé oplodnéni
metodou IVF, ktery je v soucasnosti v Ceské republice platny a podle zakona
je spojen s thradou pro Zeny, miize znevyhodnovat nejen Zeny, ale i muze a
muz cizinec, Zena Ceska a chtéji tu zalozit rodinu. ProtoZe je péce iictovana na
rodné cislo Zeny, tento par bez problémii dostane tri pokusy IVF zaplaceny od
pojistovny. Ale Cech se svou manzelkou cizinkou na Zadnou vhradu ndrok
nemd. Jedinou jejich Sanci je privatni péce, plné hrazend z jejich kapsy. To je
prece nefér... " (85)

Doposud je neplodnost nemoci a metody AR 1éc¢bou. Pokud jsou
rozdélovany vetejné prostiedky na 1é€bu neplodnosti, nebylo by spravedlivejsi

upravit pravidla pro jejich rozd€lovani v piipadech umélého oplodnéni

17 Vymysleny piiklad vytvofeny pro potfeby této disertani prace.
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metodou IVF, tak aby byla spravedlivéjsi k obéma pohlavim, tedy nejen
zenam, ale 1 k muzim?

Helena HaSkovcova ke spravedlnosti v AR konstatuje: ,, Asistovand
reprodukce nezajisti ani rovnost, ani spravedinost, ani stejné Sance. Ani

rodicum, ani embryim. “(41)

Jan Sokol dodava: ,,Pres vsechen opravneény diiraz na spravedlnost jako
zdkladni podminku slusné spolecnosti, musime nakonec pripomenout, Ze to
neni vSechno. spravedlnost je sice nutna, ale nikoli postacujici podminka pro
to, aby vznikl dobry vztah mezi lidmi....spravedinost podle obecnych pravidel
je sice nezbytna, v nékterych jednotlivych pripadech vyzaduje opravu, jez se

nemuize ridit pravidly. “ (147, s. 87)
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4.5. Asistovani reprodukce a odpovédnost

4.5.1 Co znamend odpovédnost?
Lidské jednani a Ciny jsou usmériiovany nejen existenci vzajemnych

prav a povinnosti''8

mezi lidmi, ale také odpovédnosti, kterd je filozofem
Janem Sokolem definovana jako ,,schopnost pricitat si své ¢iny a nést i jejich
dusledky, jednat s vedomim techto diisledkii.“ (146, s.16) Tentyz autor dale
vysvétluje, Ze ,, odpovédnost miize znamenat v zdsadé tri veci: narok na to, aby
se se svym podilem na dusledcich vyrovnal néjak sam, aby odpovedeél na
otazky druhych a konecné moznost, Ze na né bude muset odpovidat pred
soudem — s vyhlidkou na to, ze bude muset Skodu néjak vyrovnat nebo prijmout
trest.““ (147, s.81)

Veskeré lidské jednani a rozhodovani se odehrava v Case; za prvé kdyz
Clovék hodnoti zpétn€é své minulé¢ rozhodnuti; za druhé, kdyz se pravé
v ptitomném okamziku rozhodovani déje a za tteti, kdyz ¢lov€k rozhoduje o
svém budoucim jednéni. (147) Lze tedy konstatovat, Ze cokoli ¢inime
v pfitomnosti, je odrazem minulého rozhodnuti a ma pfesah do budoucnosti
v podob¢ nésledkli. Pravé v Casové posloupnosti je zietelny vztah mezi
rozhodovénim, jedndnim a odpovédnosti.(147)

Z ¢eho a jak odpovédnost vznika. Odpovéd mulzeme najit u filozofa
Hanse Jonase, podle kterého existuje jeden ,, pripad nereciprocni odpovédnosti
a povinnosti, jenz je bezdecné uzndvan a praktikovan - vztah k détem. Tato
bezpodminecna odpovédnost, kterd je jedinym prirodou danym okruhem zcela
nezistného jednani. “(62, s. 74.)

Pravdépodobné¢  princip  povinnosti a  odpovédnosti  rodicd
k nezaopatienym détem je zakladem lidskych spole¢nosti. Bez péce, kterd je
narozenym détem poskytovana, by neptezily. Povinnost rodict pecovat o své

déti je dana jejich odpovédnosti za Zivot déti, které piivedli na svét. V péci o

18 Hans Jonas vz4jemnost prav a povinnosti hodnoti takto: , Moje povinnost je protéjskem

ciztho prava, které se opét nahlizi jako vérny obraz mého viastniho prava; takze jsou-li jednou

stanovena urcitd prava druhych, je tim stanovena téZ moje povinnost respektovat je. (62, 5.73)
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déti je podle Hanse Jonase patrny ,, archetyp veskerého odpovedného jednani,
jenz nasteésti nepotiebuje, aby byl odvozen z néjakého principu, nybrz je nam
(Ci prinejmensim té casti lidstva, kterda rodi potomky) pevné vstépovan
prirodou. “ (62, s. 74)

Filozof Jan Sokol dopliuje uvahy o lidské odpovédnosti takto:
., Pravidla, jimiz se ridi lidské jednani a spolecenské souziti, jakkoli kulturné a
spolecensky rozvinutd, kultivovana a symbolizovand az k nepoznani, maji své
velmi hluboké koreny v ddavné minulosti lidstva a Ze maji tedy jednak
pozoruhodné univerzalni jadro, jednak Ze jsou pevné zakotvend v samé povaze
lidstvi. S jistou licenci bychom tedy mohli ¥ici, Ze se na rozdil od lidskych
prav, ktera prirozena nejsou, lidské povinnosti patrné prirozené jsou. “(145,

s.271)
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4.5.2 Svoboda jako vychodisko odpovédnosti

Ptredpokladem pro lidské jednani a rozhodovani je existence svobody.
Pravé svoboda je limitujici podminkou, kterd umoziuje ¢lovéku vybirat a volit
mezi riznymi druhy jednani, a ze mize o svych ¢inech rozhodnout s ohledem
na zvoleny nasledek. UZ némecky filozof Immanuel Kant pfedpokladal ideu
svobody jako podminku rozumné bytosti, ktera si je védoma vztahu mezi svou
vili a vlastnim jednanim.!" (66)

Nejvystiznéj$i a nejucelenéjsi vysvétleni pojmu svoboda Ize nalézt u
Jana Sokola, ktery jej vysvétluje nikoli jako stav clovéka izolovaného od
ostatnich lidi, ale jako entitu, kterd je dilezitd pravé pii jedndni a rozhodovani
lidi. Svoboda mlize mit podle J. Sokola tfi podoby: za prvé tu, v niz neexistuji
piekazky, za druhé tu, kterd je moznosti volby. Za tfeti miZze mit svoboda
podobu hry, kterd ma jasné¢ dand pravidla, jez umoziuji stfet svobod
jednotlivych hrach - ucastnikii hry. ,, Podle toho, jak kdo chdpe svobodu, bude
Ji chtit také péstovat. V te prvni podobée bude odstranovat pouta a prekazky,
v té druhé rozsirovat moznosti vyberu. Ale jen v té treti pochopi podstatny
rozdil mezi prekdzkami a pravidly: bez pravidel se nedad hrdt. “ 12° (147, s.56)

Pokud ¢loveéku svoboda chybi a nemtize své rozhodnuti ovlivnit vybérem
a volbou mezi riznymi moznostmi, pak nemilize byt za své jednani plné

odpovédny.

19 Pro rozumnou bytost, jez nemiiZe jednat jinak nez pod ideou své vlastni svobody, plati

tytéz zakony, které by zavazovaly i bytost, jez by byla skutecné svobodna. ” (66, s.67)

120 1 y piipadé dobrych pravidel a jejich dodrzovani miize dojit ke konfliktu a jeho vyhroceni
ve rvacku nebo nepratelstvi. ,,Nastésti lidské kultury odjakziva znaji jesté jiny zpusob, jak krotit a

omezovat konflikini potencial soutéze, totiz ohled a zdvorilost.” (147, s.66)

127



4.5.3 Odpovédnost k piirozené pocatému embryu

Existuje rozdil v odpovédnosti k pfirozené pocatému embryu a k embryu
pocatému prostiednictvim in vitro fertilizace? Pokud takové rozdily existuji,
tak v ¢em spocivaji?

Nejprve si popiSme rozdily mezi embryem, které je pocato spontanné a
mezi embryem pocatém pomoci in vitro fertilizace. Spontanné pocaté embryo
v pribéhu svého nitrodélozniho vyvoje je soucasti téla matky, které opusti az
v okamziku porodu, kdy se z ného stane novorozenec. Po celé embryonalni a
poté 1 fetalni obdobi je zcela zavislé na rozhodnuti matky, zda jeho vyvoj bude
pokracovat az do porodu, ¢i nikoli. Na rozhodnuti matky, zda embryo donosi,
mohou mit vliv i dalsi 1idé, znichz zisadni bude pravdépodobné ndzor
budouciho otce. V idedlnim ptipadé¢ se svym otcovstvim souhlasi a pak
nevznika zadny problém. Je politovanihodné, kdyz matku svého budouciho
ditéte nabadd kinterrupci a dit¢ pfedem odmita. Stejné tak je ovSem
problematické, kdyz si muz dit¢ pfeje a odmitd ho budouci partnerka.
Odpovédnost za pokracovani zZivota embrya az do porodu je vSak
v praktickém Zivoté zcela na uvdzeni matky.

Ale je to opravdu tak, ze zalezi jen na odpoveédnosti Zeny za embryo,
nebo je embryo néjakym zplsobem chranéno pied rozhodnutim Zzeny?

Existuje v ceském pravnim fad¢ ochrana pocatého embrya?

Princip ochrany lidského Zivota pied narozenim'?! lze najit v Listing
zakladnich prav a svobod (LZPS). Problematika ochrany Zivota je upravena
v ¢lanku 6 oddilu prvniho. Doslova je zde v prvnim odstavci stanoveno:
,Kazdy ma pravo na Zivot. Lidsky Zivot je hoden ochrany jiz pred
narozenim. “(165) Podle pravniki zabyvajicich se problematikou umélého
ukonceni Zivota, je formulace ochrany nenarozen¢ho Zivota zajimava zejména
tim, Ze jeji ekvivalent neexistuje v pravnich fadech ostatnich zemi, v nichz je

lidsky zivot chapan a tedy chranén od okamziku narozeni. Slovni spojeni ,,je

121 Ustavni problematika lidského Zivota pred narozenim integrdlné souvisi s ustavni

problematikou lidského Zivota po narozeni.” (5, s.19)
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“122 je podle pravniki pouze vyjadfenim piani ustavodarce,

hoden ochrany
v zadném piipad¢ neznamena zdkaz i dovoleni n¢jakého jednani a znamena
moralni apel, nikoli pravni normu.!'?* Pravni ochrana pocatého embrya je tedy
relativni a stupeil ochrany se vyznamné li§i od ochrany c¢lovéka po jeho
narozeni. ,, Z textu ¢l. 6 LZPS vyplyvd, Ze pojem ,lidsky Zivot pied narozenim*
(tzn. zZivy plod) neni totozny s pojmem ,kazdy* uvedenym v prvni vété clanku,
Zivy lidsky plod tedy nemd prdavo na Zivot, ale pouze hoden ochrany. Zivy
lidsky plod je chranénou hodnotou, ktera se vSak vyrazné lisi od hodnoty
Zivota a zdravi narozeného cloveka...Listina zakladnich prav a svobod neresi
otazku, zda do narozeni je lidsky plod soucasti Zivota matky, nebo ma

samostatnou subjektivitu. LZPS vyslovné neresi problém, zda lidsky Zivot je

chranén samostatné nebo jen prostrednictvi matky. (5, s.23)

Dal$im ceskym zakonem, jenZ upravuje ochranu pocatého plodu, je
Obcansky zakonik, v némz je v § 25 stanoveno, Ze: ,, Na pocaté dité se hledi
jako na jiz narozené, pokud to vyhovuje jeho zdajmiim. Ma se za to, Ze se dité
narodilo Zivé. Nenarodi-li se vsak zZivé, hledi se na né, jako by nikdy nebylo.
(182) Z toho vyplyva, ze pravni subjektivita jedince je dana jeho narozenim,
coz potvrzuje 1 formulace § 23, v némz je stanoveno, Ze ,.clovék md prdvni
osobnost od narozeni az do smrti. “(182) To znamenad, Ze diillezitym meznikem

pro ptiznani lidskych prav je okamzik narozeni.

Cesti odbornici na problematiku prava dale konstatuji, Ze ,, ceské pravo
obsahuje cely systéem zdakonnych a podzakonnych ustanoveni, tykajicich se
ochrany pocatého ditéte, pricemz tato ochrana je predevsim koncipovana jako
ochrana téhotné zeny. Je tomu tak v pravu obcanskéem, rodinném, pracovnim,

a také trestnim. “ (5, s. 24)

122 Formulace Lidsky Zivot je hoden ochrany jiZ prred narozenim vznikla jako kompromis pri
tvorbé LZPS mezi odpurci umélého prerusSeni tehotenstvi (zejména z duvodii nabozZenskych) a

ostatnimi. ““ (5, s. 22)

123 Slovo hoden neni prdvni, ale moralni kvality. “ (5, s. 23)
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Absolutni ochranu nenarozeného zivota lze najit pouze v Ceském
dokumentu Deklarace prav pocatého ditéte!?*, ktery byl vyhlasen v Parlamentu
Ceské republiky pii piilezitosti 10. vyro&i piijeti Umluvy o pravech ditdte
v roce 1999 a v némz je mimo jiné stanoveno, ze ,,kazda pocata lidska bytost
md pravo na zivot. Toto pravo ma byt chranéno zakonem od okamZiku poceti

po prirozenou smrt. “ (17)

Nejednoznacna je rovnéz ochrana nenarozené¢ho Zivota v mezindrodnich
dokumentech, jako naptiklad v Evropské tuimluvé o ochran¢ lidskych prav,
ktera vychéazi zptedpokladu, Ze zivot Clov€ka zacina narozenim. Pravo
embrya na zivot zde neni feSeno. (26) ,, Evropskda komise pro lidska prava
zFizena touto umluvou dospéla k zavéru, zZe priznani absolutniho prava na
Zivot u lidského plodu by bylo v rozporu s predmétem a ucelem umluvy. (5, s.

22)

Ani z dal§iho mezinarodniho dokumentu nazvaného Umluva o pravech
ditéte!> zfeteln& nevyplyva, zda je lidsky Zivot chranén jiz v prenatdlnim
obdobi, nebo az po narozeni. V ¢lanku 1 je napsano, ze se ,, ditétem rozumi
kazda lidska bytost mladsi osmnacti let, pokud podle pravniho radu, jenz se na
dité vztahuje, neni zletilosti dosazeno drive.” (164) V ¢lanku 6 je stanoveno
jednak, ze ,,kazdeé ditée ma prirozené pravo na Zivot“ a jednak, ze ,, staty, které
jsou smluvni stranou umluvy, zabezpecuji v nejvyssi mozné mire zachovdani
Zivota a rozvoj ditete. “ (164) Uvedena ustanoveni vSak dale neupiesiiuji, zda

je za dit€ povazovan 1 nenarozeny plod. Ostatné také z ¢lanku 7 téZe timluvy

124 Na sepsani a vyhlageni dokumentu Deklarace prav pocatého ditéte se vyznamné podileli

odpirci umélého preruseni, resp. ukonceni t¢hotenstvi.

125 Umluva o pravech ditéte je mezindrodni dokument, ktery byl pfijat Valnym shromazdénim
Organizace spojenych narodd (OSN) v roce 1989. Byla ratifikovana vSemi zemémi svéta, s vyjimkou
USA, a jejim cilem je deklarovat lidska prava. Umluva prosazuje rovné piileZitosti pro viechny déti,
bez ohledu na to, kde Ziji. ,,Vsechny deéti maji pravo chodit do Skoly, Zit v bezpecném prostredi, byt v
kontaktu se svou rodinou, dostat tu nejlepsi moznou péci v pripadé nemoci, mit prostor na své detske

hry a sny. < (164)
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vyplyvé, ze dokument pojedndva o ditéti narozeném, protoze stanovuje, ze
,kazdeé dité je registrovano ihned po narozeni a ma od narozeni pravo na
jméno, pravo na statni prislusnost a pokud to je mozné, prdavo zndt své rodice

a pravo na jejich péci. “ (164)

Dokument Mezinarodni pakt o ob&anskych a politickych pravech!?®
v ¢lanku 1 konstatuje: ,, Kazda lidska bytost ma pravo na Zivot. Toto pravo je
chranéno zdakonem. Nikdo nebude svévolné zbaven Zivota. (99) Z n¢&j vSak
jednoznacné nevyplyva, zda je pojmem kazda lidskd bytost mysSleno i
nenarozen¢ a vyvijejici se embryo. Pravdépodobné ne, protoze v ¢lanku 24 je
upfesnéno, ze dit€é mé byt zaregistrovano a pojmenovano okamzité po svém
narozeni. UrcCitou ochranou pocatého plodu se zabyva 5. odstavec ¢l. 6, ktery

zakazuje vykonani trestu smrti na t€hotné zené. (99)

126 Mezinarodni pakt o ob&anskych a politickych pravech je mezinarodni smlouva pfijatad na
zasedani Organizace spojenych narodi v New Yorku roku 1966. Svym obsahem navazuje na

Vseobecnou deklaraci lidskych prav. (99)
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4.5.4 Odpovédnost k embryu pocatému pomoci asistované

reprodukce

Embryo pocat¢ pii IVF je nejprve vytvofeno v laboratornich
podminkach a aZ po n€kolika dnech svého vyvoje je pieneseno do téla matky.
Od okamziku transferu do matciny délohy nese odpovédnost za jeho vyvoj
pfedevs§im matka stejné tak, jako v ptipad¢ spontanné pocate¢ho zarodku. Lze
konstatovat, ze pravni a moralni ochrana uméle pocatého zarodku odpovida
ochrané, kterd nalezi ptirozené pocatému embryu. Tady vSak podobnost mezi
pfirozené¢ a uméle pocatym embryem kon¢i. Na vzniku embrya pocatého
pomoci IVF se podileji kromé matky a otce 1 dal$i osoby. Do okamziku
transferu jsou za embryo odpovédni lidé v laboratofi, respektive v centru pro
asistovanou reprodukci a jen na nich zdlezi, zda vyvoj embrya bude
pokracovat Ci nikoli. Jsou to oni, kdo rozhoduji o tom, ktery zarodek v ptipade
jejich vétsiho poctu dostane Sanci na dalsi vyvoj v téle matky, a ktery tuto
Sanci mit nebude a bude zmrazen a uskladnén. Kromé Iékatt, biologl riznych
specializaci (embryologii, andrologli, genetikil, atd.) se na rozhodovani o
osudech jednotlivych embryi podili celd spolecnost prostiednictvim
legislativnich opatfeni. Paradoxem asistované reprodukce je, Ze na jedné
stran¢ embrya vytvaii proto, aby doslo k uspokojeni lidské touhy po ditéti, a
na strané¢ druhé umozZiuje jejich vyuziti pro vyzkumné ucely ¢i jejich
likvidaci. Jak je to mozné? V Ceské republice neni nijak pravné omezeno
mnozstvi embryi, které miize byt vytvofeno pfi jednom cyklu IVF, jako je
tomu v jinych zemich. Omezeny pocet embryi vytvorenych pii jednom cyklu
IVF je legislativné upraven napiiklad ve Spolkové republice Némecko!?’.
V Ceskych centrech jsou uskladiiovdna nejen nadpocetna embrya, ktera byla

vytvofena pro homologni 1é¢bu neplodného paru, ale také nadpocetna embrya,

127 Podle némeckého zakona nazvaného Fortpflanzungsmedizingesetz lze pfi jednom cyklu
IVF vytvofit pouze tii embrya, ktera musi byt viechna pienesena do délohy matky. Zadna embrya se

podle tohoto zakona nesméji kryokonzervovat a uskladiovat. (31)
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kterd vznikla pro darcovské udely z darovanych gamet. Ceska legislativa,
respektive Zakon o specifickych zdravotnich sluzbach nijak neupravuje, kolik

1ze maximalné odebrat Zené vajic¢ek a kolik z nich 1ze vytvoftit zarodkd. (184)

Pravnik Jakub Valc se domniva, ze divodem zakonodarci nereSit
problematiku nadpocetnych embryi je skute¢nost, Ze ,,asistovand reprodukce
neni jen samostatnou vedni disciplinou, ale je uzce provdzana s jinymi
biomedicinskymi oblastmi. “ (170) A dale pokracuje, Ze dikaz k tomuto tvrzeni

n'28, ktery

Shalezneme v § 9 zakona o specifickych zdravotnich sluzbac
zakotvuje zpusoby, jak miize byt s nadbytecnym embryem zachdzeno. Primdrné
dochazi k jeho kryokonzervaci, a to na zdakonem stanovenou dobu. Sekundarnée
ovSem pravni uprava pocita také sjeho destrukci ¢i vyuzitim pro ucely
vyzkumu. Prave posledni z uvedenych moznosti je zcela klicova. Poukazuje
totiz na skutecnost, ze nadbytecnd embrya jsou pravidelne pouzivana jako
biologicky vyzkumny material v rezimu zakona ¢. 227/2006 Sb., o vyzkumu na

lidskych embryondlnich kmenovych bunkach a souvisejicich cinnostech.

(170)

Rozhodnuti, zda embrya maji byt pouzita na vyzkumné ucely, nebo
zlikvidovdna, musi ulinit neplodny par, kterému patii. Pokud se vSak
neplodny par nijak nevyjadii k tomu, co se mé stat sjeho uskladnénymi
embryi, jsou zaméstnanci centra pro 1éc¢bu neplodnosti povinni je skladovat po
dobu deseti let. Po uplynuti desetileté lhity je dotyCny par opét vyzvan, aby se
rozhodl, jak si pfeje, aby bylo naloZeno s jeho kryokonzervovanymi embryi.
Pokud osloveny par opakované nereaguje na pisemné vyzvy, lze jeho embrya

zlikvidovat. Zakon o specifickych zdravotnich sluzbach likvidaci embryi

128 Pokud pii umélém oplodnéni piijemkyné nebyla pouzita v§echna lidskd embrya vytvorend
ve prospéch neplodného paru, Ize je uchovat a pouzit pro dalsi umélé oplodnéni této prijemkyne. To
neplati, jestlize neplodny par pisemné prohlasi, Ze tato embrya nehodla pouzit pro své dalsi uméle
oplodnéni a zaroven udeli souhlas s jejich pouzitim pro jiny anonymni neplodny par, nebo udeli
souhlas s pouzitim nadbytecnych embryi k vyzkumu podle zdkona o vyzkumu na lidskych

embryondalnich kmenovych bunikdach nebo s jejich likvidaci. ** (184)

133



umoznuje, ale nenatizuje.(184) V disledku je tedy na rozhodnuti pracovniki
v centrech pro 1écbu neplodnosti, zda budou zarodky i1 nadale skladovat ¢i je
zlikviduji.'?

To znamend, Ze zarodky vytvofené¢ pro homologni asistovanou
reprodukei 1ze poskytnout na vyzkumné ucely jen se souhlasem Zeny a muze,
jimz patii.(184) AvSak u embryi vytvofenych pro darcovské ucely podminka
souhlasu s vyuzitim embryi od darci gamet neni potieba a neni ani nijak
legislativné upravena. Zakon ¢. 227/2006 Sb. pouze definuje, co se rozumi
embryem, které lze vyuzit pro vyzkum. Doslova je zde stanoveno, Zze:
,,nadbytecnym lidskym embryem se rozumi takové lidske embryo, které bylo
vytvoreno metodou mimotélniho oplodnéni pro ucely asistované reprodukce, a
nebylo pro tyto ucely vyuzito.“(188) Tvirci zikona pouzili slovo
,hadbyte¢ny“. Synonymum pro slovo nadbyte¢ny je mimo jiné i1 vyraz
zbyteCny, ¢i prebytecny. VSechny uvedené vyrazy logicky vyvolavaji
pfedstavu, Ze se jednd o néco, co je navic, co je nepotfebné, co mizeme
postradat. Otazkou je, zda nebylo zdmérem pojednavat o embryu nevyuzitém
k reprodukci jako o néjaké postradatelné véci, aby mohly byt nejrizné;jsi
vyzkumné projekty s jeho pouzitim ospravedinény.

V Ceské republice doposud nedoslo k odborné shodé, zda by embryo
mélo mit pravni status, a proto osud kazdého zarodku zélezi na pfistupu
jednotlivych osob, které s nim manipuluji. U nés existuji centra pro léCbu
neplodnosti, kterad pravé vzhledem k nevyfeSenému pravnimu a mordlnimu
statusu embrya uskladiiuji nadpocetnd embrya na vlastni nadklady a centra,
ktera je poskytuji k vyzkumnym tcelim. Pocet embryi skladovany v centrech

pro 1é¢bu neplodnosti na tizemi CR nelze zjistit z mnoha diivodi. Piesto, Ze

129 7 neformalnich rozhovori s pracovniky nékolika center pro 1é¢bu neplodnosti, ktefi si piali
zlstat v anonymité, vim, ze embrya skladuji na vlastni ndklady, ackoli o n¢ jejich ,,majitelé” nejevi
zadny zdjem. Divodem k tomu, ze nezlikvidovali tato embrya, je pfedev§im nevyjasnény pravni a

moralni status embrya.
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maji centra zdkonnou povinnost!*® od roku 2008 evidovat informace o vsech
bunkach a tkénich, s nimiZ v centrech manipuluji, nelze zjistit, kolik bylo
uskladnéno gamet a embryi od pocatku 90. let 20. stoleti, kdy byla postupné
zavadéna metoda kryokonzervace v ¢eskych centrech pro 1é¢bu neplodnosti,
do roku 2008, kdy vstoupil v platnost zakon ¢. 296/2008 Sb., zakon o lidskych
tkanich a bunkach.

130 7Z4kon ¢&. 296/2008 Sb., o zajisténi jakosti a bezpecnosti lidskych tkéni a bun&k uréenych k
pouziti u ¢loveéka a o zmeéné souvisejicich zdkont (zédkon o lidskych tkanich a buiikach) uklada vSem
zafizenim, ktera manipuluji s lidskymi builkami a tkdnémi povinnost do 1. bfezna kazdého roku
zvefejnit vyrocni zpravu za predchozi kalenddini rok. Formu a obsah vyro¢ni zpravy upravuje
vyhlaska ¢. 422/2008 Sb., o stanoveni blizsich pozadavkii pro zajisténi jakosti a bezpecnosti lidskych

tkani a bunék urcenych k pouziti u cloveka.
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4.5.5 Délena odpovédnost v asistované reprodukci

Spontanné¢ pocaty lidsky zarodek je zcela zavisly na matce a na jejim
odpovédném rozhodnuti, zda bude mit moZnost vyvinout se vplod a
v novorozence. Jednani téhotné¢ Zeny ve vztahu k pocatému zarodku je
jednanim soukromé osoby, jehoz ptfedpokladem je podle Jana Sokola jednak
svobodné rozhodovani a jednani sama za sebe, jednak pfedpoklad, Ze zachazi
jen stim, co ji patfi a jednak plnd odpovédnost za své jednani. Tato
odpovédnost je pouze doty¢né jednajici Zeny a proto je nedé€litelna. (148)

Na rozdil od spontanné pocatého embrya je u uméle pocatého embrya
mnohem vice rizik, Ze nebude mit Sanci vyvinout se v plod a novorozence, Ze
zkratka nastanou néjaké komplikace, které ukonéi jeho existenci, nebo bude
zmrazeno a uskladnéno, piipadné poskytnuto pro vyzkumné ucely apod.
Vsechna rizika vzristaji pfimo imérné s poctem lidi, ktefi s nim manipuluji.

Jakd je odpovédnost jednotlivych lidi, ktefi né&jakym zplsobem

participuji na manipulaci s uméle pocatym embryem?

Pripad zaménénych embryi

Jako ptiklad pouzZijme skute¢nou udalost, kterd se stala v roce 2016
v Ceské republice, na niz lze ilustrovat, jak neodpovédné jednani jednoho &i
vice lidi mlze ovlivnit Zivoty mnoha jednotlivct.

Na zacatku roku 2017 Ceska média’! informovala o uddlosti v jednom
z Ceskych center pro lécbu neplodnosti, ktera se stala v roce 2016. Dvema

Zenam, které byly obé cizinky, byla zaménéna embrya pri transferu do délohy.

131 Informace o udalosti se objevily po&itkem roku 2017 v mnoha &eskych médiich, jako

napiiklad: Ceska televize - Klinika Reprofit Brno zaménila dvé embrya. Je to systémovi chyba, tvrdi
expert. [on line] [06-05-2018] dostupné z: <http://www.ceskatelevize.cz/ct24/domaci/2001616-
klinika-reprofit-brno-zamenila-dve-embrya-je-systemova-chyba-tvrdi-expert>; server tyden.cz -
Klinika v Cesku pokazila umélé oplodnéni. Zaménila embrya. [on line] [Citovano 06-05-2018]
Dostupné z: <https://www.tyden.cz/rubriky/domaci/zdravotnictvi/klinika-v-cesku-pokazila-umele-
oplodneni-zamenila-embrya_412092.htm>; - Ceska tiskova kancelat (CTK): Pi umélém oplodnéni
byla dvéma Zendm zaménéna embrya
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Zenam byla transferovina embrya s genetickou vybavou druhé Zeny.
K zamené udajné doslo kvili podobnosti jmen obou zen. O dalsich okolnostech
pripadu, jako napriklad, zda obé Zeny po transferu otéhotnély a porodily, ¢i
nikoli, nejsou verejnosti znama fakta, ale pouze spekulace, nebot zastupci

zdravotnického zarizeni, kde k udalosti doslo, vice informaci neposkytli.

Udalost potvrdila i mluvéi Statniho ufadu pro kontrolu 16¢iv (SUKL),
ktery se zabyva kontrolou &innosti center pro asistovanou reprodukci v CR.
wZaména jako takova je potvrzena. Z toho, co jsme se dosud dozvédeli,
vyphva, zZe to nebyla systemova chyba, ale chyba jednotlivce,"” fekla mluvci
Statniho ustavu pro kontrolu léciv Lucie Piinesdomova.(69) Jeji nazor
podpofil 1 Mat¢j Stejskal, zastupce spolecnosti FutureLife, ktera kliniku
vlastni, kdyz konstatoval: ,,Slo o lidské selhdni, ne o systémovou chybu. Ti,
kteri manipulovali s dotcenymi embryi, jsou suspendovani, “(70) Jiny nazor ma
vSak embryolog Pavel Travnik, podle n¢hoz jsou postupy a opatieni na
klinikach pro 1é¢bu neplodnosti natolik piisnd, Ze jejich poruseni muze
znamenat pouze systémovou chybu. Déle také uvedl, ze se jednd o prvni
piipad v Ceské republice. ,, Zndmé jsou ale nékteré pripady ze Spojenych stati,
kdy zameénu odhalili rodice az po narozeni ditéte, které mélo napriklad jinou

barvu kiize'>? a podobné. “ (70)

Z hlediska nasledkt pro dva neplodné pary a budouci dité ¢i déti je zcela
nepodstatné, zda doSlo pouze k pochybeni jedince ¢i k systémové chybé.
Otéazkou je, zda ti, co manipulovali s embryi, tak Cinili odpovédné. Lidé ve

svém zivoté vystupuji v riznych rolich a jejich pracovni pozice je jednou

132 Vroce 1999 se v New Yorku narodila Zené po umélém oplodnéni dvojéata. Jedno bylo bilé
a druhé afroamerické rasy. Lékari zené omylem zavedli jak jeji viastni oplodnénd embrya, tak embrya
afroamerické zeny. Matka, jez obé déti porodila, si je chtéla s manzelem obé nechat, druhy par vsak
své biologické dité vysoudil. Sméji se vSak pravidelné navstévovat; - Vroce 1997 oplodnili lékari
omylem cizim embryem Zenu v linecké nemocnici v Rakousku ZDROJ: SUCHA, L.: V Itdlii zaménili
embrya. Jedna Zena potratila, déti se domdhd u soudu. [on line] [citovano 12-05-2018] dostupné z:

https://zpravy.idnes.cz/italie-zamena-embryi-dvojcata-d2u
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znich. Lidské jednani 1ékate, embryologa a dalSich odbornikt je ,,jedndnim
vroli“ a je odliSné od jednédni, kdy tito lidé vystupuji sami za sebe
v rovnocennych vztazich. ,, Clovék v roli ziejmé nepatii tak docela sam sobé,
nybrz funguje jako soucastka slozZitych spolecenskych stroju — tak sloZitych, zZe
jim nikdo dopodrobna nerozumi.“(147, s.223) Jednani vroli je
charakteristické tim, ze vztahy mezi jednotlivymi lidmi jsou asymetrické.
Vedle vztahli nadfizenosti a podfizenosti jsou pfitomny 1 vztahy na
horizontalni Grovni se spolupracovniky. Mezilidské vztahy mohou byt navic
ovlivnény soutézivosti s konkurenty. ,, VSechny tyto rozmanité vztahy stavi
jednajiciho cloveéka do konfliktii riiznych solidarit a loajalit. “ (147, s. 222)
Jednani v roli je natolik slozité, Ze se na né&j , nedd uplatnit ani Zlaté
pravidlo’3? ani kategoricky imperativ’®?. “ (147, s 225) Jak by tedy méli lidé
vroli jednat? Zasadnim pravidlem je, aby ¢lov€ék odd¢lil své jednédni jako
soukromé osoby od jednani ¢lov€ka v roli. Tim, ze ¢lovek tyto role odd¢li,
rozdéli 1 odpovédnost, ktera souvisi s jednotlivymi rolemi, coz ma vliv na
jednotlivé rozhodovani a jednani. (147) To znamend, Ze zaméstnanci center
pro asistovanou reprodukci maji odpovédnost nejen vii¢i embryu vytvorenému
pomoci IVF, ale také vici neplodnému paru a v neposledni fad¢ i viici svému
zaméstnavateli. Jejich odpovédnost je vSak omezena konkrétnim postavenim,

respektive roli v centru pro 1é€bu neplodnosti, kde jsou zaméstnani.

Problém miiZe nastat vétSinou v okamziku, kdy se rizné odpovédnosti
dostanou do konfliktu. Jako ptiklad uvedme situaci, kdy se dostane do
konfliktu odpovédnost k embryu a loajalita a odpovédnost k zaméstnavateli.
Na jedné strané je embryolog, ktery se snazi vykondvat svoji praci poctivé a

svédomite, coz v jeho praci znamend, Ze musi postupovat opatrné, obezietné a

133 Zlaté¢ pravidlo je jednoducha zasada, kterou by se méli fidit lidé, aby necinili

nespravedlnosti a kiivdy. Je charakterizovano vétou: ,, Co nemas rad, nikomu nedélej. “(147, s.101)

134 Kategoricky imperativ je Kantova zakladni zasada, podle niz by se mélo #idit lidské jednént,
které nemiize byt zditvodnéno zZadnym ucelem, nybrz vyhradné uctou k tomuto zakonu: ,Jednej vidy

tak, aby se maxima tvé viile mohla stat principem vSeobecného zakonodarstvi. “(147, ,5.104)
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v mnoha pfipadech i pomalu, aby neudélal chybu. Na stran¢ druhé je
zaméstnavatel, ktery se snazi proces co nejvice zefektivnit a optimalizovat
z hlediska nakladi a vysledki, aby docilil vysSich ziskd. Jednou z moZnosti,
jak zvysit vynosy je 1 zvySeni poctu cykli umélého oplodnéni a tedy i poctu
vytvofenych embryi pro vétsi pocet neplodnych parii pfi soucasném stavu
poctu embryologli. NavySenim poctu cykli umélého oplodnéni se mohou
embryologové dostat do Casové tisné€ a je nebezpeci, ze pochybi. Je ziejmé, ze
nelze odpovédné manipulovat s embryem a zaroven odpovédné jednat podle
piikazl nadiizeného. V takovém piipadé by podle Jana Sokola mél embryolog
pochopit, ,.Ze neni jen zZivy ndstroj v rukou svého zaméstnavatele, ale Ze i ve
své roli ziistava svobodnou, a tedy i odpovédnou osobou. Pokud si v této roli
v§imne néjaké vazné nicemnosti, kterou se zaméstnavatel snazi pred ostatnimi
utajit, nemiize si to nechat sam pro sebe. I kdyby jen micel, pridal by se k tem,

kdo ji pachaji.“ (147, s. 226)

Lze podobnou situaci vytesit spravedlivé a odpovédné k nenarozenému
embryu a zdroven spravedlivé pro oba neplodné¢ pary? Odpovéd neni
jednoducha, protoZze mulzZe nastat n€kolik situaci, jak se cely ptipad muize
vyvinout. Vzhledem k tomu, Ze nevime, z jaké zem¢ obé zeny uvedené vyse
v politovanihodné kauze zamény embryi pochdzeji, nevime tedy, podle jakych
pravnich norem bude jejich pripad posuzovan. Uvazujme proto o piipadu, jako

by se stal v CR. Jaké mohou nastat situace?

Za prvé - ani jedna z Zen po transferu embrya do délohy neotéhotni, coz

se muze jevit jako nejlepsi vyusténi celého piipadu.

Za druhé - ob¢ zeny po transferu embrya otéhotni, plod donosi a porodi.
V takovém ptipad¢ si lze predstavit situaci, kdy si obé Zeny navzajem piedaji
biologické potomky, které si osvoji. Podle pravnicky Olgy Sovové existuje
n€kolik redlnych teSeni. ,, Za prvé ukoncit téhotenstvi, o svéem tele i materstvi
rozhoduje Zena. Za druhé po narozeni ditéte poprit otcovstvi manzela matky

(muze, ktery dal s oplodnénim souhlas), toto miizou ucinit matka i otec. Na
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zdkladeé testit DNA se zjisti, kdo jsou skutecni rodice narozeného ditéte, a pak
[ze zahajit proces osvojeni biologickymi rodici. Za treti nemusi se délat vitbec
nic, protoze matkou je zZena, ktera dité porodila, a otcem muz, ktery s umeélym
oplodnénim dal souhlas. Nikdo je nemiize nutit k popreni otcovstvi, i kdyz vedi,

Ze dite neni jejich. “ (126)

Toto feSeni je idealni jak z hlediska rodict, tak z hlediska déti. Podobna
situace nastala v Ceské republice, kdyz byly v jedné porodnici vyménény
novorozené déti. Zaména déti byla zjiSténa asi po deviti mésicich Zivota déti.
Obé¢ rodiny se domluvily na jejich vyméné tak, aby mohly vychovavat své

biologické déti. (161)

Za tfeti — jedna z Zen otc¢hotni, plod donosi a porodi, druhd Zena sice
ot¢hotni, ale spontanné potrati. V takovém piipadé¢ vzajemna vymeéna a
osvojeni biologickych déti neni mozna. V idedlnim ptipad€ by se Zena, kterd
porodila a jeji manZzel, vzdali rodiCovskych prav a biologicti rodice by si své
dit¢ osvojili'*>. Problém je, Ze Zena muze v prubéhu téhotenstvi k ditéti
pfilnout a nebude se ho chtit vzdat. Podle ¢eského prava'®¢ je viak matkou
Zena, ktera dit¢ porodila (viz. kapitola 1.1.6 Nahradni mateistvi). Coz
znamena, ze dit¢ i1 pfes to, ze neni jejim biologickym potomkem, je podle

prava jeji. Skutecnost, Ze neni jejim biologickym potomkem, neni v dne$ni

135 T takovy pfipad je popsan. V americkém staté Ohio v roce 2009 porodila Zena po té, kdy ji
bylo transferovano cizi embryo. KdyZ se na zdménu pfislo, Zena odmitla t€¢hotenstvi ukoncit a dité
donosila a porodila. Po porodu piedala dité biologickym rodi¢im a s klinikou, kde k zdméné doslo, se
soudila o odskodné. ZDROJ: SUCHA, L.: V Itdlii zaménili embrya. Jedna iena potratila, déti se
domdhd u soudu. [on line] [citovano 12-05-2018] dostupné z: https://zpravy.idnes.cz/italie-zamena-

embryi-dvojcata-d2u-/zahranicni.aspx?c=A140801 2086929 domaci_maq

136 Podobnou legislativu m4 i Italie, kde doslo v roce 2009 také k zaméné embryi. Jedna Zena
potratila a druhé se narodila dvojcata. Biologicti rodice usilovali o sveéteni déti do své péce. Cely
ptipad projednaval soud, ktery rozhodl, Ze déti jsou Zeny, ktera je porodila. ZDROJ: Soud: dvojcata
ze zaménénych embryi patii matce, kterd je porodila. [on line] [citovano 07-05-2018] dostupné z:
<https://zpravy.idnes.cz/zamena-embyri-soud-kvuli-zamene-embryi-dyu-

/zahranicni.aspx?c=A140809 210007 zahranicni_bse>
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dobé pftili§ podstatna, protoze ¢im dal vic déti se rodi z darovanych gamet a
embryi. MliZe nastat jest¢ jedna situace, kterd je sice malo pravdépodobna, ale

mozna: Zena porodi a dit¢ da k adopci jinému neZ biologickému paru.

Za ctvrté — obé zeny ot¢hotni, plody donosi a porodi. Jedna z nich chce
vymeénit dité, které porodila za biologického potomka, kterého porodila druha
7ena. Druhd znich vyménu déti odmita. Kdyby se piipad udal v Ceské
republice, biologi¢ti rodi¢e by svého biologického potomka neméli Sanci
ziskat, protoZe by 1 tato situace byla posuzovana jako ptedchozi. Matkou je

Zena, kterd dité porodila.

Narodi-li se jedno ¢i vice déti ze zaménénych embryi, pravdépodobné
budou vyrustat v rodin€ milujicich rodict, ktefi si je ptali a zajisti jim vychovu
a péCi, bez ohledu na to, zda se bude jednat o rodinu biologickou ¢i nikoli.
Neni jisté, zda se v budoucnu tyto déti dozvédi vSechna fakta o svém poceti a
zda budou mit tyto informace vliv na jejich dals$i zivot. Jina situace je
z pohledu rodic¢h. Jakékoli feSeni zminéné situace bude vzdy nespravedlivé
k jednomu z neplodnych para. V ptipade ,,vraceni” ditéte jejich biologickym
rodicim, bude kiivda spachéna na Zené¢, kterd byla gestatni matkou embrya. V
ptipad¢€, ze si gestatni matka dit€ ponechd, nebot’ je podle zdkona jeji, tak
budou nespravedlnost pocitovat biologicti rodice. Nejen, ze budou citit velkou
kiivdu, ale budou se muset cely zivot vyrovnavat stim, ze kvuli cizimu
pochybeni nemohou vychovévat vlastni biologické dité. A tuto nespravedlnost

nemuze narovnat ani finan¢ni odSkodnéni ¢i potrestani toho, kdo pochybil.
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V. ASISTOVANA REPRODUKCE A ANTINATALISMUS
DAVIDA BENATARA

David Benatar, ktery v soucasnosti piisobi jako profesor filozofie na
University of Cape Town v Kapském mésté, prezentuje svij kriticky postoj
nejen k umélému oplodnéni, ale k lidské reprodukci vibec, filozofickou
Uvahou, ze kazdy znds tim, Ze se narodil, utrpél ujmu. %7 (7, s.9)
Konstatuje, ze ,, prichod na svet neprinasi zZadny cisty uzZitek, takze se nevyplati

nikdy. “ (7, s.28)

Antinatalisticky pfistup k lidskému Zivotu neni novym jevem, ackoli je
ceské odborné vetejnosti malo znam. V této souvislosti pfipomenme alesponl
nazor némeckého filozofa 19. stoleti Arthura Schopenhauera, ktery formuloval
nasledujici myslenku: ,, Pomyslete si, ze by akt plozeni neprovdzela ani
potieba, ani slast, nybrz Ze by to byla véc cisté rozumové uvahy. Mohlo by pak

jeste lidské pokoleni existovat? “ (95)

Nazory Davida Benatara jsou povazovany za kontroverzni nebo pifimo
nepfiijatelné pro vétSinu odborniki 1 laikli, coZ sdm Benatar neskryvané uvadi
ve své knize Nebyt ¢i byt. Ptesto nebo pravé proto je vhodné Benatarovy
nazory uvést jako protiklad k vSeobecné akceptované a mnoha spolecnostmi
podporované pronatalistick¢ strategii, jejimz projevem je mimo jiné i
pouzivani metod asistované reprodukce u lidi, ktefi by bez téchto metod své

dité¢ mit nemohli, naptiklad Zeny v postmenopauze ¢i stejnopohlavni pary.

Benatariv antinatalisticky ndzor je zaloZen na Ctyfech premisach o
ptitomnosti ¢i absenci bolesti a radosti. Z téchto premis Benatar odvozuje, ze
pokud clovek zije, neboli existuje, mize byt pfitomna radost a bolest. Pokud
se vSak ¢loveék nikdy nenarodil, nemiize existovat ani radost, ale ani bolest.

Neexistence radosti je hodnocena neutralné, tedy nelze ji hodnotit ani jako

37 Netvrdim, Ze nikdy neexistujici lidé jsou na tom doslova lépe. Misto toho tvrdim, Ze

prichod na svét je vidy Spatny pro ty, jichz se to tyka...Nenarodit se neni ujmou* (7, s. 17)
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dobrou, ale ani jako S$patnou. Naproti tomu nepfitomnost bolesti ¢i utrpeni
v lidském zivot&!38, které jsou soudasti zivota kazdého ¢lovéka a nelze se jim
vyhnout (u jednotlivych lidi se liSi pouze velikost utrpeni a bolesti), je

povazovana vzdy za dobrou!?’.

D. Benatar shrnuje tuto skutecnost slovy, ze
»ten, kdo se nikdy nenarodil, neni o nic ochuzen, coz neni spatné.“ (7, s.83) A
dale vysvétluje: ,, Skutecnost, ze se nekdo ze svého zivota raduje, necini jeho
existenci lepsi, nez by mohla byt neexistence, nebot kdyby byval na svét
neprisel, nebylo by nikoho, komu by radost z vedeni onoho Zivota schazela — a

nepritomnost radosti by tim padem nebyla Spatnd. “'*'(7, s.83)

David Benatar si ve své knize Nebyt ¢i byt pokladé otazku: Pro¢ maji lidé
déti? A soucasné na ni odpovida. Lidé maji déti z mnoha riznych divodi,
nejen aby naplnili své z4jmy reprodukéni, pohlavni ¢i rodicovské, ale také

proto, aby uspokojili zajmy ostatnich — svych rodic¢t, kmene, narodu nebo

138 U zddného ditéte nemiizeme piedpovédét, jakou podobu na sebe toto utrpeni vezme, nebo

Jjak kruté bude, ale miizeme si byt jisti, ze prinejmensim néjaké nastane. “ (7, s.49)

139 Pro lepsi prehlednost lze vyjadfit nasledovné: ,, Benatarovo presvédceni se zaklidd na
argumentu axiologické asymetrie, ktery srovnava dva scénare: v jednom z nich néjaka bytost,
oznacme si ji X, existuje, v druhém X neexistuje. Pro X v prvnim scénari (X existuje) plati nasledujici
dvé tvrzeni:

1/ Pritomnost utrpeni je Spatnd (-)

2/ Pritomnost potéseni je dobra (+)

Pro X v druhém scénari (X neexistuje) zase plati nasledujici dvé tvrzeni:

3/ Nepritomnost utrpeni je dobra (+)

4/ Nepritomnost potéseni neni Spatnda (0)

Srovname-li oba scéndre, snadno si uvédomime, Ze zatimco prvni zahrnuje plusy i minusy
(pozitivni i negativni hodnoty), druhy zahrnuje jeden plus a jednu hodnotu neutralni. Z toho plyne, Ze
druhy scénar je lepsi pro libovolnou lidskou bytost (neobsahuje nic negativniho), jinymi slovy,

prechod od neexistence k existenci vzdy zahrnuje ujmu. “ (95)

140 Vyuziti asymetrie bolesti a radosti vyuzil Benatar ke konstatovani: ,, Radosti necini Zivot

hodnym zapoceti, bolesti jej cini nehodnym zapoceti.* (7, s.268)
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statu!4!

. ,,Nékteré z téchto skutecnosti predstavuji pro lidi dobry ditvod, pro¢
chtit mit deti, ale ani jedna z nich neobjasinuje, pro¢ neni Spatné deti mit. ““ (7,
s.133) D. Benatar rozliSuje zajmy lidi, ktefi uvazuji o reprodukci, na zajmy
reprodukéni, pohlavni a rodi¢ovské. Reprodukénimi zajmy oznacuje lidskou
touhu pfivést na svét sveé genetické potomky a tim zajistit pokracovani
biologické linie jednoho rodu. ,, Potomci také poskytuji rodiciim urcitou formu
nesmrtelnosti — prostrednictvim genetického materialu, hodnot, ndzori, které
rodice predavaji svym détem a jez v jejich détech a vnoucatech prezivaji poté,
co sami rodice zemrou. (7, s.133) Pohlavnimi zdjmy je mySleno koitalni
uspokojeni. Ne&které déti se rodi ne proto, ze lidé cht&ji uspokojit zajmy
reprodukéni, ale proto, Ze chtéji uspokojit své zadjmy pohlavni. Nejen v dobé
pfed objevem antikoncepCnich prostfedkli, zejména slavné antikoncepcni
hormonalni pilulky (anti baby pills) a jejim uvedenim na trh, ale i dnes se
mnoho déti narodilo a rodi pravé proto, Ze jejich rodi¢e chtéli pfedev§im
uspokojit vlastni pohlavni zaymy. V obdobi socialismu, kdy byly
antikoncepéni pilulky madlo dostupné, dochazelo <casto k nechténému
ot¢hotnéni. Mnoho part se rozhodlo, ze si takto pocaté dit¢ ponechd a
vychova.!'*? Tuto skute¢nost dobfe vystihovaly dobové komentafe typu: ,,musi
se Zenit“, ,,musi se vdavat®“ ¢i ,,museli se vzit*, které poukazovaly na to, ze
dité¢ nebylo pldnované, ale vzniklo jako diisledek uspokojovéani pohlavnich a

nikoli reproduk¢nich potieb paru.

Rodicovské zajmy jsou takové, které koreluji s touhou lidi mit vlastni
déti. Pro uspokojeni rodi¢ovskych zajmi neni nutnd shoda pohlavnich ¢i

reprodukénich  z4yml, protoze mohou byt uspokojeny napiiklad

141 Zajmy druhych - vlastnich rodi¢t (touha stat se prarodi¢i), zajmy kmene &i naroda ( snaha o
zajisténi novych c¢lenl, aby nevyhynuly), zajmy statu (dostateCny pocet obyvatel) museji byt

v souladu se z&jmy téch, ktefi déti planuji. (7)

142 K rozhodnuti ponechat si a vychovat neplanované pocaté dité vyznamné& ptispivala i
skutecnost, ze na uzemi naseho statu platil relativné pfisny zakon o umélém ukonceni téhotenstvi -
zakon ¢. 68/1957 Sb. — podle néhoz byly zfizovany tzv. interrupéni komise, které rozhodovaly o tom,

zda konkrétni Zena miiZze nebo nemize podstoupit umelé ukonceni t€hotenstvi.
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prostfednictvim adopce. Ve své knize Nebyt ¢i byt David Benatar vysvétluje
jednak etiku reprodukéni a jednak etiku sexudlni. Aby mohla byt reprodukce
moralné ospravedlnitelna pro nékteré skupiny lidi, naptiklad pro katoliky,
musi splitovat dvé podminky. Za prvé lidskéa reprodukce musi byt vysledkem
pohlavniho aktu, tedy sexualniho chovani, za druhé muz a Zena, ktefi planuji
poceti ditéte, museji byt manzeli. SkuteCnost, Ze lidska reprodukce ma
probihat sexualng, je oznaCovana jako sexudini hledisko reprodukcini etiky.
Dale, aby mohl pohlavni akt byt povaZzovan za moralné piijatelny, musi byt
jeho cilem zplozeni ditéte. Tedy pokud sexudlni chovani lidi sméfuje
k reprodukci, je moralné akceptovatelné a lze takové jednani oznacit jako
reprodukcni hledisko sexudlni etiky. Tyto dva nazory vSak David Benatar
odmita a piedstavuje ndzor jiny: ,,aby byl sex mordlné prijatelny, nesmi byt
reprodukcni“, coz oznacuje jako antireprodukcni hledisko sexualni etiky. (7,
s.167) Za nemoralni tedy povazuje kazdy pohlavni akt, pfi némZ neni

zabranéno poceti ditéte.

Podle antireprodukéniho hlediska nemoralné jednaji nejen muZz a Zena,
ktefi se rozmnoZzuji, ale i dalsi lidé, kteti by jim mohli poméhat, jako naptiklad
I¢kati pii 1écbé neplodnosti. Benatar konstatuje: ,,Jinak receno, svymi
argumenty protestuji proti medicinské praxi léceni neplodnosti a jejim
provozovateliim...poskytovani lécby neplodnosti by melo byt nelegalni.* (7,
s.169) Benatar je kriticky rovnéZ k takovym postuplim v umélém oplodnéni,
pfi nichz jsou plozeny déti, které maji pomoci zachranit své zijici nemocné
sourozence. V takovych ptipadech jsou uméle zplozené déti degradovany na
pouhé prostfedky umoznujici uspokojeni cizich zajmt. Na druhou stranu je
vSak pro né& zplozeni ditéte pro zachranu sourozence piijatelnéjsi nez

reprodukce k uspokojeni zajmii rodicti nebo bezdtivodné zplozeni.

Na lidské reprodukci, at' jiz pfirozené, nebo s pomoci asistované
reprodukce, vadi Benatarovi zejména skutecnost, ze kni lidé pfistupuji z
divodu, aby uspokojili zdjmy své ¢i zdjmy jinych lidi. Tedy — ¢lovék nema
déti kvli nim samym, ale kvali sobé a uspokojeni svych zajmi. Poklud
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bychom pfijali jeho argumentaci, ze prichodem na svet kazdy utrpi ujmu a ten,
kdo nikdy neexistoval, nemiize byt o nic pripraven, (7, s.13) akceptovali
bychom jeho antinatalisticky nazor, ktery odporuje pronatalistickému
predsudku: ,,...ze véetsina lidi povazuje predavani viastnich genit jednak za

dobré a jednak za znak vyssi kvality. “ (7, s. 22)

Pokud clovék uvazuje o tom, zda piivést dité na svét ¢i nikoli, neumi
posoudit, jak kvalitni jeho Zivot bude. Benatar pfedklada tyto argumenty pro
prijeti antinatalistického ndzoru: ,, Nikdo vsak nevi, zda bude jeho dité jednim
z téch udajné Stastnych. Velké utrpeni miiZe cekat na kazdého clovéka, ktery
prijde na svet. I ti nejvice privilegovani a zvyhodneni lidée mohou zplodit dite,

které bude nesnesitelné trpét... “ (7, s.125)

Benatarv antinatalisticky nazor, ktery je dobie prezentovan vétou:
., ITebaze nase potenciondlni déti mozna nebudou prichodu na svet litovat,
urcité by nelitovaly toho, zZe se nenarodi,” (7, s.137) je zajimavy, ale tézko
akceptovatelny pro mnohé z nés, a to znékolika divodid. Jednim z nich je
skute€nost, Ze ¢lovek je zivy organismus a mezi zdkladni projevy Zivota patii i
reprodukce (viz. 1. kap.) Antinatalismus je rovnéz nepfijatelny pro mnoho lidi
znaboZenského divodu, protoze existuje naboZensky pronatalisticky
,predsudek”, ktery je charakterizovan biblickym imperativem ,, Plodte,
mnoZte se a naplite zemi. “'** (8) Kriticky postoj k Benataorovu antinatalismu
ma 1 izraelsky profesor filozofie Iddo Landau pisobici na University of Haifa,
ktery je presvédCeny, Ze lidsky zivot méa smysl, piestoze zijeme
v nedokonalém svété. (95) Pro uplnost je nutné dodat, Zze antinatalismus
Davida Benatara ma i své piiznivce, kterymi jsou zejména lidé, ktefi se
zriznych divodi odmitaji stit rodici. Od téchto lidi se vSak Benatar
distancuje a konstatuje: ,, Mij antinatalisticky nazor je jiny. Vychazi nikoliv
z nelasky k detem, ale z prani zabranit utrpeni potencidlnich déti a posléze

dospélych, kterymi by se tyto deéti staly. * (95)

143 Gn 1,28
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ZAVER
"Mravnost kulha za vedou, a uz nékolik stoleti nestaci drzet krok.

Védecky pokrok dnes vold po ucinné a silné etice.” Jan Bélehradek'**

V okamziku narozeni prvniho ditéte pocatého metodou in vitro
fertilizace bylo jasné, Ze byl objeven prostfedek, jak 0¢inné pomoci mnoha
neplodnym parim k vytouZenému poceti potomka, zaroven se vSak objevilo
mnoho pravnich a etickych otazek, k jejichZ feSeni je nutna diskuze odbornikti
z fad 1€kart, embryologl, filozofh, bioetikli ¢i pravnikd. S postupujicim
vyvojem asistované reprodukce nckteré eticky sporné otazky piestavaji byt
aktudlnimi, jako naptiklad problematika redukce plodi. Diivodem je existence
takovych postupll a farmaceutickych piipravki, které vyrazné zvysSuji Sanci
neplodného paru na vlastniho potomka 1 ptesto, ze je do délohy pfeneseno
pouze jedno embryo. Chtéji-li Zeny vyuzit uhrady 1éc¢by neplodnosti od
zdravotni pojisStovny, jsou motivovany v prvnich dvou cyklech k pfenosu
jednoho embrya. Tyto faktory znaéné ptispély k tomu, Ze velmi poklesl pocet
viceCetnych téhotenstvi po 1é€bé pomoci AR, takZe problematika redukeci
plodi se stala bezpredmétnou. DalSimi otazkami, které lze povaZovat za
vyfeSené, je problematika volby pohlavi budouciho ditéte pomoci prenatalni
genetické diagnostiky. Tim, Ze mnoho vyspélych zemi ptijalo a ratifikovalo
dokument nazvany Umluva na ochranu lidskych prav a distojnosti lidské
bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny, v niz je stanoven mimo
jiné 1 zdkaz vybéru pohlavi embrya s vyjimkou jasn¢ stanovenych zdravotnich
indikaci, doslo k tomu, Ze je tento postup v danych zemich povazovéan za
nezdkonny. Vzhledem k vyzkumu v transplanta¢ni medicing lze ptfedpokladat,
Ze 1 problematika nahradniho matefstvi mize ztracet na aktudlnosti. Jiné etické
problémy jsou stale diskutované, jako napiiklad problematika matetstvi Zen

v postmenopauze, problematika matefstvi osamélych zen nebo problematika

144 Jan Bélehradek (18.12. 1896 — 8.5. 1980) — Iékat, biolog, filozof, politik, rektor Univerzity
Karlovy v Praze. ZDROJ: Internetova encyklopedie déjin Brna. [on line] [citovano 24-07-2018]

Dostupné z: <htpps://encyklopedie.brna.cz>
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social freezing. Néktera etickd dilemata, jako naptiklad moralni status embrya,
jsou feSena od pocatkl existence umélého oplodnéni. Diskuze o nich je stéle
aktualni, ale vyfeSeni dané problematiky se jevi jako pfili§ komplikované az
nemozné, a to zejména z divodu nemoznosti shody na jednom z tvrzeni, zda
je embryo shluk bunck c¢ili véc, nebo je to potenciondlni lidska osoba
surcitymi lidskymi pravy. Nerealizovatelnost dohody je déna pifedevSim
odliSnym pfistupem riznych skupin lidi k definici pocatku lidského Zivota.
Zejména n&které kiestanské cirkve povazuji lidsky Zivot za nedotknutelny
posvatny bozi dar, ktery vznikd v okamziku poceti, tedy v okamziku splynuti
dvou gamet, a ktery je nutné od tohoto okamziku chréanit. Naproti tomu
existuji také zastanci ndzoru, Ze hodnota lidského Zivota je dana jeho kvalitou
a ze pouhd potencionalita vyvoje embrya v dospélého jedince neni diivodem
k pfiznani lidskych prav zarodkim. Néktera dilemata jsou mélo nebo viibec
diskutovand, proto jsem ve své disertatni praci upozornila pfedevSim na
problematiku velmi tenké hranice mezi 1écbou a feSenim socialnich problému
a dale na nebezpe¢i kluzkého svahu, ktery by mohl nastat pii 1écbé
neplodnosti, podobné¢ jako v pfipadé¢ eutandzie, pokud by asistovana
reprodukce byla vyuzivana u vSech, kdo o ni pozada, bez ohledu na v¢k,
existenci partnera opacného pohlavi apod. Dale jsem se =zabyvala
problematikou altruismu, odpovédnosti ¢i spravedlnosti v AR jako entitami,
které jsou soucasti etiky dédice. Ackoli je Siroce rozsifen a podporovan nézor,
ze k darovani spermii a oocytll dochazi z altruistickych davodii, zahrani¢ni
vyzkumy a odbornd literatura tuto moznost zpochybiiuji, a to zejména
v piipadech anonymniho darcovstvi, které je jako jediné ptipustné v Ceské
republice. Nejen urcité postupy 1écby neplodnosti maji své zastance, ale i
odptlrce, stejn¢ tak metoda asistované reprodukce jako celek. Jednim
z vyhranénych odpirct je i David Benatar, ktery kritizuje asistovanou
reprodukci  jako soucdst pronatalistického predsudku a  obhajuje

antinatalisticky pfitup odsuzujici lidskou reprodukci jako celek.
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Jsme svédky toho, ze se méni rodinné scéndie a nasledné i zplsoby,
jakym péary napliiuji touhu po vlastnim ditéti. Tato skuteCnost, umoznéna
rozvojem asistované reprodukce je historicky nova a nezbyva, nez abychom ji
celospolecensky akceptovali, ale soucasné vénovali mimoiddnou pozornost
etickym problémiim, které ptresahuji obor asistované reprodukce. Je mozné ¢i
dokonce vysoce pravdépodobné, ze diskuze problému souvisejicich s AR bude
nabyvat na aktualnosti, a to zejména v souvislosti s demografickymi zménami,
které v souCasnosti nastavaji ve vyspélych statech. Také lze témét s jistotou
konstatovat, ze se pii dalSim rozvoji metody asistované reprodukce budou
objevovat nové eticky sporné situace, které¢ bude nutné diskutovat a n¢jakym

zpusobem fesit.

Na tUplny zavér si dovolim parafrazovat slova Heleny Haskovcové:
, Uvahy o pokore pred moci prirody, s niz neni radno koketovat, budou

‘

nabyvat na sile. A to zejména proto, Ze ani existence a vyuZiti
nejmodernéjSich medicinskych postupli nezajisti vytouzené dit€ vSem

neplodnym partm, ktefi si jej preji.
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SEZNAM ZKRATEK

AH — asistovany hatching

AR - asistovana reprodukce

CRISPR - Clustered Regularly Interspaced Short Palindromic Repeats
CLK — Ceska lékatska komora

CR - Ceska republika

CTK — Ceska tiskova kancelar

CSAV — Ceskoslovenska akademie véd

CSSR - Ceskoslovenska socialisticka republika

DNA - kyselina deoxyribonukleova

ESHRE — European Society of Human Reproduction and Embryology
ET — embryotransfer

EU — Evropska unie

FIGO — International Federationog Gynecology and Obstetrics
GIFT — Gamete Intrafallopian Transfer

HFEA - Human Fertilisation and Embryology Authority

ICSI - intracytoplazmatické injekce spermie

IKEM — Institut klinické a experimentalni mediciny

KCI - chlorid draselny

IVF - in vitro fertilizace

LF MU - Lékatska fakulta Masarykovy Univerzity

LZPS Listina zékladnich a svobod

MZ — Ministerstvo zdravotnictvi

NacCl — chlorid sodny
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NRAR — Narodni registr asistované reprodukce
OHSS — ovarialni hyperstimula¢ni syndrom

PGD — preimplantacni geneticka diagnostika
SUKL — Stétni ufad pro kontrolu 1é&iv

UZIS — Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

WHO — World Health Organization
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SEZNAM PRILOH
PRILOHA 1

PREHLED A STRUCNY POPIS MEDICINSKYCH POJMU
Asistovana reprodukce (AR) je soubor metod k 1é¢bé neplodnosti.

. Metoda _intrauterinni__inseminace (IUI) - vstiikovani
spermatu do délohy jinak pohlavnim stykem

. Metoda GIFT (Gamete Intra-Fallopian Transfer) -
zavedeni zarodecnych bunc¢k do vejcovodu. Jistou obdobou je metoda
ZIFT, kdy do vejcovodu Zeny jsou vpravovany zygoty.

. Metoda in vitro fertilizace a embryotransfer (IVF + ET).
Po hormondlni stimulaci jsou odebrany oocyty, poté doje k jejich oplozeni
spermiemi mimo t¢élo Zeny. A nasleduje pfenos embrya do délohy, ktera je
hormonalné ptipravena.

. Metoda ICSI (IntraCytoplazmatic Sperm Injection -
intracytoplazmaticka injekce spermie umoziuje vpraveni 1 nepohyblivé
spermie piimo do vajicka.

. Metody MESA (microchirurgical epididymal sperm
aspiration), TESE (testicular sperm extraction) - chirurgicky odbér
spermii.

. Metoda PGD __ (Preimplanatation Genetic Diagnosis,
prenatalni geneticka diagnostika) - slouzi k identifikaci genetickych vad
u embryi, jeZ vznikla pomoci metody IVF.

. Homologni AR — jsou pouzity zarode¢né buiiky paru, ktery
fesi neplodnost.

. Heterologni_ AR — jsou pouzity darcovské oocyty, nebo
spermie €i celd embrya.

. Kryokonzervace — metoda, ktera vyuziva velmi nizké teploty k
uchovani tkani a bunék.

(Vytvofeno z: ROB, L., MARTAN, A., CITTERBART, K. a kol.:
GYNEKOLOGIE. Praha: Galén. 2008. )
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PRILOHA 2

STANOVISKO INTERNATINAL FEDERATION OF
GYNECOLOGY AND OBSTETRICS (FIGO) K NAHRADNIMU
MATERSTVI'#

1. Metoda surogatni matky je postup AR vyhrazeny pouze pro
medicinské indikace. Ze socialnich divodi je neakceptovatelna.

2. Vzhledem k moznosti psychologického vztahu surogatni matky
k jejimu t€hotenstvi jménem druhych je pfijatelna pouze uplna surogatnost
(oba pfijemci jsou biologicti rodice). Déle je tieba vynalozit veSkere usili ke
sniZzeni mozZnosti vicecetného t€¢hotenstvi s naslednym rizikem pro surogatni
matku a budouci déti.

3. Ve vSech stadiich je tfeba respektovat autonimii surogatni
matky véetné jakéhokoli rozhodnuti o jejim téhotenstvi, které by mohlo byt
v rozporu se zdjmem povétujiciho paru.

4. Surogatni spofadani by nemélo byt komer¢ni, nejlépe by mélo
byt organizovano neziskovymi organizacemi. Zvlastni pozornost je tfeba
vénovat zahrani¢nim reprodukénim uspofddanim, kde existuje zvySené
riziko mozného stimulovani Zen zchudych poméri Zenami z bohatych
zemi.

5. Povéfujicimu paru a potenciondlni surogatni matce se musi
dostat uplnych a kompletnich poradenskych sluzeb, a to nezavisle ptred
uzavienim dohody. Pfed zahdjenim vSech krokil je tfeba oteviit otazku
odhaleni skutecnosti ditéti. Poradenstvi musi obsahovat rizika a vyhody
aplikované techniky a téhotenstvi vcetné prenatalni diagnostiky. Toto
poradenstvi by mélo byt konkrétni, zohlediovat ndzor Zeny a byt
nenatlakové.

6. Tam, kde v zemi neexistuje legislativa, by méli piipadni rodice
a surogatni matka hledat nezéavislou pravni poradu. MéEli by uzaviit
informovanou dohodu, ktera poukazuje na piislusné kritické otdzky a
vymezuje prava a odpovédnosti vSech stran. Mélo by byt odsouhlaseno
disponovani eventudlnimi nadbyte¢nymi embryi.

7. Surogatni pomér, je-li fizen jednotlivym lékafem, by mél byt
schvalen etickym vyborem a provadén za striktné 1€kafského dohledu.

145 (Pfevzato z: RUMPIK, D., RUMPIKOVA, T., VENTRUBA, P., PRUDIL, L.,
MUSILOVA, L.: Surogdtni matei'stvi v Ceské republice — naSe praktické zkuSenosti. In:
PTACEK, R:, BARTUNEK, P. (eds): Kontroverze soucasné mediciny. Praha: Mlada fronta.
2016)
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8. V praxi by mél byt bran uplny ohled na zdkony ptislusné zeme
a Ucastnici by méli byt zcela informovani o vSech pravech.

0. Vyzkum tykajici se natlaku a Gymy kolateralnich jednotlivci,
jakymi jsou napi. déti ndhradni matky, je tfeba provadét za ucelem
pochopeni Skody nebo prospéchu tohoto reprodukcéniho modelu.

176



SEZNAM OBRAZKU

OBRAZEK 1- ZYGOTA

Oplozené vajicko (zygota) — 20 hod. po oplozeni

ZDROJ: https://www.gest.cz/crm/ivf/vyvojova-rada-embryi, staZzeno 29-01-2018
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OBRAZEK 2 - EMBRYO

4 — bunécné embryo, 48 hod. po oplozeni 8 — bunécné embryo, 72 hod. po
oplozeni

Morula, 96 hod. po oplozeni Blastocysta, 120 hod. po oplozeni

ZDROJ: https://www.gest.cz/crm/ivf/vyvojova-rada-embryi, stazeno 29-01-2018
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