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Uvod

Téma, které jsem si zvolila pro svou bakalafskou praci, se zabyva postojem
sttedoskolské mladeze k otdzkam planovaného rodiCovstvi. Toto téma jsem si vybrala také
proto, Ze je stale velmi aktudlni. Ve své praci jsem se zamétila na zdravou mladou populaci.

Pozdni adolescence, tedy vék okolo 17. - 20. roku zivota, je obdobi, kdy jiz lidé
pfemysleji o svém budoucim partnerském zivoté a navazujicim rodiovstvi. Jejich ndzory
1 védomosti by méla rozvinout a upevnit piredchazejici sexudlni vychova. Ta by méla probihat
vV rodinném 1 Skolnim prostiedi. Nektefi autofi jsou ndzoru, Ze nejdilezitéj§im prostiedim
k vyuce sexualni vychovy je rodina. Skola ma jiZ jen navézat na védomosti ziskané z domaciho
prostiedi a popiipadé je doplnit. N&kteti rodice se ale domnivaji, Ze informace tykajici se
sexualni vychovy by mély jejich déti dostavat predevsim ve Skole. Podle mého nazoru je vSak
dialezité, aby déti byly dostate¢n¢ informované, a to jiz od raného véku, jak od rodici, tak ze
Skoly.

Velky vliv na rozvijeni osobnosti ma rodinné prostiedi. Zde dochéazi k upeviiovani
riznych nazori a zvyklosti. Rodi¢e maji také vliv na utvareni ndzoru o budoucim partnerském
zivote svych déti. Myslim si, ze pokud dité vyrustalo v harmonickém rodinném prostredi, bude
po takovém Zivoté touZzit i ve své budoucnosti. Bude si chtit nalézt partnera a zaloZit S nim
rodinu. V soucasné dobé¢ je trend zakladani rodiny u Zen ve véku okolo 29 let a dalsi trend je
mit maximalné 2 déti. Zajimalo mé&, jaky ndzor maji studenti na vstup do manzelského Zivota a
kolik déti by si prali vbudoucnu mit, jaké je jejich rodinné zazemi
a jaky to ma vliv na jejich nazor.

V soucasné dob¢, kdy vétSina studentl touzi po dalSim vzdelavani, nebot’ jsou k nému
tlaceni okolnostmi, mnohdy nemaji Cas vést partnersky zivot anebo stat se rodic¢i. Po ukonceni
vysokoskolského vzdélani touzi po kariéte, aby uplatnili to, co se naucili, a nadale odkladaji
partnerstvi i rodicovstvi, Ziji tzv. ,,single* Zivot. Tento fenomén dne$ni doby je velmi oblibeny
u lidi v obdobi mladé dospélosti. VéEtSinou je pro né tento Zivotni styl jakymsi piechodnym
obdobim a po dosazeni urcit¢ho stupné ve své kariéte jej opousteji a hledaji si partnera,
se kterym by chtéli zaloZit rodinu.

V 21. stoleti mame k dispozici mnoho druhti antikoncepénich metod. Studenlim se
nabizi fada moznosti ziskdvani informaci o téchto metodach. Je ale dulezité, aby ziskané
informace byly pfedevsim spravné a aktualni. Pak jiz zalezi pouze na nich, pro jaky druh se
rozhodnou. VétSinou si vybira jinou antikoncepci divka a jinou chlapec. Ob¢ pohlavi maji pfi

vybéru své preference. Dilezité je, aby se mladi 1idé chréanili nejen pted nechténym pocetim,



ale také ptfed pohlavné pfenosnymi nemocemi. I tak se bohuzel n¢kdy stane, ze antikoncepce
selze, a tak by méli byt mladi lidé pfipraveni nést eventualni nasledky. Déti by vSak mély
pfichazet na svét jako planované a milované bytosti.

Téma se tykd i role vSeobecné sestry, kterd by méla byt erudovanou propagatorkou
zdravého zivotniho stylu mladeze, méla by se orientovat v problematice rodinné vychovy
a byt schopna vramci sexudlni vychovy seznamit studenty s aktualnimi metodami

antikoncepce a vysvétlit jim pojem planované rodiCovstvi.



I. Teoreticka ¢ast

1 Adolescence

Ve vétsing literatury se obdobi adolescence uvadi v rozmezi od 15 do 20-22 let véku.
Slovo adolescence je odvozeno z latinského adolesco — dospivat, vyvijet se, ale také vzmahat
se, silit, mohutnét. Pocatek tohoto obdobi je charakterizovan pohlavni zralosti, piicemz
u divek k ni dochazi vétsSinou diive nez u chlapct. Divky a chlapci v obdobi adolescence také
ukoncili povinnou $kolni dochazku a absolvuji stfedoskolské vzdélavani, které je ptipravuje
na budouci zaméstnani nebo k vysokoskolskému vzdélavani.

Macek (2003, s. 10) si ve svém dile rozd¢lil adolescenci do tii obdobi - na adolescenci
ranou, stfedni a pozdni. Adolescence zacina v 10 az 11 letech a konci 20. ¢i pozdé&j$im rokem.
Pro moji praci je dulezitd adolescence pozdni, zaCinajici v 17. a koncici zhruba ve 20. roce.
V obdobi pozdni adolescence se vétSina chlapct a divek snazi ukoncit sttedoskolské vzdélani
soucasné se nékam socidlné zaradit, na né¢em se podilet a také to néco s nékym sdilet. Maji
plany do budoucna a své cile jak v profesnim, tak i osobnim zivoté. Zamysli se nad vybérem
partnera a nektefi 1 nad rodinnym Zivotem.

Dospivani je jednim z rizikovych obdobi lidského Zivota: €lovek se tu méni v celé
biopsychosocialni sféfe, a to velice radikalné a zaroven rychle. K tomuto rychlému vyvoji
pfistupuje moZnost a Casto 1 skutecnost samostatného jednani dospivajiciho, které neziidka
byva neuvazené, nespravné nebo rizikoveé. Dospivani je jednim z nejvice formujicich obdobi
lidského Zivota, srovnatelné je v tomto sméru s nejrangj$im détstvim (Machova a kol., 2009, s.
171).

Dle Langmeiera a Krej¢itoveé (2006) je obdobi dospivani v biologickém smyslu zivotni
usek na jedné stran¢ ohraniCeny zndmkami pohlavniho zrdni a akceleraci rlstu
a na druhé stran€ dovrSenim plné pohlavni zralosti. Zaroven s biologickym zranim probiha
V psychice mnoho népadnych a vyznamnych zmén. Mlzeme tyto zmény charakterizovat jako
nové pudové tendence a nalézani zplisobl, jak je uspokojovat a kontrolovat, probihd zde
celkova emoc¢ni labilita. V psychickém zrani zaroven nastupuje vyspély zptisob mysSleni
(formaln¢ abstraktni) a dochazi se k vrcholu jeho rozvoje.

Macek (2003, s. 46) uvadi, ze Clovék zacind byt dospélym, pokud se prestane
soustfed’ovat jen sdm na sebe a zaCind se obracet ve svych aktivitaich na druhé, napt. péce

0 rodinu, nebo potiebuje byt uzite¢ny ve své profesi.



V dnesni spolecnosti se také objevuji lidé, ktefi odmitaji dospét, protoze jsou nezrali
anejsou schopni se vyporadat s kazdodennimi pozadavky, které jsou na dosp¢lé kladeny. Podle
Hartmuta Karstena ze statniho institutu pro rodinny vyzkum v Mnichové spoc¢iva ona nechut’
dospét v tom, Ze se ¢lovek jako dit€ nenaucdil prebirat zodpovédnost nebo ze ho rodice tak
rozmazlovali, ze ted neni schopen se zivotni realit¢ postavit ¢i se od rodict odpoutat.

(Schneiderova, 2004, s. 18).

1.1 Télesny vyvoj adolescenta

V adolescenci je rist do vysky u vétSiny chlapct jesté¢ vyrazny, u divek jiz nepatrny
Primérmy chlapec vyroste ze 171 cm v patnécti letech na 178 v osmnécti letech, dévce
ze 164 cm na 165. Trup roste nyni vice nez koncetiny, takze adolescent jiz neni ,,sama ruka —
saméa noha“, jeho postava dostava konecné, dospélé proporce (Ri¢an, 2014, s. 193). Vyska
postavy se podoba dospélému, mnohdy pferoste své rodice. V tomto vyvojovém obdobi lidé
hodné tesi svoji vysku a hodné je trapi, Ze zaostavaji za svymi vrstevniky.

Vyvoj sméfuje hlavné K rozliSeni télesnych proporci dle pohlavni identity. T¢lo je také
nastrojem K vytvoteni vlastni identity. Pokud je télo dle adolescenta pfitazlivé, dochazi k velké
opoie jeho sebevédomi. Pokud je naopak méné vyspélé, dostava jedinec ¢asto podiizenou roli
a muze Se i stat obéti posméchu (Zacharova, 2011).

V tomto obdobi jiz nedochazi k vyraznym télesnym zménam, avSak nyni jsou
adolescenti ke svému vzhledu velmi kriti¢ti. Divky vnimaji jako dalezity vzhled jednotlivych
partii téla, kdeZto pro chlapce je vyznamny piedev§im vzhled tvare a hodnoceni postavy
(Macek, 2003, s. 45).

Adolescenti se snazi byt velmi krasni, protoze si mysli, Zze budou zajimavéjsi
a atraktivnéj$i pro své okoli. Zvlasté divky dokazi byt v tomto obdobi velmi aktivni
a vyvinout velké Usili, aby se pfiblizily ke svému idedlu. ,,Atraktivni jedinec je velmi Gsp&Sny
mezi vrstevniky i v soupefeni s dospelymi autoritami* (Vagnerova, 2000, s. 257).

Divky by chtély vypadat jako modelky nebo znamé osobnosti v jejich v€ku a chlapci se
spise chtéji podobat sportovciim a kulturistim. Podle mého nazoru jsou tyto snahy ne¢kdy az

prehnané a pak hranic¢i s patologickym vyvojem, at’ jiz télesnym, nebo dusevnim.
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1.2 Kognitivni zmény

»Abstraktni mySleni adolescenta je v takovém rozletu, ze ho ndzornd vyuka
s mnozstvim konkrétnich ptikladli uz miize obtézovat: potravou jeho intelektu jsou pojmy,
nikoli obrazy. To se ovSem tyké jen nadanéjSich jedinct a jen nékterych druhti studijni latky.
Se zdokonalenim pojmového aparatu bohuzel klesé Zivost vnimani a predstav, ktera jiz nebude
nikdy takova jako v détstvi* (Ri¢an, 2014, s. 195).

,»Novy zptisob mysleni — formaln¢ abstraktni- je predpokladem pochopeni latky mnoha
vyucujicich predméta, ale je i zakladem kazdé védecké prace i organizace moderni spole¢nosti.
Dovoluje kriticky pfistup k mysleni vlastnimu i cizimu, nespokojuje se jen poukdzanim na to,
co vidime a slySime, rozliSuje domnénku od  prokdzaného faktu
a umoznuje vzdat se ji, kdyZ nevyhovuje, a nahradit ji lepsi“ (Langmeier a Krej¢irova, 2006,
s. 152).

Adolescenti jsou stale vétsi mérou schopni uvazovat jako dospéli, kromé Ccisté
»logickych® argumenti nabyvaji na vyznamu jejich prozitky, vztahy, zkuSenosti a potieba byt
Vv urcitém vztahovém ramci efektivni, stabilni a ocefiovany (Macek, 2003, s. 47).

Pti nastupu formalnich operaci je také umoznéno nové moralni hodnoceni, a to mravni
hodnoceni, kter¢ jiz bere ohled na druhého a z jehoZ thlu pohledu se jedinec dokaze divat sam
na sebe. Pfi uplatiovani principu spravedlnosti se zde objevuje vEtsi vzajemnost (reciprocit).
Dulezitym znakem dospivani je zaméfeni pozornosti na své citéni, mySleni a jednani
(Langmeier a Krej¢ifova, 2006, s. 152).

Pro adolescenci je typickd flexibilita a schopnost pouzivat nové zptsoby feSeni.
Adolescenti nejsou zatiZzeni zkuSenosti, kterd by je regulovala a zaroven i omezovala
ve smyslu tendence akceptovat obecné preferované ¢i jenom bézné feSeni. Adolescent umi
o problému uvazovat a jesté neni rigidni. Adolescentni feSeni byvaji radikélni. Sice mohou byt
v nékterém sméru nova a netradi¢ni, ale obCas i1 zbrkld a necitlivda (Vagnerova, 2000,

s. 259).
,»Mé&ni se 1 charakter paméti, a to jak kratkodobé, tak i dlouhodobé. S ptibyvajicim

vékem a Zivotnimi zkuSenostmi se pfirozené zvySuje i1 kvantita informaci uloZenych

v dlouhodobé paméti® (Macek, 2003, s. 46).
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1.3 Emocionalita

Adolescentova sebedlivéra a sebevédomi se stabilizuji. Je jiz schopen srovnavat
pomérn¢ vécne sebe a své vykony s jinymi lidmi. Odhaduje meze svych schopnosti a dovede
posoudit osobni hodnoty jinych lidi (Kohoutek, 2014).

Emocni prozitky pfispivaji k rozvoji individuality a odliSnosti od jeho okoli. V tomto
obdobi je jiz velky rozdil mezi Zenskym a muzskym pohlavi. Emocni labilitu si néktefi pfindseji
zdétstvi a pokracuji vni az do dospélosti. Vice problémi maji chlapci.
U divek se potize ukazuji az v ¢asné adolescenci. V pozdni adolescenci jiz vstupuje labilita
sebehodnoceni a sebecitu, sklony k pfiliSnému sebepfeceniovani i sebepodceiiovani.
Charakteristicka je veét$i extrovertnost, mensi impulzivnost, emocionalni drazdivost a vyssi
stalost nez v ¢asné fazi adolescence. Temperament byl jiz dotvofen v puberté, v adolescenci se
jiz neméni (Macek, 2003, s. 47).

V pozdni adolescenci byvaji jiz jedinci emocné zklidnéni a tim u nich dochazi
ke stabilizaci volni autoregulace. Um¢éji se jiz 1épe ovladat, a to i ve vyhrocenych situacich.
Dovedou se vzdat aktualniho sebeuspokojeni, pokud maji pro n¢ lakavy cil. Mize to byt dobré
pro jejich budouci profesi (Vagnerova, 2012, s. 394).

V oblasti emo¢nich prozitkii a zaroven v jejich zpiisobu projevovani existuji genderové
podminéné rozdily. Ocekava se, ze divky budou vice emocné zaméfeny a své pocity budou
davat vice najevo. U chlapct by nékteré projevy byly povazovany za nevhodné, Casto ani
nemuZou dat najevo své pocity. Adolescentni chlapec pak musi ventilovat své pocity napiiklad
agresi, nebo umeleckou tvorbou. Pro chlapce neni vhodné, aby své pocity daval najevo placem,
stézovanim si, zatimco pro divky jsou tyto emoc¢ni projevy soucasti identity (Vagnerova, 2012,
s. 478).

1.4 Vyvoj identity

»ldentita je dnes v psychologii adolescence bézny pojem, o ,hledani Ja* se piSe
a mluvi snad ve vSech jazycich na$i kultury, a to od odborné literatury aZ po nejpokleslejsi
popularizaci“ (Ri¢an, 2014, s. 216).

,Rodova identita je vnitini a ryze privatni slozkou lidské osobnosti. Tvoii ji genderové
atributy, které jedinec proziva jako jemu vlastni* (Janosova, 2008, s. 42).

Jednim z velmi dilezitych ukold, se kterym se musi dospivajici ¢loveék vyrovnat,

je hledani identity. Pfipomina to ,,jizdu na horské draze®, kterd nabird ve fazi hledani identity
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rychlost. Pro nékteré adolescenty je hledani vlastni identity velmi slozité. Vyvijeji velké usili
pii objevovani sama sebe a stidaji jeden styl za druhym. Pfipojuji se k riznym skupinkam,
hnutim a kulturam a chtéji se nékam zatadit. Velkou roli hraje také oblékani. Pro dospivajici je
velmi dulezité nékam patiit — zapadnout (Carr-Gregg, 2010, s. 69).

Identita v adolescenci se ve spolecnosti opira o ziskané mravni zasady a o zkuSenosti
V dodrzovani téchto zasad. Mladistvy chce néco spravedlivého udélat pro spolecnost, chce Zit
Cestné a pravdive. Adolescent by mél byt odpovédny jiz sam pted sebou, nejen pred spolecnosti,
mravni odpovédnost je hlavni slozkou identity. Pfi utvéfeni identity by mél adolescent také
realné€ poznat vlastni schopnosti, naptiklad od abstraktni inteligence aZ po télesnou pfitazlivost.
Zaziva pfitom pocity ménécennosti a také pfecenovani svych schopnosti. Adolescentovo
sebevédomi byva zvysen¢ zranitelné, neustale sleduje své okoli
a patra, jestli si jej okoli v§ima a obdivuje ho, chvali, je precitlivély na preziravost, boji se
vysmivani a vidi jej mnohokrat i tam, kde neni. Pfi poznavani sebe sama hleda adolescent svoji
identitu, objevuje u sebe nové vlastnosti nebo si uvédomi, Ze tyto vlastnosti mél jiz dfive, jenom
si jich nevs§imal. V procesu hledani identity ¢asto experimentuje. V tomto vyvojovém obdobi
¢asto zkousi, co ze sebe dokaze ud¢lat, ¢eho je schopen, jak je do dusledku schopen opustit
dosavadni nudny Zivot a odevzdat se do rukou néjakého spasitele nebo ndbozenského vidce
(Rigan, 2014, s. 219, 221, 222).

Vagnerova (2000, s. 263) uvadi, ze rozvoj identity v adolescenci pokracuje dvéma
fazemi.

Faze postupné stabilizace, kdy dochézi k postupnému vyrovnavani vztahd
s rodi¢i. Adolescent jiz nema potiebu projevovat se demonstrativng, protoze dosahl urcité
samostatnosti a osvojil si zralejs$i zplisoby chovani. Miize to byt zapfi¢inéno 1 tim, Ze se jesté
neciti na uplné odlouceni od rodiny, proto se k ni rad vraci zpét, do bezpeci, ale je uz vyzralejsi.
Nakonec si najde zptisob, jak s rodi¢i vychazet a pfitom si udrZet svoji samostatnost.

Faze psychického osamostatnéni, kdy se jiz adolescent nechce odloucit od rodiny
z divodu zavislosti na ni. Jiz ma dosazenou individuaci.

,»10 znamend, ze sebehodnoceni adolescenta a jeho hodnoceni ostatnimi lidmi se
zasadnim zpusobem nelisi“ (Vagnerova 2000, s. 263).

V ramci identity je vyznamnou soucasti muzska a zenska role, pozdéji se jesté déli na
partnerské role. U divek sehrava dualezitou roli jejich rychlejsi fyzické i psychické dozravani.
Naptiklad partnerskym vztahem si uspokojuji svoji potiebu citového vztahu. Na konci obdobi
adolescence jiz mohou mit 1 potfebu citové vazby a potifebu o n¢koho pecovat. To sméiuje

K touze mit dit¢ a k matefstvi. Vyznamnou roli v hledani identity ma také vzdelani divek.

13



Studentky ucebnich obort spise touzi po vazné znamosti a zakladani rodiny, zatimco studentky
— stfedoskolacky davaji prednost své profesni roli, kterou si spliiuji i touhu po vyssi socidlni
prestizi. U chlapct je dilezita individualni identita dand kompetencemi, vykonem
a socialni pozici. Znamena to, ze rad¢ji soupefi a jsou vice dominantni (Vagnerova, 2000,
S. 264).

Macek (2003, s. 65) uvadi, ze chlapci tolik neprozivaji rozpor mezi budouci profesni
kariérou a rodinnym Zzivotem jako divky. S vyhledem do budoucna davaji piednost spiSe
profesni kariéfe. Také pro né¢ ma vétsi vyznam politickd orientace nez pro divky. Divky se zase
ptiklanéji k orientaci svétonazorové a nabozenskeé.

Nova identita znamena rozchod sdétskou a také pubescentni identitou. Castym
privodnim jevem je smutek a pocit bolestného louceni s tim, co bylo, s détskym svétem,
objevuje se tnava, prazdnota a podrazdéni. Adolescenti se ¢asto snazi zamaskovat tyto pocity

piehnanou aktivitou a hranou suverenitou (Ri¢an, 2014, s. 223).

1.5 Zamilovanost a partnerstvi

V obdobi dospivani, na které¢ maji vliv hormonalni zmény, se velkd ¢ast chlapct
1 divek zamiluje. Mezi obéma pohlavimi jsou rozdily. Divky, které dospivaji rychleji, maji
zajem spiSe o star$i chlapce, ktefi jim lasku 1épe opétuji. Divky projevuji své city spiSe
nenapadné, vlastné je to jejich tajemstvi. Chlapci se projevuji vice napadné, Casto divky
,»0sahavaji a postuchuji®. Svédci to o tom, Ze chlapci jesté nejsou dostate¢né vyzrali a jeSté
nepotiebuji partnerské sdileni nebo ze se snazi ukazat pted ostatnimi chlapci a zaujmout
»chlapskou® pozu. V momenté, kdyZ jsou s divkami o samoté, projevuji se vice kultivované
(JanoSova, 2008).

Ri¢an (2014, s. 202) uvadi, Ze adolescenti vedou milostny Zivot velmi intenzivng,
pficemz nekdy je Stastny a jindy velmi neStastny. V adolescentnim obdobi mysli na sex
a erotiku velmi intenzivné a o vztazich mluvi v tomto vyvojovém obdobi nejvice.

Végnerova (2000, s. 288) ve svém dile uvadi, ze vétSina lasek v adolescenci ma
charakter experimentace. Adolescenti nejsou jesté dostateCné po osobnostni strance vyzrali
k trvalému vztahu. Stale se jim dotvaii identita. Potfebuji jesté stale Cas sami na sebe, protoze
trvaly vztah vyzaduje zodpovédnost a tlak ze strany partnera na ¢astecné potlaceni osobni

identity. Adolescent stale jeSté experimentuje a ziskava zkusenosti v partnerském vztahu.
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Dle Vagnerové (2000, s. 288) prochazi partnerstvi v adolescenci jesté¢ dvéma fazemi:

1. Faze zamilovanosti — zamilovanost je p6za, v niz pfevlada potieba citového
vztahu s jedincem, kterého si idealizuje. Znaky zamilovanosti také byvaji pocity
euforie a vzruseni, které kolisaji, a souvisi to se vztahem k danému jedinci.
Zamilovanost byva vyvolavana na prvni pohled atraktivnimi znaky. Zamilovany
si Casto idealizuje partnera a jeho vlastnosti. Partner takové vlastnosti dost Casto
nema a ani je nepotiebuje. Tato faze je predev§im zalezitosti individualnich
prozitkl jedince ve vztahu k jinému socidlnimu objektu.

2. Faze navazéni vztahu, faze romantické lasky. V této fazi si pary mysli, ze jejich
vztah je ovlivnitelny vlastni laskou, kterd prekona vSechny piekazky, protoze
ma absolutni moc. Jejich laska je ta prava a jiny vztah se jim nemtize v zadném
ptipadé vyrovnat.

Pocatky projevii citového vzplanuti mohou mit i podobu naklonnosti K star§im
generacim, jako jsou ucitelé, vedouci, trenéfi. V dalSich letech Casto toto vzplanuti opada
a zamilovani se zamé&fi na blizsi vékovou kategorii (Janosova, 2008).

Partnersky vztah v adolescenci miize ptindset uspokojeni v emocionalni oblasti, ale
I v ramci seberealizace, protoze mize adolescentim piinést vétsi socialni prestiz. Adolescenti
se radi ukazuji se svymi partnery pfed vrstevniky, protoZze diky svému partnerovi se snazi byt
atraktivni a ziskavaji vétsi sebejistotu. V adolescenci tvoii dileZitou soucast partnerského
vztahu sexualita (Vagnerova, 2000, s. 289).

Schlizky s partnerem nejsou pojiméany kolektivné, jak tomu bylo V pfedchazejicim
obdobi-pubescenci. Schiizky jsou jiz pojimany individudlné, partnefi si vice sd€luji své pocity
a prozitky a dochézi k intimnimu fyzickému kontaktu (Sulova, Fait, Weiss, 2011, s. 109).

Divky diive dozravaji k trvalému partnerskému svazku a uvaZuji o budoucnosti.
Potfeba intimity u nich dozrava soucasné s utvaifenim jejich identity, nékdy ji dokonce
pfedchazi. Soucasti div¢i identity je vztah k lidem. Na konci adolescentniho obdobi jiz nékteré
touzi po ditéti, protoze chtéji o nékoho pecovat. Vice nez chlapci touzi po vazné znamosti,
siatku a ditéti, je to pro n¢ typické zenské sebevymezeni. Pro divky piedstavuje manzelstvi
dulezitou soucast jejich nové identity. Nékteré se snazi dosahnout silatku co nejdiive, protoze
manzelstvi pro n¢ predstavuje dilezitou soucast jejich identity. Nepochybné vsak existuji
divky, kterym tato dosazenad identita nestaci, protoze maji jiné plany, jako je studium, cestovani,
maji zatim spoustu osobnich zajmt. Vyjadiuji se, ze by rodinu také chtély, ale az za par let,
zatim o ni  neuvazuji. Na  utvafeni téchto ndzori o rodiné ma

také znacny vliv vzdélani divek. Chlapci v adolescentnim véku zatim nepovazuji partnersky
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vztah za tak duleZity. Pro né je identita vymezena jinak — vykonem a spole¢enskym uznanim.
Vztah k lidem je pro né vyznamny jen v mens$i mife. Intimita je pro né také dulezita, ale nemaji
sni tolik zkuSenosti, pfevazuji u nich vztahy ke skupiné vrstevnikd (Vagnerova, 2012,
S. 481,482).

,Partnerské vztahy v dobé dospivani byvaji nestalé, dramatické, dochdzi k rychlym
zménam v nazorech a postojich. Vztahy jsou navazovany za ucelem testovani a vyzkouseni si
ruznych roli“ (Thorova, 2015, s. 427).

Dospivajici se diky ziskédvani zkuSenosti pfipravuje na nalezeni svého budouciho
a stalého partnera a tim jiz na zraly a staly partnersky vztah (Thorova, 2015, s. 427).

K postupnému sblizovani dvojice vede vzajemna partnerska pfitazlivost, kterd sméfuje
k sexualnimu zivotu. Motivaci také mize byt zvédavost nebo nutnost nezaostavat za ostatnimi.
Janosova (2008) ve svém dile uvadi, ze diky osvéte dvou poslednich desetileti dochazi
k pohlavnimu styku az po vyzkouSeni jinych nekoitalnich zpusobi. Asi od 60. let dochazi
K prvnimu pohlavnimu styku diive, nez tomu bylo v dobach minulych. Velkd a Siroka
zivota mladsi generaci.

Zakladem vychovy dospivajiciho by mélo byt, Ze k sexualnimu styku by mélo dojit

teprve tehdy, kdyz navazi monogamni parovy vztah (Thorova,2015, s. 427).
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2 Gender problematika

Zeny i muZi jsou rozdilni, to miize sledovat kazdy z nas ve svém okoli. Ob& pohlavi
maji odlisné psychické usporadani a také jiné nazory a biologické dispozice. Kazdé pohlavi
bude mit jiny ndzor na zakladani rodiny, a to ve smyslu kdy a pro¢. Tato kapitola ma poukézat
na role muze i Zeny vzhledem K jejich mysleni a chovani.

Slovo gender je odvozeno z latinského slova genus, generis a i v angli¢tin€¢ znamenalo
ptuvodné rod. Toto slovo oznacuje kulturni rozliSeni muzl a zen. Slovo rod vyjadiuje biologické
rozdily a slovo gender rozdily sociélni.

Gender je kategorie, kterda formuje socidlni svét na Urovni individudlni identity,
vztahové identity, ale také napt. jazykové identity. Gender je jednim z nejvyznamnéjSich znakt
nasi identity. Pokud komunikujeme neanonymné, skoro vzdy vime, s jakou osobou dle pohlavi
mluvime, jestli je to muz, zena nebo chlapec ¢i divka. ,,Genderové konstrukce urcuji, jaké
chovéni a pocity jsou v dané kulture Zenské, neZenské, muzské a nemuzské™ (Gjuriova,
Kubicka, 2009, s. 51, 52).

Biologické pohlavi ur€uji porodnici jiZ na porodnim sale dle tvaru genitalii. Dle tohoto
urceni se okoli k danému jedinci chova. UrcCuje smér, jakym se bude jedinec dale vychovéavat.
Od samého pocatku se 1isi vychova i prostiedi, které rodi¢e nabizeji chlapciim i divkam, aby
splnili spoleCenské ocekavani. Rodice potomkim nabizeji odliSné oble€eni, barvy,
,»typické* hracky pro urcité pohlavi, vybaveni détskych pokojicki 1 nestejné mnozstvi podnéti.
Pokud rodi¢e znaji pohlavi svého ditéte jesté¢ pred narozenim, Casto do ditéte promita;ji
vlastnosti, jeZ odpovidaji vS§eobecnému ocekavani, a Casto to v rozdilech az pfehanéji. Rodice
ovliviiyje jejich védomi, protoze piedem védi, zda cekaji chlapce, nebo divku a podle toho
za¢nou své dit¢ vnimat (JanoSova, 2008, s. 91).

Zormanova (2009) podotyka, ze sociologové rozliSuji muze a zeny dle danych odlisnych
socidlnich podminek pro vyvoj a zZivot jedince.” Podle nich je dit¢ nepopsany list, ktery
postupné popisuji jeho blizei®.

MatousSek (2003, s. 17) ve svém dile uvadi, ze charakteristické rozdily mezi muzi
a zenami, nejsou urceny kulturou ani prostiedim, ptestoze byly zkoumény ve vyspélych
prumyslovych zemich. Pti védeckych diskuzich se uvadéji diikazy, ze kdyby mélo velky vliv
prostfedi, musely by se rozdily mezi muzi i Zenami s rostoucim vékem zvysovat. Dle vyzkumi
tomu tak neni. Pii pozorovani jsou nejvyssi zjisténé rozdily v mladi a casné dospélosti.
Maskulinizace a feminizace se béhem vyvoje méni. V ur¢itém zivotnim obdobi prevazuji

typické prvky vice, jindy zanikaji.
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které skupiny patti. Ttileté déti jiz pii hie pouzivaji rozdily pohlavi a podle toho 1 hodnoti jiné
lidi dle genderovych znakl (Zormanova, 2009).

Gender oznacuje, jaci by méli muzi i Zeny byt a také jaci ve skutecnosti jsou. Rozdéluje
jim zajmy a vlastnosti na muzské a zenské a tim jim udava, k jaké skupiné nélezi. Jedinci se
chovaji podle toho, jak jim ptedepisuje okoli, i podle toho, jak se ve skute¢nosti citi. Jedinec se
muze chovat podle své identity, ale mlize S ni byt také v rozporu (JanosSova, 2008, s. 41).

,Genderové role a genderovou identitu si dit€ neosvojuje mechanicky od rodice, ale tim,
Ze se s nim riiznymi zpusoby identifikuje. V zasad¢ se chce dité rodi¢i podobat a to je motivuje,
aby se chovalo stejn¢ jako on. Dité se zafazuje do stejné skupiny, do stejného genderu jako
rodi¢, a tim iniciuje urité mechanismy chovani zprvu nevédomé a pozdé¢ji védomé. Jak
»imitace™, tak ,identifikace* oznacuji tendence jedince reprodukovat aktivity, postoje a
emociondlni reakce, které vykazuji skutecny, nebo symbolicky model*“ (Oakleyova, 2000,
s. 135).

Mohou se narodit déti, kterym se diky hormonalnim porucham nevyvinuly pohlavni
orgdny muze a geneticky jsou muzi a jsou vychovavani jako divky. To sveédci
0 tom, Ze biologické a té€lesné pohlavi se nemusi shodovat s psychosexuélni pohlavni identitou.
Potvrzuje to i existence transsexualil, jejichz télesné pohlavi se neshoduje s pohlavim
psychickym. Udavaji, Ze uz jako dité se necitili ve svém téle. Tito lidé vétSinou podstupuji
hormonalni a operativni 1é¢bu (Karsten, 2006, s. 23).

,»Gender vyjadiuje myslenku, Ze pokud jde o socialni chovani, lidé se jako muzi a Zeny
nerodi, ale musi se - pfinejmensim do zna¢né miry - naucit jako muZi a Zeny jednat* (Jandourek,

2003 s. 110).

2.1 Muzska role - muznost

., V kazdém muZi je skryta ctizadost — prechytracit koné, ryby a Zeny.*

Mark Twain

Od muzt se ocekava mnoho projevil, které jim mohou vyhovovat, ale také to mohou

byt pozadavky znacné zatézujici. Maskulinita pro né znamend mnohem vice nez pro Zeny

zenskost, proto se snazi vice uspokojovat jeji tradi¢ni pfedstavu a navic jim tato pfedstava velmi

imponuje (Vagnerova, 2007, s. 35).

18



Karsten (2006, s. 24) si rozd¢lil vlastnosti na ,,typicky Zenské a muzské®. Muzi jsou
agresivni, autoritativni, ctizddostivi, nezavisli, podnikavi, racionalni, realisti¢ti, sebevédomi,
soutézivi, tvrdi, velci a silni a muzi neplacou. Autor uvadi vice vlastnosti a zptisobti chovani, ja
zZ tohoto seznamu vybrala ty nejznamé;si.

Pro muze je typické, ze jsou silni a nezavisli. Muzi potiebuji byt nezavisli, protoze se
zam¢efuji na vlastni seberealizaci, a pokud by byli omezovani, citi se byt ohroZeni
a nesvobodni. Z toho vyplyva, ze nechtéji Zadat o pomoc a také ji neumgji pfijimat, protoze by
tak mohli projevit svoji slabost. V protikladu k potiebé svobody a nezavislosti je tendence
vlastnit, brat a ovladat. Pokud muz jiz néco vlastni, ma potiebu se o danou véc starat, at’ se to
jiz tyka podnikani nebo rodiny. Radi se projevuji a jsou vice ochotni tam, kde se mohou
prezentovat, jak jsou silni a hrdinsti (Vagnerova, 2007, s. 36).

Dalsi muzska vlastnost je dominance. Muzi maji potfebu usilovat o moc a tim se
prosazovat, byt nadfazeni nad ostatnimi, Casto libovolnym zplsobem, krajné bezohledné
a kruté. Velkym extrémem mohou byt projevy arogance a agrese.

Muzi maji sklon k rizikovému chovani, potiebuji riskovat, at’ jiz v oblastech fyzického
nebezpeci, ¢i profesni aktivity. ,,Cesta k muznosti byva spojena s nutnosti podstupovat rtizné
zkousky a dokazovat si svou silu a odolnost* (Vagnerova, 2007, s. 36).

Muzi se hodné¢ orientuji na svilj osobni vykon. I spole¢nost od nich oc¢ekava dobré
vysledky v profesionélni oblasti, v télesné vykonosti, ale 1 v intimnich vztazich. Pokud projevi
slabost nebo selhani, je to divod k odsouzeni a ztraté prestize.

Od muZzi se o¢ekava, ze se budou raciondlné rozhodovat i jednat a pfi feSeni problémui
nebudou emotivni. Mnohdy se jevi jako mélo citlivi a ohleduplni. Casto neuméji dat najevo
svij hluboky vztah K nejbliz§im. Jsou ¢asto mlcenlivi v oblastech vztahti a projevovani citd.
Neziidka to smétuje k problémiim v partnerském vztahu (Vagnerova, 2007, s. 36).

Pti vybéru své budouci partnerky si vSimaji vice fyzického vzhledu a pékného
vystupovani a celkové jeji atraktivity. Casto byvaji zaslepeni pouze jejim vzhledem a unika jim,
jakym zpisobem ho prezentuje. Co se tyce vlastnosti k vytvoreni trvalej$iho partnerského
vztahu, nedokdzi je dost Casto odhadnout. MuZi jsou Casto ovlivnéni jinymi signaly nez zeny
a nedokazi je dost dobfe interpretovat. Pokud zazivaji partnerské problémy, jsou k nim mén¢
citlivi a hlavné neocekavaji, Ze by se jim mohl vztah rozpadnout. Protoze jsou muzi méné
emoc¢né 1 socialné citlivi, dost Casto nezvladaji o problémech komunikovat hned na pocatku,
pokud nejsou tak intenzivni. Partnerstvi ma pro muze Casto vyznam pro potvrzeni vykonu,
jakého dosahl, kdyz ziskal Zenu, kterda ma urcité kvality a o kterou jiz predtim usilovali jini

muzi. Kladeny diraz na vykon miize vSak intimni vztah zatézovat. Muz jej chape jako
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dostate¢ny dikaz svych kvalit i naplnéni, napiiklad v oblasti sexualni nebo v oblasti finan¢niho
zabezpeceni a jiné vztahové rozméry mu unikaji. Pro muze je také vyznamné citové naplnéni
partnerského svazku, ale ¢asto si neuvédomuji jeho dilezitost (Vagnerova, 2007, s. 81,82).

Muzi povazuji partnersky vztah uzavieny manzelstvim za jisty. Nemaji potfebu si
opakované vyznavat city. Za projev lasky povazuji ¢innosti ve prospéch rodiny. Potvrzenim
spokojeného vztahu je pro né klid, Zivot bez konfliktl a vzajemného napadani. Chtéji byt od
zeny uznavani a obdivovani. Od manzelky ocekavaji, ze zajisti domécnost a jejich osobni
pohodli a nebude je zatézovat svymi problémy. Oceni u ni télesny vzhled a celkovou atraktivitu.
Ve vztahu byvaji celkem spokojeni, nemaji potiebu predélavat partnerku, jsou piesvédceni, ze
maji akceptovat partnerku takovou, jaka je. Muzi Casto popiraji problémy, smifuji se s horsi
kvalitou vztahu a posléze se smifi i se zpisobem jeho feSeni, jaky jim partnerky nabidnou.
Zjednodusen¢  muzi od  manzelky  ocekavaji: servis,  sex,  spolehlivost
a nestézovani si (Vagnerova, 2007, s. 103, 104).

Smolka (2015, s. 48) uvedl, ze muZi cht&ji byt stale obdivovani. Necht&ji, aby je
partnerky zatézovaly svymi starostmi. Radi by méli neustdle navafeno a naklizeno a také by

chtéli sex, kdy se jim zachce.

2.2 7Zenska role -Zenskost

,Co je to Zena?“ ptala se Simone de Beauvoir pted vice nez padesati lety. Myslela si, ze
,Clovek se nerodi jako Zena, ale je v ni piedélan™. Ze teprve okoli déla z divek hodné
a poslusné bytosti, od pfirody by zlstaly stejné¢ nezkrotné jako chlapci. Co se stalo s timto
pfedpokladem? Z velké casti se pro muZe potvrdila jeho pravdivost. Mnohé je déano také
biologicky, coz neni nové tvrzeni, ale v jisté dobé se netcSilo oblibé* (Schneiderova, 2004,
s. 30).

V soucasné charakteristice Zeny se prolinaji dva pozadavky. Obcas byvaji tézko
realizovatelné, ale spolecnost o¢ekava od zeny tradi¢ni charakteristické rysy — submisivitu, plus
nove se rozvijejici — rozumovy piistup (Vagnerova, 2007, s. 37).

Jiz ve vychové se snazime, aby divka byla silna a nenechala si vSe libit. Rodice si pieji,
aby divka mé¢la i n¢které chlapecké vlastnosti. Pti vychové divek jsou stale prosazovany typické
priority dcery - ziskaji dobré vzdé€lani, sezenou si praci a budou si vyd€lavat samy na zivobyti
(Schneiderova, 2004, s. 15).

Jak jsem jiz uvedla, submisivita je tradicni Zenska pfednost, ktera se u Zeny predpoklada.

Déle se také predpoklada, ze Zeny budou ohleduplné, ochotné ustoupit, podridit se a ptizptsobit
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se pozadavkiim druhych. V soucasné dobé ale ubyva Zen, které se piizpusobuji ve vSem.
V partnerstvi tyto pozadavky vsak ziistavaji. Nekteré zeny extrémné zneuzivaji svoji Zenskost
ve smyslu nadmérné zavislosti, slabosti a demonstrované bezmocnosti, Casto tak manipuluji se
svym partnerem i s jinymi lidmi. Zeny nebyvaji méné agresivni nez muzi, ale u nich se tahle
vlastnost netoleruje, proto miva skryté projevy (Vagnerova, 2007, s. 37).

Racionalita neni pii feSeni problému typickym Zenskym projevem, ktery by spolecnost
otekavala. Zeny s vy$$im vzdélanim umi viak logicky piemyslet a pii feSeni problémi
zvladnou spojit emocni i raciondlni piistup (Vagnerova, 2007, s. 37).

Empatie je dalsi vlastnosti typictéjsi pro Zeny, v osobnim Zivoté projevuji vétsi citlivost
K prozivani problémid druhych. Snazi se své blizké podporovat. Jejich vztah k péci
o rodinné pfislusniky a ostatni byva Casto povazovan za samoziejmy. Jsou také vice socialné
citlivé, coz je také vice ovliviiuje pii piijimani nazord druhych lidi. Jsou vSak schopné
manipulovat druhymi, pokud to povazuji za nutné. Jsou citlivéjsi k neverbalnim projevim
svych partnert, se kterymi pravé komunikuji. Dal$im projevem vétsi citlivosti k lidem je ochota
vice naslouchat (Vagnerova, 2007, s. 38).

Zeny nekladou takovy diiraz na vykon a z néj pramenici tsp&snost jako muzi. Jejich
vztah k vykonu sméfuje k dosazenému vysokoskolskému vzdélani a s tim souvisi i jejich
ambice, kterd se od muzského pfistupu neli§i. VéEtSina Zen jiz nechce byt jen peCovatelkou,
hospodyni a starostlivou matkou a stat se plnohodnotnou az diky muzi (Schneiderova 2004,
S. 26, Vagnerova, 2007, s. 38).

Zenstvi je spojeno svelkym diirazem na celkovy vzhled, atraktivitu, 3tihlost
a upravenost, tyto kvality ¢ini zeny pro muze ptitazlivéjsi. Dnes je bohuzel mladym divkam
prostrednictvim médii v§tépovano, Ze museji byt perfektni. Perfektnost ¢asto spo¢iva v nerealné
nizké hranici osobni véhy. Divky jsou pak nespokojeny se svym télem a neciti se v pohodé.
Takovy pocit nepohody miize sméfovat az k onemocnénim, jako je bulimie nebo mentalni
anorexie. Atraktivitu si ceni vice neZ muzi a také Cast€ji neZ muzi témto onemocnénim
propadaji (JanoSova, 2008, s. 214, Schneiderova 2004, s. 27, Vagnerova, 2007, s. 38).

V ramci sexualniho chovani se tradi¢ni model Zeny spojoval s emo¢nim vztahem, ale
ukazuje se, ze nekteré zeny jsou schopné tolerovat sex bez vztahu (Vagnerova, 2007, s. 39).

Zeny jsou vice zaméfené na citlivost a vniméni partnera k jejich potfebam. Chtgji, aby
jim partner vyjadioval své city vzajemné lasky. Zeny partnersky vztah vice proZivaji a vice na
n¢j negativné 1 pozitivné emocionalné reaguji. Dllezité je pro né ocenéni jejich ptitazlivosti.
Od muzti o¢ekavaji ctizadostivost, rozhodnost, ispeSnost v zaméstnani a schopnost zaopatieni

rodiny. Od svého partnera by chtély projeveni citu na jedné stran€ a na stran¢ druhé by rady
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vidély, aby mél dobré materialni zazemi a spoletenské postaveni. Zeny jsou piizptisobivéjsi
a dokézi se vcitit do predstavy partnera a chovat se harmonicky podle ni. Divodem tohoto
chovani je fakt, ze maji silnéjsi potiebu udrzet partnersky vztah. Jsou schopny se vV ném vice
dalezité predevsim k naplnéni jejich citovych potieb a emoc¢ni prozitky ji dokazuji jeji vlastni
hodnotu. Od muZze oc¢ekava, ze ji bude lasku prokazovat a tim si potvrdi svoji osobni hodnotu
(Vagnerova, 2007, s. 82, 83).

Po uzavieni manzelstvi chtéji byt Zeny ujiStovany, ze jsou milovany. Od muzi Zeny
ocekavaji, ze se do nich vciti a budou védet, co potiebuji. Neziidka si pak stézuji, Ze to manZzel
nedokaze. Zeny byvaji zklamané neochotou partnera mluvit o problémech, protoze jim
prikladaji vétsi vyznam neZ muzi. Zeny maji vétsinou na manzela tyto pozadavky: chtgji, aby
se postaral o rodinu, poméahal jim, byl schopen jim poskytnout oporu (Vagnerova, 2007, s. 104,
105).

Smolka (2015, s. 49) uvadi, Ze Zeny touZi, aby si s nimi partner doma povidal, aby jim
dusevné porozumél, vyjadioval jim lasku a mél schopnost se do Zeny vcitit a poznat, CO zrovna

potiebuje.
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3 Rodina a rodicovstvi

Rodina je prvni spolecnost ditéte. Pokud je normalné fungujici, podili se na jeho
vychove, utvareni osobnosti a také je u¢i mravnim hodnotam.

Dité se v rodin¢ setkava s prvnim modelem spolecnosti. Rodina se podili na jeho
osobnim vyvoji a pomdhd mu zaujmout vztahy k jinym skupinam lidi. Predava také ditéti
socialni dovednosti, jako jsou orientace na urcit¢ hodnoty, zaujimani postoje K urcitym
konfliktim, a poskytuje mu urcité typy podpory, bez kterych se v dospélosti neobejde — je to
socializa¢ni funkce rodiny (Matousek, 2003, s. 9).

Rigan (2013, s. 60,61) oznadil rodinu za odzu ve svété. Ve svétd je podle autora piilis
mnoho honby za Gspéchem, pretvaika, vysoké naroky a anonymita. Doma si mize ¢lovek hrat,
klidn¢ se i pohadat. Pfevladaji zde lidské vztahy nad vykonem a prestizi a to je pro dit¢ dilezita
lekce, kterou ma v rodin¢ dostat pro svij budouci zivot. V rodiné je prostor pravdivosti,
upfimnosti, otevienosti 1 vzajemnosti. Pro dité je nejvétsim nedostatkem rodinného Zivota opak,
tedy predstirani pravdivosti a vzajemnosti. V dobré rodin¢ by méli vSichni drzet za jednoho.
Clenové rodiny by méli mit spole¢né starosti i radosti. Mély by tu byt pevné a silné vztahy.
V rodiné€ by se nem¢l nikdo citit jako ve vézeni, mél by mit vZdy moznost odejit a zase se
objevit.

Rodina je skupina osob navzijem spjatych pokrevnimi svazky, manZelstvim nebo
adopci, jejiz dospéli ¢lenoveé jsou odpovédni za vychovu déti. Rodina ma také svoje funkce,
jako je biologicko — reprodukéni, socialné-ekonomicka, ochranna (pecovatelska, zaopatfovaci),
socializa¢né — vychovna, emocialni funkce, rekreace a zabava (Labusova, 2007).

Jandourek (2003, s. 116) oznacuje rodinu jako atomarni, nebo nuklearni, protoze jadro
rodiny tvofi rodiCe plus déti. Dfive do pojmu rodina spadala Sirokd ptibuzenska sit.
Ve skuteCnosti vSak nuklearni rodina nezije v izolaci, stdle zlstavd v kontaktu hlavné
s prarodici. Prarodic¢e n€kdy pomahaji s vychovou déti, protoze rodice jsou velmi zaméstnani.
Prarodice neztidka i mladou rodinu finan¢né podporuji.

Kramer 1980 (in Sobotkova, 2001, s. 22) definuje rodinu takto: ,,Rodina je skupina lidi
se spolecnou historii, souc¢asnou realitou a budoucim ocekdvanim vzdjemné propojenych
transakénich vztahti. Clenové jsou &asto (ale ne nutng) vazani hereditou, legalnimi
manzelskymi svazky, adopci nebo spoleénym uspofadanim Zzivota v urCitém useku jejich
zivotni cesty. Kdykoli mezi blizkymi lidmi existuji intenzivni a kontinualni psychologické
a emocionalni vazby, mze byt uzivan pojem rodina, i kdyz jde napf. o nesezdany par,

o nahradni rodinu atd.*
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,Ctyii zpéti Cechti i CeSek pokladaji nadale zaloZeni §tastné rodiny za to hlavni
ve svém zivoté a nejméné tfem z téchto Ctyf se to i podafi, 1 kdyz ne vSem na prvni
pokus* (Mozny, 2002, s. 24).

Rodinnym chovanim se ¢eska spole¢nost podobala po staleti zdpadnimu typu socialniho
zivota. Typické pro rodinu bylo zakladani manzelstvi v pozdéjsim véku — zeny okolo 25 let a
muzi okolo 30. Ztoho také vychazel vys§si ve€k prvorodicek (Mozny, 2002,
s. 23).

V ucebnicich sociologie rodina ,,pfedstavuje socialni zafizeni, jehoz zakladnim ucelem
je vytvafet soukromy prostor pro reprodukci spolecnosti, stinény proti vificimu
a nepiehlédnutelnému svétu vefejnému. Chrani své ¢leny, neméni sviij tvar, vnitini uspofadani
ani habitus a zmény ve svém okoli vyrovnava‘“ (Mozny, 2006, s. 14).

Katechismus poukazuje na rodinu jako na zakladni buiiku zivota spole¢nosti. ,,Rodina
je zékladni bunikou Zivota spole¢nosti. Je to pfirozena spolecnost, v niZ jsou muz i Zena povolani
ktomu, aby sesobé navzajem odevzdavali v lasce a vdaru zivota. Autorita, stalost
a prozivani vztahi v [iné rodiny tvofi zéklady svobody, bezpecnosti a bratrstvi v ramci
spolecnosti. Rodina je spolecenstvi, v némz se Ize jiz od mladi nauc¢it mravnim hodnotadm, zacit
uctivat Boha a sprdvné uZivat svobody. Rodinny Zivot je wuvadénim do Zivota
spole¢nosti*“ (Miras a kol., 2014, s. 157).

Jednou z funkci rodiny je rodi¢ovstvi. Soucasti identity v dospélosti je rodi¢ovska role.
Rodicovska role je asymetrickd ve smyslu nadfazenosti. Znamena to, Ze rodi€ je dominantni ve
vztahu k ditéti a dité je na jeho péci zavislé a také ma k nému podiizeny vztah. Rodicovska role
neni vratnd a také vytvari novou nezruSitelnou vazbu k partnerovi. Rodicovstvi ovliviiuje
premysleni a prozivani emoci 1 mezilidské vztahy. Rodi¢ovska role je pomérné narocna, pfinasi
nam i mnoho omezeni a ztrat. Pro partnery mtize byt piechod k rodi¢ovstvi jednou z nejtézsich
zkousek v ramci spoluprace a soudrznosti (Vagnerova, 2007, s. 109).

Rodiée se pii vychové déti stavaji spojenci a dle Ri¢ana (2013, s. 62) tvoii rodiovskou
koalici. V této koalici se rodi¢e nemuseji vZzdy shodnout pii vychové déti. Kazdy z rodica
dokaze dit€ jinak zaujmout a ke kazdému ma dité trochu jiny vztah. Dité¢ ma tato rtiznorodost
obohatit.

Mladi lidé se v dnesni dobé¢ na rodi¢ovskou roli dlouho ptipravuji a zvazuji, jestli jsou
dostatecné piipraveni. Casto rodiovskou roli odkladaji. Kdyz se ¢lovék stava rodi¢em, dojde
k védomému procesu, kdy zraly jedinec chce poskytnout péci jedinci, ktery by bez ni nepiezil.

Jedinci si tak splituji své potieby. Na pocatku maji velmi intimni vztah, ktery se postupem casu

24



rozvoliuje. Toto postupné vzdalovani se z rodicovské ochrany je celozivotni proces a nékteii
se uvoliiuji z téchto pout jesté ve své zralé dospélosti (Morgensterova, Sulova, 2011, s. 63).
Rodicovstvi v adolescenci je pred¢asné. V této dobé mé jedinec jiné potieby, jako je
naptiklad odpoutani se od rodiny, vztahy s vrstevniky. V tomto obdobi dochazi k seberealizaci
Vv zajmové a profesni oblasti. RodiCovstvi byva vétSinou neplanované. Pro jedince predstavuje
z4atéz danou subjektivnim pocitem ztraty riznych moznosti a vznikem povinnosti, na které jesté
neni adolescent pfipraveny. V této dobé jesté neni dostatecné zraly, jeSt¢ nema utvotfenou
identitu a ta mize byt narusena nevhodnou zatézi. Partnefi jesté nejsou dostateéné zrali K pfijeti
spolecné sdilené odpovédnosti. Predcasné rodicovstvi ztézuje
i vztahy s vlastni rodinou, od které se chtél adolescent emancipovat. Na roding je nyni zavislejsi,
nez byl pred tim. PfedCasné rodiCovstvi miize vypadat jako symbol dospélosti, ale jedinec se

stava spiSe zavislejsim a nesamostatnéjsim (Vagnerova, 2014, s. 441, 442).

3.1 Otcovstvi

Soucasny otec opousti roli Clovéka, ktery by mél jen materidln€ zabezpecit rodinu.
Mladi otcové dne$ni doby jsou vice empatiéti, poméhajici a podporujici. Rada vyzkumi zjistila,
Ze je otec pii vychove stejné dllezity jako matka (Holaskova, 2009).
dospélého véku. Otec by mél na jedné strané pasobit jako autorita, kterou dité respektuje, a na
stran¢ druhé by mél dité podporovat citoveé i emoc¢né (Vagnerova, 2007, s. 119).

V posledni dobé jsou muzi aktivnéjsi a maji vétsi zajem podilet se na vychové déti.
Moderni otcové pokladaji peCovani o déti za obvyklou soucast rodicovstvi. Tito muzi se chovaji
k détem stejné laskyplné a citlivé jako matky. Pti vychové déti maji svou nezastupitelnou roli.
Navic nastupuje trend moderniho rodi¢ovstvi, ktery roli otce jesté vice upeviiuje tim, ze posiluje
vliv otce na vychovu déti a tim | smér ve vyvoji novodobé rodiny (Thorova, 2015, s. 304).

Zatimco charakteristika muzi je definovana systematickym a analytickym mySlenim,
touhou nékoho vést a byt pfi tom Uspesny, k Zenstvi patii empatie a touha peCovat a chrénit.
V béZném Zivot€ mame obé tyto slozky Vv rizném poméru. Jedinci, kteti maji potfebu uplatnit
obé dv¢, mivaji obvykle blize k vnitini rovnovéze. VEtsi zdjem muze o dit€ a touha nenechat se
pfipravit o rany v¢k ditéte souvisi s osobnosti muze a aktivaci ,,zenské slozky* osobnosti.
V soucasné dob¢ piibyva otcti, ktefi si sviij vztah s miminky uzivaji a povazuji jej za dilezity

pro sebe i pro dité (Labusova, 2009).
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,Vztah otce k ditéti se rozviji postupné a pomaleji nez u matky, protoze mu chybi
hormonalné¢ posilovana zména emocniho vyladéni a intenzivniho selektivniho
zam¢feni (Vagnerova, 2007, s. 118).

Otec dokaze navazat kontakt s novorozencem a empaticky uspokojit vétSinu jeho
potieb, coz miize ovlivnit jeho vztah k novorozenému ditéti. Pro otce také plati, ze ¢im diive
uvidi své dité a bude se o n¢ zajimat, tim 1épe s nim navaze uspokojujici kontakt. Mlze se stat,
ze si otec pod vlivem rodiny zafixuje, Ze by neumél zachazet s tak malym ditétem a byl by
nesikovny, a proto se zatne mén¢ angazovat (Vagnerova, 2000, s. 351).

Otcové sice veénuji détem méné Casu nez matky, ale zato se mohou détem vénovat
mnohem intenzivnéji v aktivitach, na které jsou vyluéné zaméieni. V pfistupu otce k détem se
zacina projevovat gendrové odlisny pfistup, chovaji se jinak k synim a jinak k dceram
(Vagnerova, 2007, s. 134).

Karsten (2006, s. 125) uvadi, Zze dne$ni otcové se vénuji détem déle, ale spis v oblasti
her a zabavy. Na matku pfipadaji ostatni ¢innosti nutné pro zaopatieni déti. Dnes$ni Zeny stejné
musi zastat vétSinu domacich praci i s novymi otci po boku.

JiZ v kojeneckém véku je pro déti vztah s otcem vyznamny. Hned od pocatku dité
rozlisuje jiny zpusob hry s otcem a jiny zptsob s matkou. Hra s otcem ma pry rychlejsi tempo
a vice nahlych zmén a zvrati (Mlcoch, 2008).

Otec byva povazovan za vzacnéjSiho rodice, a proto sdili s détmi atraktivng;si aktivity.
Musi se vSak détem vénovat, aby docilil uspokojeni ve své roli. Otcové maji potiebu byt
ve své ¢innosti podporovani, aby odvadéli lepsi vysledky pifi vychové ditéte. Hodné pfi tom
zaleZi na kvalité partnerského vztahu, kterym jsou ovliviiovani vice nez matky. Postoj muZzi
k rodiCovstvi je hodné ovliviiovan jejich vychovou a zkuSenostmi z détstvi. Vzorem se muiize
stat jeho vlastni rodi¢, avsak v dospé€losti nemusi kopirovat vSechno. K nékterym postojim
muze byt kriticky a nasledné se chce chovat jinak (Véagnerova, 2007, s. 134,135).

,,Pro star$i, predskolni déti, by mél byt v pozici imponujiciho jedince, ktery se jim
prezentuje jako autorita kompetentnosti (néco umi) 1 autorita moci (je silny)“ (Vagnerova,
2007, s. 134).

Podle Ri¢ana (2014, s. 262) jsou muzi schopni skute¢né emocni blizkosti az k détem
v adolescentnim véku. Casto musi Zena vést svého muze po cesté vyvoje, jelikoZ je sama vice
vepiedu.

Otcové maji ur¢itou nevyhodu ve své roli, protoze spolecnost pro né nema jasnou napln.
Nejsou zadné definice, co by mél otec d€lat, aby splnil ocekavani zeny. Nékteii pak hledaji

feSeni problémil odchodem od rodiny (Véagnerova, 2000, s. 363).
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Pro ptiznivy vyvoj ditéte je dilezitd a podstatna jedna skutecnost. Otec musi byt
angazovany, pecujici a musi svym détem vénovat nezanedbatelnou ¢ast svého ¢asu. Muz musi
ke své otcovské roli ptistupovat zodpoveédné a povazovat ji za dilezitou. M¢l by dosahovat
urcitych moralnich kvalit, aby mohl byt ditéti dobrym identifikacnim vzorem. Urcité nestaci
jen jeho pfitomnost vroding. Pifi vychové syna je dulezita otcova podpora, zajem
a dosazitelnost, aby byl veden k dobrym spolecenskym vztahiim k zendm. U Zen je dulezity
dobry vztah s otcem K vytvoteni Gspé$ného manzelského svazku (Kubickova, Simkova, 20086,
s. 101).

3.2 Materstvi

Matefstvi se zac¢ind v zené formovat jiz v obdobi téhotenstvi. Hormonélni zmény
a myslenky, které se jim honi hlavou, je pfipravuji na novou socialni roli (Kalafutova, 2008).

Rian (2014, s. 262) podotyka, Ze zplozeni ditéte a péée o n&j je jedno z hlavnich
zivotnich témat. Pokud je Zena pro matefstvi psychicky zrala, je pro ni porod jejiho prvniho

Trzilova (2008, s. 8) je nazoru, Ze mit dité je krasné a vlastné€ zazrak, ale také piijdou
v zivoté chvile, kdy Zena nevi, zda se ma smat, ¢i plakat. Rozhodnuti zalozit rodinu je jedno
Z nejvyznamnéjSich rozhodnuti v zivoté. Ve chvili, kdy se staneme rodici, se ndm Zivot obrati
naruby a uz nikdy nebude jako dfiv.

Podle Vagnerové (2007, s. 117) je matefstvi jednou z podstatnych slozek Zenské
identity, kterd je teoreticky znacn¢ cenéna, ale skutecnosti je, ze v soudobé spolecnosti znamena
spiSe  znevyhodnéni, a to obzvlaste tehdy, pokud jde o matku vice dé&ti.

Spatenkova (2006, s. 11) podotyka, Ze pro mnohé Zeny je matefstvi jejich poslanim.
Ptece jenom matka ptesné vi, co jeji dité potiebuje, je se svym milovanym ditétem svazana
neviditelnym poutem. Matefstvi a rodi€ovstvi neni povinnosti danou zvenci, ale je nedilnou
soucasti vSech generaci.

Vickova (2009) bere jako pozitivni skutecnost, ze se v dneSni dobé mlzeme pro
matefstvi svobodné rozhodnout.

Sobotkova (2001, s. 115) uvadi, Ze matefstvi pfinasi pro partnersky vztah novy rozmér,
kdy zena vidi, jak se partner stava otcem, a naopak muz vidi, jak se jeho partnerka stava matkou.
Rodi¢e také zaCinaji navazovat pratelské vztahy s jinymi rodinami, které maji malé déti.

Matefstvi dava zendm novy smysl Zivota.
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Pro matku mtze byt kazdodenni prace okolo malého ditéte zcela vycerpavajici. Mlada
matka se mize pod vlivem novych povinnosti citit stresovana a neschopna, zvlasté pokud trpi
nedostatkem spanku a jesté tolik nerozumi projeviim svého ditéte. V tomto obdobi potiebuje
mit oporu ve svém partnerovi. Pokud mtize zena své pocity z nové role sdilet se svym
partnerem, dochazi tak k pozitivnimu upevnéni jejich partnerského svazku. Jestlize otec ditéte
projevuje radost z narozeni spole¢ného potomka, citi se Zena mnohem spokojenéjsi
(Vagnerova, 2007, s. 125).

Oakley (2000, s. 146) podotyka, Ze ,matka ptedstavuje zakladni jistotu ditéte,
je zérukou jeho psychického zdravi a socidlniho ptizptisobeni. Vyznam mateftstvi je pokladan
za véc nikoliv biologickou - zaloZenou na tom, ze matka je prostfednikem zrozeni a krmeni
ditéte -, nybrz za véc socialni a psychickou.*

Zena, ktera je na matefské dovolené, miiZe trpét pocitem izolace. Tento pocit vznika,
protoze vede nahle stereotypni zivot. V tomto obdobi také ubyvaji socidlni kontakty, které by
ji mohly emo¢né a inteligencné obohatit. Socialni kontakty byvaji v dob¢, kdy matka pecuje
o malé déti, velmi redukovany, protoze je zcela zamétena na své dité. Jeji kontakty jsou
omezeny na pfitelkyné&, které maji také malé déti, protoze ji pfinasi oporu 1 porozumeéni.

V soucasné dobé¢ existuje trend odkladani matefstvi na pozdéjsi veék, nez tomu bylo
v mladi nasich matek. Diivodem je vys§i vzdélanost a zaméstnanost Zen a také planované
rodi¢ovstvi. Do skupiny starSich rodicek mizeme také zaradit zeny, které v mlad$im véku

nenasly vhodného partnera pro zaloZeni rodiny (Sobotkova, 2001, s. 113).
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4 Zivot single

Zivotni styl singles je dnes oblibena forma Zivota u lidi po dosaZzeni dospélosti. Tento
zpusob Zivota ma své pozitivni i negativni stranky. Pro vétSinu mladych lidi byva toto obdobi
piechodné a poté navazuji pevné partnerské svazky.

Cestina zatim nema nazev pro socialni skupinu lidi, jejiz charakteristika se trochu
odliSuje od charakteristiky dospélosti. Zapadni literatura pro né¢ ma nazvy jako pozdni mladost,
mlada dospélost nebo pozdni adolescence. Tito lidé jsou ve v€ku 20 az 45 let
a chybi u nich partnersky vztah nebo potieba zakladani vlastni rodiny (Labusova, 2009).

Cesky sociolog Jandourek (2003, s. 119) podotyké, Ze pod pojmem singles se skryvaji
jedinci, ktefi odmitaji vstupovat do manzelstvi, protoze jim svobodny a samostatny Zivot
naramn¢ vyhovuje. Mohou se vénovat kariéte, svym zalibaAm a mohou mit vice sexualnich
vztahii. Stinnou strankou tohoto zivotniho stylu jsou pocity osaméni a izolace. Jejich vrstevnici,

Smolka (2015, s. 36) si ve svém dile ,,single” rozdélil na singl nouzovy — je to jedinec,
ktery by rad nebo rada vstoupil/a do manzelského svazku. Bohuzel ¢im vic dava tato osoba
najevo, ze by sviij stav chtéla zménit, tim méné se ji to daii. Tito lidé si ¢asto naleznou
rizikového partnera, protoZe je pro né€ dilezité hlavné s nékym byt. Dalsi singl je docasny- zatim
se nechce vazat, chce si hlavné uZivat, cestovat, budovat kariéru a poznavat svét. Problémem
tohoto Clov€ka byva, Ze si na tento zplsob zivota zvykl a pak jej nebavi pfizptisobovat se
partnerovi. Nasledné manzelstvi s timto jedincem nebyva jednoduché. Singl trvalka jsou lidé,
jejich styl Zivota neni slucitelny s manzelstvim a rodinou.

Spolecnost v dnesni dobé zivot bez stalého partnera vice toleruje, neni tolik netolerantni,
jak tomu bylo dfive. Nékdy se v postoji klidem bez partnera objevuje soucit
a dokonce i opovrzeni. Zalezi také na tom, jak lidé bez partnera vysvétluji okoli svou volbu.
Spokojenost samotného jedince se odviji od volby jeho single Zivota. Zalezi na tom, jestli si
tento zpusob vybral dobrovolné¢ a vyhovuje mu, nebo jestli byl okolnostmi donucen
(Vagnerova, 2007, s. 105).

Proc si ¢ast mladych lidi dobrovolné vybira zivot bez stalého partnera? Tito mladi lidé
Casto neplanuji zivot déle jak 10 let doptedu a pfipusti, ze Si pak nékdy po ,,tficitce” snad zalozi
rodinu. N¢kteii tyto plany uskutecni, jini si pies veskeré snazeni nemtiZzou partnera najit. Mnozi

svobodni lidé sviij stav za idealni nepovazuji a také se uvnitt neciti Stastné. Svému okoli
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piedstiraji, jak je svobodny zivot idealni. Snazi se tak nevypadat hloupé pred ostatnimi a také
pied sebou se snazi poukazovat na vyhody single Zivota (Haikova, 2010).

Spatenkovéa (2006, s. 19) tvrdi, Ze pokud jste s touhle Zivotni situaci nespokojeni,
je dulezité vyhledat odbornou psychologickou pomoc. Muzete zazit frustraci z nenaplnéné
touhy po smyslu zivota.

Podle psychologa Klimese (in Labusova, 2009) se rozrusta zivotni styl single, protoze
dnesni déti pomaleji dospivaji, diive byly dospélé jiz okolo dvacatého roku. Dnesni dvacetileti
nejdiive dostuduji a posléze tesi vlastni bytovou situaci. V tomto obdobi voli misto trvalych
partnerskych svazkli ndhodné znamosti a ¢asté rozchody. Az si singles vyfesi financni situaci,
zatne mu takovy zptsob Zivota vyhovovat. Casto je také velmi zaméstnany
a na zodpovédnost za nékoho jiného nema cas.

Podle jinych autoru je single ten, kdo si vybral tento Zivot dobrovolné. Singles jsou lidé
z velkych mést, pro které je dilezitd jejich prace a vykon a ktefi jsou dobfe situovani. Preferuji
rychly postup v pracovnich pozicich, stidle se zvySujici plat a také vitézstvi
ve firemnich sportovnich turnajich, coz pro né¢ ma velky vyznam. V praci udrzuji povrchni
kolegialni vztahy a ziji divoky Zivot. ManZelstvi nebo stalé partnerstvi a déti pro né nema
vyznam. Maji ,.,hodné pfatel*, s nimiZ povrchné kamaradi, ale s nikym neudrzuji hlubsi vztah.
»Single® je zivotni styl se v§im, co k tomu patii: ispéch, blahobyt, svoboda, stfidani sexualnich
partneri a upfednostnéni Kkariéry pied trvalym vztahem a rodinou“ (HargaSova
a kol., 2007, s. 33).

Mezi vyhody single Zivota patfi svoboda a volnost. Jedinci mohou byt otevieni novym
zkuSenostem a tim se u nich rozviji vétsi nezavislost. Maji moZnost se zam¢fit na urc€ity cil,
vénovat se mu s velkou energii a tak docilit lepSich vysledkii. Nemusi se omezovat a brat ohledy
na dal$iho ¢loveéka ve své domacnosti. Mohou v klidu dospét a ujasnit si, kam chtéji nadale
sméfovat ve svém soukromi (Vagnerova, 2007, s. 107).

Mezi nevyhody single Zivota patii socialni izolace a vyssi riziko osamélosti mezi
vrstevniky, ktefi vstupuji do manzelstvi. Pokud je jeho okoli tvofeno pary, mize byt jedinec
omezovan v oblasti navazovani socidlnich kontakta a obtizn¢ zde hleda své misto. Podstupuje
také riziko, ze v pozdé€jSim véku jiz nebude mit tolik pfileZitosti k sezndmeni se a moZnosti
uzaviit manZzelstvi a stat se rodicem. Jedinci si také mohou postupem ¢asu zvyknout na sviij
ni¢im neruseny a neomezeny zivotni styl a ztratit tak chut’ se nékomu pftizptsobit (Vagnerova,

2007, s. 107).
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Nekteti lidé miluji sviij soukromy Zivot natolik, ze bydli samostatné, ale spoleCensky
jsou mnohokrat aktivnéjsi a jejich zivot je v této oblasti bohatsi a kvalitn€j$i nez u nékterych
manzelskych parti (Ri¢an, 2014, s. 246).

V Ceské republice byvaji single hlavné muzi a také je pro n& &asto tento zptisob Zivota
celozivotni cestou. Nejveétsi podil singles je ve veékové skupiné 25-35letych. Co se tyce
vzdélani, Castéji ziji jako singles lidé s niz§im vzdélanim. Nejcastéji takto ziji lidé ve velkych
méstech a zifidka na vesnicich. Tito lidé neziji pouze v samostatné domacnosti, ziji Castéji
vV domacnosti se svymi rodi¢i nebo S riznymi spolubydlicimi, na rozdil od lidi Zzijicich
svymi rodi¢i. V Ceské republice nejsou pritkopniky lidé zvyssich socioekonomickych
a vzdélanych vrstev. Tento fenomén je v piipadé muzi spojen s nizkou kvalifikaci
a nezamg&stnanosti (Haskova a kol., 2014, s. 108-112).

CeloZivotni pojeti singles se objevuje hlavné u zen vysokoskolacek, a to nejspiSe

z diivodu délky jejich studia a také proto, ze byvaji opatrné pti rozhodovani, s kym budou sdilet

vvvvvv

vvvvv

vékem (Haskova a kol., 2014, s. 112-114).

Dle vyzkumu trhu Euromonitor International na celém svété prudcee roste pocet lidi,

vvvvvv

vvvvvv

osamoceni, muze za to komunikaéni revoluce, a tak maji potéSeni ze spole¢enského Zzivota, i
pokud ziji sami. V dne$ni dobé je zivot ,,single* také znackou tispéchu a trovné, pozivaji ji jako
moznost investovat svilj ¢as do profesniho a osobniho ristu. Tito lidé maji velkou sit’ ptatel a
pracovnich kontaktd, ale Casto prevlada kvantita nad kvalitou téchto ptatelstvi. Nakonec byvaji

osamoceni, protoze nemaji kvalitni pfatelsky vztah (Klinenberk, 2012).
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5 Sexualni vychova

V této kapitole bych rada vysvétlila, co to sexudlni vychova je a ¢im se zabyva.
Z historie vime, ze Ceska republika se fadi mezi prikopniky osvéty, ktera se zaméfuje na
sexualni vychovu, dale na vychovu k manzelstvi a rodicovstvi a také na vychovu ke zdravym
partnerskym vztahiim. Prvni zminky jsou jiz z roku 1917, kdy Spolkova rada Pedagogického
muzea chtéla zavést pohlavni vychovu do skol, a proto piedlozila Memorandum C. K. Zemské
Skolni radé¢ pro kralovstvi ¢eské ,,O pohlavni vychoveé mladeze. Tato spolkova rada se snazila
argumentovat tim, ze rostou predsudky o hiisnosti pohlavniho Zivota, a proto chtéla, aby byly
tolerovany pfirozené projevy clovéka jako dilezitd soucast jeho vyvoje pro spokojené prozivani
zivota. Roku 1921 byl v Praze zalozen Ustav pro studium pohlavnosti, coz bylo prvni
univerzitni pracovisté tohoto typu na svété. Pokracuje ve své Cinnosti doposud, jen se
v soucasné dobé nazyva Sexuologicky tstav (Sulova a kol., 2011, s. 391).

Dtive byla sexudlni vychova nazyvana vychova pohlavni. V soucasné dobé¢ je soucasti
vychovy k manzelstvi a rodi¢ovstvi (Weis, 2010, s. 695).

Podle doporu¢eni MSMT 2013 (Ministerstvo §kolstvi, mladeZe a t&lovychovy) by méla
byt sexualni vychova pojimana komplexné a v SirSich souvislostech. ,,Sexualni vychova
ptedstavuje dlouhodobé, zdmérné, cilevédomé a systematické piisobeni na zdka, které ovliviiuje
formovani jeho osobnosti v otazkach rodiny a lidské sexuality® (MSMT, 2013,
S. 2). Obsahem sexualni vychovy je 6 okruhti, které se stale opakuji, ale rozvijeji se na stale
hlubsi troven.

Svétova zdravotnickd organizace (WHO) uvadi, Ze: ,,podstatu a cile sexualni vychovy
tvoii vSe, co prispiva k vychové celistvé osobnosti, schopné poznavat a chapat socialni, mravni,
psychologické a fyziologické zvlastnosti jedinci podle pohlavi a diky tomu zformovat
optimalni mezilidské vztahy s lidmi svého 1 opacného pohlavi (Kamanova, 2014).

Mezinarodni federace pldnovaného rodicovstvi vroce 1988 definovala sexualni
vychovu takto: ,,Hlavnim cilem Skolni vychovy je pfipravit mladé lidi pro Zivot v dospélosti
a pro jejich role ve spolecnosti. Jejich sexualita, manZzelstvi a rodinny zivot jsou dilezitym
prvkem v zivoté vétSiny obyvatelstva, potom zcela jisté je logickou a nutnou povinnosti §koly
pfipravit mladé lidi 1 pro tuto oblast. Sexudlni vychova musi byt pokldddna za jednu cast
celkové skolni vychovy, ktera zprostfedkovava détem a mladym lidem informace nutné k tomu,
aby byli schopni vytvofit si spravny ndzor, usudek 1 postoje* (Janis, 2004).

Sexualni vychovu mizeme také chapat jako prevenci rozsahlé socialni patologie, ktera

se projevuje nejvyrazngji v obdobi dospivani. Mlizeme piedpokladat, ze pokud spole¢nost Iépe
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dospivajici ptipravi v oblasti sexuality, bude u nich méné dochazet k patologickym socialnim
projeviim, jako je naptiklad vandalstvi, rizné silactvi a projevy agrese nebo sebeposkozujici
formy chovani. Nasledné nebude spoleénost tolik zatézovana témito projevy (Sulova, 2011, s.
386).

A pro¢ je vlastné sexualni vychova dilezita? Hinnes (2014, s. 160) konstatuje, ze
schopnost orientace v sexualni a vztahové problematice je spojena s otevienosti, s niz se
o sexu mluvi v rodin¢ a v domacim prostiedi, a také souvisi s v€asnou sexudlni vychovou
ve Skole.

Jde o to, aby byli adolescenti schopni udrzet pratelstvi s obéma pohlavimi a dokazali
S nimi mluvit o svych problémech, aby uméli komunikovat se sexualnim (potencionalnim)
partnerem, aby pfemysleli a planovali strategii bezpecného sexu, domluvili se a naplanovali Si
antikoncepci, shodli se na tom, jakou bude mit jejich vztah podobu, a v neposledni fadé také
mluvili o tom, jaky vyznam a dilezitost ma v jejich vztahu sex (Hines, 2014, s. 160).

»Sexualni vychova je v zékladnich Skolach realizovana zejména prostfednictvim
vzdélavacich oblasti Clovék a jeho svét na 1. stupni ZS a Clovék a zdravi na 2. stupni ZS. Tyto
vzdélavaci oblasti jsou dale tematicky propojeny se vzdélavacimi oblastmi Clovéka spolenost,
Clovék a ptiroda, s priifezovymi tématy Osobnostni a socidlni vychova, Medidlni vychova a
tematicky zasahuje také do dalsich vzdélavacich oblasti a prifezovych témat (MSMT, 2013,
s. 3).

Obsahem sexualni vychovy je 6 tematickych okruhti, které se stale opakuji, ale témata
jsou rozvijena stale vice do hloubky. Tyto okruhy se nazyvaji Clovék, Vztahy mezi lidmi,
Osobni dovednosti, Sexualni chovani, Sex a zdravi a Sex a kultura. Ke kazdému tematickému
okruhu jsou jesté podirazeny skupiny dil¢ich problémovych okruhti, napf. téma Vztahy mezi
lidmi obsahuje okruhy: Rodina; Kamaradstvi a pratelstvi; Laska; Chozeni spolu; Manzelstvi
a trvalé souziti; Rodicovstvi). Na prvnim stupni zakladni Skoly se zaci dozvidaji zaklady
a druhy stupefi na né navazuje a tato témata rozviji (Sulova, 2011, s. 389).

Roku 2009 byla pod zastitou MSMT vydana piirucka Sexualni vychova, ktera méla byt
napomocna vyuce na zakladnich Skolach. Pro vyucujici to mé¢la byt inspirace, kde se mohli
informovat o tom, jak ucit o antikoncepci. Byla zde i témata obsahujici zneuzivani déti pres
internet nebo genderové aspekty sexualni vychovy. Po vydani této brozury se ozvala spousta
protestl z fad cirkve. Tehdej$i ministryné musela ve svém projevu zdlraznit, Ze brozura byla
vypracovana, protoze pruzkumy zjistily, ze mladez je o sexu nejvice informovana od kamaradi.

Cht¢la zkvalitnit vyuku sexualni vychovy na Skolach.
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Po parlamentnich volbach roku 2010 byla pfirucka stazena na popud cirkevnich hodnostari
(Jarkovska, Liskova, 2011).

V soucasné dobé existuji v Ceské republice tii skupiny koncepci sexualni vychovy:
zdiraziujici medicinsky pfistup, pedagogicky pfistup nebo pfistup psychologicky. Vyuka
studentt a zaka by méla smétovat k tomu, aby zaci duvéfovali vyucujicimu i sami sobé. Musi
respektovat uroven zralosti jejich mysleni a jejich inteligenci a védomosti jim podavat vhodnym
zptsobem. Vyucujici musi dle véku zafazovat rizna témata k dané problematice,  ktera musi
byt pro déti zajimava a maji fesit odpoveédi na jejich otazky. Pfi vyuce by mélo dochazet
k bohaté diskuzi a interakci mezi za¢astnénymi (Sulova a kol., s. 388-391).

Silerova (2003, s. 18) uvadi, Zze pokud se k sexuélni vychové pfistupuje jako
k dlouhodobému procesu, ktery za¢ina jiz v détstvi, jist¢ mize obohatit dalsi vyvoj ditéte
i dospivajiciho. Jedinec pak 1épe proziva sexualitu jako ptirozenou soucast zivota.

Dilezitym prostfedim sexudlni vychovy je rodina. Vychova v rodin€ probihé od détstvi
az po dospivani. Je dilezité, aby rodice s détmi o sexualité¢ komunikovali a nespoléhali pouze
na Skolu. Pravé vdobé, kdy je spousta ucebnich pomicek, knih a casopisi
a déti mohou informace ziskavat kdekoliv a od kohokoliv, by rodi¢e neméli rozhovory
zanedbavat. Déti budou rad¢ji ziskavat informace od rodicii, budou je povazovat za dilezité
a hodnovérngjsi nez ty, které ziskaji nékde pokoutné. Rodi¢ samoziejmé musi byt
pravdomluvny, protoze dit¢ by lez stejn¢ ¢asem odhalilo, coZ by rozhodné¢ narusilo vzajemné
vztahy (Silerova, 2003, s. 20).

PSenicka (1994, s. 95) zdlraznuje, Ze sexualni vychova neni zavisla na vzdélani rodica.
Je dilezité, aby zahrnovala celou problematiku sexudlni vychovy a tim formovala charakter
ditéte, ale aby nebyla zaméfena pouze na techniku, ale spi§ na mezilidské vztahy
a moralni hlediska. Sexualita je pfece spojena s laskou, a proto vnitini porozuméni muze
a zeny sméfuje k dobrym sexudlnim vztahim.

V obdobi adolescence, mdm na mysli vék okolo 15. roku, zafind obdobi prvnich
skutecnych vztahli, které jedinci siln€ proZivaji. V tomto obdobi také dochazi k prvnim
sexudlnim kontaktim. Zdrojem informaci byva Casto internet, Casopisy a knihy. DileZitou roli
hraji rodice, ktefi se mohou stat partnery v diskuzi, ale méli by respektovat svého potomka
a nedozadovat se detaild. ,,Rodice jiz nejsou zdrojem informaci, ale hlavné jakousi jistotou,
kterou dospivajici ve svém slozitém svété ma. Tam, kde az dosud sexuélni vychova probihala,
maji rodice svlij ukol mnohem jednodus$si. Mohou navazovat na pevné zaklady a stat se
pravodci a diskusnimi partnery svych déti, a to i pfes spory a nedorozuméni, ke kterym muze

dojit“ (Silerova, 2003, s. 61-63).
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V konecné fazi se budou dospivajici rozhodovat o sexu sami a rodi¢e by jim méli
poskytnout dulezité informace a rady a podélit se s nimi 0 hodnoty. Na ty 1ze pohliZet jako na
vnitini smysleni, protoze véfime, Zze je spravné a ze ovliviiuje nase rozhodovani v zivoté.
Rodic¢e by se méli pipravit na to, ze jejich hodnoty budou ¢as od ¢asu v rozporu s hodnotami
jejich dospivajiciho ditéte. V takovychto chvilich je dilezité najit spoleCnou cestu. Hodnoty
spojené¢ se sexualitou musime nejen vyjadfovat slovy, ale i vhodnym chovanim, které
povazujeme za spravné. Tyto hodnoty nebo také deficit hodnot ovliviuji kamaradi a sdé€lovaci
prostfedky za pomoci sexudlnich signali. K dosazeni nezavislosti adolescenta je také zapotiebi
vyzkouset a otestovat hodnoty, kterym je vystaven. Jen tak si mize vytvofit sviij systém
hodnoceni a nasledné¢ podle n¢j zit (Trojan, 2009, s. 138,139).

Na sttednich skolach by méli vyucujici také navazat na 6 okruhti jako na zékladni skole,
ale predtim si jest¢ ovéfit, do jaké miry jsou studenti vzdélani. Toto Setfeni probihd pomoci

dotazniku, testu nebo skupinového pohovoru.
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6 Planované rodicovstvi

Pojem planované rodicovstvi patii mezi zdkladni lidska prava. Svobodna viile jedince
vsak nemiZe ohrozit svobodu a pravo jiného &lovéka. Ceskd republika se hlasi také
ke svobodnému a zodpovédnému rozhodovani o poctu svych déti a Casovém odstup mezi nimi.
,Potencionalni rodice maji tak pravo ziskdvat informace a prostfedky, aby se mohli
o svém rodi¢ovstvi svobodné rozhodovat. Dit¢ by tak mélo a ma pravo pfichdzet na svét
planované a chténé. Je také dulezitd uloha spole¢nosti, aby podporovala dostupnost sexualni
vychovy a antikoncepce a tim se zabranilo neplanovanému téhotenstvi (Roztocil a kol., 2011,
s. 106, Slezakova a kol., 2011, s. 97).

RozliSujeme pozitivné a negativné pldnované rodicovstvi. Pfi pozitivnim tak usiluji
zivotni partnefi o poceti a narozeni ditéte. Negativni planované rodicovstvi je zabranéni poceti
a prostiedkem volby je vhodna antikoncepce. V Ceské republice je antikoncepce dobie
dostupnd, proto u nas stale klesa pocet interrupci. Interrupce je velky zasah do organismu, proto
je jako prostredek regulace porodnosti nejméné vhodna jak po strance zdravotnické, tak i etické
(Slezdkova a kol., 2011, s. 97).

,Jedind vyznamna skupina, ktera stoji proti moderni antikoncepci, je katolicka cirkev
(vétsina protestanskych cirkvi nema s antikoncepci problém). Vychazi pii tom z encykliky
Pavla VI. Humane vitae, ktera jako jedinou antikoncepéni metodu piipousti periodickou
abstinenci (Roztocil, 2011, s. 106).

Antikoncepce je pojem, ktery zahrnuje vSechny metody a prostfedky, které zabranuji
nezddoucimu otéhotnéni a umoziuji pohlavni styk. Jsou rizné druhy déleni dle riznych
hledisek. Antikoncepci lze rozdé€lit na muzskou a Zenskou, dle zastoupeni hormont na
hormonalni a nehormonalni, také dle navratu plodnosti na trvalou a docasnou. Mezi
antikoncepci mizeme zatadit metody pfirozené, které vyuzivaji periodu hormonalnich zmén
V organismu zeny a schopnost ot¢hotnét béhem ovulace (Koliba, 2014).

Antikoncep¢ni spolehlivost udava Pearltiv index. Je to téhotenské ¢islo, které ndm uvadi
pocet té¢hotenstvi na 100 zen béhem jednoho roku s urcitou antikoncepcéni metodou. Pti uzivani
antikoncepcni metody se te¢hotenské ¢islo pohybuje od 0,1 do 20. Spolehliva antikoncepce by
jednoho roku pravidelny sexualni Zivot. Pearliv index také klesd s pribyvajicim vékem

pacientky a s délkou uzivani antikoncepce (Bartak, 2006, s. 30, Rozto¢il a kol., 2011, s. 106).

Pi'ehled antikoncepénich metod
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V mé praci si rozd€lim antikoncepci na Zenskou a muzskou, protoze celd prace je vedena

dle pohlavi.

6.1 Muzska antikoncepce
Kondom

Nejznadméjsi antikoncepcnim prostiedkem u muze je kondom neboli prezervativ. Tato
metoda je velmi stard. Prvni zminka pochazi ze Staroegypta z roku 1350 pfi. n. 1., v psanych
textech Slo o platény kondom. Velky rozmach pti vyrobé kondomt nastal roku 1839, kdy byla
objevena vulkanizace kaucuku, kondomy se zacaly vyrabét roku 1844. Vyhodou kondomu
je vysoka spolehlivost, t€hotenské Cislo se udava od 0,1 do 5. Dalsi ptfednosti kondomu je
zabranéni pfenosu pohlavnich onemocnéni. Nejcastéji kazdého napadne

Virus HIV, av§ak kondom také neni stoprocentni, jen snizuje zhruba desetkrat riziko
prenosu.

Kondom v8ak brani pienosu jinych pohlavnich chorob, jako jsou napiiklad kapavka,
chlamydie ¢i papilomaviry (Bartak, 2006, s 34,35).

Dalsimi vyhodami je Sirokd dostupnost a pouzitelnost. Pfi pouzivani kondomu muze
dojit k alergické reakci na latex, coz fadime mezi nevyhody. Dalsi nevyhodou je, Ze si n¢ktefi
uzivatelé stézuji na méné intenzivni pocity (Slezékova a kol., 2011, s. 102).

Kondom je v Cechach dostupny jen zlatexu, pro alergické muze viak existuji

i kondomy vyrobené z polyuretanu nebo ovéiho stieva (Hanakova, 2009).
Vasektomie

Vasektomie patii k antikoncepci trvalé. Je to operativni zakrok, kdy se prerusi
chamovod ve skrotdlnim vaku. Nejspolehlivejsi je, kdyZz se vytne asi 3 cm dlouhy usek
chamovodu a posléze se oba pahyly uzaviou (Roztocil a kol., 2011, s. 115).

Vasektomie je vhodnd u part, které jiz maji své déti a jiné uz neplanuji. Také je vhodna
u partnerd, kde Zena netoleruje hormonalni antikoncepci. Uroklinikum v Praze uvadi, ze jde o
ambulantni, bezbolestny vykon. Na spermiogram se chodi 5-6 tydni po zakroku, aby byly

vylouceny zivé spermie v ejakulatu.

Hormonalni antikoncepce
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Tento druh antikoncepce je u muzi stale ve fazi vyvoje. V zahrani¢i je k dispozici

Vv injek¢ni formé. Nad peroralnimi kontraceptivy se stale bada.
Coitus interruptus

Dalsi formou antikoncepce u muze je pieruSovana souloz, coz je metoda malo
spolehliva. Pearliiv index této metody je 15-20. Nizka spolehlivost je dana chybou uzivatele,
pii vypuzeni ptredejakulacni tekutiny mutze také dojit k vyloueni malého mnozstvi zivych
spermii. Mezi vyhody pferusované souloze patii dostupnost a nulova zdravotni rizika. Mezi
nevyhody patii nutnost velké sebekontroly a sebeovladani u muze a také velka soucinnost paru

(Mlcoch, 2010).

6.2 Zenska antikoncepce

Adolescentky predstavuji na rozdil od starSich zen zdravou skupinu populace. Vétsi
problém u nich nastdva v komunikaci, jsou vice stresované a jesté citoveé nevyvazené, proto
vyzaduji vice €asu a citlivejsi ptistup. Lékar si musi uvédomit, Ze si pti takové navstéve divka
utvaii mnohdy celozivotni, ptistup ke gynekologii. Divky se Casto ptaji na medializované
povéry o antikoncepci, proto je také gynekolog vyvraci. Na prvni navstévu si musi lékat
vyhradit vice ¢asu a m¢l by se divky zeptat na jeji predstavu, pak dle jejiho stavu tuto pfedstavu
schvalit, nebo vyvratit. U divek pievazuje vybér hormonalni antikoncepce nad jinymi metodami
(Havlin, 2014).

Zeny maji vice moznosti pfi vybéru antikoncepce nez muzi. V literatuie prevlada déleni
na hormonalni a nehormonalni antikoncepci, dale na bariérovou metodu a ptirozené metody. V
mé praci zaénu rozdélenim na pfirozené metody, budu pokraCovat nehormonalnimi a

hormonalnimi.

6.2.1 Prirozené metody Zenské antikoncepce

Mezi tyto metody mizeme zafadit kojeni a dale metody antikoncepce zamétené na
periodickou abstinenci. Periodicka abstinence je metoda, ktera vychazi z ovulace, k niz dochazi
jedenkrat b&hem menstruace. Menstruacni cyklus trva pramérné 28 dni, k ovulaci
piitom dochézi piiblizné v poloviné cyklu. Vajicko je schopné oplodnéni nanejvys 48 hodin

a spermie pfeziva v pohlavnim ustroji maximalné€ 7 dni. Roztocil uvadi, Ze tyto hodnoty jsou

38



hodné¢ nadsazené, ale z hlediska antikoncepce se na n¢ musi brat ohled (Roztocil a kol., 2011,

s. 107).
Kojeni

Dtlezitou tlohu pfi kojeni mé& hormon prolaktin, ktery se za¢ne produkovat zhruba dvé
hodiny po porodu a spousti tvorbu mateiského mléka. Hormon prolaktin také potlacuje tvorbu
gonadotropinu, ktery je zodpovédny za dozravani vajicek a obnovu menstrua¢niho cyklu po
porodu. Prolaktin musi byt tvofen v dostatecném mnozstvi, aby bylo mozné hovofit o
antikoncepéni metod¢é. Vysoké hladiny prolaktinu dosdhneme pravidelnym a dostate¢né
dlouhym kojenim (abc téhotenstvi).

Roztocil (2011, s. 107) uvadi, ze antikoncep¢ni ucinky kojeni jsou zachovany, pokud se
dodrzuji nésledujici podminky: doba od porodu nesmi byt delsi nez 6 mésicu, plné kojené dite,
Zena ma amenoreu, dité je pres den kojeno alespon po 4 hodinach a v noci ne déle jak za Sest
hodin.

Dale uvadim metody periodické abstinence:
Teplotni metoda

Po ovulaci se zvysuje bazalni teplota, je to zptisobeno hormonem progesteronem, ktery
pisobi na teplotni centrum. Teplota se méfi bud’to v kone¢niku, pochvé nebo v ustech, ale vzdy
na stejném misté. Teplota se musi méfit rano po probuzeni, protoze ji mize ovlivnit piijem
potravy, a to hlavn¢ teplé napoje. Teplota stoupa v druhé polovin€ menstruacniho cyklu o 0,2
az 0,4 °C. Neplodné dny by mély zacCinat vecer tieti den po vzestupu bazélni teploty. Pokud
k ovulaci nedochazi, zustava teplota po celou dobu cyklu stejnd (Roztocil

a kol., 2011, s. 107, Uzel, 1999, s. 39).
Hlenova metoda

Pti této metod¢ se sleduje hlen, ktery se tvoii v zlazkach hrdla d€lozniho. V obdobi po
menstruaci se hlen tvofi v malém mnozstvi a je husty a vazky, takze Casto jej Zena nemuze najit.
V obdobi blizici se ovulace za¢ina byt hlen vodnaty, fidsi, kluzky a tazny. Pfed ovulaci se hlen
uvoliiuje ve vétsim mnozstvi a je hodné tazny. Tyto zmény jsou patrné tfi dny pted ovulaci a
dva dny po ni, proto jsou tyto dny nejplodnéjsi. Diky hormonélnim zméndm opét dochazi

Kk Gstupu tvorby hlenu (Rozto¢il a kol., 2011, s. 107).
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Kvalita hlenu by se m¢la sledovat vétSinou rano po vymoceni. ,,Pokud se hlenova
metoda pouzivd k antikoncepcnim UcCelim, je mozné mit nechranény pohlavni styk
bezprostiedn¢ po menstruaci, kdy se zpravidla objevi prvni suchy den. Jakmile se v§ak objevi
prvni stopy vlhkosti nebo je-li mozno objevit prvni stopy hlenu na toaletnim papiru, pfipadné
mezi prsty, zena by se méla pohlavniho styku zdrzet.“ ,,Po dni vrcholného vyskytu hlenu se
doporucuje sexualni abstinence jesté ti1 dny (oznacované v kalendafi 1, 2, 3) a od nésledujiciho
dne je pak moznd nechranéna souloz az do zacatku nasledujici menstruace™ (Uzel, 1999,

s 40,41).
Cervikalni metoda

,»Cervikdlni metoda je zaloZena na dennim samovysetfovani délozniho ¢ipku palpaci.
Po menses je ¢ipek ulozen nize, blize posevniho vchodu, je tuhy a ma uzaviené usti. Jeho
zméknuti, pootevieni nebo posun vzhiiru znamené zacatek plodnych dnia“ (Slezakova a kol.,
2011, s. 99).

»Vyuziva zmén délozniho &ipku behem menstruaéniho cyklu (na zacatku cyklu
a Vv lutealni fazi je Cipek tvrdy a branka je uzaviena, pted ovulaci je Cipek mékky a branka je

pooteviena® (Roztocil a kol., 2011, s. 107).
Krystalizace slin

Krystalizace slin je metoda, diky které 1ze spolehlivé urcit ovulaci. Pomoci mikroskopu
1ze zjistit, Ze sliny v obdobi ovulace vice krystalizuji, coz zpisobuje zvysSeny vyskyt chloridu
sodného. Pfi vySetfovani si Zena doma nanese na podlozni sklicko sliny nebo poSevni sekret a
vlozi je do mikroskopu. Pokud je obdobi ovulace, mél by se ukazat stromeckovity Utvar
podobny kapradi, a pokud je obdobi mimo ovulaci, ukaze se beztvary utvar. Protoze je tato
(Menouskova, 2006).

,Krystalizace slin je ovlivnéna zastoupenim estrogenii a progesteronu.® Tato metoda

a jeji spolehlivost neni védecky ovéfena (Roztocil a kol., 2011, s. 107).
Symptotermalni metoda

Tato metoda je kombinaci jiz uvedenych postupii, jako je metoda teplotni a hlenova.

Dalsi postupy zvysuji spolehlivost metody. Pokud jiz jeden ukazatel dokazuje plodné obdobi,
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musi se den povazovat za plodny. Pokud se tato metoda poctivé dodrzuje, Pearliiv index je nizsi
nez 3 (Roztocil a kol., 2011, s. 107).

Symptoterméalni metodu vyuzivaji ptedev§im zeny, které jsou nabozensky zalozené,
nebo jim jejich moralni divody nedovoluji pouzivat jiné druhy kontraceptiva (Machova, 2012).

Uzel (1999, s. 41) uvadi: ,,Ostatné i prostym selskym rozumem je pochopitelné, ze ¢im
vice ukazateld ovulace se sleduje, tim musi byt metoda piesnéjsi a spolehliveéjsi.*

Tato metoda neni vhodna pro Zeny, co jiz uzivaji hormonalni antikoncepci, protoze
ovliviiuje pribéh normalniho cyklu. Také neni vhodna pro Zeny, které maji velké vykyvy
Vv délce cyklu (Machova, 2012).

Dalsi z piirozenych metod je napt. metoda kalendarova. Je to velmi nespolehliva
metoda. Pearliv index je okolo 40. Pfi této metodé¢ se musi znat délka poslednich

12 menstruacnich cykla a dale se pocita dle nejdelsiho a nejkratsiho cyklu (Roztocil a kol.,

2011, s. 107).

6.2.2 Nehormonalni antikoncepce u Zen

Do skupiny nehormonalni antikoncepce patii bariérové metody, spermicidni ptipravky
a také nitrodélozni télisko. Mezi bariérové metody u Zen patii: Zensky kondom, poSevni pesar-

diafragma.
Bariérové metody:
PoSevni pesar

PoSevni pesar byl vyvinut holandskym Iékatem Wilhelmem Mensingem roku 1881
(Uzel, 1999, s. 62).

Dle Roztocila (2011, s. 108) stal na poc¢atku moderni antikoncepce, ale nevyhodou je
jeho nizka spolehlivost. Pearltiv index je vétsi nez 20.

Posevni pesar je kloboucek vyrobeny z latexu, ma pevny okraj a vyrabi se o priméru 5-
10,5 cm. ,,Pesar se zavadi co nejvyse do pochvy pred délozni ¢ipek, ptedni okraj je za sponou
stydkou, zadni se opira o zadni klenbu poSevni* (Seidlova, 1997, s. 99).

Dle Slezakové (2011, s. 99) je to latexovy kloboucek, ktery se vklada pted pohlavnim
stykem do pochvy a odstraniuje se z ni 5-6 hodin po pohlavnim styku. Spolehlivost této metody

se zvysuje se spolecnym podanim ptipravki chemické antikoncepce.

Zensky kondom — Femidom
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,Zensky kondom (Femidom) je alternativou kondomu muzskému. Cast se vklada do
pochvy, ¢ast zlstdvda mimo télo-tim se vyznamné liSi od pesaru, se kterym je casto
zaménovan.” ,Je to tenké, mekké pouzdro s pruznym krouzkem na kazdém konci, a to
v riznych velikostech. Valcovy vnéjsi krouzek na otevieném konci plasté zistava vné pochvy
a pokryva ¢ast vnéjsich genitalii* (Koliba, 2014).

,.Zensky kondom — Femidom se vklada do pochvy pied stykem, prekryva okraje pochvy
a zachyti sperma jako prezervativ (Slezakova a kol., 2011, s 99).

Nedavno byl s Femidomem seznamen c¢esky trh, avSak nesetkal se s vétsim zajmem

(Roztoéil a kol., 2011, s. 108).
Spermicidni — chemické pripravky

,,Spermicidni ptipravky se vyrabéji ve forme krému, pén, ¢ipkt, Sumivych tablet nebo
zelé, které si zena zavadi do pochvy pted kazdym stykem* (Slezakova a kol., 2011, s. 99).

Spermicidni pfipravky jsou chemické prostiedky, musi se zavadeét do pochvy pied
pohlavnim stykem, kde nasledné zni¢i spermie. Pokud Zena dodrzuje ptedpisy pouzivéni, je
Pearlilv index asi 3. Zena se naptiklad nesmi pfed a po pohlavnim styku umyt mydlem nebo pfi
opakovaném styku musi pouzit novy pftipravek. Je dobré pouzit spermicidni ptipravky
naptiklad s kondomem, aby se zvysila antikoncepéni schopnost (Roztocil a kol., 2011, s. 108).

Mezi vyhody spermicidnich pfipravkd patii, Ze neobsahuji zadné hormony, k jejich
uzivani neni potieba I¢karsky predpis a maji 1 dezinfekéni Ucinek, takze Céastecné brani

i pfenosu pohlavnich chorob (Bartak, 2006, s. 39).
NitrodéloZni antikoncepce — nitrodéloZni télisko

Metoda nitrodélozni antikoncepce se zakladd na zavedeni téliska do délozni dutiny.
T¢liska se dnes vyrabéji z plastu, jsou zpravidla obtocena kovovym dratkem, ¢asto médénym,
ale mohou byt vyrobena i z jinych kovi. Velka ¢ast télisek je vybavena vlaknem, které vy¢niva
do pochvy a pomoci vlakna se 1épe odstranuje (Roztocila kol., 2011, s. 108).

Hlavnim mechanismem ucinku je zabranéni uhnizdéni oplodnéného vajicka v dutiné
dé€lozni, avSak nezabraiuje oplodnéni. Télisko se aplikuje vétSinou na 5 let (Slezakova a kol.,
2011, s. 101).

Roztocil (2011, s. 108) uvadi, Ze mechanismus ucinku je vznik sterilniho zdnétu. T¢lo

odpovida na télisko jako na cizi téleso a v dutiné délozni likviduji makrofagy spermie. Této
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likvidaci pomahaji i ionty médi, které pusobi toxicky na spermie. Pokud dojde k selhéni
nitrodélozni antikoncepce, je zvySena moznost mimodélozniho té¢hotenstvi.
Tato antikoncepce je vhodna pro Zeny, které nestiidaji sexudlni partnery, maji za sebou

alespoii jeden porod a netrpi na zanéty a vytoky (Slezakové a kol., 2011, s. 101).

6.2.3 Hormonalni antikoncepce

Hormonalni antikoncepce zahrnuje gestagenni antikoncepci a kombinovanou

hormonalni antikoncepci. O uzivani hormonalni antikoncepce rozhoduje vzdy lékar.

6.2.3.1 Gestagenni antikoncepce

Pii gestagenni antikoncepci se vpravuje gestagen-progestin (je to synteticky vyrobeny
analog progesteronu) do organismu. Gestagen se vpravuje do organismu kontinualné
ve form¢ minipilulek, intramuskularnich nebo subkutannich injekci nebo implantati. Do této
skupiny mizeme také zatadit nitrod€lozni hormondlni systém. Mechanismus u¢inku spociva
V nepropustnosti cervikalniho hlenu, ktery je pak vazky a spermie nepropusti. PfidruZzenym
ucinkem je blokdda ovulace. U gestagenni kontracepce je vysoka spolehlivost (Roztocil
a kol., 2011, s. 109).

Minipilulky jsou vhodné pro kojici matky, Zeny hypertonicky, kutacky, diabeticky
I zeny trpici migrénou. Pilulky je nutné brat pfesné, zpozdéni nesmi byt delsi nez tii hodiny.
Hlavni vyhodou minipilulek je moznost uZivani u Zen, které maji riziko trombembolickych
komplikaci (Koliba, 2014).

Pfi uzivani gestagenni antikoncepce se objevuje nepravidelnost menstrua¢niho cyklu,
Casto se prechazi na amenoreu (Roztocil a kol., 2011, s. 109).

Kromé minipilulek se gestagen da aplikovat pomoci injekci a koznich implantati. Maji
stejnou funkci jako minipilulky, avsak udrzuji trvalou hladinu progestinu v krvi. Rozsitena je
depotni injekce, ktera se aplikuje do svalu ve formé mikrokrystalti postupné se uvoliiujicich do
nepravidelny cyklus i amenorea. Injekci si také nechavaji rady aplikovat kojici matky po porodu
(Bartak, 2006, s. 107,108).

Krom¢ injekci se jesté daji zavést podkozni implantaty na dobu az 5 let. Implantaty jsou
ve tvaru tyCinek, které se zavad¢ji z drobného fezu na predlokti. Maji stejné ucinky jako injekce

nebo minipilulky. Jejich cena je ale ponc¢kud vyssi (Bartdk, 2006, s. 107, 108).
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Nitrodélozni hormonalni systém

Nitrod€lozni systém je také télisko, ale jesté se diky nému spolecné do krve uvoliuje
progestin-levonorgestrel. Télisko je ve tvaru T a je vybaveno vlaknem. U nas je znamo pod
nazvem Mirena. Zavadi se na délku péti let. Protoze je tento systém kombinaci nitrodélozniho
téliska a gestagenni antikoncepce, ma vysokou spolehlivost- Pearliv index je 0,02.
Je vyborny u Zen trpicich na hypermenoreu, polymenoreu a jiné gynekologické krvaceni,
protoze vedlej$im u¢inkem je hypomenorea az amenorea (Roztocil, 2011, s. 109).

Bartak (2006, s. 111, 112) uvadi i stinné stranky této metody, jako je vyskyt akné
u citlivych Zen. Prvni ¢tyfi mésice po zavedeni se také mulze objevit slabé dlouhotrvajici

krvaceni. Velka vétSina Zen ale zadné potize nemad. Potfizovaci cena je zhruba 5000 korun.

6.2.3.2 Kombinovana hormonalni antikoncepce

Pti kombinované hormonalni antikoncepci se cyklicky uziva kombinace estrogenu
a progestinu. Casto se uziva po 21 az 24 dnech, poté nasleduje 4- az 7denni pauza. Béhem
pauzy je antikoncepcni ucinnost zachovdna a dochédzi k pseudomenstruaénimu krvéceni.
Hlavnim mechanismem ucinku je blokada ovulace, ke které dochazi zdsahem do hypotalamo-
hypofyzo-ovarialni osy. Dal§im mechanismem je pisobeni na cervikalni hlen obdobné jako
u gestagenni antikoncepce. Na nasem trhu je kombinovana hormonalni antikoncepce k dostani
ve formé tablet, naplasti a vaginadlniho krouzku. ,,Spolehlivost kombinované hormonalni
antikoncepce je vysoka. Pearliiv index pfi spravném uzivani pilulek je asi 0,1-0,2, u néaplasti a

u vaginalnich krouzku se udava 0,4 (Roztocil a kol., 2011, s. 111, 112).
Tablety kombinované hormonalni antikoncepce

Peroralni ptfipravky mizeme d¢lit podle fazicity na monofazické - tyto tablety mayji
vSechny stejné slozeni, dvoutazové, kdy se plna davka progestinu podava az v druhé poloviné
cyklu, zatimco v prvni polovin€ se dava davka sniZena a tfifdzové tablety maji plnou davku
progestinu az ve tieti tfeting, prvni dvé tietiny maji davku vyrazné sniZzenou (Bartak, 2006,
S. 63).

Dale je miizeme d¢lit podle obsazené davky etinylestradiolu- coz je synteticky vyrobeny
estrogen. Vysoka davka je 50 pg v jedné tableté, nizka davka je 30-35 pg a velmi nizkd davka
je 15-20 pg. V nasi republice je oblibena davka okolo 20 pg. Nizka davka estrogenu ma své

vyhody a nevyhody. Mezi vyhody patii mensi riziko hluboké zilni trombozy, organismus
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nezadrzuje tekutiny a neni citlivost v prsou. Pak jsou tu i nevyhody — mutze se objevit slabé
krvaceni béhem cyklu, hypomenorea az amenorea, coz neékteré zeny rady uvitaji. Dale je tu
mensi ochrana pred cystami vajecnikli a maji mensi vliv na akné, mastnou plet’ a na ochlupeni
muzského typu. Plati zde také pravidlo, Ze ¢im mensi davka etinylestradiolu, tim vyssi cena.
Ptipravek je stejn¢ spolehlivy jako pifi vysSich davkach, ale také to nemusi platit u hodné
obéznich Zen (Cepicky, 2008).

Dalsi déleni mtze byt dle typu progestinu uloZzené¢ho V tableté, podle ucinku
androgenniho, antiandrogenniho a blokujiciho mineralokortikoidy. Tyto ucinky se ukazuji
naptiklad ve zmirnéni akné, mastné pleti, nezptsobuji otoky, retenci tekutin, maji také pfiznivy
vliv na premenstruac¢ni syndrom, hypermenoreu a jiné. Piiznivé G€inky jsou samoziejm¢ od
kazdého typu progestinu jiné (Cepicky, 2008).

Druh peroralni kombinované antikoncepce samoziejmeé urci lIékai dle ananamnézy zeny

a individudlnich vySetieni.
Vaginalni krouZek - Nuvaring

Vaginalni krouzky se aplikuji vaginaln€. Jedna se 0 prstencovity Utvar napusStény
hormony, které se postupné uvoliiuji do krve. Zena si krouzek aplikuje sama, zavadi se na
21 dni a poté se na 7 dni odstrani. V nasi republice je dostupny pouze krouzek kombinovany
hormonalni. Krouzek je nizkodavkovy, uvolituje se zné& 15 pg etinylestradiolu denné

(Dvorackova, Vetchy, 2014).
Transdermalni naplast

Transdermalni naplast se aplikuje 1kréat tydné po 3 tydnech a nasleduje tydenni pauza.
Z naplasti se uvoliuje 20 pg etinylestradiolu denné. Odolnost néplasti je také dobra, vysoka

pfilnavost vydrzi ndpory horka i vlhka (Fanta, 2009).
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6.3 Postkoitalni intercepce

Metoda postkoitalni intercepce se pouziva jako neplanovana zachranna antikoncepce.
Vyuziva se po neplanovaném pohlavnim styku, nebo pokud pacientka poznala, ze ji selhala
antikoncepce. Pokud se intercepce aplikuje pied ovulaci, mize ovulaci zamezit. Pokud jiz
k ovulaci doslo, je mozné narusit funkci zlutého téliska a zaptsobit na strukturu endometria,

Ptipravky se mohou pouzit do 72 hodin po nechranéném pohlavnim styku, na trhu se
ale objevil i ptipravek Ellaone, ktery se d4 pouzit az do 120 hodin. Na nasem trhu je nejznamé;si
tabletka Postinor, kterda ma nové&jsi nazev Postinor-2. Tato tableta se aplikuje nejpozdéji 72
hodin po soulozi a druha tableta 12 hodin po podani té prvni. Dostupna je u nas také tableta pod
nazvem Escapelle, ktera ma stejné slozeni jako Postinor-2, avsak staci aplikace jedné tablety.
Tablety obsahuji levonorgestrel, Postinor-2 obsahuje 750 pg po dvou tabletach a Escapelle
1500 pg v jedné tableté. Ptipravky postkoitalni intercepce vSak nelze uzivat pravidelné a je
nutné zenam zdaraznit, aby pouzivaly jiné metody antikoncepce (Kovar, 2011).

Dalsi metoda postkoitalni intracepce se nazyva Yuzpeho metoda, kdy se pouziva vétsi
pocet tablet bézné kombinované hormonalni antikoncepce. Casto se uziva Minisiston, kdy se
vezmou Ctyfi tablety do 72 hodin a dal$i ¢tyfi tablety po 12 hodinach. Do téla se dostava
jednorazové velka davka hormont, a proto by se neméla uzivat vice jak jedenkrat za cely
menstruacni cyklus (Roztocil a kol., 2011, s. 114, Kovart, 2011).

Jako nezadouci Uc¢inky se objevuji bolesti hlavy, Spinéni mimo menstruaéni cyklus,
bolest prsou. Nékdy se po podani objevuje nevolnost a zvraceni. Menstruaéni krvaceni se
objevuje v pravidelném terminu a do té doby se doporucuje napiiklad pouzivani kondomu.

Pro uZivani ptipravki postkoitalni intercepce nejsou zndmé témét zddné kontraindikace.
Pripravky Escapelle a Postinor-2 jsou od 28. 11. 2011 Kk dostani v lékarn¢ bez 1ékatského
predpisu. Lékarnik vSak musi pfi prodeji provést evidenci, mize vydat pouze jedno baleni
piipravku a zena musi byt starsi 16 let (Kiepelka, 2014).

Dalsi metodou hormonalni kontracepce je zavedeni nitrodélozniho téliska obsahujiciho
méd’. Télisko musi byt zavedeno do 120 hodin po soulozi. Nesmi se vSak zavadét, pokud
probiha hluboky panevni zanét nebo pokud se vyskytuje abnormalita délohy. T¢lisko je také
vhodné feseni pro zeny s BMI nad 30, protoze tc€inek levonorgestleru je snizeny (Kiepelka,

2014).
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6.4 Umélé preruSeni téhotenstvi

Pfi umélém preruseni tehotenstvi-interrupci se zabrafiuje vyvoji plodového vejce.
Interrupce je metoda planovaného rodicovstvi, ale mélo by k ni dochazet jen z vaznych
zdravotnich, nebo socidlnich divodi. Vlivem antikoncepcnich metod se Cetnost provadeni
zakroku snizuje. Pomér provadénych interrupci a uzivatelek modernich antikoncepcnich metod
je ukézka vyspélosti statu. Vyspély stat v ramci planovaného rodicovstvi ma nizky pocet
interrupci a velké procento uZivatelek antikoncepce v produktivnim véku. Ceska republika se
zafadila k vyspélym staithm po strance klesajictho poctu interrupci (Roztocil
akol., 2011, s. 210).

Také Svétova zdravotnicka organizace dava prednost kvalité populace pted kvantitou a
realizuje tim svij zakladni program. Aby byl tento cil splnén, musi byt kazdé dit¢ chténé
a také planované (Uzel, 2014).

Dle UZIS a statistickych vypoétii z roku 2013 patii nas Pardubicky kraj ke krajim
S nejmensim poctem provadénych interrupci.

Radim Uzel (2014) také uvadi, ze Ceska republika registruje od zacatku 90. let stale
klesajici pocet interrupci a na druhé strané stale stoupajici pocet uzivatelek hlavné hormonalni
antikoncepce.

V kazdém staté maji svoji potratovou politiku. Jsou zemé¢, kde neni interrupce povolena
z zadného divodu. Ve statech tohoto typu vsak zdkazy nevedou ke zvySeni porodnosti, ale spise
to inklinuje Kk nelegalnosti potratd nebo k potratové turistice. V jinych zemich se mohou
provadét pouze tehdy, kdyz je ohrozeno zdravi matky, v dalSich statech se kompetence mirné
rozSifuji. Jsou liberdlni  stdty s potratovou politikou, mezi néz se tadi
i Ceska republika. Pfesto i u nés plati zdkon z roku 1986, ktery napiiklad zakazuje provedeni
interrupce Zenam bez trvalého pobytu (Roztocil a kol., 2011, s. 210).

Dle legislativy byl tento zikon ¢.66/1986 Sb., aktualizovan 15. ¥ijna 1992. Zena mize
pozadat o umg¢lé preruSeni téhotenstvi do 12. tydne tehotenstvi. Pfed nim musi podstoupit
ultrazvukoveé vySetieni, které je dilezité k zaméfeni velikosti plodu, ktery musi byt stary
maximalné 11 tydni a 6 dnti. Pokud je té¢hotenstvi starsi, neni mozné preruseni, pouze na zadost
pacientky. Pokud je pacientka mladsi 16 let, je nutny souhlas rodict. Pokud je starsi 16, ale
neni ji 18 let, miZe si o preruseni zazadat sama, ale dle legislativy se po zdkroku musi
informovat rodi¢e nebo zdkonny zastupce. Soucasnd legislativa neumoziuje provedeni
interrupce, pokud byl u pacientky béhem posledniho piil roku podobny vykon proveden, pokud

je zena cizinka bez trvalého nebo dlouhodobého pobytu v Ceské republice a pokud je velikost
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plodu dle ultrazvukového vySetfeni nad 12 tydni. Do 24. tydne lze pferuSeni provést jen na
zéklad¢ genetického vysetieni.

Pokud piijde zena za svym gynekologem a neni zde zadna piekazka k ukonceni
téhotenstvi, 1ékar zen¢ vysvétli pribeh vykonu a sd€li ji mozné komplikace a dalsi postupy.
SepiSe s ni zddost o provedeni interrupce, ktera se sklada z vice dokumentt, a je objednana do
lizkového zdravotnického zatizeni, které ma kompetence takovy zakrok provadeét. Interrupce
je hrazena z pojisténi pouze ze zdravotnich diivodu, jinak si Zena vykon plati sama (Roztocil
akol., 2011, s. 212).

Umeélé preruSeni téhotenstvi se provadi dle stafi téhotenstvi. Vykon se provadi
chirurgickymi i medikament6znimi metodami. Pokud je stafi t€hotenstvi do 8. tydne, lze zvolit
metodu medikament6zni podanim antiprogesteronu a prostaglandinu. V Ceské republice se
spiSe provadi vétSinou miniinterrupce pomoci dilatace d€lozniho hrdla s néaslednou
vakuumaspiraci (Roztocil a kol., 2011, s. 212).

Po 8. tydnu Ize interrupci provést také odsatim, pouze nékdy musi byt dutina délozni
zrevidovana kyretou. Interrupci na ptani Zeny lze provést do 12. tydne téhotenstvi (Bartak,
2006, s. 125).

Bartak (2006, s. 126, 127) uvadi, Ze v boji proti umélym potratim je vysloveno mnoho
argumentu. Jedna skupina odptrct tvrdi, Ze interrupce je vrazda. Druha skupina zase poukazuje
na zdravi Zeny a jeji psychiku po tomto zakroku. Bartdk tvrdi, zZe se zaroven zabyva 1écbou
zenské neplodnosti, a piipady ze své 20leté praxe, kdy neplodnost souvisela s interrupci, by
mohl spocitat na prstech. Také psychologické studie neprokazaly, Ze by Zena méla psychické
problémy. Problémy psychologického razu mivaji spiSe Zeny, které ovliviiuje jejich blizké okoli
a sdéluje jim neopodstatnéné protipotratové argumenty. Zena, kterda ma pied sebou t&7ké
rozhodnuti, jestli zakrok podstoupi, nebo ne, by urcit¢ mela hlavné brat v uvahu, jestli dité

skutecné chce. Neméla by se nechat od nikoho tlacit k nechténému téhotenstvi.
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Il.  Empiricka ast

7 Vyzkum

7.1 Hlavni cile empirické ¢asti

Pro empirické Setfeni jsem si stanovila tyto hlavni cile:

Zjistit postoj stiedoskolské mladeze k otdzkam rodinné problematiky.
Zmapovat a porovnat spektrum nazort souc¢asnych adolescenti na problematiku
planovaného rodicovstvi na Kralovéhradecku a na Svitavsku.

Zmapovat jejich informovanost o moznostech antikoncepce na Kralovéhradecku

a na Svitavsku.

7.2 Diléi cile empirické ¢asti

N o a k~ w D oe

Zjistit, jaké maji studenti piedstavy o své roding.

Zjistit, zda davaji pfednost partnerskému zivotu pted zivotem ,,singl*.

Zjistit mozné diivody odkladani rodi¢ovstvi — kariéra, finance, svoboda.

Zjistit zdroj informaci o antikoncepci.

Zjistit, jakou metodu antikoncepce respondenti preferuji a pro¢.

Zjistit postoj k nasledkiim u selhani antikoncepce — divky, chlapci.

Zjistit vliv vybranych demografickych proménnych (pohlavi, rodinné zdzemi,

kraje, typ vzdé€lavaci instituce) na vysledky Setfeni.

7.3 Metodika vyzkumu

Pro svou bakalafskou praci jsem se rozhodla pouzit kvantitativni pfistup vyzkumu.

K ziskédni dat jsem zvolila vyzkumnou metodu nestandardizovaného dotazniku, ktery jsem

sama navrhla. Vyplnéni mého dotazniku bylo dobrovolné a anonymni.

Dotaznik se skladal z 15 uzavienych otazek, kdy respondenti vybirali z nabidnutych

moznosti vzdy jen jednu, dale ze 2 polouzavienych a ze 3 otevienych, kde méli respondenti

moznost uvést vlastni odpovéd’. Otazky jsem formulovala tak, aby byly pro respondenty

piedevsim srozumitelné a zaroven aby odpovidaly stanovenym cilim prace. (viz ptiloha ¢. 1).
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Pied zahajenim samotného vyzkumu jsem provedla pilotni prizkum, a to s 10 studenty na
gymnaziu ve Svitavach. Dotaznik byl pro respondenty srozumitelny, piehledny, a proto jsem

jej mohla bez dalSich tprav pouzit v mé bakalaiské praci.

7.4 Realizace vyzkumu

Vyzkum probihal od kvétna do zati 2015. Dotazniky jsem rozdala celkem na tfech
Skolach, a to na gymnaziu a obchodni akademii ve Svitavach a také na gymnaziu v Hradci

Kralové.

7.5 Charakteristika zkoumaného souboru

Zkoumany soubor tvofili studenti maturitnich ro¢nikti, které jsem rozdélila do dvou
skupin podle pohlavi. Na gymnaziu ve Svitavach tvotilo vyzkumny soubor celkem 12 chlapct
a 9 divek, na gymnaziu v Hradci bylo 29 divek a 18 chlapcti, na obchodni akademii tvofilo
vyzkumny soubor 14 divek a 10 chlapci. Celkem se tedy zapojilo 92 studentt. Respondenti

dotazniky vypliovali za pfitomnosti mé 1 ucitele, proto byla navratnost 100 %.

7.5.1 Vysledky vyzkumu a jejich analyza
Otazka €. 1 Pohlavi

Tab. 1 Pohlavi respondenti

Pohlavi Skola
Gymnazium Svitavy Gymnazium Obchodni akademie
Hradec Kralové Svitavy
Chlapci 12 (30 %) 18 (45 %) 10 (25 %)
Divky 9 (17 %) 29 (56 %) 14 (27 %)

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 92 respondentd. Chlapct bylo celkem 40, coz je

43,5 %, divek bylo 52, coz je 56,5 %.
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Graf 1 Pohlavi respondent
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Graf 2 Rozd¢leni respondentu dle $koly a pohlavi
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Otazka €. 2 Prosim, uved'te skolu, kterou navstévujete

Tab. 2 Skola respondentii

Skola Pocet studentii absolutni Cetnost | Vypocet v % relativni cetnosti
Svitavsko — stfedni odborna 24 26 %
Svitavsko - gymnézium 21 23 %
Kralovéhradecko - gymnazium 47 51 %
Celkem 92 100 %

Nejvice respondentli bylo z Kralovéhradeckého gymnazia, celkem 47 (51 %). Na

druhém mist¢ byla stfedni odborna Skola Svitavy, celkem 24 studentl (26 %) a na tfetim misté

Gymnéazium Svitavy s celkovym poétem 21 studenti (23 %).
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Graf 3 Skola respondentt

Skola
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Otazka ¢. 3 Rodinné zazemi

Tab. 3 Rodinné zazemi dle typu Skoly

Skola

Rodinné Gymnazium Svitavy Gymnazium Obchodni akademie
zazemi Hradec Kralové Svitavy

Chlapci | Divky Chlapci | Divky Chlapci | Divky Celkovy

pocet

Uplna 10 9 15 21 10 13 78
rodina (85 %)
(otec,
matka)
Stiidava 1 0 0 0 0 0 1(1 %)
péce
Ziji jen 1 0 3 5 0 1 10
S jednim (11 %)
rodicem
Jiné, 0 0 0 3 0 0 3(3 %)
prosim
uved’te
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenta (100 %)

Z vyse uvedené tabulky vyplyva, Ze 78 (85 %) respondentli pochazi z uplné rodiny,
10 (11 %) respondentti zije pouze s jednim rodi¢em, ve stiidavé péci zije 1 (1 %) student. Jinak

3 studenti (3 %) se k rodinnému zazemi nevyjadfili.
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Graf 4 Rodinné zazemi |
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Graf 5 Rodinné zazemi |
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Otazka €. 4 Kolik mate sourozenct?

Tab. 4 Pocet sourozenct

Skola
Gymnazium Gymnazium Hradec Obchodni akademie
Svitavy Kralové Svitav
Pocet Chlapci | Divky | Chlapci Divky Chlapci | Divk Celkovy
sourozencu y pocet
1 10 7 14 17 7 12 67 (73 %)
2 2 1 3 9 3 1 19 (21 %)
3 avice 0 1 1 2 0 0 4 (4 %)
7zadného 0 0 0 1 0 1 2 (2 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92 (100 %)
studenti

Dle vypoctenych udajii je ziejmé, ze nejvice studentd 67 (73 %) ma pouze jednoho
sourozence. Dva sourozence ma 19 (21 %) respondentt. Tti a vice sourozence maji 4 (4 %)

respondenti a pouze 2 (2 %) respondenti sourozence nemaji.

Graf 6 Podet sourozencu
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Graf 7 Pocet sourozencu dle pohlavi
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Otazka ¢. 5 Planujete v budoucnu zit:
Tab. 5 Planovani budoucnosti
Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci | Divky | Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet

V paru (jako 4 3 10 20 4 7 48
manzelé) (52 %)
V paru (jako 1 1 1 3 3 7 16
partneii) (18 %)
Jako singl 0 2 0 0 2 0 4 (4 %)
Nekolik let 7 3 5 3 1 0 19
singl, poté (21 %)
V paru
Nevim, 0 0 2 3 0 0 5 (5 %)
nepremyslel/
a jsem o tom
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studentu (100 %)

Z vySe uvedené tabulky je zfeymé, ze 48 (52 %) studentll by v budoucnu chtélo Zit
Vv manzelském paru. Jako singl a poté v paru by chtélo zit 19 (21 %) studentd. 16 (18 %)
respondentli by chtélo zit v paru jako partneti. O své vztahové budoucnosti neptemyslelo

5 (5 %) respondentt a pouze 4 (4%) studenti by chtéli zit jako singl.
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Graf 8 Planovani budoucnosti u celkového poctu 92 respondentt
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Graf 9 Planovani budoucnosti rozdélené dle pohlavi
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Otazka €. 6 Kdy je podle Vas optimalni zalozit rodinu?

Tab. 6 Optimalni vék k zalozeni rodiny

Skola
Gymnazium Gymnazium Hradec Obchodni akademie
Svitavy Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet

Mezi 20. a 2 3 10 24 5 10 54
30. rokem (59 %)
Mezi 30. a 10 6 8 5 5 4 38
35. rokem (41 %)
Po 35. roce 0 0 0 0 0 0 0 (0 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenta (100 9%0)

Z vyse uvedené tabulky vyplyva, ze podle 54 (59 %) respondentii je optimalni vék
k zalozeni rodiny mezi 20. a 30. rokem. 39 (41 %) student se domniva, ze optimalni vék pro

zalozeni rodiny je mezi 30. a 35. rokem.

Graf 10 Optimalni veék k zalozeni rodiny
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Graf 11 Optimalni veék k zaloZeni rodiny dle pohlavi
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Otazka ¢. 7 Kolik planujete déti?
Tab. 7 Planovany pocet déti
Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Pocet déti Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci Divky | Celkovy
pocet
1 0 2 3 1 4 5 15
(16 %)
2 8 6 14 24 3 5 60
(66 %)
3 avice 3 1 0 1 2 4 11
(12 %)
Bez déti 1 0 1 3 1 0 6 (6 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenta (100 %)

Je zfejmé, ze nejéetné&jsi skupina 60 respondentd (66 %) v budoucnu planuje dvé déti.
Jedno dité planuje 15 (16 %) respondentii. Tii a vice déti by chtélo 11 (12 %) respondentl
a pouze 6 (6 % ) studentti déti neplanuje.
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Graf 12 Planovany pocet déti |
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Graf 13 Planovany pocet déti 11
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Otazka €. 8 Pro¢ si myslite, Ze se v dnesni dobé odsouvd matefstvi na pozd€jsi dobu nez

V obdobi vasich rodi¢t? (miizete oznacit vice moznosti, ale max. 3)

Tab. 8 Divod odsouvani matetstvi dle celkového poétu 92 respondentt

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci | Divky | Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet
Studium 7 6 11 23 3 4 44
(48 %)
Budovani 7 7 15 26 6 7 68
kariéry (74 %)
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Cestovani 3 3 5 5 0 2 18
(19 %)
Materialni 5 4 6 14 5 7 41
zazemi (46 %)
Emancipace 1 0 6 0 0 2 9
zeny (10 %)
Ziti singl 4 2 3 5 5 0 19
(bez (21 %)
partnera)
Jiné-prosim 0 0 0 0 0 0 0 (0 %)
doplite...
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenti (100 %)
(100 %0)

Souhmné studenti nejcastéjSim divodem k odsunu matefstvi oznacovali budovani

kariéry, na druhém misté uvadéli studium a na tietim misté materialni zdzemi.

Graf 14 Duvod k odsouvani mateistvi
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Graf 15 Duvod k odsouvani matetstvi dle pohlavi
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Otazka ¢. 9 Kdo by podle Vas mél zustat s ditétem na rodi¢ovské dovolené?
Souhrn odpovédi u celkového poctu 92 respondentd.
Tab. 9 Kdo ztstane na rodi¢ovské dovolené
Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci | Divky | Chlapci Divky Chlapci Divky | Celkovy
pocet
Urcité 7 6 12 11 5 7 48
matka, je to (53 %)
jeji zivotni
poslani
v tomto
obdobi
Matka, 1 1 0 3 5 3 13
z finan¢nich (14 %)
a kariérnich
divodi
Otec po 0 0 1 2 0 0 3
vzajemné (3 %)
domluveé
Ten 4 2 5 13 0 4 28
z rodic, (30 %)
ktery
vydélava
méné
Podet 12 9 18 29 10 14 92
studentu (100 %0)
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Podle 48 (53 %) respondenti by na rodicovské dovolené méla zlstat matka.
28 (30 %) respondentil je nazoru, ze by na rodi¢ovské dovolené mél zlstat ten z rodicu, ktery
vydelava méné. Dle 13 (14 %) respondent by na rodi¢ovské dovolené méla ziistat matka

z finan¢nich divodi a dle 3 (3 %) studentti by s ditétem mél zistat po vzajemné dohodé otec.

Graf 16 Kdo ztstane na rodi¢ovské dovolené?
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Graf 17 Kdo zistane na rodicovské dovolené dle pohlavi?

30

25 24 24

B Chlapci
H Divky

Urcité matka, jeto Matka, z financnich  Otec po vzdjemné Ten z rodic(, ktery
jeji Zivotni poslani v a kariérnich divodu domluvé vydélava méné
tomto obdobi

62



Otazka ¢. 10 Jakou roli podle Vas ve vychové ditéte do 3 let ma otec?

Tab. 10 Role otce ve vychové ditéte dle 92 respondentt

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet

Stejné 5 8 12 21 6 5 57
dilezitou (62 %)
jako matka
Méné 6 1 3 5 4 9 28
dilezitou (30 %)
v tomto
obdobi
ditéte
nevim 1 0 3 3 0 0 7 (8 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenti (100 %)

Dle 57 (62 %) respondentii ze svitavského gymnazia je otec ve vychové ditéte stejné
dilezity jako matka. 28 (30 %) studentd je ndzoru, ze otec ma v tomto obdobi ditéte méné

vyznamnou roli a 7 (8 %) respondentii nevi.

Graf 18 Role otce ve vychove ditéte
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Graf 19 Role otce ve vychové ditéte dle pohlavi
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Otazka ¢. 11 Jaké druhy antikoncepce znate, prosim uved'te
Tab. 11 Znalost antikoncepce
Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy

Druh Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy

antikoncepce pocet

Hormonalni 8 12 14 29 9 14 86
(93 %)

Kondom 9 11 15 22 10 14 81
(88 %)

Nitrodélozni 3 8 3 21 4 10 49

télisko (53 %)

Injekce 3 4 3 6 5 7 28
(30 %)

PteruSovana 5 5 4 3 6 8 31

souloz (34 %)

Pro studenty z kralovéhradeckého gymndazia je nejznaméj$im druhem antikoncepce
hormonalni, odpovédélo tak 86 (93 %) respondentl. Nejcastéji takto odpovidali divky, celkem
55 (60 %). Druhou nejznamé;jsi antikoncepci byl kondom, ten uvedlo 81 (88 %) studentd. Na
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tietim misté bylo nitrod€lozni télisko, které uvedlo 49 (53 %) studentd. Injekce byly znamé pro

28 (31 %) studentt a pierusovanou souloz znalo 31 (34 %) respondent.

Graf 20 Znalost antikoncepce
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m Chlapci
H Divky

[REN
N
R
N

11

Hormonalni Kondom Nitrodélozni Injekce Pferusovana
antikoncepce télisko souloz

65



Otazka €. 12 O moznostech antikoncepce jste se dozvédél/a ...

Tab. 12 Od koho maji studenti informace o antikoncepci

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy

pocet

Ve skole 2 2 2 4 2 2 14
(15 %)

Od rodict 3 3 2 4 2 2 16
(17 %)

Z internetu 3 4 10 12 4 6 39
(43 %)

Od pratel 3 0 4 6 2 2 17
(18 %)

Od 1 0 0 3 0 2 6 (7 %)

partnera

Jiné 0 0 0 0 0 0 0(0%)

Pocet 12 9 18 29 10 14 92

studenti (100 %)

Celkem 39 (43 %) respondentt ziskalo informaci o antikoncepci z internetu, od pfatel
ziskalo informace 17 (18 %) studentd. 16 (18 %) studentti dostalo informace od rodicu.
Ve skole ziskalo informace 14 (15 %) a od partnera 6 (7 %) respondent.

Graf 22 Od koho maji respondenti informace o antikoncepci
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Graf 23 Od koho maji respondenti informace o antikoncepci rozdéleno dle pohlavi
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Otazka ¢. 13 Budete uzivani antikoncepce konzultovat s rodic¢i?
Tab. 13 Konzultovani uzivani antikoncepce s rodici
Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy

pocet

Ano 1 5 2 15 2 8 33
(36 %)

Ne 11 4 16 14 8 6 59
(64 %)

Pocet 12 9 18 29 10 14 92

studentu (100 %)

Je ziejmé, ze 59 (64 %) respondentil z celkového poctu 92 studentl s rodi¢i uzivani
antikoncepce konzultovat nebude a 33 (36 %) respondenti by srodi¢i antikoncepci

konzultovalo.
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Graf 24 Konzultovani uzivani antikoncepce s rodici
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Otazka ¢. 14 Myslite, Ze nekterd antikoncepce chrani proti pohlavné pfenosnym chorobdm?

Pokud ano, uvedte:

Tab. 14 Antikoncepéni ochrana proti pohlavnim nemocem

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet

kondom 8 6 12 21 5 8 60 (65 %)
neexistuje 2 2 5 3 19 (21 %)
Zadna 2 1 1 5 0 4 13 (14 %)
odpovéd’
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenti (100 %)

Je ztejmé, ze podle 60 (65 %) z celkového poctu 92 respondentt je kondom vhodnou
ochranou proti pohlavné pfenosnym nemocem. 19 (21 %) studentli se domniva, ze dostatecna

ochrana pomoci antikoncepce neexistuje a 13 (14 %) studentli na otazku neodpovédélo.

Graf 26 Antikoncep¢ni ochrana proti pohlavnim nemocem |
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Graf 27 Antikoncep¢ni ochrana proti pohlavnim nemocem I
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Otazka ¢. 15 Které antikoncepci byste dal/a prednost?
Tab. 15 Prednostni typ antikoncepce
Skola
Gymnazium Svitavy Gymnazium Obchodni akademie
Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci Divky | Celkovy
pocet
Kondom 6 4 10 7 5 2 34 (37 %)
Hormonalni 6 2 2 18 5 8 41 (45 %)
antikoncepce
Nitrodélozni 0 1 0 1 0 1 3 (3%)
télisko
Spermicidni 0 1 0 2 0 2 5(5 %)
gel
Bariérova 0 1 1 0 0 1 3 (3%)
antikoncepce
Bez odpovédi 0 0 5 1 0 0 6 (7 %)
Pocet studentii 12 9 18 29 10 14 92
(100 %)

Z vyse uvedené tabulky vyplyva, Ze 41 (45 %) studentl by dalo pfednost hormondalni
antikoncepci. 34 (37 %) respondentl by dalo pfednost kondomu, 5 (5 %) spermicidnimu gelu,
3 (3 %) studenti nitrodéloznimu télisku a 3 (3 %) bariérové antikoncepci. 6 (7 %) respondentil

na otazku neodpovédélo.
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Graf 28 Ptednostni typ antikoncepce
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Graf 29 Prednostni typ antikoncepce dle pohlavi studenti
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Otazka €. 16 Je pro Vas tato metoda:

Tab. 16 Duvod pro preferovani hormonalni antikoncepce

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet
Nejspolehlivejsi 4 8 15 7 6 44 (48 %)
Cenové dostupna 0 5 0 6 15 (16 %)
Setrna k vasemu 3 5 4 5 3 2 22 (24 %)
zdravi
Jiny diivod 5 0 2 4 0 0 11 (12 %)
Pocet studenti 12 9 18 29 10 14 92
(100 %)
Pro 44 (48 %) respondentl je tato metoda (hormonalni) antikoncepce nejspolehlivejsi.

Pro 15 (16 %) studentt je cenové dostupna a pro 22 (24 %) respondentt je Setrna ke zdravi.
11 (12 %) studenti ma jiny divod.

Graf 30 Duvod pro preferovani hormonalni antikoncepce |
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Graf 31 Duvod pro preferovani hormonalni antikoncepce 11
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Otazka €. 17 Myslite si, ze Postinor (tabletka ,,P0* - postkoitalni antikoncepce) je vhodna

antikoncepce pro casté uziti?

Tab. 17 Nazor na vhodnost ¢astého uzivani Postinoru

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet
Ano 1 0 2 1 1 0 5
(5 %)
Ne 11 9 16 28 9 14 87
(95 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92 (100
studentu %)

Podle 87 (95 %) z celkového poctu respondentl je Postinor nevhodny pro ¢asté uziti.
Opacného nazoru bylo pouze 5 (5 %) studentd, ptevazné chlapci.

73



Graf 33 Nazor na vhodnost ¢astého uzivani Postinoru dle pohlavi
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Otazka ¢. 18 Do kolika hodin musim pouzit 1. tabletku Postinoru (druha se aplikuje po
12 hodinach)?

Tab. 18 Doba pro uziti Postinoru

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet
12 hodin 5 1 6 8 3 5 28
(30 %)
48 hodin 4 3 8 12 2 5 34
(37 %)
72 hodin 3 5 4 9 5 4 30
(33 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 9
studenti (100 %)

Podle 28 (30 %) studentt se Postinor uziva do 12 h po pohlavnim styku. 34 (37 %)
studentti je nazoru, ze je Postinor nutné uzit do 48 hodin a dle 30 (33 %) respondenti je Postinor

nutné uzit do 72 hodin od pohlavniho styku.

Graf 34 Doba pro uziti Postinoru
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Graf 35 Doba pro uziti Postinoru dle pohlavi
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Otazka €. 19 Pokud byste nechténé otéhotnéla (nebo Vase pritelkyn¢), rozhodla byste se pro

ukonceni t€hotenstvi (miniinterrupci)?

Tab. 19 Rozhodnuti pro interrupci ano ¢i ne

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet
Ano 5 7 5 7 5 7 36
(39 %)
Ne 3 1 12 20 5 5 46
(50 %)
Nevim 4 1 1 2 0 2 10
(11 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studentu (100 %)

Je ziejmé, ze 46 (50 %) studentl by se pro miniinterrupci nerozhodlo, 36 (39 %) ano
a 10 (11 %) respondentl nevi, jak by se rozhodlo.
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Graf 36 Rozhodnuti pro interrupci ano, ¢i ne |
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Otazka €. 20 Vite, do kolikatého tydne téhotenstvi se da provést miniinterrupce?

Tab. 20 Tyden ukonceni téhotenstvi

Skola
Gymnazium Gymnazium Obchodni akademie
Svitavy Hradec Kralové Svitavy
Chlapci Divky Chlapci Divky Chlapci | Divky | Celkovy
pocet
8 tydni 9 4 6 14 2 5 40
(43 %)
12 tydnt 2 5 9 15 7 8 46
(50 %)
15 tydnt 1 0 3 0 1 1 6 (7 %)
Pocet 12 9 18 29 10 14 92
studenti (100 %)

Celkem 46 (50 %) respondenti se domniva, Ze je mozné provést miniinterrupci do
12. tydne téhotenstvi. 40 (43 %) studentli se domniva, ze ukoncit té¢hotenstvi 1ze do 8. tydne
a 6 (7 %) studentt do 15. tydne t€hotenstvi.

Graf 38 Tyden ukonceni t€hotenstvi dle studenti
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Graf 39 Tyden ukonceni t€hotenstvi dle studenti rozdéleno dle pohlavi
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8 Diskuze

V této ¢asti své bakalatské prace uvadim vysledky jednotlivych cilii, které jsem si
ve své praci stanovila. Mym hlavnim cilem bylo zjistit, jak je stfedoskolskd mladez
informovana 0 antikoncepci, a k tomu jsem si zvolila n¢kolik dil¢ich cil. Na mé otazky mi
odpovidalo celkem 92 respondenti. Porovnavala jsem znalosti a nazory studentl

z kralovéhradeckého a svitavského gymndzia a také obchodni akademie ve Svitavach.
Cil 1. Zjistit, jaké maji studenti predstavy o své rodiné

S timto dil¢im cilem korespondovaly otazky Cislo 6 a 7, kde respondenti odpovidali, jak
si v budoucnu piedstavuji svou rodinu.

Dle respondentii z kralovéhradeckého gymnazia je nejlepsi vek pro zaloZeni rodiny
mezi 20. a 30. rokem zivota, odpovédélo tak 34 (72 %) respondentl. Vysledky svitavského
gymnazia se od ptedchozich odpovédi odlisuji. Na této Skole se studenti domnivaji, ze nejlepsi
vék pro =zaloZzeni rodiny je mezi 30. a 35. rokem Zzivota, odpovédélo tak
16 (76 %) respondentii. Studenti obchodni akademie ve Svitavach se také shodli, Ze
nejvhodnéjsi vék pro zaloZeni rodiny je mezi 20. a 30. rokem Zzivota, odpovédélo tak
15 (63 %) respondentil. Zajimavym zjisténim jsou liSici se odpovédi studentli svitavského
gymnazia, coZ muze byt z toho diivodu, ze zde ptevladaji chlapci nad divkami. Z celkového
poctu studentt si asi 54 (59 %) respondentti si mysli, ze nejlepsi ¢as k zaloZeni rodiny je mezi
20. a 30. rokem a 38 (41%) ve veku 30 az 35 let. Na zadné Skole si studenti nemysli, Ze je
idedlni zakladat rodinu po 35. roce zivota. Dle statistického titadu doséhl v roce 2012 primérny
vek matky pii porodu 29,8 roku.

Na otazku ,,Kolik planujete déti?* odpovidali studenti nasledovné. Nejcastéji chtéji mit
dvé déti, takto odpovédélo 60 (66 %) vsech dotazanych studentt. Jedno dité by chtélo mit
15 (16 %) respondentii a 11 (12 %) respondenti si pfedstavuje, Ze by chtéli mit déti tii a vice.
Moznost odpovédi bez déti vyuzilo 6 (6 %) vSech dotdzanych studentl. Pro srovnani uvadim
analyzu Vyzkumného ustavu a socidlnich véci v ramci projektu ,,Rodina, zaméstnani
a vzdélavani®, ktery byl proveden roku 2006, z n€hoz vyplynulo, Ze nejvice si lidé pieji mit déti
dvé. Odpovédélo takto 78,1 % vSech dotdzanych. Odpovéd 3 a vice pouzilo
15,2 % respondentli a zadné dit€¢ neplanovalo 1,3 %. Jedno dité je idealni pocet pro

5,4 % respondentil.
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Cil 2. Zjistit, zda davaji prednost partnerskému Zivotu pred Zivotem ,,singl

K tomuto cili nejlépe smefovala otazka €. 5, kde se studenti vyjadiovali, zda davaji
pfednost partnerskému Zivotu pied Zivotem ,,singl®.

Studenti z gymnazia v Hradci Kralové by chtéli zit Vnejvétsim zastoupeni
v manzelském paru. Tuto odpoveéd uvedlo 30 (64 %) studenti. Dale 8 (17 %) studenti by chtélo
zit nejdiive jako singl a za par let jako manzelé. V partnerském paru bez manzelského svazku
by chtéli zit 4 (8 %) studenti. Je zajimavé, ze nikdo z respondentl si nepiedstavuje, Ze by
v budoucnu zil jako ,,singl®.

Svitavské gymnéazium uvadi odlisné odpovédi, 10 (48 %) respondentl by chtélo Zit
né¢kolik let jako ,,singl* a v manzelském paru by jich chtélo zit 7 (33 %). Jako singl by chtéli Zit
2 (9,5 %) respondenti a bez manzelského svazku také 2 (9,5 %)studenti. Vysledky se oproti
hradeckému gymnaziu lisi. Pfedev§im chlapci uvadéli odpovédi jako: nékolik let singl a poté
v paru. Studenti obchodni akademie Svitavy cht&i zit nejvice v manzZelském paru
11 (46 %) a hned poté v partnerském souziti 10 (42 %).

Pti celkovém shrnuti odpovédi jsem dosla k zavéru, ze nejvice studentii by chtélo
v budoucnosti zZit v manzelském svazku. Odpovédé€lo tak 48 (52 %) respondentti, z vétsi Casti

se jednalo o divky. Zit jako singl by chtéli jen 4 (4 %) studenti.
Cil 3. Zjistit mozné duvody odkladani rodicovstvi — kariéra, finance, svoboda

Mym tfetim cilem bylo zjistit, pro¢ se podle studentti odklada rodicovstvi na pozdéjsi
dobu, na rozdil od doby mladi jejich rodi¢. Kromé toho jsem se zabyvala otazkou, kdo by mél
podle respondentl zistat doma s ditétem na rodicovské dovolené a také co si mysli 0 roli otce
v rodiné. Na tento cil byly zaméfeny otazky ¢islo 8, 9 a 10.

Podle studenti z kralovéhradeckého gymnazia je nejvétSim divodem k odsouvani
matefstvi budovani kariéry. Tuto odpoveéd’ uvedlo 41 (87 %) respondentti. Dalsim divodem
bylo pro 24 (51 %) studenti studium a jako tieti davod uvedlo 20 (44 %) respondentti odpoved,
Ze jim chybi materialni zdzemi. Na rodicovské dovolené by méla podle nich ziistat matka, takto
odpovéedélo 23 (49 %) studentd, anebo rodic, co vydélava vice 18 (39 %). Otec ma pro studenty
stejn¢ dulezitou roli jako matka. Odpovédelo tak 30 (70 %) respondenta.

Studenti svitavského gymndazia se také shodli, ze nejvétsim ditvodem pro odsouvani
matefstvi je budovani kariéry, odpovédélo tak 13 (54 %) studenti. Studium uvedlo

7 (29 %) respondenti a odpovéd materialni zdzemi pouzilo 12 (50 %) studentd.
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Na rodi¢ovské dovolené by méla podle nich zistat matka, nebot’ je to pro ni poslani, nebo ten,
kdo vyd¢lava vice 6 (28 %). Pro 13 (62%) studentii ma otec stejné duleZitou roli jako matka.

Také studenti obchodni akademie ve Svitavach uvedli na prvnim misté jako divod
odsouvani matefstvi budovani kariéry, odpovédélo takto 13 (54 %) respondentli. Na dalSim
misté uvadeli materialni zazemi 12 (50%) a pro 7 (29 %) student bylo dal§im divodem
studium. Také se domnivali, Ze s dité¢tem by méla zstat doma matka, protoZze je to jeji poslani,
odpovédélo takto 12 (50 %) studentli. Déle se v odpovédich objevily finan¢éni divody (Matka
z finan¢nich davodu 8 (33 %) respondentl) a ten, kdo vydélava vice 4 (17 %). Respondenti
obchodni akademie se ale liili v odpovédich na otazku: Jakou roli podle Vas ma ve vychové
ditéte do 3 let otec? Pro 13 (54 %) studenti mél v tomto obdobi ditéte otec
ve vychové méné dulezitou roli. Podle mého nazoru ma vsak otec stejné dulezitou roli jako
matka, coz potvrzuje i Rehofova (2009), ktera ve svém &lanku uvadi, e ucast otce na vychové
ditcte je stejné dilezitd jako ucast matky.

V souhrnnych odpovédich byli studenti nédzoru, ze na rodi€ovské dovolené by m¢la
zUstat matka, protoZe je to pro ni poslani, a také zaroven uvedli, Ze role otce je stejné dulezita
ve vychove jako role matky. NejcastéjSim divodem odsouvani matetstvi na pozd¢€jsi dobu bylo
pro 68 (74 %) student budovani kariéry a 28 (30 %) odpovédélo, Ze v tomto obdobi ditéte ma
otec ve vychové méné diilezitou roli. Nejcastéj$im dlivodem odsouvani matetstvi na pozdéjsi

dobu bylo budovani kariéry.
Cil 4. Zjistit zdroj informaci o antikoncepci

Mym dal§im cilem bylo zjistit, ze kterych zdrojii respondenti nejcastéji Cerpali
informace tykajici se antikoncepce. Také jsem chtéla zjistit, zda planovali konzultovani uzivani
antikoncepce se svymi rodici. K tomuto cili smétovaly otazky €islo 12 a 13.

Studenti hradeckého gymnazia nejvice informaci Cerpali z internetu, odpovédélo takto
22 (47 %) studentu, dale od piatel melo informace 10 (21 %) respondentti a ze Skoly a od rodici
ziskalo informace shodné pouze 6 (13 %) respondentd.

Studenti z gymnazia ve Svitavach maji také nejvice informaci o antikoncepci
z internetu, tuto odpovéd uvedlo 7 (40 %) studentd, dale 6 (27 %) respondenti ziskalo
informace od rodicu, ze Skoly 4 (18 %) respondenti, od ptatel 3 (13 %) a od partnera pouze
1 (3 %) respondent.

Studenti z obchodni akademie ve Svitavach také ziskali nejvice informaci z internetu,

odpovédélo tak 10 (42 %) studentl. Dal§i mozné odpovédi: ve Skole, od rodict, od ptatel jsou
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vyrovnané, na vSechny odpoveédéli vzdy 4 (17 %) respondenti. Od partnera ziskali informaci
jen 2 (7 %) studenti.

Pro srovnani uvadim bakaldiskou praci Vecetové, kde jeji respondenti ziskali
z internetu informace jen v 35 %, od pratel v 38 %, od rodi¢t 31,67 % a od uciteli 20 %.
Je tedy ziejmé, ze studenti Vecetové ziskali nejvice informaci stejné jako moji respondenti od
pratel, z internetu, od rodict a uciteli.

Podle mého nazoru by studenty méli informovat hlavné rodice. Ale je dobré, Ze se snazi
informace ziskat i z jinych zdroji a tim své rodi¢ovstvi do budoucna planovat.

Adolescenti v obdobi studia na stfedni $kole nebo na ucilisti s rodi¢i radi diskutuji na
rlizna témata, pfestoze v soucasné dobé si je mohou vyhledat pomoci internetu. Skola hraje
V poskytovani informaci vyznamnou roli, ale rodic¢e jsou ti, ktefi by si S détmi méli stale
povidat, diskutovat s nimi a vést je k tomu, aby se nebali vyjadrit sviij nazor. Urcita ¢ast rodict
se vSak obava, ze pokud bude s détmi diskutovat na téma antikoncepce a jeji pouzivani, dava
tim ditéti nepfimo svoleni, aby zacalo sexudlné¢ Zzit. Dilezité je, aby se
o antikoncepci mluvilo dfive, nez je toto téma aktualni. Rodice, ktefi se zapocetim sexualniho

vvvvv

jejich déti stejné rozhodnou, je nutné zdiraznit, aby se chranili (Silerova, 2003, s. 62,70).
Cil 5. Zjistit, jakou metodu antikoncepce respondenti preferuji a pro¢

K tomuto cili se vazaly otazky ¢islo 15 a 16. Také jsem sem zahrnula otazku ¢islo 14,
kde jsem se zjiStovala, zda studenti védi, kterd antikoncepce chrani pred pohlavné pfenosnymi
nemocemi.

Nejvétsi pocet studentli z kralovéhradeckého gymnazia by dal prednost hormondlni
antikoncepci, odpovédélo takto 20 (43 %) respondentil. Tuto moznost zvazuji predevsim divky.
Na dal$im misté je kondom, kterému dalo piednost 17 (36 %) studentti, pfevazné chlapct.
Ostatni metody jiz nejsou zastoupeny v hojném poctu. Zvolenou antikoncepci studenti
preferovali piedevsim z divodu spolehlivosti, takto odpovédélo 23 (49 %) studentl. Dale 14
(67 %) student uvedlo odpoveéd’, ze kondom je antikoncepce, ktera chrani proti pohlavné
pfenosnym chorobam.

Studenti gymnazia ve Svitavach uvadéli jako nejcastejsi zptisob antikoncepce kondom,
odpovédelo takto 10 (48 %) studentl, prevazné chlapci. Hormondlni antikoncepci zvolilo
8 (37 %) respondentt, pievazné divek. Jako divod pouziti praveé jimi zvolené antikoncepce
byla spolehlivost, coz bylo rozhodujici pro 8 (38 %) studentd, pro dalSich 8 (38 %) studentt

83



byla diivodem Setrnost k jejich zdravi. Z celkového poctu 21 studentd svitavského gymnazia
opovédeélo 14 (67 %) studentti, ze kondom chrani proti pohlavné pfenosnym chorobam.

Studenty obchodni akademie ve Svitavach byla nejvice volena hormonalni
antikoncepce, odpovédélo tak 13 (55 %) respondentd, ptevazovaly divky. Dalsi odpovédi byl
kondom, zvolilo by ho 7 (29 %) studentti, ptevazné chlapci. Pro 13 (54 %) respondent
byla tato antikoncepce nejspolehlivéjsi a cenové dostupna byla pro 6 (25 %) studenti.
Pét (21 %) studentd bylo nazoru, Ze zvoleny typ antikoncepce byl Setrny k jejich
zdravi. Kondom jako antikoncepci, kterd chrani proti pohlavnim chorobdm, uvedlo
13 (54 %) respondent.

Pti zhodnoceni odpovédi vSech studenti plyne zavér, Ze by dali nejvice prednost
hormonalni antikoncepci, odpovédélo tak 41 (45 %) respondentdi, tuto antikoncepci
upiednostiovaly zejména divky, a dale 34 (37 %) studentt dalo pfednost kondomu, ktery
preferovali pievazné chlapci. Tyto druhy antikoncepce studenti zvolili pfedev§im z divodu
spolehlivosti, coz takto zhodnotilo 44 (48 %) respondentl a pro 22 (24 %) studenti byla jednim
z duvodu Setrnost k jejich zdravi, 22 (24 %). Kondom uvedlo 60 (65 %) respondentl jako
ochranu pied pohlavnimi nemocemi.

Pro srovnani uvadim Setfeni Vecetové, jejiz respondenti uvedli v 83,33 %, Ze kondom
zabranuje pfenosu pohlavnich chorob. V této oblasti jsou dobte informovani. Chlapci by v mém
vyzkumu davali pfednost na prvnim misté kondomu a divky by se rozhodly pro hormonalni

antikoncepci. Ob¢ pohlavi se shodla, Ze preferuji vybranou antikoncepci z divodu Setrnosti.
Cil 6. Zjistit postoj k nasledkiim u selhani antikoncepce — divky, chlapci

Mym dal$im cilem bylo zjistit, jak by se respondenti rozhodli pfi selhani antikoncepce
a také jaké maji znalosti o postkoitdlni kontracepci. V mém dotazniku tomuto cili nejlépe
odpovidaji otazky ¢islo 17, 18, 19 a 20.

Zhodnoceni otazky c¢islo 17, ktera znéla: Myslite si, Ze Postinor (tabletka ,,Po*,
postkoitalni antikoncepce) je vhodna antikoncepce pro Casté uziti?

Studenti kralovéhradeckého gymnazia odpovidali takto: 16 (89 %) chlapci
a 28 (97 %) divek uvedlo spravnou odpovéd’, Ze Postinor neni vhodny pro ¢asté pouziti.
Respondenti ze svitavského gymnazia odpovidali pifevazné také spravné, 11 (92 %) chlapct
a vSech 9 (100 %) divek. Studenti z obchodni akademie odpovidali takto: 9 (90 %) chlapct
a 14 (100 %) divek odpovédélo spravné. Podle 87 (95 %) z celkového poctu respondentu je
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Postinor nevhodny pro ¢asté uziti. Opa¢ného nazoru vylo pouze 5 (5 %) studentl, pfevazné
chlapct. Mohu tedy fici, Ze v této oblasti jsou studenti informovani dobfe.

Hodnoceni otazky ¢islo 18. Zde bylo mym cilem zjistit, zda respondenti védi, do kolika
hodin po nechranéném pohlavnim styku by se méla pouzit zdchranna postkoitalni antikoncepce
Postinor. Spravnou odpovédi je, ze pripravek Postinor tablety 1ze pouzit az do 72 hodin po
nechranéném styku.

Na svitavském gymnaziu odpovédéli spravné 3 (25 %) chlapci a 5 (56 %) divek,
v kralovéhradeckém gymnaziu 4 (22 %) chlapci a 9 (31 %) divek. V obchodni akademii
ve Svitavach odpovédélo spravné 5 (50 %) chlapci a 3 (28 %) divky. Zajimavym zjisténim
bylo, Zze jsou o Postinoru vice informovani chlapci nez divky. V celkovém souétu spravnou
odpoveéd uvedlo 30 (33 %) respondentt. Dle mého nazoru pocet respondentli neni moc vysoky
a studenti by v této oblasti potiebovali ziskat vice informaci.

Vyhodnoceni otazky ¢islo 19. V této otazce jsem se chtéla informovat, jak by se studenti
rozhodli postupovat v piipadé neplanovaného téhotenstvi. Zda by divky svolily k interrupci a
zda by se chlapci priklanéli k interrupci v ptipadé neplanovaného oté¢hotnéni své pritelkyné.
V kralovéhradeckém gymnaziu by se k miniinterrupci ptiklan€lo 5 (28 %) chlapcii a 7 (24 %)
divek, interrupci by nevolilo 12 (67 %) chlapct a 20 (69 %) divek, odpovéd’ ,,nevim* zvolil 1
(6 %) chlapec a 2 (7 %) divky. Ve svitavském gymnaziu by se k miniinterrupci piiklanélo 5
(42 %) chlapcti a 7 (78 %) divek, interrupci by nevolili
3 (25 %) chlapci a 1 (11 %) divka, odpovéd ,nevim“ zvolili 4 (33%) chlapci
a 1 (11 %) divka. U studentl obchodni akademie by se k miniinterrupci piiklanélo
5 (50 %) chlapcti a 7 (50 %) divek, interrupci by nevolilo 5 (50 %) chlapcti a 5 (36 %) divek,
odpoveéd’ ,,nevim* zvolily pouze 2 (14 %) divky. Je tedy ziejmé, ze 46 (50 %) studentti by se
pro miniinterrupci nerozhodlo, 36 (39 %) ano a 10 (11 %) respondentti nevi, jak by se rozhodli.

Otazkou ¢islo 20 jsem zjist'ovala, zda maji respondenti znalosti tykajici se toho, dokdy
je mozné provést miniinterrupci. Spravné odpovédélo 40 (43 %) respondentl, a to ze
miniinterrupci lze provést do 8. tydne té€hotenstvi. VEtsi cast respondenti 46 (50 %) byla
nazoru, ze zakrok Ize provést do 12. tydne téhotenstvi. Dle mého nazoru by studenti v této
problematice potiebovali ziskat vice informaci.

Zde bych rada své vysledky srovnala s kolegyni Dlouhou (2010), kterd si ve své
bakalaiské praci rozdélila respondenty do dvou vékovych skupin, a to na skupinu
a) respondenti ve véku 15-17 a na skupinu b) 18-20 let. Respondenti ze skupiny a) by volili
interrupci v 44 % a ve skupiné b) by takto volilo 50 % respondentii. Ke znalosti tydne pieruseni

odpovidali studenti skupiny a) spravné v9 % a respondenti skupiny b) v1l %.
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Je tedy ziejmé, ze by stejné jako respondenti v mém vyzkumném Setieni potiebovali vice

informaci v této oblasti.

Cil 7. Zjistit vliv vybranych demografickych proménnych (pohlavi, rodinné zazemi, kraje,

typ vzdélavaci instituce) na vysledky Setreni

Na tento cil jsem ziskala odpovédi pomoci otazek: 1, 2, 3, 4, 5, 6.

M¢ého vyzkumu se zacastnilo celkem 92 studentli, z ¢ehoz bylo 52 (56,5 %) divek
a 40 (43,5 %) chlapct. Nejvice respondentti bylo z kralovéhradeckého gymnazia, celkem
47 (51 %). Na druhém misté byla stfedni odborna Skola Svitavy, celkem 24 studenti (26 %)
a na tfetim mist¢ Gymnazium Svitavy s celkovym poctem 21 studenti (23 %).

Vétsina studenti, celkem 78 (85 %), pochazi z Gplné rodiny, coz je podle mého nazoru
i divodem, pro¢ jich opét vétSina 48 (52 %) chce v budoucnu zit v manzelském paru. Dale
67 (73 %) studentt ma jednoho sourozence, coz by mohlo mit vliv na jejich odpovéd’, ze by
vV budoucnu chtéli mit dvé déti, odpovédélo takto 60 (66 %) studenti.

Vliv pohlavi se promitl pfedev§im u otdzky: jakou antikoncepci studenti preferuji, divky
uptfednostnovaly antikoncepci hormonalni a chlapci kondom. Zde se ukézalo, ze byla pro
studenty nejSetrné€jsi a nejspolehlivéjsi hormondlni antikoncepce. Pi porovnavani vysledka dle
vzdélavaci instituce, kterou studenti navstévuji, jsou vidét pouze rozdily v otazkach ¢islo 5 a 6,
kde by respondenti na Gymnaziu Svitavy chtéli zakladat rodinu mezi 30. - 35. rokem véku a
chtéli by zit Zivot nejdiive single a poté vparu, odpovédélo takto
38 (41 %) respondenti. Oproti tomu by studenti gymnazia v Hradci Kralové a obchodni
akademie ve Svitavach chtéli v budoucnu Zit v paru jako manZzelé a zakladat rodinu mezi
20. - 30. rokem, jak uvedlo to 39 (41 %) studentd.

Ostatni proménné byly podle mého nazoru zastoupeny v malém mnozstvi a z toho

dtivodu by jejich porovnani nemelo vypovidajici hodnotu.
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Z.avér

V této bakalaiské praci jsem se zabyvala informovanosti stfedoskolské mladeze
o antikoncepci. Zajimala jsem se pfedevsim o to, v jaké oblasti maji studenti nejvice informaci
a jakou antikoncepci preferuji. Pro zjisténi téchto informaci jsem si vytvorila
nestandardizovany dotaznik.

V teoretické Casti byly objasnény pojmy adolescence, gender, zivot singl, planované
rodiovstvi, sexudlni vychova a struény ptehled antikoncepcnich metod. Podle mého ndzoru
byly teoretické cile splnény.

V empirické casti jsem zjiStovala znalosti o antikoncepci a pldnovaném rodicovstvi
u studentli gymnazia a stfedni odborné Skoly. Pétrala jsem, kterd antikoncepce je studenty
preferovéana a z jakého divodu, jaké maji znalosti o Postinoru ¢i umélém pteruseni t¢hotenstvi
a také zda maji vice informaci chlapci nebo divky. Podle mého nazoru byly tyto cile splnény.

V mém vyzkumném Setieni jsem dospéla k zavéru, Ze studenti preferuji predevSim
hormonalni antikoncepci a kondom, a to predevs§im z diivodu spolehlivosti, Setrnosti ke zdravi
a také cenové dostupnosti. Informace o antikoncepci ziskali studenti pfevazné z internetu. Mile
m¢ piekvapilo, Ze informovanost o moznostech antikoncepce byla pomérné dobra. Pokud
srovnam informovanost podle pohlavi, mohu fici, Ze 1épe informované byly divky, coz by podle
mého nazoru mohlo byt predevs§im tim, Ze se chtéji chranit pfed neplanovanym t€hotenstvim.

Co se tycCe planovan¢ho rodiCovstvi, studenti planovali zaloZeni rodiny mezi
20. - 30. rokem zivota. Nejéastéji udavany dtvod k odsunu matetstvi bylo budovani kariéry
nebo studium. V praméru by studenti chtéli dvé déti a vice nez polovina studentii by chtéla zit
v manzelském svazku. Podle respondenti ma otec ve vychove stejnou roli jako matka.

V oblasti neplanovaného tehotenstvi studentim chybély nékteré znalosti a myslim, Ze
by proto potiebovali ziskat vice informaci.

Podle mého nézoru by rodice se svymi détmi méli mluvit o antikoncepci i planovaném
téhotenstvi, podat jim dostatek informaci, které tak pomohou ptedejit neplanovanému
téhotenstvi a tfeba 1 zmareni lidského Zivota. Pokud maji rodi€e se svymi détmi spise ptatelsky
vztah, ve kterém spolu mohou mluvit téméf o vS§em, myslim, ze si dit¢ vezme jejich rady k srdci
a nebude rozhovor na toto téma brat jako svoleni k zah4jeni pohlavniho zivota.

Zaverem bych chtéla fici, ze jako matka tii déti se budu snazit, abych svym détem

piedala do Zivota dostatek informaci jesté pred zahajenim jejich pohlavniho Zivota.
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Bakalatska prace pojednava o informovanosti stiedoSkolské mladeze o planovaném
rodiovstvi.

V teoretické Casti byly objasnény pojmy adolescence, gender, Zivot singl, planované
rodiCovstvi, sexualni vychova a stru¢ny ptehled antikoncepénich metod. Ptiblizeno bylo
matefstvi, role otce, role matky, rodina a rodi¢ovstvi.

V empirické ¢asti jsem zjiStovala znalosti o antikoncepci a planovaném rodicovstvi
u studentii gymnazia a stfedni odborné Skoly. Patrala jsem, kterd antikoncepce je studenty
preferovana a z jakého divodu, jaké maji znalosti o postkoitalni antikoncepci ¢i umélém

pferuseni té¢hotenstvi a také zda maji vice informaci chlapci nebo divky.
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The thesis deals with the secondary school youths® awareness of the planned
parenthood.

In the theorecical part,the notions adolescence, gender, single life, planned parenthood
and sexual education were explained together with a brief overview of contraceptive methods.
Also, the motherhood, the father’s role,the mother’s role, the family and the parenthood were
clarified.

In the empirical part, | surveyed the knowledge of the contrateption and the planned
parenthood with the students of a grammar school and of a secondary school. | searched for
their knowledge of Postcoital contraception as well as of the termination of pregnancy. | also

surveyed who is more informed, whether boys or girls.
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Piilohy
Priloha A - Dotaznik

Vazené studentky a studenti, jmenuji se Lucie Nekvindova a studuji 3. ro¢nik bakalarského
studijniho programu Osetfovatelstvi oboru VSeobecna sestra na Lékatské fakulté UK v Hradci
Kralové. V ramci své bakalafské prace na téma: Postoj stiedoSkolské mladeze k otdzkam
planovaného rodicovstvi se na Vas obracim s zadosti o vyplnéni dotazniku, jehoz cilem je zjistit
stanovisko  stfedoSkolské mladeze k otazkdm rodinné problematiky, zmapovat
a porovnat spektrum nézorti soucasnych adolescentii na problematiku planovaného rodicovstvi
na Kralovéhradecku a na Svitavsku. Vami vybranou odpoveéd’ prosim zakrouzkujte ¢i dopliite.

Dotazniky jsou anonymni a udaje budou pouzity pouze pro ucely mé vyzkumné prace.

1. Pohlavi

a) zena

b) muz
2. Prosim, uved’te Skolu, kterou navstévujete

a) Svitavsko — stiedni odborna
b) Svitavsko - gymnazium

c) Kralovéhradecko — gymnazium
3. Rodinné zazemi

a) uplna rodina (otec, matka)
b) sttidava péce

C) zijijen s jednim rodicem

d) jiné, prosimuvedte.......................
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4. Kolik mate sourozenct?
a) 1
b) 2
c) 3avice

d) zadného

5. Planujete v budoucnu zit:

a) V paru (jako manzelé)

b) v paru (jako partnefi)

c) jako singl

d) nékolik let singl, poté v paru

e) nevim, nepfemyslel/a jsem o tom

6. Kdy je podle Vas optimalni zalozit rodinu?

a) mezi 20. a 30. rokem
b) mezi 30. a 35.

c) po 35. roce

7. Kolik planujete déti?

a) 1
b) 2
c) 3avice

d) bez déti

8. Proc si myslite, Ze se v dneSni dob¢ odklada matefstvi na pozd¢jsi dobu nez v obdobi

vaSich rodi¢t? (mtizete oznacit vice moznosti, ale max. 3)

a) studium
b) budovani kariéry
C) cestovani

d) materialni zazemi
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€) emancipace Zeny
f) Ziti singl (bez partnera)

g) jiné — prosim doplnte.....

9. Kdo by podle Vas m¢l zistat s ditétem na rodicovské dovolené?

10.

11.

12.

a) urcité matka, je to jeji zivotni poslani v tomto obdobi
b) matka, z financ¢nich a kariérnich divodi
C) otec po vzajemné domluveé

d) ten z rodi¢u, ktery vydélava méné

Jakou roli podle vas ve vychové ditéte do 3 let ma otec?

a) stejné dulezitou jako matka
b) méné¢ dulezitou v tomto obdobi ditéte

C) nevim

Jaké druhy antikoncepce znate, prosim uved’te?

O moznostech antikoncepce jste se dozveédél/a:

a) ve skole
b) od rodi¢a
C) zinternetu
d) od pratel
e) od partnera
f) Jiné
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13. Budete uzivani antikoncepce konzultovat s rodici?
a) ano
b) ne

14. Myslite, Ze nékterd antikoncepce chrani proti pohlavné pfenosnym chorobam? Pokud

ano, uvedte:

16. Je pro Vas tato metoda:
a) nejspolehlivejsi
b) cenové dostupna
C) Setrna k vaSemu zdravi

d) jiny dtvod

17. Myslite si, ze Postinor (tabletka ,,p0* - postkoitalni - antikoncepce ) je vhodna

antikoncepce pro casté uziti?

a) ano
b) ne

18. Do kolika hodin musim pouzit 1. tabletku Postinoru (druha se aplikuje po 12
hodinach)?

a) dol12

b) do 48
c) do72
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19. Pokud byste nechténé otéhotnéla (nebo Vase ptitelkyné), rozhodla byste se pro ukonceni

téhotenstvi (miniinterrupci)?
a) ano
b) ne
C) nevim

20. Vite, do kolikatého tydne téhotenstvi se d4 provést miniinterrupce?

a) do8.
b) do12.
c) do 15.
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