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UVvOD

Od narozeni prvniho die tzv. ze zkumavky Louise Joy Brown uplynulo vieZ
35 let a sama Louise se jiz stala matkourfiBnova et al., 2012). Tento nespornysasp
na sodasném poli ¥dy a techniky finesl nadji paraim, které do roku 1978 bojovaly
s nelehkym u&dlem neplodnosti. Reproduka#oveka je jednou ze zakladnich lidskych
tloh a jeji naruSenifpdstavuje komplexni bio-psycho-socialni a spiritugbroblém.
Diagnoza neplodnosti, ktera bylaggwou zdravotnickou organizaci jiz oficiglzarazena
mezi onemocEni, je v sodasnosti faktem, kteryesi az 15 % péar(Weiss et al., 2010).
Praw¥ metody asistované reprodukce jsou pro tyto kliea#tghytnym lanem, ke kterému
upinaji své nagje. Ve vSi horlivosti a hortbza vytouzenym potomkem, se vSak zaslepeni
reproduknim pudem zapominame pozastavit a zeptat se samj zéa je to, codtime,
spravné. Mly by byt moderni Iékiské technologie a postupy vyuzivany jen proto, ig b
lidstvem objeveny? Je kazdy objev sgeleskym pinosem? A existuji hranice jeho
VyuZziti?

Moznost zamyslet se nad etickou dimenzi asistovesgodukce a polozit
si rekolik nelehkych otazek s nejednozngmi odpowdmi nabizi bioetika. Mnoho
etickych diskuzi satasnosti sréfuje zejména k tematice konce lidského Zivotgtojné
smrti ¢i eutanazie. Zrod nového Zivota se vtakovém kdnotejevi jako téma,
které nepochybh piinasi jen to ,dobré" a nenirdba ho zatZovat slozitymi etickymi
otazkami. Opak je avSak pravdou. Asistované repkoalinasi mnoho etickych dilemat,
na které hledaji odped’ nejen odbornici, ale i samotné neplodné pary.

Diplomova prace seénuje vybranym etickym aspekh asistované reprodukce,
jejich integraci do vyuky Zdkoboru Zdravotnicky asistent vybranédesini zdravotnické
Skoly a jejich vnimanimémito zaky. Praci lze hodnotit jako exploratévdeskriptivni,
jelikoz se jako jedna z prvnichémuje oblasti etické dimenze asistované reprodukce
ve vyuce u vybrané skupiny. Vystupem prace jsantifikované kategorie, na jejichz
z&kladech byl vytvien navrh vyuky tohoto tématu u konkrétnich@ak

Teoreticka ramec prace nabizi nahled do eticko-moralni dimenzet@asisée
reprodukce zprostdkovany nazory tuzemskych 1 zahkamch autoéi z oblasti
gynekologie a porodnictvi, filosofie, prava etiky. Primarnim cilem nebyloiedloZit
odborny gynekologicko-porodnicky text vyghijici pouze Iékeské souvislosti asistované

reprodukce zahrnujiciffginy vzniku, diagnostiku a jeji moznouckau. | pgresto jsou
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informace prezentovany s kratkym odbornym Uvodetsrykumozni komplexni vhled
do problematiky. V dalSicasti teoretického ramce jetrquloZzena analyza obsahu
Ramcového vz#lavaciho programu pro obor Zdravotnicky asistent S&olniho
vzklavaciho programu vybran&etini zdravotnické Skoly pro totozny obor. Tato gnal
identifikuje integraci tématu etickych aspgkasistované reprodukce do vyuky vyse
zmirénych Zaki.

Pro (ely kvalitativnihovyzkumného Sefeni byl stanoven vyzkumny problém:
.Pohled Zalt vybrané stedni zdravotnické Skoly na etickou dimenzi asistéva
reprodukce.”, ktery byl geveden do vyzkumné otazkydaky je pohled Z2&k vybrané
stredni zdravotnické Skoly na etickou dimenzi asistéwaprodukce? Na jejich zaklad
je stanoveny cil prace, kterym je identifikovatabmovat a interpretovat pohled Zék
vybrané stedni zdravotnické skoly na etickou dimenzi asist@eprodukce.

Bibliografické citace a formalni Uprava textu byleovedena na zakladéchto
norem: citachi norma CSN SO 690:2011CSN 01 6910:2014 Uprava dokumént
zpracovanych textovymi procesoay CSN ISO 7144:1997 Formalni Gprava disertaci
a podobnych dokumeht Samotna strukturalizace prace byla vyera na zaklad
Doporweni pro psani bakaldkych a diplomovych praciKatedry antropologie
a zdravo¥dy na Pedagogické fakgjtUniverzity Palackého v Olomouci.

Diplomova prace je dedikovana projektu Studentgkéitové souze na Univerzit
Palackého v Olomouci: Percepce subjektivniho dogaiavotniho postizeni fpomnosti
chronického onemoeéni a pojeti zdravotniho @doméni a  gramotnosti
(IGA_PdF_2015_003).



1 CiL PRACE

Kapitola gedklada vymezeni zakladnich pivro tvorbu diplomové prace. Je jim
deskriptivni vyzkumny problém, ktery bykgeveden do vyzkumné otazky. V neposledni
fakk je prezentovan taktéz hlavni cil prace, ktery kizma zaklad vySe zmirgného
vyzkumny problému a otazky. Hlavni cil je obsahblize specifikovany ¢kolika dilimi

cili.

Vyzkumny problém: Pohled 7aki vybrané sedni zdravotnické $koly na etickou dimenzi

asistované reprodukce.

Vyzkumna otazka: Jaky je pohled zakvybrané stdni zdravotnické Skoly na etickou

dimenzi asistované reprodukce?

Hlavni cil
- Identifikovat, analyzovat a interpretovat pohled&®#&ybrané sedni zdravotnické
Skoly na etickou dimenzi asistované reprodukce.

Dilé&i cile
Predlozit:

analyzu Skolniho vzdavaciho programu vybrané iatini zdravotnické Skoly

identifikujici prednety a jejich tematické celky, které obsakoloresponduji

s vybranymi etickymi otdzkami asistované reprodukce

- vyznamové dimenze stanovené na za&kladsahové analyzy teoretického ramce,
které jsou zakladem souboru nedokamych \t.

— soubor nedokafenych ¥t pouzity pro odhaleni vnimani etické problematiky
asistované reprodukce zaky vybrari@di zdravotnické Skoly.

- kvalitativni analyzu vyrok stedosSkolskych Z&k z oblasti etickych otdzek

vztahujicich se k problematice neplodnosti.

! vzhledem k explorativnimu zatfeni prace nebylo mozné predikovat charakter zisiamat. Z tohoto
divodu se v praci operuje s pojmy jako vniméinpohled, nikoli s postoji nebo nazory, jak je chagyrost
a Slangnik (1997)¢i Nakone&ny (1997).



2 TEORETICKY RAMEC

Teoreticky ramec pracerguklada sumarizaci koncéptjez se svym obsahem
vztahuji k tématu etické dimenze asistované repqoa(dale jen AR)Kapitola prezentuje
nahled tuzemskych i zahr&nich autoli na diti otazky etickych aspekttohoto tématu.
Cilem grehledu nebylo prezentovat primarmdborné gynekologicko-porodnické poznatky
z oblasti diagnostiky a #y AR. Podkapitoly teoretického ramce prace jsootrvzdy
strukturovany do kratkého vstupniho seznanteri&e s odbornou terminologii, na kterou
je navazano rozsadhlym ramcem etické problematiky AR

2.1 Vymezeni zakladni odborné terminologie asiston& reprodukce

Vymezeni zakladnich pojmdané oblasti je nedilnou s@sti kazdé odborné
diskuze. Nejinak je tomu i v oblasti bioetiky. Takapitola uvadi zakladni Iékskou
terminologii, ktera se vztahuje ke konkrétnim ppsin AR, a ktera v praci dale jiz nebude
blize specifikovana.

Metody asistované reprodukcepredstavuji soubor proces I&ebnych postufn
které pro dosahnutihotenstvi vyuzivaji osini zarodénych burk (oocyti a spermii)
a embryi v laboratornich podminkach. Prioritnimeril uzivani &chto metod je porod
fyziologického novorozence (Ustav zdravotnickycfoimaci a statistik¢’ R, 2014).

Procesinseminace spaiva v aplikaci muzskych pohlavnich kikndo pochvy
nebo dlohy Zeny. Uspdnost této metody se rovna prapddobnosti athotreni
pifi spontdnni snaze o ¢eti. Jeji alternativou je tzv. intrauterinni inseage
(dale jen IUI) Ejakulat je zpracovavan na vysoce koncentrovaswaspenzi spermii,
ktera je nasledhaplikovana do é&ohy. Tento vykon je ve svém provedeni riugSi
nez pouhé zavedeni spermii do pochvy Zeny, av&ikiakjsi (Roztail et al., 2011).
Uspssnost této metody se pohybuje mezi 10 az 15 % @\éial., 2010).

In vitro fertilizace je metoda zaloZena na spojeni muzskych a Zengiotdlvnich
burgk in vitro, tedy mimo &lo Zeny. Ehem této metody dochazi v laboratornich
podminkach k samovolnému opl@i oocyti (tj. Zenskych pohlavnich bgk) muzskymi
gametami. Po tomto oplodmi nasledujeembryotransfer (dale jen ET)now vzniklého
embrya do d&ohy Zeny. Metoda je indikovana regoevSim v Fpad tubarni
nepiichodnosti, kdy by 1UI ze svého principu nemohla bySna (Rozteil et al., 2011).

Uspssnost IVF se u Zzen do 35 let pohybuje mezi 25 a®63Faktorem, ktery ji velmi
9



vyrazré ovliviiuje, je ¥k Zeny. Ne vzdy avSak odpovida kalefrdavek Zeny, ku
biologickému (Roztéil et al., 2011). Specifickymi typy ET jsou tzdirect intrafallopian
inseminationneboli unglé zavedeni spermii do vejcovigdtzv. gamets intrafallopian
transfertedy genos gamet do vejcovodu, tzygote intrafallopian transfepirenos zygot
do vejcovodu zeny a nakonec tztubal embryo transferneboli transfer embrya
do vejcovodu zeny (Weiss et al., 2010).

Mezi rozstujici metody AR pat tzv. intracytoplazmaticka injekce spermie
(dale jen ICSI) Jedna se o proces, Vipéhu kterého se vpravi jedna konkrétni spermie
do cytoplazmy oocytu Zeny. Metoda je vyuzivana 2san pi muzské sterilit.
Tzv. microsurgical epididymal sperm aspiration, testanusperm aspiratiora testicular
sperm extractionjsou metody, P kterych se spermie ziskavaji pomoci chirurgického
zakroku z varlete¢i nadvarlete muze. Tyto metody jsou vyuzivany uapbegiki
¢i pri obstrukci chamovail DalSi rozSiujici metodou je tzvasistovany hatchingtedy
proces, @i kterém je drobnymi otwky poruSena zona pellucida embrya, coz usopd
jeho implantaci. Ginek a prospch této metody nebyl zcela prokazan,ilkvéemuz
se od gj upousti (Roztsil et al., 2011).

2.2 Sterilita jako aktualni téma

Sterilita, jinak ozn&ovana také jako neplodnost, se v &mmé dob stava
celos¥tovym problémem, kterémdeli az 15 % pdr snazicich se o peti potomka
(Weiss et al., 2010). Zavaznost situace potvrdilgt@&a zdravotnicka organizace,
ktera klasifikovala sterilitu jako onema#mi. Jedna se tedy o stav, kdy neni dosahnuto
klinického €hotenstvi po uplynuti 12 vice mesiar pravidelného nechréného
pohlavniho styku (Zegers-Hochschild et al., 2008zt&:il et al., 2011).

Ve Spojenych statech americkych se s problematik@piodnosti potyka celych
7,4 milioni Zen ve ¥ku 15 aZ 44 let (Centers for disease control amdention, 2014).
Klicem kvyeSeni tohoto zavazného sociokulturniho problémwrykt neplodnost
bezpochyby je, rive byt pra¢ AR a jeji specifické metody (Rozib et al., 2011).
Podle udaj Narodniho centra pro prevenci chronickych onemntna ochrany
zdravi je uspSnost ¢chto metod celych 29 % ve vztahu k&varozenym &em pa@atych
touto cestou (Centers for disease control and ptere 2014). Rostouci zajem o sluzby
AR na GzemiCeské republiky potvrzuje i vznik celkem 39 centsistované reprodukce.
Tento pdet je obzvlad&t vysoky v kontextu mnozZstviéthto klinik na celkovy péet
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obyvatel. Napiklad ve spojenych statech americkych bylo krokQl2 oficialre
registrovano 486éthto center (Narodni centrum pro prevenci chrorebkgnemoceni

a ochranu zdravi, 2014). NaeptjSimi klientkami ¢eskych center jsou Zeny do 35 let,
avSak setkame se i s Zenami nad 40 let, kteryahjbygl v roce 2012 celych 1310¢t€ina

z téchto center AR provede aZ stovky oplédinza rok. V roce 2012 préblo u klientek

v téchto centrech celkem 27 879 cik{Ustav zdravotnickych informaci a statistikyr,
2014).

2.3 Asistovana reprodukce jako téma aplikované bidiky

Od chvile objevu AR Robertem Edwardsem a Patrick&teptoem bylo touto
cestou poato jiz vice nez milion &i (Tannsjo, 2007). Bdlivy technicky vyvoj a
rozSteni lidskych moZnosti sebouimaSi i potebu polozZit si ufité bioetické otazky
spojené s touto problematikou. Ulohou bioetiky,rktse zamfuje na etickou dimenzi
lekarské praxe a vyzkumu, neni na tyto otazkimm odpo¥dét a dojit ke spoknému
konsensu, nybrz ptat se na vSe d@znych uhti pohledi. Je nagiklad nutné polozit si
otdzku, zda vSechny niZe uvedené postupy a metpdyvau podporuji to, co je jejich
hlavnim cilem. Zda podporuji opravdové hodnoty tidsi je znevazuji (Munzarova,
2000; HaSkovcova, 2002).

Informani dostupnost, ktera je v stasné dob vSeobec#é hojré vyuzivana, je
nespornym fedpokladem pro spravné rozhodovani. Nutno vSak groenat, Ze ne vzdy
garantuje kvantita informaci kvalitu onoho rozhotintilavni roli bioetiky je dle Jemelky
(2008) préa¥ kriticka analyza ziskanych informaci. Diky vlivuasmeédii a vSeobe&n
neomezené inforntai dostupnosti se v s@asné dob dostavaji bioeticka témata na
pranyt diskuze Siroké laické vejnosti. Bioetické otazky tak jiz nejsou doménon je
zdravotnickych profesion&] nybrz \&ci verejnou. Do diskuze se timtorigavaji nejen
odbornici z oboru, ale i lidé gimou ac¢asto emocionathvelmi silnou vlastni zkusenosti.
Diky vzristajici aktualnosti tématu a kbtuym debatdm okolo etickych otazek AR je
velmi dilezité vymezeni hranic a to nejen pojmovych, atedpvsim kompeteénich.
Bioetickym ukolem tak neni sestaveni moralnich impel, jak se v danych klinickych
situacich zachovat, nybrz hledani odgivna otazku, jaky je smysl aplika@gchto now
objevenych mozZnosti v klinické praxi a jakou rolindm hraje nalstajici mozZnost
rozhodovat nejen o svém vlastnim zizoBoudobym zlozvykem spdleosti je totiz tzv.
~nekriticky aplikatni optimismus* neboli okamzité vyuZivani novych patki v klinické
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praxi za absence kritického nahledu na problemakkukrétnim pikladem niize byt tzv.
socialni darwinismus. Ten v minulosti vyuZival Darawvych teorii k vysgtleni
soudobého spotenského é&ni na poli genetiky v poda@beugenickych snah s cilem
vylepsit lidskou rasu (Jemelka, 2008).

Bioetické otadzky by tak sty byt nedilnou sokasti gipravy nejen budoucich
pedagod, ale taktéz integrovany do samotné vyuky tiZakxistujici teoreticky ramec
etické diskuze, ktery twd nagiklad Hippokratova fisaha, Deklarace o pravech pacient
v Evrog, Umluva o lidskych pravech a biomediginetické kodexy, legislativni
dokumenty a mnoho dalSich reguldtivposkytuje zdravotnikn oporu ve svém
rozhodovani (HaSkovcovéa, 2002). Naopak hlavnim érkoletické vyuky je vytvieni
schopnosti vnimat etickou dimenzi danych klinickysituaci a aplikovat v nich etické
zadsady f zachovani respektu k celospi#asky gijimanym moralnim hodnotam.
Informace podané ve vyuce byéln slouzit gredevSim k zamysSleni a hledani vlastni
odpowdi na otazky, ke kterym je nutnéstupovat obzvlastcitlivé (Munzarova, 1995).

2.4 Vybrane etické otazky vztahujici se k asistovareprodukci

2.4.1 Zdravotni nebo socialni neplodnost

Jednim z hlavnich etickych dilemat je otazka, taméla byt AR reSenim
neplodnosti, kdy v cestza p@&etim potomka stoji pouze zdravotriekazky nebo by #la
byt klicem Kk vyeSeni i tzv. socialni neplodnosti. P¥adruha zmiovana oblast
je v sodasné dob velmi silrg tabuizovana. Nahradni médevi, pouziti gamet zeiffelého
partnera, ué oplodréni homosexuélnich p&r postmenopauzalnich Zein tzv. single
Zen ZAistavaji v naSi zemi nezodpmenou otazkou (Haasova, 2012).

Jednim z mnoha faktbipodilejicich se na rostouci imineplodnosti je vastajici
vék Zen touzicich po zalozeni rodiny. Stébsgji je mozné pozorovat Zeny odkladajici
mateéstvi z profesnich wodia. Pro tyto klientky byva prioritni kariérni sebelizace
a socialni usfgrh. Az po dosahnuti stanovenychicsle obraci k moznosti zaloZzit rodinu.
Fenomén maitstvi ve vysSim &u taktéZ koreluje s vysokou mirou rozvodovosti
a vzfistajicim pétem tzv. druhych tsatki. Vékova kategorie Zeny gdnim porodit dit
neni limitujici pouze ze strany biologickych faktonybrz se zde naskyta i otazka socialni
situace. Autéi zminuji otazku pébéhu vychovy potenciakh narozenych &i starSim
rodicam, ktei jiz nemusi mit tolik Zivotni energie na vychoval&ich potomi. Take

se zde setkavame s téematemrassi ctti diky vysokému ¥ku svych rodiu. Z tohoto
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duvodu se v evropskych zemich neprovadi IVF u Zen4tadket (Ostro, Pilka a Le3nik,
2009). MiZze byt argumentovano, Zeckovy limit napada tzv. koncept reprodumk
svobody, ktery vznikl v 1. polovin 20. stoleti jako reakce na omezovani reproduk
svobody americkym eugenickym hnutim. Podle tohatockptu je rozhodnuti o &pobu
zaloZeni rodiny zcela a pouze na konkrétnich jedma nenslo by podléhat Zadnym
regulacim ze strany statujinych instituci (Kue et al., 2012). Préwe Spojenych statech
americkych je tato tolerantnostetelnd. Podivame-li se na oficialni Udaje, zjistime
Ze problematika AR u tzv. singles matek, je zddazt®znou zalezitosti. Je vSak nutné
podotknout, Ze ne vSechny Kliniky ji umaii (Narodni centrum pro prevenci chronickych
onemocgni a ochranu zdravi, 2014).

V souvislosti s reproduki svobodou jetasto zmhovano i tzv. pravo na dit
Je ovSem otazkou, zda je toto pravbec legislative zakotveno. Dle Munzaroveé (2000)
se jedna spiSe ofqni ¢i vyjadiené chini, nikoli o legislativié plathou normu. Pokud
by opravdu ,pravo na dft bylo pravre platné, pak by mohlo bytfigouzeno komukoli
a to bez ohledu na jeho schopnosti digychovavat. Prioritou je proto égdnostovani
prav budouciho dite, ktera fakticky existuji. Mezi éhpati mimo jiné pravo narodit
se do kompletni rodiny, ktera hdijme s laskou, znat 8y geneticky mivod nebo byt
uSeteno komplikaci z @ivodi neznalosti své biologické a pravni identity. Vygeirené
piedpoklady jsou splmy v ramci tzv. homologni asistované fertilizacg @plodreni),
kdy jsou pouzity gamety daneého paru, nikoli gandayované (Munzarova, 2000). Taktéz
dle Umluvy o pravech dite (1991) ma kazdé dipravo nejen na zivot, ale také na rodinu,
kterd mu poskytne bezfeé rodinné zazemi, lasku a bedpeliky kterému se bude moci

danyc¢loveék harmonicky rozvijet.

2.4.2 Gamety a embrya v asistované reprodukci

Darcovstvi gamet

Darcovstvi pohlavnich gamet pro jejich dalSi vyiuai oblasti AR je velmi
diskutovanym tématem. Do procesu reprodukce je &meplodného paru zahrnutaréeti
neznama strana (Haasov4, 2012). Darované gantaly, jde o muzskéi Zenské pohlavni
buiky, jsou zapdebi pouze u 3 az 5 % @akteré podstupuji AR. Ve&tSing pripadi jsou
biologickymi rodti svych potomk sami Kklienti pichazejici do center AR
(Weiss et al., 2010). Darované oocyty jsou altévnan feSenim neplodnosti ndglad pro
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Zeny trpici ovarialni dysfunkci. Jejich vyuZziti nséejnou usgsnost jako IVF cykly
s vlastnimi gametami. Obecnym problémem, se ktesgnv sotasné dob centra
AR potykaji, a to pedevsSim v zahradi, je nedostatek darovanych oacyOstro, Pilka

a Le3nik, 2009). Situace se v poslednich letecknitani v Ceské republice. five
vyrazrgjsi poptavka po spermiich se diky ICSI, kter4d dnemoZiuje vyuziti

i nepohyblivych spermii, snizila. Naopak doSlo kriséu poptavky po darovanych
oocytech, kterych je proto nedostatek ifHanova et al.,, 2012). (dodem je nejen
legislativni bariéra a obecny nedostatek daylaje taktéz komplikované ziskavani odgyt
které je vporovnani s darovanim spermii daleko azngjSim procesem
(Weiss et al., 2010; Ostro, Pilka a Lesnik, 2009Rada klinik tak pichazi s novym
feSenim této situace v podohlternativnich zdrdj oocyii. Témi jsou napiklad oocyty
darované darkymi, které pro tyto &ely ziskala sama klientka nebo oocyty, které
jsou @gimo sdilené mezi znamou darkyniiggmkyni. Zmiované moznosti ovSentipasi
hned rkolik etickych dilemat. Ob varianty totiz znemailji zachovani anonymity, ktera
je aktualg platnou ¢eskou legislativou vyZzadovana (Weiss et al., 2008iro, Pilka
a Lesnik, 2009). Existuji vSak pary, pro které jaiiti anonymg darovanych gamet
naopak skut&nosti, kterou nedokazitipnout. Nutno podotknout, Ze jiz samotny fakt,
Ze thotenstvi vzniklo za pomoci darovanych odgye pro oba partnery mnohem vice
eticky i psychologicky natméjSi nez tradini homologni IVF. Do rodovstvi

je po biologické strance zahrnutéetf osoba a budouci potomek je po genetické
i imunologické strance rodiim vzdaleny. VSechny zminé faktory mohou iliemkyni
dovést do psychicky velmi naneé situace astici az v odmitaniétBtz divodu neznalosti
jeho kompletnich socialnich a léklatych anamnestickych Gdagze strany biologické
matky (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009). Nitypad ve Spojenych statech americkych existuji
databaze daficgamet, kde nalezneme nejen jejich osobni fotogyrafie roviz Zivotni
piibéhy zahrnujici naifiklad jejich povolani nebo vysSi dosazeného &ladi (Haasova,
2012).Ceské legislativa umdiije ziskani pouze informaci ze zdravotni anamnéagid
gamet a to po obdobi 30 let po uz#éthto gamet. Zntiované informace vSak nemohou
vést k gimé identifikaci samotného darce (Weiss et al.,0201 Varianta svépomoci
vyhledanych darky samotnymi budoucimi roglitak nabizi moZnost ziskani kompletnich
osobnich informaci z 1ékské i socialni anamnézy darkynTato skuténost mize byt

v porovnani s neuplnymi informacemi, které uifige ¢eska legislativa, pro potencialni

budouci rodie ditte gijatelnejsi.
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Ve WtSine evropskych zemi je jasrspecifikovano, Ze darkyni néie byt rodinna
piislusnice pijemkyrg. Autofi poznamenavaji, Zze naopak sdilené darovani danzi
biologickymi sestrami bylo v mnohatipadech fjimano velmi kladd. Bylo totiz
vnimano jako nastroj k zachovani genetické acmdiké linie v ramci dané rodiny.
Je-li zvolena partnery tato cesta darcovstvi, jedvieé fedem konzultovat témata, jakymi
je motivace darky# i prijemkyrg k tomuto ¢inu nebo vymezeni roli jednotlivych stran
v pripact uspesSného athotreni, fyziologického &hotenstvi a porodu zdravého atiét
Autofi upozonuji, Ze gipadné neanonymni darkynelze povazovat zaimého “rodee”
ditste. Zena svymi oocyty pouze napomohla neplodnému pavytvdila prostedek
k poZadovanémuhotenstvi. V neposlediiact by nela byt taktéZ vieSena otazka skkni
této skuténosti ditti (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009).

Legislativa severskych zemi jakymi je Svédsko, $kén Norsko a Finsko
vyhrazuje pravo potonikznéat totoZnost daiicgamet, které byly pouzityipjejich IVF
cyklu. Pravo znat svoji biologickou identitu tedy vieSkeré informace vztahujici
se k dar@m gamet vyplyva z prav die, ze kterych bylo ip tvorbé této legislativy
vychazeno. Zatimco¢hteri |€kai z téchto zemi i, Ze sdleni informaci, jeZz povedou
k identifikaci konkrétniho darcéi darkyrg, ma pozitivni vliv na vytvieni kompletni
osobni identity potomka. DalSi se k problemati@visb mnoho krititéji. Jejich hlavnimi
obavami je pedevSim moZznost negativniho dopadu identifikacetdaa tyto potomky.
Témi mohou byt napklad kontaktovani &hto daré nebo narokovani si jejich
rodicovskych povinnosti, které z darcovstvi avSak nemggi. O to sloZigjsi mazZe
pro takové potomky setkani s odmitnutim ze strasgbpkteré povazuji za své biologické
rodice (Lampic, Svanberg a Sydsjo, 2009). Sami jedikigki byli po¢ati pomoci IVF
pii vyuziti anonymg darovanych spermii, uvadi, Zze v tomtoé¢amneni teba anonymity.
Praw naopak by se podle niché o darcich i pijemcich ote¥erg hovdait. Hlavnim
davodem pro zji&ini tchto informaci je poznani biologického roéeli a gipadre
existujicich sourozerictéchto potomk. Nutné je také podotknout, Ze ne vSichni jedinci
pocati touto cestou vnimaji tentoigob klad®. Potomci sdilejici spiSe negativni postoj
ke zpisobu svého peti vnimaji darce spermii, jako svého biologickétioe a silgji
inklinuji k jeho kontaktovani v situaci, kdy vztahyjejich ,pravnim“ otcem nejsou
uspokojujici (Mahlstedt, LaBounty a Kennedy, 200Munzarova (2000) vSak upozinge
na fakt, Ze stava-li se muz anonymnim darcem spesotasreé se tim dobrovolvzdava

jakychkoli otcovskych prav. Naopak jedinci, #tee ke zpsobu svého peti stavi klady,
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vnimaji darce spermii opravdu jako pouhého donatorakoli jako svého biologického
otce. Nepochybhhraje roli v této situaci také ,nova“ rodina dangbdince, které ma vliv
na vnimani celé problematiky timto potomkem (Maddst LaBounty a Kennedy, 2010).
Jak je mozné vid, jednotlivé evropské zempohlizi na zachovani anonymity darc
odlisrg. Obecnym pravidlem se vSak stal fenomén poklebweého pédtu dard gamet a
naopak narst pripadi tzv. reprodukni turistiky, v zemich, kde je darcovstvi gamet
neanonymni (Mahlstedt, LaBounty a Kennedy, 2010).

Darovani gamet je podléeské legislativy (zakon 373/2011 Sb., o specifitkyc
zdravotnich sluzbach) zcela anonymni, dobrovolbézplatné. Kritériem pro dobrovolné
darcovstvi gamet je odpovidajicikva zdravotni stav. Zeny mohou darovat oocyty &laiv
18 az 35 let, muzi pak mezi 18. a 40. rokem. Mg$dt ktera musi darci podstoupit,
zahrnuiji:

- u muZi spermiogram a vyS@ni ma&i a spermatu na infekci Chlamydie
Trichomatis,
— U Zen je ultrazvukem vySelvana ovarialni rezerva a stanovovana bazalnirdadi
pohlavnich hormain
U obou pohlavi dafcnéasleduji geneticka vygeni, stanoveni krevni skupiny a Rh faktoru
a screening infekci, ktery je dan legislativnim cém. Darované spermie jsou naskedn
kryokonzervovany, jelikoZz podléhaji Sestesigni karantéa pro vyloweni HIV infekce.
U oocyti neni gedpokladan moznyipnos tohoto viru, a proto jsou vzdy pouzivany
oocytycerstvé (Weiss et al., 2010; Rogteet al., 2011). Munzarova (2000) upo#oje na
mozné Uskali, které skytd absence psychologickélmsoyzeni darce. Zatimco
po strance zdravotni je darce velmtlpes vySeten, po jeho psychologické igobilosti
neni nijak patrano. Munzarova proto poukazuje ni, fde jiz samotné darcovstvi,
kterym se darce vzdava jakékoli zodpdmosti vi¢i svému potomkovi, poukazuje
na jeho psychickou zralost. Ke stejnému nazoruidapi i Haasova (2012), ktera tvrdi,
Ze darcovstvi gamet je otazkou individualnihédemi jedince.

DalSi poznamkou k etickému zamysleni je vySe uwédbezplatnost darovani
gamet. Deklarovana skut®st je totiz obchazena pravnidkiou v podok uvedeného
dodatku o naroku na tzv. fimérenou kompenzaci” vykonu (F@anova et al., 2012). Jako
piiklad takové kompenzace je mozno uvést darovanytbokdy je “darkynim” hrazeno
v praméru okolo 15 000 az 25 000¢Knikoli za samotny proces darovani o@cydvSak

za néklady vzniklé v jeho fb¢hu (cestovni vydaje, aj.) (Hmanova et al., 2012).
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S fenoménem vyuzivani finamiho benefitu z darovanim gamet saiZzeme setkat
i u dardé spermii. Jelikoz Ceské republice existuji registry darpouze na zéaklad
anonymnich osobnich Udaja pidanych kod, které darci obdrzi v kazdém centru,
neni mozno zabranit fluktuaci miyZzktei této moznosti vyuzivaji prévpro ziskani
finantniho vydlku (Haasova, 2012). Po pravni strdnce je vSe tege artis
avSak z etického hlediska stojimie@ otdzkou, zda je darcovstvi gametdactvimdiste
altruistickéhocinu pomoci gkomu v nelehké Zivotni situadi se spolénost pohybuje
na velmi tenké hranici legalniho obchodu s lidskgngany a tkagmi, proti kterému prav

pravni vymezeni darcovstvi bojuje (trenova et al., 2012).

Moralni status embrya

Progresivni vyvoj jednotlivych metod AR a stalezsgSujici poteba jejich uzivani
pii zakladani rodiny vola o definici a vymezeni pojibiwota a jeho p&atku. Existuji
zde otazky, které se dotykaji kazdodenni klinickaéxp reproduéni mediciny. Pracujeme
pii preimplanténi genetice s¢lovékem v pc@ateenich vyvojovych stadiickti pouze
s biologickym materidlem? Odstigeme i redukci viceéetného &hotenstvi pouze
piebyt&nou tké& predstavujici riziko pro dalSi vyvojehotenstvi a samotnou matku
¢i rozhodujeme o lidském Zivé2 Nutnofici, Ze v této oblasti doposud nebylo dosazeno
jednotného za&wru. Je zde patrna vyrazna nazorova pluralita, kteea promita
do argumentace jednotlivych komunit 2deckého, lékiského¢i cirkevniho prosedi
(Munzarova, 2005). Pro zodptmeni otdzek tykajici se pétku lidského Zivota
je zapotebi interdisciplinarniho fisstupu, ktery komparuje pohledy vySe z#miych
oborovych kapacit (Munzarova, 2000). Lidsky ZzivaiktmiZe byt chapan nejen
jako biologicky proces charakterizovany postupnyistem a zranim organismu, ale taktéz
jako fenomén spojenélesné schranky s personalitou daného individuaAtigtotelova
teorie popisuje zivot jako dv neoddlitelné a navzajem se oviivjici substance,
tedy tzv.hylé predstavujici ¢dlesnou schranku a tzwmorfé tedy dusi, ktera dava&leésné
slozce zivot.

Prvni zminky o otdzkach zabyvajicich setgikem lidského Zivota nalezneme
jiz u TomaSe Akvinského. Jeho Uvahy vychazejicristatelova pojeti duseredpokladaiji,
Ze plod nabyvéa své duSevni podstaty postuprzenského pohlavi se tomégjelv pribéhu
80 dni, u muii béhem pouhych 40. N&zor Akvinského jéekvapiv stéle pijiman
nékterymi sodasnymi teology, kté tvrdi, Ze duSi mize gFijmout az vyvinuta dlesni
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schranka. Zygota, morula, blastutda embryo proto z tohoto pohledu neni schopno
piijmout duSevni podstatu lidské jednoty. Nazor viaijima klasicka katolicka
spole&nost. Podle ni je vSe, co bylo zplozeno lidmi, adumslym ¢lovékem od samého
prvopaiatku, tedy od chvile geti. Dle této teorie neniiglodem vyvoje lidského embrya
pouze ,poslani“ stat sdovékem, tedy jen pozdni oduseim jeho Elesné schranky. Velmi
piekvapiw se katolickd cirkev timto nézoreniilpizuje hlavni mysSlence traghiho
biologického  pojeti, které klasifikuje vyvoj embryaa pozdji plodu
z morfologicko-fyziologického hlediska. Tento naaey proud definuje jako p@tek
lidského Zivota prvni den peti, respektive moment splynuti pohlavnich gametkyna
a otce (Ondok, 2005). Tato teorie poskytuje oddoma otazkucasového uteni vzniku
biologické podstaty organismu jako takove, avSakooéld, jaky okamzik je mozZno
povazovat za patek konkrétniho individualniho lidského byti, négovida. Argumenty,
které nesouhlasi se ztot@him momentu pieti a vznikem individudlni lidské oduSe\d
bytosti tvrdi, Ze v ptbéhu cEleni zygoty nelze fedvidat, zda dojde n#iglad ke vzniku
jednovajeénych dvogat. Z tohoto dvodu neniZe jiz v danou chvili existovat kompletni
podstata lidské osoby. DalSi teorie je zaloZzenakar@laci mezi ziskanim personality
a arovni vyvoje centréini nervové soustavy. Jefitaraci vychazi z poznatkvztahujici
se ke klinickému stanovovani smrti organismu naladékzastavy mozkov&innosti.
Pokud vytraceni mozkové aktivityrgrstavuje smrt lidské bytosti, ¢ho by byt podle
této teorie jeji objeveni projevem daiku lidského Zivota. Vyvoj centralniho nervového
systému plodu zéna mezi 15. az 25. dnem gravidity. V 16. tydnunjezkova tké
jiz zcela kompletd vyvinuta. Prag tento moment je proto povazovan zacdtek
personalni existencélovéka. Sowasna ¥decka komunita povaZzuje jiz samotny plod
za lidsky zivot, avSak ne pinhumanizovany. Dlezitd je vtomto fipact existence
potencialu vyvoje v kompletni lidskou bytost, a toraryzaduje plod ochranu. Umluva
o lidskych pravech a biomedi¢inpovazuje za lidskou bytost naopaloveka
az po jeho narozeni. Rozhodnuti 0 moznosti vyzknaembryichii plodech je imluvou
ponechan na smluvnich statech. Stikgvsak zakazano vytiéni lidskych embryi pouze
pro vyzkumné gely (lvanova a Klos, 2004; Ondok, 2005).

Obecr existuji tedy dva nazorové proudy, jak je pohlzem otazku statutu
lidského embrya. Prvni z nich, tzentologicky personalismuge zaloZzen na poznatcich
embryologie a molekularni biologie. Za gitek lidského Zivota povaZzuje zcela

jednoznéné splynuti pohlavnich buk, tedy vznik zygoty, ktera ma jiz v tento moment
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veSkera prava (Munzarova, 2000). Dle tohoto posj@j¢#eba embryo od prvogétku
chranit. Nazor tedy zakazuje jakékoli ublizeni eynbrzahrnujici vyzkumné procesy
i interrupci (Munzarova, 2005). Tento nazor fgimany zastupci cirkvi a Sirokou laickou
verejnosti (Haasova, 2012). Oproti tomu tzempiricky funkcionalismyszastavany
predevsim wdci, Iékai a etiky, nesdili jednotny nazor. Dle této konaepnd embryo
pouze potencialni lidsky status a status osoby murwotni fazi neni pznan.
Tato skuténost souvisi s morfologickym vyvojem embrya, u &t aZz kolem
15. dne gravidity dochazi k vyvoji prvnich nervoliylourek, které umozni ,prohloubeni*
jeho lidstvi. Toto je zakladem tvrzeni, Ze z&rodekv lidskou bytost postuprvyviji

a stava seflovéekem se vSemi pravnimi a moralnimi hodnotami. Préato myslenka
je casto pijimana i pary, které podstupuji IVF cykly (Munzaé& 2000). Nejnogjsi
ustanoveni Evropské Unie vSak sesadilo embryi op Urové pouhého biologického
materialu vydanim prohlaseni, Zze do okamziku prewédET méa embryo statut pouhého
lécebného bugeného gipravku (Haasova, 2012).

Na faktické piznani lidského statusu embryu navazuje i deklarbva
jeho samotného prava na Zivot. | zde najdeme naaarmeshodu. Zatimco dle jedné
skupiny méa plod pravo na Zivot od okamziku samastaivotaschopnosti, druzi zastavaji
nazor, ze toto pravo ziskava az po svém narozarind\zde upozornit na fakt, Ze zygoty
¢i jejich pozdjSi vyvojova stadia jsou v podminkach in vitro “pabilni” (lidsky Zivot
se z & za vhodnych podminek ime vyvinout) nikoli neviabilni (vyvoj lidského Ziva
neni mozny). Zastanci nazoru, ktery embryo degeadajbiologicky material, ho fakticky
srovnavaji s mrtvym fétem, coz z morfologicko-fypigického pohledu neni.
Kazdé embryo ma dle Munzarové (2005) potencialnZmost stat se plnohodnotnou
lidskou bytosti. Proto je nutné se divat nejen e#aoj gitomnost tedy na to,
¢im v této sovasné chvili jec¢i neni, ale také na jeho potencialni budoucnost,
resp. ¢im maze. Podivame-li se na problematiku z ksk&ho Ghlu pohledu, setkame
se s faktem, Ze velké mnozZstvi zemi legalizujerinpei na pani Zeny do 12. tydne
gravidity. Z tohoto postoje tize byt dedukovano, Ze autonomie Zéesphuje do 12. tydne
gravidity zajmy embrya a tudiZz ma embryo niZSi rmirgtatus nez Zena. Diky tomuto
verdiktu neni embryo z&Enéno do lidské komunity a ztraci tak veSkera mordiréiva,
tedy i pravo ,nebyt zabit“. Od 12. tydne gravidigg vSak situace &ni a interrupce
na @ani zeny jiz neni povolena. Stoji tedye@ nami jiz lidska bytost? (Ostro, Pilka

a Lesnik, 2009). Obeéne uvaano rekolik vlastnosti, které jsou prorfignani lidskeho
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statutu embryu vyZadovany. Hamezi & viale, vnimavost a rozumnost. Deklarované
vlastnosti vSak nenalezneme fifad u osob st¥kym postizenynti osob umirajicich.
Znamena to tedy, Ze jsou tito jedinci neplnohodyminosobami, které o §ylidsky status

prisli ¢i ho nikdy neziskaly (Munzarova, 2000)?

2.4.3 Preimplanta&ni geneticka diagnostika

Genetické poradenstvi je spojovacim mostem mebomdky na stra® jedné
a Sirokou veejnosti na strah druhé. Jeho hlavnim Ukolem je zpresikovat laické
verejnosti srozumiteld informace tykajici se Sirokého spektra genetickyadthylek,
objasnit piciny jejich vzniku a faktory, které se nam podilely. Gilezité je taktéz
doporweni existujicich zjisohi diagnostikovaniéchto genetickych predispozic a mozné
zpasobu |€by onemocani z nich vyplyvajici. VSe by se do odehravat v souladu
s preswdcenim a hodnotami individualniho jedince. Genetickgloradenstvi by #ho
taktéZ pomoci jedinci vyrovnat se se skutesti, Ze se genetickd odchylka objevila prav
v jeho Zivot (Munzarova, 2000)Rada geneticky podménych onemoctni je velmi
zavaznym zdravotnim problémem &atjicim nejen samotného jedince, ale i celou
jeho rodinu. Problematikasdicnych onemoceni se tak dotyka celé rodiny a mnoha jejich
generaci (MardeSic, 2013).

Diky modernim metodam jakymi je fluores¢éeh in situ hybridizace
¢i polymerazovarettzova reakce je v sdasné dob mozné analyzovat specifické
sekvence lidské DNA a odhalittipadnou aneuploidii chromozdimvybranych busk
daného embrya. Podstatnou vyhodou této genetickgndstiky, jak uz sam nazev
napovida, je jejicasové umishi. Zatimco Bzn4 prenatélni vySemni plodu probihaji
v pribéhu samotnéhoéhotenstvi, které byva wipad nalezu chromozomalni aberace
ukonteno, geneticka preimplaits diagnostika(dale jen PGD)je k Zer po psychicke
i fyzické strance Setisi, jelikoZz embryo s detekovanymi chromozomalni@adami neni
vibec implantovano (Weiss et al., 2010). PGBZe byt vhodnou alternativou prevence
piedevsim v rodinach, ve kterych je z jakéhokdivatu odmitano feruSeni ¢hotenstvi
(MardesSic, 2013). Vysokou miru Gsmosti slavi PGD ip diagnostice fedem znamych
dedicnych onemoceni, tedy €ch, které se v rodinklienti jiz objevily a pravdpodobnost
jejich dédicnosti u potencialnich potonikéini az 75 % (Roztél et al.,, 2011). Mezi
negastji testované odchylky p#t aneuploidie u chromozaimX, Y, 11, 13, 15, 16,
18 a 21, 22. Hovdme tak o PGS neboli o preimplaéndn genetickém screeningu
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(Weiss et al., 2010). Nutno podotknout, ¥sps obou metod je odbornou gynekologickou
spol&nosti velmi diskutovan. Samotné vy&esti neni dle &kterych odbornik zarukou
zcela zdravého embrya, jelikoz jéi PGS | PGD vySéena pouzeast jeho genetické
vybavy. Taktéz nebyl prokazan vliv metody na zvySés@sSnosti implantace embrya
¢i snizeni pravépodobnosti samovolného potratu. Neopomenutelny feki finareni
narainosti této metody pro klienty (Rozib et al., 2011). Napklad
ve Spojenych statech americkych byla PGD v roce22@uzita pouze u 5 % cykl
(Narodni centrum pro prevenci chronickych onenta¢a ochranu zdravi, 2014).

Diagnostika genetickych anomalii se dnes netykdizpo plodu (prenatalni
diagnostika) a embrya (preimplatid diagnostika). Nové technologie uniof
analyzovat genetickou vybavu jiz samotnych gamélojem geneticka prevence tak
opravdu nabira svého vyznamu a praktického vyWkieré umo#uje eliminovat geneticky
nekompatibilni gamety jeStpied jejich vyuzitim (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009).ei
zminované metody p#tnagiklad tzv. CASA nebolcomputer aided sperm analysidera
vyhodnocuje pohyblivost muzskych gamet, na zaklatbré jsou tyto spermigiteny.
DalSimi pokr@ilymi metodami je naflklad tzv. laserova past opticka pinzeta, které
nejenze analyzuji pohyblivost spermii, ale takdinejich silu, resp. kvalitu (Ostro, Pilka a
LeSnik, 2009).

Hlavnim cilem vyuzivani PGD byda byt gredevSim pomoc pém, které si sebou
nesou bemeno existujiciho rizikaipnosu vaznych genetickych chorob. Jakékoli jiné
pozadavky na vyuziti PGD jsou dle Umluvy o lidskymavech a biomedicémegipustné.
UZ Platén piSel ve svych dilech s mySlenkou jakési biologidkentroly potomstva,
kterd nEéla zamezit rozeni biologicky ,zdegenerovanych* poké (Haasova, 2012,
MardeSic, 2013). Je pravdou, Ze oblast genetickBhenyrstvi nebyla vzdy vyuzivana
jen v pozitivnim smyslu jako je tomu vdneSni &olbn genetického poradenstvi
a preimplanténi diagnostiky genetickych anomalii. S negativniguzivanim poznatk
z oblasti genetiky se sp@l@ost setkala u nacistické ideologie, jgjidy vyustily ve vznik
nutnych regulatir, jakymi je napiklad zakon o sterilizaci Norimberské zakony.
Je proto nutné poloZit si otazku, zda nové poznatkprogres v oblasti genetického
inZenyrstvi nepovedou k dalSim negativreugenickym snaham, jako tomu bylo
v minulosti (Munzarova, 2000). Pr&wna ty mnoho autérupozonuje. Jedn& se o zneuziti
PGD pro édely vykeru pohlavi digte ze sociokulturnichtovoda ¢i pro iely specifétéjSich
poZzadavk, jakymi je napiklad barva vias ¢i o¢i. Na zaklad tohoto rizika byla PGD
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v zemich zapadniho &a zakdzana (Hmanova et al., 2012). Na druhou stranu, volba
pohlavi ditte v gipact genetickych chorob vazanych konkrétra pohlavni chromozomy
je prijimana pozitivek (MardesSic, 2013). Taktéz katolicka cirkev neskipreimplantani
genetické diagnostice pozitivni postoj. Na rozdild oprenatalni diagnostiky,
kdy je diagnostikovano postizeni plodu a par ma moef uchopit ji a fijmout,

u preimplanténi diagnostiky dochéazi ip pouhém poddeni na genetickou vadu
k okamzitéemu zlikvidovani embryi. Tuto sktmest girovnava Kkatolicka cirkev
ke kvalitativni selekci, kterou je mozno chapatojgkojevy soudobé eugeniky a snahu
zabranit narozeni plodu s deformacemi. Zatimco wuiosti byli jedinci vystavovani
diskriminaci z rasovycli naboZenskych ivoda, nyni je k této skupih pripojeno diky
vySe zmigné diagnostice, dle katolické cirkve také nemarainfyzické postizeni
(Kongregace pro nauku viry, 2009).

Naopak argumenty obhajujici pozitivni vliv preirapta&ni genetické diagnostiky
haji nejlepSi zajmy nenarozenéhog¢ttit které by o byt chragno pled jevy, jakymi
jsou: medikalizace Zivotagika socialni adaptace, zkracena délka Zivota af¢gnémeny,
jez jsou spojeny s pbchem tzkych genetickych chorob. Obhajovany jsou také yajm
rodict a pravo spokaosti ovliviovat a rozhodovat o genetickém zdravi populacentil
této regulace je snizovani ekonomickych vydditerych je jinak zapeéeébi pro péi
o jedince sd&Zkou geneticky podmémou chorobou (Munzarova, 2000).

Podstatnou roli hraje v této otazce pravo na geesoukromi kazdého jedince.
To zaji¥uje bezpsi proti mozné stigmatizaci a labelingu, ktery byggcka zatZ mohla
jedinci pinést. Geneticka informace je vzdy majetkem poupakkétniho cloveéka.
Za Zzadnych okolnosti by se né&landostat do rukou spaleosti, kterd by s ni mohla nalozit
nerelevanta vici jedinci, avSak dle svych vlastnichcilZ tohoto divodu by n¢lo byt
za vSech podminek genetické poradenstvi nedirgktizéka, jenZz zna genetickou
anamnézu konkrétniho klienta, #depird absolutni moc nad klienty v situacich
rozhodovani. Na prvnim méstpii jakémkoli rozhodovani stoji vzdy individudlni oz
daného jedince. S genetickym soukromim osob souvisitzv. informational
self-determinationneboli pravo rozhodovat o své vlastni informovano$oto pravo
garantuje moZzZnost ponechat siegstavu o sab samém, jeZz nemusi korespondovat
s realnou skutmosti. Proto je zde Adaziiovano zachovani genetické autonomie stejn
jako té reprodusni (Mardesic, 2013; Munzarova, 2000)
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Munzarova sdili nazor, Zze dosahnout sfroddo nazoru v této otazce je zcela
nemozné. Vzdy je vSak na prvnim ndigiozhodnuti daného jedinc& paru, které
je zalozeno na jejichtani, hodnotach, nazorech a [Eka povinen toto rozhodnuti pin
respektovat, i fes fakt, Ze zde ustava etické dilema mezi naprostou repramik

autonomii a drazem na genetické zdravi populace (Munzarova,)2000

2.2.4 Kryokonzervace

Kryokonzervace je procesem, ktery ve ama mie usnadnil prbéh AR.
Zdokonalovani metod reprodériid mediciny a zvySeni jeji U&mnosti vyvolalo nutnost
vyuziti moznosti uchovani nadbyteych gamet a embryi (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009).
Kryokonzervace je metoda, ktera umope uchovat tyto gamety a embrya pro dalsi
piipadné cykly IVF. Zena se diky ni vyhnestgvné stimulaci ovarii a naslednému &db
oocytl (Roztail et al., 2011). DalSi branou, kterou kryokonzeevatevira, je zachovani
fertility u onkologicky nemocnych pacienfWeiss et al., 2010).

Funkénim principem kryokonzervace je zamrazeni nadioyteh gameti embryi
na nizkou teplotu, ktera snizi miru jejich posSkazadivem okolnich podminek. Ze zakona
je proto kazda laborataentra AR vybavenaiistrojem ke kryokonzervaci (Ostro, Pilka,
Le3nik, 2009, str. 47). Zivotnost hikn zamrazenych na teplotu tekutého dusiku,
tedy na —196°C, je velmi dlouha. Kritickym momentem kryokonzereagje pro gamety
okamzik zamrazovani a &pvného rozmrazovani. Pouze polovinavedniho pdétu
spermii @ezije oba tyto procesy. U oodyte prav@&podobnost feZiti zmrazovaciho
a rozmrazovaciho procesu jesgizsi. Pouze 20 % z nich je schopno byt optodna dale
se vyvijet (Roztéil et al.,, 2011). RestoZe satasné studie neprokazaly zvySeni rizika
chromozomalnich abnormalit a vrozenych vyvojovyed w dti narozenych za pomoci
kryokonzervovanych ooc§t neni kryokonzervace gamet v naSi zemi, na rozdil
od zahranii, preferovana (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009). JalejoptimalréjSi postup
se doposud jevi kryokonzervace embryi a to ve staggoty. Az 80 % takovych embryi
je totiz po rozmrazeni schopno dalSiho vyvoje. jiakylo zmiréno, metoda je vyhodna
zejména pro Zeny, které se vyhnou dalSi a zcelée&i®y hormonalni stimulaci ovarii.
Pozitiva tohoto postupu jsou tedy nejeasova, ale i ekonomicka. V neposledatt
je timto zgisobem vyeSena také otazka nakladani s nadpoymi embryi. DalSi vyhodou
vyuziti spermabank je zachovani naprosté anonynufydt a pijemai gamet.
Diky kryokonzervaci spermii neni nutné ziskani spu od darce v den inseminace Zeny.
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Je tak vylodeno setkani darce aiemkyre prichdzejici k inseminaci (Roztib et al.,
2011).

S rostoucim p&iem Zenskych onkologickych onemeon ve wku do 45 let
vzrostla poteba zavedeni kryokonzekrdch postupu i do oblasti Zenské fertility.
Se sodasré rostouci incidenci malignich onemaon u Zen koreluje i pmt Usgsns
vylé¢enych Zen, které jsou v produktivnintku. Agresivni chemoterapie a radioterapie
ma ovSem gonadotoxickycimek a niize ovlivnit ovarialni funkcei zpasobit az uplné
ovarialni selhani. Zatimco kryokonzervace ovaridk@éiré je experimentalni metodou,
kryokonzervace oocft je bZzrné vyuzivanad. Donedavna byla onkologicky nemocnym
Zenam nabizena zejména kryokonzervace embryi. Bgliyyw takovém pipads ale ¢asto
limitovany napiklad absenci partnera. Svou roli hraje také fieké hledisko.
Pro kryokonzervaci embryi (ale i oo@ytje nutna stimulace ovarii Zenskymi hormony,
coz je v pipadech hormonat dependentnich malignit (néap rakovina prsu)
kontraindikovano z dvodu mozného zhorSeni zdravotniho stavu Zen. Rodsja také
i casové hledisko. K chemoterapii se veltdasto pistupuje okamzié po stanoveni
diagndzy, avSak cyklus stimulace ovarii a &dboocyt trva nejmén 2 az 3 tydny. Nejen
z tohoto divodu se z&alo experimentovat s kryokonzervaci vyse zméovarialni tkaé
Ta se zda byt vhodnym vychodiskem, jelikoZ pro eninzapatebi ovarialni stimulace
a je tak vhodna pro zachovani fertility i u prepaidaich d¢vcat (Ostro, Pilka a Lesnik,
2009).

2.4.5 Redukce vic&tného €hotenstvi

Redukce dghotenstvi je paradoxnimuadledkem situace, ve které se pozadovany
GspEch stava pekazkou, kterou je pt#ba odstranit (Munzarova, 2000). Prgwodobnost
otéhotnéni vzrista s rostoucim gtem transferovanych embryi déldhy Zeny v pitbéhu
jednoho IVF cyklu. S vysSim ptem transferovanych embryi roste avSak i riziko
mnohaetného &hotenstvi. Aktualnim trendem je proto snaha o feanso nejnizsiho
poctu kvalitnich embryi. Tato volba ma zabranit viemym graviditdm i fes riziko
snizeni pravépodobnosti athotnsni. Ceskd gynekologicko-porodnickd spitest
J. E. Purkyn v sowasnosti preferuje transfer nejvySe dvou embiyij@dnom cyklu
AR (Roztail et al., 2011). Riziko vigeetného &hotenstvi je fitomno i @ inseminaci
a to gedevSim u mladych Zen, u kterych vlivem stimulae@ridalni funkce dozrava

nekolik folikult sowasré. Vicetetné &hotenstvi pedstavuje nejen&si socialni naroky
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na péi o potomky, ale taktéZz sebou tento stakingSi i zdravotni rizika. Mezi
né je zd&azovan napiklad pedtasny porod. R vicetcetnych thotenstvich se Zthto
davodi provadi tzv. redukce ptu plodi. Zakrok se provadi mezi 10. az 14. tydnem,
kdy je jiz mozno spolehlw diagnostikovat, zda se vSechna embrya, resp. plydifeji
fyziologicky. V této dok také klesa riziko nectného spontdnniho oduemi vsech
embryi. Jsou-li v gib¢hu screeningu zji8hy jakékoli abnormality, je deno k redukci
praw toto embryo, resp. plod. \ipad, jsou-li vSechna embrya, resp. plody zcela
fyziologické, utuje to, které bude redukovano, gsgti leka. Samotny proces redukce
spaiivA v aplikaci hypertonického roztoku chloridu ddm&ho do srdmi oblasti
vybraného embrya, kterému je timto Ukonem zastaa&na srdéni. Embryo je nasledn
vsttebano dlohou. Tato skuiost je vyuzZivana zastanci metody jako argument
pro obhajeni postupu. Definice tohoto pojmu pomspptrat jako,p redfasné vypuzeni
produktu koncepce zkbhy“. Zastanci poukazuji avSak na to, Ze se timjednat

0 potrat, jelikoZz se z praktického hlediska nic atefici, resp. nevypuzuje (Heanova

et al., 2012). Také ozteni ,preruseni &hotenstvi“ neni explicite@ zcela pesné.
Pti redukci €hotenstvi totiz nedochazi k jehéepuseni, nybrz k uk@eni Zivota jednoho

z plodh, které jiz neni vratné. Autorka uponaje, Ze uZzivany pojmovy aparétasto
sugestivi ovliviiuje smySleni a postoje k dané problematice laiekéjrosti. Nepesnym
pojmenovavanim skutaosti, tak zlebuje jinak velmi zavazné etické téma (Munzarova,
2000). Z pohledu katolické cirkve je redukce emhbigiysinym selektivnim potratem
lidskych bytosti,¢imz je zcela nefipustna (Kongregace pro nauku viry, 2009). Naproti
tomu usneseni vyboru FIGO z roku 1989 prohlasigesetektivni redukce neni potratem,
jelikoz tehotenstvi jako samotné stale paluge. Dle vyboru je redukce eticky naprosto
piipustna v situaci, kdy je jeden nebo viceaifabnormalnich. Redukce je tak provedena
v zamu zachovani zdravi raftly ¢i zbyvajicich fyziologickych fét (Ostro, Pilka

a Lesnik, 2009).

Je nutné podotknout, Ze existujeékalik zpisohi, kterymi lze mnoh&etnému
téhotenstvi pedchazet. Roztd a kolektiv (2011) mezi & fadi giméfenou stimulaci
ovarialni ¢innosti @ anovulaci, snizeni transferovanych emb&yizménu z planované
inseminace na IVF tam, kde je vovariu Zenkitgmno vice folikuh. Od metody
se v souasnosti upousti. Nikoli z etickych, nybrZ z pragiciatch divodi. Castou

komplikaci byla totiz absorpce vSech embryilode (H&gmanova et al., 2012).
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2.4.6 Nahradni matdstvi

DalSi vyznamnou a soasré velmi obsahlou otazkou séasné bioetiky a pokuié
reprodukni mediciny je tzv. ndhradni m#&e/i ozngované také jako surogatni
¢i surog&ni (Sills a Healy, 2008). Jako nahradni matka jekevém pipac ozna&ovana
Zena, ktera ve sv&ldze donosi plod, porodi jej aquld k adopciietim osobam neboli
tzv. prijemaim, ktei byli predem znami. Biotechnologicky pokrok a objev altéuma
cesty pdeti v podok metod AR se postupetiasu setkavaji sifetim, nahradni maitstvi
je doposud zahaleno havem nepochopeni a stigmat{Pa&a et al., 2009). Jedna se vSak
0 pozoruhod#é paradoxni skutamost. Praktikovani nahradniho mistei je totiz mnohem
starSi nez samotna AR. Prvni zminky o procesuykigchom v sotiasné dob nazvali
nahradnim maistvim, nalezneme jiz v Bibli a datuji se do obdbB00 let p. n. I. (Sills a
Healy, 2008). Naiiklad ve Starém zakeénse tak nmizeme deoist: ,Zde je ma dvecka
Bilha,” 7ekla mu. ,Spi s ni, Arodi na nij klin. Tak ziskdm syny skrze nfGn 30,3).Dale
také nmiZzeme ist: Saraj, Abramova manzelka, mu nerodilé&i;dméla vSak egyptskou
otrokyni jménem Hagar. Proto Saraj Abramaekla: ,Pohled, Hospodin mi nedogl,
abych rodila. Spi tedy s mou otrokyni — snad ziskamy skrze ni.“ A Abram ji poslechl.”
(Gn 16,1-16,2). | ve staréecku ¢i Rimé bylo nahradni matstvi bsZzne verejnd
nabizeno jako lek na be#tdost. Nahradni maitstvi tedy zdaleka neni novym fenoménem
vznikajicim pod kidly progresivniho rozvojeddy a techniky v poslednich desetiletich.

V praxi jsou obech rozliSovany dva druhy nahradniho niatei. Prvnim
je tzv. ¢asténé neboli tradini ndhradni matstvi, kdy je nahradni matka oplagia
muzem — pijemcem. K oplodéni dochazi spontagnpii klasickém coitu¢i za pomoci
reproduknich metod, konkrétninseminace. Vzhledem k psychologickym aspekt
a potenciald moznému vzniku vztahu mezi nahradni matkou &t je upednostiovan
druhy zmisob. Tim je tzv. Upiné nahradni mistei neboli také gestai. Zena poskytuje
pro thotenstvi pouze svoji &bhu. Pohlavni gamety v tomtoripad vénuji piijemci
neboli také biologiti rodice. Ze — nahradni matce je dasldhy implantovano jejich
embryo, které je z genetického pohledu identickéweni biologickymi rodi. Duvodi
pro vyuZivani moznosti ndhradniho niatei je mnoho. ZdravotniipkdZzka na stran
neplodného péaru (porucha reprodnich funkci, opakovany potrat, vysokgkvZeny,
kontraindikované d&otenstvi aj.) je néasgjSi divodem neplodnosti (Sills a Healy,
2008; Pilka et al., 2009). Podle Pilky a kolektijgou zdravotni @ivody eticky i prave
snadiji obhajitelné a morakh prijatelné. Socialni fekazky gravidity se staly obsahem
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mnoha diskuzi. Na jejich zakladylo v roce 2008 Mezinarodni federaci gynekologie
a porodnictvi vydano ustanoveni, které vymezujezity nadhradniho maitstvi pouze
pro vyuZziti na zaklatllekaské indikace. Socialnitdody jsou pro poskytnuti nahradniho
matéstvi zcela neakceptovatelné.

Oficialni statistické Udaje prezentuji¢etnost a vysledky ndhradniho niatei
a uz v mezinarodnindi ¢eském prosedi nejsou v saiasné dob dostupné. Ve statech,
které nahradni matgtvi oficialn® uznavaji a pravhosetuji, nejsou tyto statistické udaje
odclovany od vysledk tradini AR, jsou tedy uvashy spol€né. Neni proto mozné
dohledat pesn& data vztahujici se k ndhradnimu isate (Pilka et al., 2009). Druhou
skupinou jsou zem ve kterych neni nahradni mggei pravié poswceno. Pray z divodu
nejasné legislativni Upravy, probiha ¢ehto zemich nahradni mésevi neformalg
a skryto ped jakymkoli monitorujicimi snahami. DalSim vyznamm faktorem
komplikujicim vedeni oficidlnich statistik, je skbhost, Ze se dkteré z neplodnych par
ubiraji cestou tzv. mezinarodni surogacie. TakcMéradni matestvi probiha v zahra#ii,
tedy mimo rodnou jurisdikci neplodného péaru. Zovanou moznost volirpdevSim pary
ze zemi, ve kterych je tzv. kondai nahradni matstvi vyslovré zakazano nebo ze zemi,
kde jsou jakékoli dohody vztahujici se k né&hradnimatéstvi neplatné a tedy
i nevymahatelné (Nelson, 2013).

VySe uvedené informace potvrzuji fakt, Ze pra\ddteni problematiky nahradniho
matdstvi je pro svou citlivost a pravni nejednoamast celosstové velmi aktualnim
tématem a vyznamnou vyzvou pro zdravotnické pré®itkd et al., 2009). V zemich
jako je Kanada&i Spojené kralovstvi bylo nahradni miatwi povoleno a legislatévpevre
zakotveno. Pravni vymezeni nahradniho iisté zde vSak neni povazovano jakoiicsty
prvni krok pro pijeti tohoto alternativniho druhu peti. Dané zerh problematiku oSéty
piedevsim za delem omezeni nahradniho niatei a odrazeni neplodnych paod této
metody. Oficialg je v €chto zemich zakazéana jakakoli figan kompenzace pro nahradni
matku. Mezi dalSi ze# ve kterych je nahradni masevi legalizovanofadime i Australii
a Spojené staty americké. Nutno podotknout, ZeSeehny staty kému avSak opraiuji
(Nelson, 2013).

Ceska legislativa se k otdzce nahradniho tebite v sodasné dob nikterak
nevyjaduje. Tuto skutenost si Ize wvylozit &kolikerym zpisobem. V praxi
se tak setkavame s vykladem: ,Co neni zakazanaloymleno.“. Zakladni informaci,

na jejichz zékladech je zakotveno i aktualni prawaseteni praktik vztahujicich
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se k nahradnimu matdvi, je skuténost, Ze matkou dite je Zena, kterd jej porodila
(CESKO, ORansky zéakonik 2012). Zena, v tomtéigacdt nahradni matka, ktera dit
porodi, se stava automaticky po pravni strance jetadkou. Biologiti rodice jsou
do rodného listu dite zapsani jako jeho ragi aZz po jeho osvojeni préstnictvim
tzv. primého osvojeni. To probihd se souhlasem nahradtkynea jejiho pipadného
manzela. Pokud neni ndhradni matka vdana, aledittiioodice manzely jsou, fiZze byt
provedeno tzv. nepravé osvojeni. Biologicky otesgesouhlasem nahradni matky aama
jako pravy otec. Biologickd matka pak podstoupiopsni ditte na zakladl souhlasu
nahradni matky. Ve spoijitosti &tito informaci je nutné poukazat také na velmi tank
hranici mezi legélnosti, kterd vyplyva z vySe uvesleo zakona a trestnyéimem. Pokud
by se Zena rozhodla pro nahradni rfeté primarg z divodu zisku, tedy
Ze by za finatni odménu predala své détk adopci jiné osay jednalo by se dle Trestniho
zakoniku¢. 40/2009 Sb. o trestnyin. Uhrazeni vybranych naklachahradni matce, které
jsou spojené séhotenstvim (potravinové dafMy, odév, usSla mzda aj.), biologickymi
rodic¢i je avSak legalni (Novotny et al., 2014).

Nahradni matestvi je podobd& jako problematika AR spataosti vnimano
jako reco nebezpsmého. TEZko uchopitelné téma surogaciefegstavuje riziko
pro dosavadni vnimani tr&di rodiny a vyznamu samotného niatei (Nelson, 2013).
Mluvi se o vzniku jakési abnormalni struktury roginve které zanikaji kdysi jagn
vymezené rodiovské role (Pilka et al., 2009 ekalo by se tedy, Ze otifi této metody
poceti budou zavrhovat nahradni niatei z principu jako takového. Ukazalo se vSak,
Ze etickym problémem je f@devSim komercionalizaci této sluzby (Nelson, 2013)
Spole&nost je schopna akceptovat surogatni isate jako altruisticky cinem.
Tzv. pronajem #ohy, tedy dobrovolny souhlas sébbtnénim, donoSenim, porozenim
a naslednym odloZzenim potomka za figr@inkompenzaci, je vSak jiz etickym dilematem
(Sills a Healy, 2008). To je ost&mozné pozorovat i na vySe zréfiem pravnim fjeti
surogatniho matetvi v Kanad ¢i Spojeném kralovstvi, kde je surogacie legalnizsou
bez naroku na finami kompenzaci (Nelson, 2013). Attaivadi, Ze komercionalizace
surogacie mize veést kjeum, jakymi je finagni vykoristovani, které je znamo
ze Spojenych stat americkych ¢i Indie. V nespolednitadé je zde diskutovana
také dehumanizace lidského, respektive ZenskdhoNliZzeme si povSimnout argumeént
poukazujici na degradaci Zenstvi, které je v tépojitosti girovnavano k Bzn¢

dostupnému a za finani obnos ziskatelnému zbozi (Pilka et al., 2009)Z&Mne se také
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setkat s moznosti, kdy je nahradni mstid vnimano jako Zjsob obZivy
(Novotny et al., 2014). Pilka a kolektiv (2009) fwgako prevenci této komercializace
navrhuji zprostedkovavani surogatniho megtyi neziskovymi organizacemi.

Jednim z dalSicltasto uvadnych argumerit riziko, které nahradni matavi
piedstavuje pro psychické a fyzické bedpéeny i ditte. Neexistuji avSak tdkazy
0 negativnim vlivu ndhradniho maétesi na Zenyéi potomky. Naopak, Zeny, které
se rozhodly stat se nahradnimi matkami bez jakékmdincni kompenzace a pomohly
tak neplodnym p@am v &zké fina®ni situaci, popisuji tuto zkuSenost pozitvn
(Nelson, 2013). Satasti nahradniho matvi by bezesporu &o byt socialni a |ékaké
poradenstvi, které byesSilo otdzky nasledného rdédivstvi, sdleni zpisobu narozeni
potencialnimu déti. Tento poradensky ramec by také we&bval pravni oSini celé
problematiky. V neposledniadé by nelo byt samo#ejmosti také provedeni prenatalni
diagnostiky jako fedejiti gipadu odmitnuti novorozence &ha stranami z W/odu jeho
vrozenych malformagii chromozomalnich odchylek. VSe bylm prokthnout bez natlaku
a za souhlasu vSechiifpmnych stran, tedy nahradni matky i biologickyotdict
(Pilka et al., 2009).

Etickou otazkou je také platnost veSkerych podepda smluv a dohod, které
vznikaji jako pili poZzadovaného n&hradniho ntatei. Je vhodné mit na péat
Ze podminky, které byly smluvenéep zapoetim thotenstvi, se ze strany nahradni matky
mohou vlivem &hotenské hormonalni dysbalance énih Zenam, jez nosi 9 &siai
ve svém dle plod, nelze nijak ujit matdgsky pud, ktery zcela fyziologicky v fioehu
matedstvi vyvstava. Néhradni matka se protézm v paibéhu €hotenstvi rozhodnout,
Ze si di¢ ponechd, i fes skuténost, Ze z genetického hlediska jsou biologickyadidi
piedem smluveniifjemci. Zména mize avSak nastat také na strdmologickych rodta.

V piipact, Ze jeden z nich zem nebo dojde k jejich rozluce, stavad se nahradrkana
pravoplatnou matkou se vSemi svymi pravy a povitmogNovotny et al., 2014). Mnoho
klinik a center AR u nas jefipraveno pomoci osobam planujicim nahradni psate
Byt nezprostdkovavaji pimy kontakt mezi nahradni matkou a biologickymi itnd
ani neposkytuji pravnici socialni poradenstvi, umidji gynekologické vySéeni
nahradnich matek a jejich oplashi gametami Zadajiciho neplodného paru. Zde jeénutn
podotknout, Ze zakon 373/2011 Sb., o specifickydnawtnich sluzbach deklaruje

zachovani anonymity, pouzije-li se k oplédhZzeny gamet cizich osob, tedy tzv. darc
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V ptipadt ndhradniho matstvi se v3ak vSechny &istréné strany velmi dadle znaji
(Novotny et al., 2014).

2.4.7 Psychosocialni poradenstvi v asistované rejpiukci

Neplodnost je zdravotnickou spdh®sti velmic¢asto vnimana pouze jako fyzicky
problém, ktery satasna medicina dokaze @sSp feSit. Pouhou medikalizaci tohoto
problému je mozZzné vnimat jako projev tzv. profedlon slepoty. Prav diky
ni je na neplodnost o poznani mémahlizeno jako na komplexni bio-psycho-socialni
a spiritualni  problém. Prév takto jej vnimaji samotné neplodné pary
(Van den Broeck et al., 2010). Nejedna se totitizpoo biologickou neschopnostdto
vlastniho potomka, ale taktéz o psychologicky vedfozitou zivotni situaci, ktera jgasto
spojovana s pocity Uzkosti a ztraty kontroly nadsthim Zivotem (Cousineau a Domar,
2007). Tyto okolnosti mohou vyustit az v pocityzbrcnostiéi depresi u osob, jimz byla
neplodnost diagnostikovana (Van den Broeck et28l1,0). VySe zmigné psychologické
komplikace se objevuji az u 60 % papodstupujici I&u neplodnosti. Je ¢vidng,
Ze pfabéh celého procesu ufieho oplodeni je tedy nejen po fyzické, ale taktéz
po psychické strance velmi nérny (Haasova, 2012). Obetfe obdobi AR, resp. obdobi
snah neplodného paru b potomka timto zfisobem charakterizovano intermitentnim
chronickym stresem (Tannsjo, 2007). Samotné nepglquliry ¢asto girovnavaji 1&€bu
pomoci metod AR Kk ,jiz8l na horské draze“. Obdobi silnych gpdstiidaji hluboka
a bolestiva zklamani. Stres a prozivani emoci taki na intenzits postupovanim &y
a jejimi neuspchy. Nejvice stresujicim bodem cel&lg je pro pary obdobéekani
na vysledky krevnich test které vypovidaji o tom, zda je Zena gravidni.dBgjiS€no,
Ze emd@ni prozivani takové situace je u obou pohlavi jigatimco Zeny poc€uji
pifi nedsgchu pedevSim bolest a smutek, muZi proZivaji pocity bmzTosti
(Van den Broeck et al., 2010). Zeny také vnimajésstv ptibchu AR mnohem silji
nez muzi, avsak sdili ho se svym okolim. Naopakimsazuzaviraji fed okolim a trpi
predevsim uvnit sami sebe. Prévstres je negstjSi pricinou preruSeni zapmtych
IVF cykli a to bez ohledu na fakt, zda jsou hrazenyiejuého zdravotniho poji&ii
¢i z vlastnich finatnich zdrofi neplodného paru (Cousineau a Domar, 2007). $tres),
je v praibéhu celé AR pitomen nezasahuje pouze do oblasti psychické akigzRadikalni

vliv ma i na oblast partnerskych vztafHaasov4, 2012). Hormonalniba a s ni spojené

30



vykyvy nélad, zminy v sexualnim Ziva@t velmi slozita rozhodovéani o zdsadnich Zivotnich
otdzkéch se promitaji do vztahu mezi muzem a Z@vian den Broeck et al., 2010).

Je tedy 6ividné, Ze psychologické poradenstvi pro neplodatérraujici specifické
psychosocialni intervence byé¢hn byt nedilnou satésti multidisciplinarniho istupu
k 1&é¢bé neplodnosti (Van den Broeck et al., 2010¢tSiha informaci, které par vidsehu
lécby dostava, spidva v instrukcich tykajicich se samotného 16kého vykonu.
Psychologicka fiprava a poradenstvi o tom, jak neplodnost a smjesp situace
zvladnout, vSak zcela chybi (Cousineau a Domar,7R20@oradenstvi by #&o byt
vSeobec# dostupné vSem pa@mn. ZvIast by melo byt indikovano v situacich, které sebou
piinasi vysSi stresovou zdat Témi muze byt napiklad zahrnuti ieti osoby do procesu
reprodukce v podab prijmuti darovanych gameti embryi, opakované selhani AR,
depresivni epizody u jednoho z partnerci existence psychiatrického rizika
(Van den Broeck et al., 2010).

Sluzby psychologického poradenstvi, které byélom byt poskytovano
kvalifikovanymi odborniky, nabizi neplodnym @ér ziskat novy nahled na celou situaci.
Seznamuje neplodné pary s metodami zvladani stéess vybranymi copingovymi
strategiemi (Van den Broeck et al., 2010). Jednantezvenci je naifiklad spoléné
vytvoreni minimalg dvou zaloZnich pl&npro pipad neusgchu. Cilem této intervence
je prevence rizika uviznuti tohoto paru ve slegécel a nasledna neschopnost spait
jakékoli vychodisko ztéto situace. Dale je fiklad dopordovano nadrrného
sebeodrénovani se, relaxovani¢i délani ¢ehokoli, co odvede pozornost Zeny
od existujicich stresor kritické dok 14 dni po ET (Van den Broeck et al., 2010). Attito
se shoduji, ze zasadni je v situaci stanoveni dmagmeplodnosti komunikace mezi
partnery, kterd& umoZzni nejen spoié prozivani emoci, ale také upevni samotny
partnersky vztah. Poradce by proteélmespektovat specifika této partnerské komunikace
a strategie pro zvladani stresu, ktera si danyzpéh. Jak z textu vyplyva, poradenstvi
by meélo byt vysoce individualizované a vychézet v covgégi mfe specifickym paebam
svych klienti. P (Cousineau a Domar, 2007; Van den Broeck e2@10).

2.4.8 Financovani asistované reprodukce

Otazku hrazeni cyil AR oSetuje zakon 48/1997 Sb., o iggném zdravotnim
pojistni. Dle rg jsou z prostedki verejného zdravotniho poji&ti hrazeny celkem
3 cykly za Zivot Zeny, nebylo-liv prvnich dvou pipadech peneseno do pohlavnich
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organ: Zzeny pouze 1 lidské embryo vzniklé opdodin vajika spermii mimoeto Zeny"
V takovém pipact jsou hrazeny celkem 4 cykly. Podminkou k uhrazewtaja
je vSak indikace Zeny kvykonu registrovanym poskstelem v oboru gynekologie
a porodnictvi. AR je hrazeng&Zenam s oboustrannou n@phodnosti vejcovadve \vku
od 18 do 39 Iét¢i , ostatnim Zenam veku od 22 do 39 |ét Zdalo by se, Ze AR némasi
neplodnym p&m, vzhledem Kk jeji Us§dnosti a hrazeni prvnich 3 nebo 4 dykl
z vaejnych prostedki, Zzadnou finaéni zatz. Ri podrobrgjSim studiu tzv. metodického
navodu Ministerstva zdravotnictvi pro poskytovawmiykazovani a uUhradu vykén
AR (1997), ktery dopiuje vySe uvedeny zakon, zjistime, Ze se niované vykony
roz&luji do dvou kategorii. Na vykony hrazené Z#ejgého zdravotniho pojisti
a vykony nehrazené. Mezi tyto nehrazené vykonii:pat

— intracytoplasmaticka injekce spermie,

— asistovany hatching,

— prodlouzena kultivace embryi,

— kryokonzervace ooayembryi,

— kryokonzervace spermii,

— transfer rozmrazenych embryi,

— mikrochirurgicka aspirace spermii z nadvarlete,

— mikrochirurgicky odbr spermii z varlete.

Pro komparaci cen vebné praxi je prezentovan Wibvybranych nadstandardnich

vykoni nehrazenych z prastdki veejného zdravotniho poj&ti dvou center

AR v Olomouci, jeZ maji cenikythto vykori umisgéné na svych webovych strankach.

FERTIMED - Centrum I&y neplodnosti:

* intracytoplasmaticka injekce spermie/6 oacyt 8 000 K

e asistovany hatching 3 50@K

» prodlouzena kultivace embryi 3500 K
» kryokonzervace ooayembryi 2500 K

» kryokonzervace spermii 1600 K
» transfer rozmrazenych embryi 1500 K
* mikrochirurgicka aspirace spermii z varlete nadedel 12 000 K
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Centrum AR pod Fakultni nemocnici Olomouc:

* intracytoplasmaticka injekce spermie/6 oacyt 8 550 K

» asistovany hatching 267@K

» prodlouzena kultivace embryi 31860 K
» kryokonzervace ooayembryi 4 000 K

» kryokonzervace spermii 4530 K
» transfer rozmrazenych embryi 6 350 K
* mikrochirurgick& aspirace spermii z varlete nadesel neuvedeno

Je mozZné seirpswdcit o skuté&nosti, Ze AR neni i v prvnich @ 4 cyklech zcela
bezplatna, jak je velméasto deklarovano. Stava se taziou praxi nabizeni metod
AR tzv. na splatky, jak seimeme peswdcit napiiklad na webovych strankach klinického

centra ISCARE (vice zde: http://www.iscare.cz/id_Bplatky.html Hovaime v tomto

piipadt tedy o tzv. pjéce na di? Ceskéa legislativa garantuje zdravotniipdostupnou
vSem bez rozdilu. Je protodati potomka, které je povazovano za zakladni lidskohu,
nadstandardni zdravotni sluzbou, za kterou by&e ptatit?

Chambers a kolektiv (2009) souhlasi s mySlenkoantovani AR z vejného
zdravotnictvi. Dle autdr je pra¥ toto jedna z cest, jak dosahnout rovnych moznosti
pro vSechny. Do otazky zasahuje safepme i politika daného statu. Pouze z&m
které provedly fslusné kroky a podgiy financovani &chto metod, se setkaly
s atekavanou poptavkou po AR. Naklady na AR jsou pronataého klienta velmi
zakZujici, avSak pro stat, kterému se tato investicai w podol rentabilniho jedince
prispivajiciho svymi datmi do jeho rozpétu, jiz ne. Napiklad ve Spojenych statech
americkych se rovnaji naklady na jeden standargkius IVF 50% r@niho pimérného
piijmu jedince. V zemich, které vyuZivaji maximalnimmzného fspsvku z prostedki
verejného zdravotnictvi (Skandinavie, éiecko, Japonsko) tvb tento vydaj pouze
12 a7z 20 % z niho @ijmu obyvatel. Je vSak nutné podotknout, Ze ¢rguo zent
reguluji p@&et hrazenych cykl (Chambers et al., 2009). Naopak profesor Tannsphgzi
se zajimavou mySlenkou o igobu hrazeni AR. Zamysli se, zda by si lidéfikée sami
nevhodnym jednanim #pobi zdravotni potize (npnezdravy Zivotni styl, aj.), nefn
sami hradit zdravotni gé Vtomto kontextu pedklada paralelu AR a fenoménu

odkladaného matstvi, kdy se konkrétn s rostoucim &em Zen zvySuje frekvence
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diagnostikované neplodnosti. Navrhuje tedgeni, pi kterém by poplatky za AR hradily
pouze Zeny, které své medtyi odloZili do ¥ku 38 a vice let (Tannsjo, 2007).

2.4.9 Asistovana reprodukce a legislativa

Znalost pravniho vymezeni problematiky AR je prskdizi o etické dimenzi tohoto
tématu zcela zasadni. Na zakiddgislativnich hranic sélovék muze dale rozhodovat
nejen o svych postojich k dané situaci, ale o swamotném jednani. Legislativni
problematiku AR vCeské republice odefie hned kolik pravnich ustanoveni. Prvnim
z nich jezakon €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzb3cktery definuje
nejen samotnou AR, ale také prezentuje regulatztahujici se k tématuiimz jasi
vymezuje hranicesthto specifickych reprodédkich postup.

Metod AR je mozno vyuZzit pouze zaealem oplodini konkrétni Zeny zdkolika
duvodi. Prvnim z nich jsou zdravotnitidody zahrnujici neplodnost Zery partnera,
ktera podmiuje malowi Zadnou pravépodobnost @hotréni Zeny pirozenym zgisobem.
DalSim vyznamnym itvodem je ochrana a prevencecttif v @gipad jeho potencialniho
ohroZeni geneticky podminou nemaoci, kterou je mozno odhalit v ramci presmpdni
diagnostiky.

AR smi byt realizovana pouze v centru, které oHldrZzeopravreni
od MZ k poskytovani tohoto typu sluzeb, na zaklathdosti podanou konkrétnim
neplodnym paremipd mér nez 6 ndsici. Fed zahjenim samotné AR je |ékmvinen
informovat neplodny par o navrhovanych metodéacjicherizicich a moznych trvalych
dusledcich. Taktéz je povinen informovat ougpbu nakladani s nadbyteymi embryi
a finartnich podminkach jejich usklaémi. Unglé oplodréni smi byt provedeno pouze
u Zen ve fertilnim &ku, nejpozdiji vSak do 49 let. Hjemkyni zarodénych burgk nesmi
byt osoba zbavena &gobilosti k pravnim Ukaim ani osoba v trestnim stihani. Taktéz
anonymnim darcem nesmi byt osoba zbavena pravisobposti, v trestnim stihani,
v naizené izolaci, ve vykonu ochrannéhaidai ¢i osoba hospitalizovana bez jejiho
souhlasu. Poskytovatel AR je povinen zachovat amitoy daré gamet a embryi,
neplodného péru, ale i takto narozenéhételit

Neplodny par musi se vSemi procedurami viiélij souhlas v podabpodepsani
pisemného formuié, ktery jim je pedloZzen, ped kazdym vykonem. Stejny proces
tedy podepsani informovaného souhlasu provedesi.|®okud se neplodny par nevyiad

jinak, jsou vSechna lidska embrya, kterd byla vidéma pro dely AR a nebyla pouzita,
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uchovana a pouzita pro dalsi cykly dadigepnkyns. Tato embrya nesmi byt bez souhlasu
neplodného paru pouzita k oplagh jiné zZeny, pro vyzkumnécély ¢i uréena k likvidaci.
Pokud se neplodny par pisetnnevyjadi k otazce dalSiho nakladani s nevyuzitymi
embryi, smi poskytovatel po 10 letech opaka@vamprokazatekpisemg vyZzadovat jejich
vyjadieni. Nereaguje-li neplodny par na tyto vyzvy, snaskytovatel tato embrya
zlikvidovat.

Za odkEr zarodeénych burgk nema osobédale jen darce)jez byly odebrany, narok
na finargni ani jinou Uhradu. Poskytovatel, ktery édiprovedl, hradi anonymnimu darci
na z&klad jeho Zadosti pouze prokazatelwynaloZzené vydaje spojené s darovanim
zarodeénych burtk. Ndhradu této kompenzace pak smi poZzadovatifearkyni burgk.

Vramci PGD se setkdvame s genetickym wgsein, které slouzi k analyze
lidského zarodného genomu aifpadnému odhaleni genetickych predispozic pro rjozvo
nemoci u pacienta. Geneticky screening, jenz sotiépnout pouze na zaklagisemného
souhlasu, nesmi byt vyuZit pro jinéaly (vykér barvy pleti, vlag, oci, vlastnosti apod.),
nezli pro posouzeni genetické vybavy ze zdravotnfihediska. Vysledky takového
vySeteni nesmi byt pouzity k jakékoli diskriminaci padi a genetickyifouznych osob.
Prodej¢i darovani vysledk genetickych vySéeni ¥etim osobam bez pisemného souhlasu
pacienta je strikth zakdzan. Stefnje zakédzan i jakykoli Iékaky zasah do zarodieych
burgk, ktery by mohl ovlivnit jejich genetickou vybawt manipulace, resp. transport
téchto burkk do pohlavnich organ jiného zZiv@&isného druhu (Zakon o specifickych
zdravotnich sluzbéch, 2011). PoruSefthto ustanoveni je v ramci Trestniho z&koniku
¢. 40/2009 posuzovano jako trestdin ktery mize byt potrestan odtim svobody
az na 8 let{ESKO, Trestni zakonik 40/2009).

Velmi zajimava je legislativni Uprava nebo takéodtji nelprava otazky
nahradniho matstvi. V ¢eské legislati¥ nalezneme pouze jedinou zminku o tomto tématu
a to vobcanském zakoniku z roku 2012 konkrétrji v paragrafu§ 804 ktery fika:
,0svojeni je vylodeno mezi osobami spoluipuznymi v imé linii a mezi sourozenci.
To neplati v pipad® nahradniho matestvi.*. Zadné daldi pravni iedpisy tuto
problematiku neos#iji. Lze pouze dedukovat z dostupnych informace Bikh by nglo
byt nahradni matstvi vCeské republice nezakonné, jelikoZ je v jehdbphu porusena
vzajemna anonymita mezi darci (resp. nahradni nodtko neplodnym parem, ktera
je garantovana zakonemd. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach

AvSak jasny zakaz nahradniho nfatei v legislati¢ nenalezneme. S legalizaci modelu
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nahradniho matstvi se setkAme v zahrani(Spojené staty americké, Indie, Spojené
krélovstvi ¢i Némecko), kde je tato praxe¢hr¢ realizovana a kompenzovana jistym
finaninim obnosem (3Sinova, Policar a darek, 2011). Otazkou v oblasti nahradniho
matdstvi Zistava, kdo je po pravni strance matkowtdit Dle vySe znfiovaného
ob¢anského zakoniku konkré&n8 775 je ,matkou didte Zena, ktera je porodila
Aby se pravoplatnymi rodi mohl stat neplodny pér, Bybyly pouZzity jejich gamety,
musel by probhnout zakonem stanoveny proces tzv. osvojetitibva, Polica a darek,
2011).

Vybrané kapitoly AR spravuje ¢kolik dalSich pravnich iedpigi, do kterych
byly zaimplementovany ifslusné pedpisy Evropské unie. Jednd se zakon
¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkaclhejich poskytovani,
ktery stanovuje podminky vedeni Narodniho regisgprodukniho zdravi a specifikuje
Gdaje, které zde musi poskytovatel ¢g@é pravideld@ zaznamendavat. Zakon
¢. 227/2006 Sb., o vyzkumu na lidskych embryonalnickkmenovych buikéch
a souvisejicich éinnostech a o zniné nékterych souvisejicich zakoii konkrétrg
popisuje podminky vyzkumu na lidskych embryonalnidmenovych biikach,
¢imz zabrauje jejich ilegalnimu obchoduc¢i protipravnim manipulacim.Zakon
¢. 296/2008 Sbh., o zaji8hi jakosti a bezpe&nosti lidskych tkani a bungk uréenych
k pouziti u ¢lovéka a o znE€né souvisejicich zakoh specifikuje kritéria pro zajishi
formalni ochrany darcefipemce i budouciho dite.

Pomineme-li pouze pravni ustanoveni, je pak nutn@nit nékolik dalSich
dokument, které jsou pro regulaci asistované reprodukceaz®®. Jedna se négdad
o Umluvu o lidskych pravech a biomedici®, kterouCeska republikaifjala v roce 2001.
Umluva deklaruje @istojnost, svébytnost a Gctu viem lidskym bytostki®ré sodasre
maji zékladni prava a svobodyi paplikaci biologie a mediciny. Umluva stanovuje
nadazenost lidské bytosti nad zajmy spolesti ¢i veédy, nutnost svobodného
a informovaného souhlasu ke vSem proceduram, ktesbba podstupuje,
ale také pedepisuje pravo, ochranu soukromi a informace sejici napiklad
s preimplanténi diagnostikou. Osoba ma narok znat veskeré irdoeno svém zdravotnim
stavu, avSak totoZzné prdvo m& i na respektovdaniptyto informace nepoznat.
V souvislosti s oblasti genového inzenyrstvi amljasa® zakazuje provashi genetického
testovani pro jiné dely nez zdravotni a jakékoli zasahy do lidskéhoogem Zakazana

je tedy volba pohlavi dite, nevaze-li se tato skdtest na ddicné onemocEni
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podmirgné pohlavim. Steph striktné zakazuje i diskriminaci na zakkadinformaci
o genomu konkrétni osoby.Meme tedy polemizovat, zda segregace embryi nadakl
preimplantani diagnostiky je¢i neni v souladu s Umluvou. Stéjak i podle Umluvy
o ochrarg lidskych prav a zakladnich svobod(1992) ma kazdy jedinec pravo na Zivot
a jeho ochranu. Velmi zajimavé je vSak pravo naak®mvani rodinného a soukromého
Zivota. Spada pod toto pravo i oblast repraghikautonomie, resp. otazky socialni
neplodnosti? Je tedy kazdé rozhodnuti jedince smsweglinném Zivat v zasad chrargno

statem?

2.5 Vybrané etické aspekty asistované reprodukce wguce

Na zaklad vstupni reSerSe bylo zj&to, Ze otdzka vnimani etické dimenze
AR Zzaky stednich zdravotnickych Skol je tématem, kterému seblasti pedagogiky
a oborovych didaktik, nénuje mnoho pozornosti. Tato kapitola se Zane na vyuku
etiky na stednich zdravotnickych Skoldk, konkr&inna integraci vybranych etickych
aspektt AR do stedoSkolské fipravy zdravotnickych asisteén{dale jen ZA) Zjistuje,
jaka je casova a obsahova dotackegneta, do nichz jsou vybrané aspekty vztahujici
se k tématu zaintegrovany zda je na vybrané Skole realizovana vyuka tohétoatu

v celé své &i v rdmci jednoho fednetu.

2.5.1 Vyuka etiky na stednich zdravotnickych Skolach

Vyukovou bioetiky obeah se véeském prosedi wnuje velmi malo autdr
Také samotnd integrace bioetiky ddedbskolské fipravy pro vykon zdravotnického
asistenta je zmraé¢ roztistna, jak je mozné vid vtabulkdch 1 a 2. Neexistuje
zde jednotny koncept vyuky bioetiky prdexini zdravotnické Skoly.

Prvni otazkou je, zda je vyuka etické dimenze ARAuvibec relevantni. Je proto
nutné vymezit, zda se ZA s touto problematikoudbpinu své zdravotnické praxe mohou
setkat, resp. je¢ba se za#tit na odborné kompetence ZA. Ramcovy 8ladaci program
(dale jen RVP)oboru ZA uvadi fiklady za&izeni a konkrétnich pracoviSna kterych
mohou tito absolventi pracovat. Mimo jinych jsou této kategorig¢azena i zdravotnick&
zarizeni hizkového a ambulantniho charakteru. BlEskych pravnich fiedpigi mohou
ZA v tomto druhu z&izeni pracovat na jakémkoli z pracayi@vsak vzdy nalezi vykon

jejich povolani pod odborny dohle¢i piimé vedeni vSeobecné sestry nebo porodni
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asistentky (Narodni Ustav odborného &ladani, 2008).Ceska legislativa, konkréin
vyhlaSka¢. 55/2011 Sb., a@innostech zdravotnickych pracoviila jinych odbornych
pracovniki a zakon ¢. 105/2011 Sb., kterym se émi zakon ¢. 96/2004 Sb.,
o podminkach ziskavani a uznavantsgbilosti k vykonu nelékakych zdravotnickych
povolani a k vykonuwinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotnéepé@ o zminé
nékterych souvisejicich zakén zcela jasé vymezuje moznost pracovi@innosti ZA.
Vyplyva z ni, Ze tito absolventi mohou pracovatgyaekologickém odgéeni izkového

i ambulantniho charakteru. Pgazde se mohou setkat s klientkami a jejich partnery
kteri prichazi s dekavanim viesit jejich neplodnosti cestou AR. P¥didé v této situaci
stoji pred mnoha nelehkymi etickymi otazkami. Zdravotnigbsacovnik se tak stava
pravodcem, oporou a radcem, kterfegklada mozna vychodiska z této r@® situace.
Z tohoto pohledu se jevi vyuka bioetiky jako reletva sodast studia ZA.

Haskovcova (2002) se zabyv&egevSim vyukou |ékaké etiky u budoucich
lékara, tedy vyukou této problematiky v terciarnim seltowzcElavani. | pesto
Ize naleznout &kolik spojitosti se gedoskolskym progedim. V prvéiadk je podstatna
otazka, zda lze etikuibec wit, resp. natit. Argumentem vyvracejici tyto snahy je,
Ze mravni rozrér si ¢lovék nosi uvnit sebe a nelze ho whe vytvarit v pribéhu vyuky.
HaSkovcova proto jako mozné vychodisko uvadi, Zekétvnimani zdravotnické praxe,
je v Zacich fieba spiSe rozvijet, nezli @ia Wwit, co je spravné a co nikoli. N#glad
v RVP zdravotnického asistenta nalezneméazeni prvku etické vychovy v ramci
tzv. prirezového tématuObcan v demokratické spaleosti Vychova by mndla Zaka
smefovat k prohloubeni lasky k lidem, obecnym moralmimostem, schopnosti empatie,
osobni odpo&dnosti, undni spolupracovat a jinych pro-socialnim dovednostédarodni
ustav odborného vzthvani, 2008). Zcela jednozhi& je u Zak poteba vytvdit jisty
znalostni teoreticky ramec, od kterého se nadaferndvijet spokna diskuze a prakticka
cviceni. HaSkovcova také zmije roli a kompetence pedagoga, ktery byl mto vyuku
realizovat. Dle pozitivnich zahramich zkuSenosti se jakdiposna a po odborné strance
odpovidajici ukazala vyuka pod vedenim multidisogoiniho tymu, ve kterém
je zastoupena oblast teologie, filozotieprava. Otazkou se tak stava, zda je tento model
realizovatelny i n&eskych stednich zdravotnickych Skolach. Jednou z oddwra: tuto
podobu vyuky bioetiky nelze né&eskych zdravotnickych Skolach jednoduSe integrovat,
je tvorba samotnychcéebnich osnov. Bioetika, konkré&jnlékaiska a zdravotnicka etika,

nabizi velmi Siroké spektrum témat, kterym by s# budouci zdravotnicky pracovnik
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zabyvat. Nejedna se tedy o souboj zajimavosti,etriisti ¢i dulezitosti jednotlivych
témat, avSak o boj s problematickéasovou dotaci prolinajici se celou $tédaci sférou.
Moznym vychodiskem této situace by se mohly stat. teborové etiky, ktere
by se ¥novaly etickym otazkam specifickych protigjusny medicinsky obor
(HaSkovcové, 2002).

Vzhledem ke skutmosti, Zze se vyuce etickych aspekfAR na stednich
zdravotnickych Skolach doposud raméownewnovalo, nelze jednozies fici,
jaky didakticky postup je pro toto téma nejvhednh | na zaklad tohoto faktu byl
vystupem prace pro pedagogickou praxi navrh vyulické dimenze AR pro vybranou
stredni zdravotnickou Skolu, jehoZ didaktickatininost je dale mozné&decky owfit.

2.5.2 Statni kurikularni dokumenty

Narodni program rozvoje vék@vani vCeské republice neboli tzv. Bila kniha byl
piijat viadou Ceské republiky dne 7. dubna 1999. Tento programosige dlouhodobé
strategie vz8avani a vychovy vedouci k dosaZeni jednotnych eddlavaci soustavy
ceské spolénosti. Koncepce dokumentu reflektuje soudobou didba&ituaci lidské
spole&nosti a postavenilovéka v tomto systéemu. Je tedy upungt od naplovani pouze
kognitivnich citi vzc&élavani. Naopak je velk&ast pozornosti upinana kioih afektivnim
a psychomotorickym. Diky této skdtesti se jednim z hlavnich ¢iEkolského systému
stala vychova moraé zralych a odpasdnych olgani pro demokraticky sst, kteri
dokéazou kriticky a nezavislergmyslet o celospotenském dni, a taktéz respektovat
prava a svobody jinych. Stat timto garantuje, Zkegelému dostane viehu jeho studia
podpory pro rozvoj osobni individuality ve vSechvimach (kognitivni, afektivni,
psychomotorické) affpravy na kariérni Zivot ptgbné pro jeho efektivni a rentabilni
z&lenovani do spoknosti (Ministerstvo Skolstvi, mladezedotvychovy, 2001).

RVP pro obor ZA stanovuje specifické pozadavkywndlavani. Tento dokument
definuje vzdélavaci cile, kterych ma byt vigeehu studia dosahnuto. Garantuje také
samotny obsah studia a jeho orgatidapodobu. RVP jsou zavaznymi \&évacimi
dokumenty pro vesSkeréistini Skoly, které jsou povinny jejich obsah integtodo svych
Skolnich vzdlavacich prograrn (dale jen SVP)Néarodni Ustav odborného wadvani,
2008). Jak je mozné it v tabulce 1, téma AR neni do RVP pro obor ZA kehks
zahrnuto. Je zde vS8ak mozné pozorowhblik hraniénich oblasti, které s tématerfirpo

souvisi, a pod kterymi by se jeho pedagogickazaaé mohla uskutait.
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Tabulka 1 - Integrace tématu vybranych etickych aspeki AR v RVP pro obor ZA

Vzdélavaci Téma Eivo Vysledky vzdlavani Komenta#
oblast
Spolatensko- Clovék jako | Lidska prava, jejich| —Objasni vyznam prav Osvojeni
védni vzdélani obéan obhajovani, viejny a svobod, které pravniho
ochrance prav, prava jsou zakotveny zakladu,
deti. v ¢eskych zakonech vytvoreni
a popiSe zfwoby, jak Ize | legislativniho
ohroZena lidska prava | ramce
obhajovat. problematiky.
Rodinné pravo. —-PopiSe prava
Trestni pravo. a povinnosti mezi &mi
a rodti, mezi manzeli;
popiSe, kde ii¥e o této
oblasti hledat informace
pri feSeni svych
problémi.
Svobodny pistup -Dovede kriticky Z4ak se di
k informacim, pristupovat k medialnim | schopnosti
masova média, obsatiim a pozitivr kriticky myslet
kriticky pristup vyuzivat nabidky a vyuZivat
k médiim, maximalni| masovych médii. relevantni
vyuziti potenciondlu informacni
médii. zdroje.
Clovek a swt | Filozofie —Vyswetli, jaké otazkyresi | Zarazeni
(prakticka a filozoficka etika. filozofie a filozoficka tématu
filozofie) Vyznam filozofie etika. asistované
a etiky v Zivot reprodukce
¢loveka, jejich smysl do systému
pro reSeni Zivotnich aplikované
situaci. etiky.
Etika a jeji pedn¥t, | —Dovede pouzivat vybranyZak
zakladni pojmy etiky;| pojmovy aparat, ktery byl se orientuje
moralka, mravni souwsasti wiva. v zakladnim
hodnoty a normy, -Dovede pracovat pojmovém
mravni rozhodovani s obsaho¥ a formals | aparatu,
a odpo¥dnost. dostupnymi texty. zvnitinuje
dané pojmy
a pracuje

S nimi v ramci

40




diskuzi.

Zivotni postoje

a hodnotova
orientaceglovek

mezi touhou

po vlastnim &tsti

a angazovanim

se pro obecné dobr
a pro pomoc jinym

D

—Debatuje o praktickych
filozofickych a etickych
otazkach (ze zivota
kolem sebe, z kauz
znamych z médif,

z krasné literatury
a jinych druli umeni).
—Vyswetli, proc jsou lidé

Formovani
hodnotové
orientace

a moralnich
priorit.
Uveédomeni

si sama sebe
jako souasti

lidem. za své nazory, postoje | Spole&nosti
a jednani odpawdni a disledki
jinym lidem. svych
rozhodnuti.
Vzdélavani pro | Pé&e o zdravi| Partnerské  vztahy] - Diskutuje a argumentuje| Zak chape
zdravi lidska sexualita. 0 etice v partnerskych pojem
vztazich, o vhodnych reprodukni
partnerech a autonomie,
o odpovdném pistupu | planované
k pohlavni mu Zivotu. rodi¢ovstvi
azna
sociokulturni
trendy
v oblasti
lidské
reprodukce.
OSetrovatelstvi | OSettovatel- | OSetovatelska pé& | —Orientuje se Z&k zna
a oSefrovatelska ska p&e v klinickych oborech| v etiopatogenezi, specifika
péce v klinickych | a v komunitni pé diagnostice a ¢ oSetovatelské
oborech ve vztahu zejméng klinickych onemocani. | p&e
kK internimu lékestvi, | —Specifikuje zvlastnosti u klientek

chirurgii, v p&i
0 matku

a novorozence
a v gynekologii.

oSetovatelského
procesu a postuip
oSetovatelské pé&e

v klinickych oborech
a v komunitni pé&.

podstupuijici
asistovanou
reprodukci.
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Sociélni vztahy | Komunikace | Komunikace —Komunikuje s pacienty | Zak se i

a dovednosti vhodnym zgisobem komunikovat
s ohledem na jejichék, | s klienty
osobnost a zdravotni podstupujici
stav a s domim asistovanou
respektovani reprodukci.
narodnostnich, Orientuje se
naboZenskych, ve specifikach
jazykovych a jinych psychosocialni
odliSnosti zejména vlivu | oblasti €chto
sociokulturniho klienta
prostedi. a prizpusobuje

—-DodrZuje zasady jim sve
zdravotnické etiky jednani.
a spoléenského Prohlubuje
chovani. své schopnosti
—Dodrzuje prava pacieint | empatie a &

poméaha paciefin se naslouchat.
piekonavat problémy
spojené s nemoci
a udrZovat kontakt
s vrEjSim prostedim.

2.5.3 Skolni kurikularni dokumenty

Analyza obsahu SVP pro obor ZAi&ini zdravotnické Skoly a Vy3Si odborné
Skoly zdravotnické Emanuela Poéttinga a JazykovéySkpravem statni jazykoveé zkousky
Olomouc odhaluje skutaost, Ze koncepce vyuky tohoto oboru se dbghnu
stredosSkolského studia dotyka vSech nami vybranyakyth aspeki AR (viz tabulka 2)
Celé studium poskytuje mnoho teoretickychipii, které se svym obsahem dotykaji
etické problematiky AR. Chybi avSak ucelena jedapktera by nabizela teoreticky ramec
obsahujici vychodiska pro relevantni etickou diskaztoto téma.

Konkrétre naggiklad témazdravotni a socialni neplodnostnalezneme vdkolika
vyuéovanych pedmétech. Otazky tykajici se ngsgjSich @icin Zenské a muzskeé
neplodnosti zahrnuje ¢o ,O8etovatelsky proces u klientky
na gynekologicko-porodnickém ogdni“, které se konkrétnhplanovanym rodiovstvim
a sterilitou zabyva. Tento tematicky celkem je dowan ve 4. réniku v predn®tu
OSerovatelstvi Téma zdravotni neplodnosti dapji také anatomicko-fyziologickeé

teoretické informace zipdnmétu Somatologiev 1. rainiku ¢i Psychologie a komunikace
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ve 3. r@&niku s wivem ,Psychosomatické nemoci®. Otadzky socialni ndpbsti, zahrnujici
téma homosexualnich vzightzv. singles mateki fenomén pozdniho mawvi a;.,
se dotykd pedn®t Obcanska naukase svym tématem ,Rodina a jeji vyznam®. Taktéz
piednet Psychologie a komunikase ve 4. réniku zabyva sociokulturnim pojetim rodiny,
tolerantnosti k odliSenostem nebo pojmy jakymajeelingéi sociélni stigmatizace.

Dalsi kapitola se zabyvgametami a embryi konkrétrji jejich darovanim,
uchovavanim preimplantaéni genetickou diagnostikou¢i jejich moralni a pravni
hodnotou. Predpokladame, Ze zatimco anatomicko-fyziologickardta ¥ci je zahrnuta
v predmétu Somatologie eticka rovina tohoto tématu je rozebirAn®kvanské nauce
piesrEji zahrnuta do problematiky lidskych prav,calmského zakonikei rodinného prava.

Problematikaredukce vic&etného €hotenstvi a nahradniho materstvi zasahuje
hned do #kolika vywovanych pednetd. Prvnim z nich je nepochybnSomatologie
na jejiz teoretickou zakladnu navazuje ve &niku OSefrovatelstvj které se v jednom
ze svych tematickych calkzabyvéa &hotenstvim. Etickou a pravni rovinou pak pokryva
Obcanska nauka a Psychologe komunikace ve 3. &aiku, kterd zmiiuje ovlivreni
chovani a jednani nemaoci klienta.

Tématem psychosocialnich intervenci v pribéhu neplodnosti a nasledné
asistované reprodukce se nezabyva pouzedmit Psychologie a komunikace
jak by se zprvu mohlo zdat. Ratiine-li toto téma na dvpodkapitoly, zjistime, Ze prvni
z nich zabyvajici se popisem némgch Zivotnich situaci, stigmatizaci, jenZ neplatno
zpisobuje, vztahem nemocného ke své nemoci, bio-psyotidinimi a spiritualnimi
pottebami ¢lovéka je zahrnuta vipdmétech Obcanska nauka, Zdravotni vychova
a samoejm¢ také Psychologie a komunikacédruhou podkapitolu, tedy intervence,
jak zvladat naréné Zivotni situace, stres s nimi spojeny radghazet naruseni vztah
se svym blizkym okolim i sebou samynisttdkem nemoci, pak zahrnujéedevsim
piedntt Psychologie a komunikac&de se Zaci dozdi informace o duSevnim zdravi,
relaxa&nich technikackti zakladech psychoterapie v praci zdravoinik

Otazky financovani zdravotni p&e spadaji do kapitoly wejného zdravotniho
pojistni. To je obsahnuto vedmétu Zdravotni vychova

Posledni téma zabyvajici $egislativou vztahujici se k problematice asistované
reprodukce, je zahrnutoigdevSim v fedmétu Obcanskad nauka konkrétrji v ucivo

,Cloveék jako olgan“ a ,Oktan a pravo* (Sedni zdravotnicka Skola a Vy33i odborna skola
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zdravotnicka Emanuela Pottinga a Jazykova Skoladasem statni jazykové zkouSky

Olomouc, 2010).

Tabulka 2 - Integrace tématu vybranych etickych aspekt AR v SVP oboru

Zdravotnicky asistent na Stedni zdravotnické Skole a VySSi odborné Skole

zdravotnické Emanuela Péttinga a Jazykoveé Skole g@vem statni jazykové zkousky

Olomouc
Ro¢nik Predmét Ucivo Vysledky vzdélavani
1. Somatologie | Pohlavni systém Zeny schematicky znazorni, popiSe

a muze

- stavba a funkce
reprodukniho systému

- téhotenstvi a porod

a prezentuje topografii
jednotlivych organ
charakterizuje fyziologii

a vyznam jednotlivych orgdn
vyswtli rozdil mezi
biologickou, psychickou a
socialni zralostéloveka
objasni princip oplozeni,
prabéh thotenstvi a porod

Ob¢éanska nauka

Clovék v lidském
spolaenstvi

takt, komunikace,
zvladani konflikfu
zdravi a jeho ochrana
nara:né Zivotni situace
rodina a jeji vyznam

objasni vyznam taktniho
chovéni

rozpozna za&bove Zivotni
situace

popise vhodné formy duSevni
hygieny

objasni funkci a vyznam rodiny
pro jedince a spotmost

OsSetrovatelstvi

Vyvoj oSetirovatelstvi

a vzdélavani

zdravotnickych

pracovniki

- kodex zdravotnickych
pracovniki

— osobnost
zdravotnického
pracovnika a jeho
kompetence

definuje hlavni zasady kodéx
zdravotnické prace

uvede poZzadavky kladené
na osobnost ZA
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Zdravotni
vychova

Uvod do poskytovani

oSefovatelské pée

- eticko-pravni aspekty
zdravotni pée

— eduk&ni ¢innost
zdravotnického
pracovnika v p&
0 zdravi

popiSe systém poskytovani
zdravotni pée vCR

objasni problematiku
vSeobecného zdravotniho
pojistni

popiSe prava a povinnosti
pojistnci

popiSe vliv fyzického

a psychického zatiZzeni na
lidsky organismus

je pripraven se podilet na
eduk&ni ¢innosti

navrhne, pofipad i realizuje
projekt vychovi-oswtové
aktivity tykajici se zdravého
Zivotniho stylu a prevence
nemoci

Obéanska nauka

Clovék jako obéan

- lidsk& a obanska
prava, jejich obhajovani
a zneuzivani

vyswétli vyznam lidskych prav,
kterd jsou zakotvenadeskych
zakonech

vyswétli vyznam prav dti

Ob¢éanska nauka

Obéana a pravo
— Ob¢ansky zakonik
— rodinné pravo

vyswtli prava a povinnosti
plynouci ze vztahu mezgtii
a rodti, mezi manzely

Psychologie a
komunikace

Psychologie nemocnych

— potrebycloveka a jejich
zaji¥ovani;
komunikace
s nemocnym; vliv
nemoci na psychiku;
psychosomatické
nemoci; vztah P
k nemoci

— psychoterapie v praci
zdravotnika

Naroéné Zivotni situace
— techniky zvladani

objasni hierarchii pé¢b
vyswtli vliv nemoci na paeby
cloveka

nasloucha nazém a ganim
jinym

dodrZuje zasady zdravotnickeé
etiky a spoléenského chovani
popiSe, jak nemoc tie
ovlivnit chovani a jednani
cloveka

objasni zakladni naéaé
Zivotni situace, jejichifciny,
mozné dsledky

popiSe mozné fgobyreSeni
popiSe vhodné formy duSevni
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hygieny

vyhleda a zpracuje informace
tykajici se vybrané
problematiky

OsSetrovatelstvi

OSetrovatelsky proces
u klientky na
gynekologicko-
porodnickém oddgleni

planované ro@ovstvi,
antikoncepni metody
oSetovatelsky proces
u klientky se sterilitou
oSetovatelsky proces
u klientky

s fyziologickym
t¢hotenstvim
oSetovatelsky proces
u klientky @i porodu
oSetovatelsky proces
u klientky v Sestinegli

charakterizuje planované
rodicovstvi a sotasné
antikoncepni metody
specifikuje prevenci sterility
specifikuje faze porodu
vyjmenuje alternativni Zisoby
vedeni porodu, popiSe vyznam
poraden proshotné Zeny
Gcastni se diskuze na témata
dané problematiky

OsSetrovatelska
péce

Management
oSetovatelské pée

prava pacierit

Psychicka a fyzicka
aktivizace
pacientky/klientky

uspokojovani bio-
psycho-sociélnich
potreb

pacientky/klientky

spolupracuje se viertlieny
zdravotnického tymu
dodrZuje prava pacienta

aktivreé vyhledava a saturuje
potreby

komunikuje

s pacientkou/klientkou

Psychologie a
komunikace

Relaxaéni techniky

Psychologickéa
problematika socialni
patologie

negativni isobeni

vyswétli vyznam relaxénich
technik pro pacientku/klientku
aktivné se @astni nacviku
vybranych technik

popiSe z&kladni funkce rodiny
diskutuje o vlivu negativnich
jevi ve spolénosti na jedince
je veden k akceptovani

a tolerovani odlisnosti
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— diskutuje o praktikach
psychické manipulace a
dusledcich
pro jedince

Zaklady psychoterapie | - vyswtli zakladni formy
psychoterapie

— objasni zakladni metody
psychoterapie
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3 METODIKA PRACE

3.1 Casovy harmonogram vyzkumného Sé&eni

Peilivé planovani by rélo byt nedilnou sotasti prvni faze kazdého kvalitativniho
vyzkumu. Casovy harmonogram realizace vyzkumného iebét zprostedkovava
transparentni nadhled do procesu tvorby a naslesamotné realizace projektu. Specifikem
kvalitativniho vyzkumu, ktery tvid zaklad praktick&asti diplomové prace, je skdtest,
7e se jeho jednotlivé faze mohdasow prekryvat (Gavora, 2000; Skigek et al., 2007).
Z tohoto divodu je pro pehlednost a snadnotiasovou orientaci v realizaci Seni
piedlozeno nasledujici schéma dle Gavory (2000) ai&aaet al. (2007). Jednotlivé

kroky vyzkumu budou detaiéiji popsany dale v textu.

Tabulka 3 — Casovy harmonogram vyzkumného $éeni

CINNOST VYZKUMNIKA TERMIN REALIZACE

Stanoveni cii vyzkumného Sefeni
leden 2014

Formulace vyzkumné otazky

Priprava konceptualniho ramce vyzkumu

: leden 2014~ prosinec 2014
— prezentace kitbvych pojmi prosi

— nastigni teoretického rdmce

Priprava vyzkumného Sekeni
- vybér a giprava techniky siyu dat 74 2014- leden 2015
— vybér piipadi

— zajiseni vstupu do terénu

Shér dat 29. ledna 2015

Zpracovani dat leden 2015- duben 2015
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3.2 Designovani vyzkumného Setni

Vzhledem k problematice diplomové prace, kterolefieka dimenze vybranych
otdzek AR, byl jako relevantni postup vyzkumnéhtiede zvolenkvalitativni p Fistup.
Toto téma je velmi citlivé a jefeaba k @mu pristupovat z jiného Ghlu, nez jaky nabizi
kvantitativni vyzkum. Dle &kterych autoli muze praé nasilna aplikace kvantitativnino
vyzkumu i sledovani nekvantifikovatelnych fenomempisobit naprostou ztratu lidské
osobitosti a jedinné podstaty ziskanych dat, kterou jinak zpemkovava v celé
své komplexnosti pr&vkvalitativni vyzkum (Gavora, 2000; Miovsky, 200&valitativné
orientovany vyzkumu byl zvolen ii@s skuténost, Ze mu jsou vytykany negativni stranky,
kterymi jsou nafiklad ovlivnitelnost vysledk subjektivitou vyzkumnikai nemoznost
zobecnit vysledky na SirSi populaci (Hendl, 200$aopak bylo vyuZito jehoipdnosti,
kterymi je z pohledu problematiky praceegevsim schopnost porozéirsledovanému
fenoménu v celé jeho hloubce a zpredkovat tak jedingost vnimani reality fijppadem
(Gavora, 2000; Miovsky, 2006). Tato sktrtest koresponduje i s hlavnim cilem prace,
kterym je poodhalit individualni a osobity pohlegki vybrané stedni zdravotnické Skoly
na problematiku AR a jejich vnimani jednotlivyclickych otazek. Kvantifikace ziskanych
dat by v tomto fipact zcela potl&dovala subjektivitu vypoddi a nasleddi moznost jejich
komplexni interpretace.

Vyzkumné Sdeni tohoto druhu se zatenim na totozné téma nebylo doposud
realizovano v ramci zadné tuzemské publikovagdeuké ¢innosti. Z divodu vstupu
na dosud nepopsanoudu s cilem identifikovat, popsat a interpretovatyjee vybrané
socialni  skupit, je toto kvalitativni vyzkumné &eni klasifikovano jako

explorativné-deskriptivni.

3.2.1 Skr dat

NejcastjSimi metodami, kterych kvalitativni vyzkunmeéiné vyuziva ke séru dat,
je pozorovani a rozhovor ve viech svych podobadbv@ky 2006; Svicek et al., 2007).
Mezi dalSimi metodami nalezneme také tzwmojektivni metody. Tyto metody
jsou obecn negastji vyuzivany pro psychodiagnostické postupy, rgsm diagnostiku
osobnosti. Pro své benefity se vSakaha vyuZzivat v SirSim gfitku i na poli ¥dy
a vyzkumu. Pr& mezi projektivnimi technikami byl nalezen relev@imastroj séru dat
pro planované vyzkumné $eni. Je jim tzv.metoda nedokorenych Wt. Principem

této metody je dokafeni gedlozeného souboru nedokenych ¥t dle vlastniho
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pieswdéeni, nahledu na situaci aj. Metoda byla zvolerfedevSim z @vodu zachovani
naprosté svobody a volnostti plokontovani jednotlivych ¥t. Kazdy Zak nmil moznost
podat swj jedinetny a osobity pohled na etickou problematiku ARj powasré
zachované obsahové struidu predloZzenych nedok@enych t.  Existujici
standardizované testynedokoenych t, jakymi jsou nafiklad Incomplet sentence
blank, Sentence Completion TestSachs Sentence Completion Test dalSi, slouzi
piedevsim k vySe zmovanym diagnostickym postam, a proto nemohly byt pouzity
pro &ely vyzkumného 3$e&eni (Sipek, 2000). Z tohotoidodu byla vytvdena viastni
baterie nedokortenych \&t, kterd svym obsahem koresponduje s konceptualamcem
prace.

Metoda byla zvolena také #Avbdu vysSiho p&u pripadi ve vyzkumném S&gni,
ktery neni pro kvalitativni vyzkum zcelasdny. Data ziskana touto metodou jsou proto
ve své podob lIépe zpracovatelnéripnasledné analyze. Nespornym benefitem metody
je také skuténost, Ze nedokaené ¥ty u (astniki vyvolaji jakousi prvotni stimulaci
k vyjadieni se na otazky, které byi wolném psanti rozhovoru mohly byt opomenuty.
Z tohoto pohledu ziskame od Zakyjadieni se k nam stanovenym tematickym oblastem,
avSak pi zachovani maximalni svobody v obsahové stranéhs\pohledu na jednotlivé
etické otazky. Metoda nedokiemych ¥t se byla stanovena jako vhodna takéivodiu
zachovani naprosté anonymity a soukromi, cozZ j@ares pozitivnim faktem vzhledem
k citlivosti informaci, které byly v souboruétv obsazeny. V neposlediad byla tato
metoda shleddna jako relevantni také vzhledenskid \piipadi a vzajemni neznalosti
vyzkumnika a Zak ktera by mohla byt najklad divodem ostychu ip pouziti tradéniho
rozhovoru.

Baterie nedokafenych ¥t byla vytvaena na zaklad analyzy obsahu
teoretického ramce ze kterého vznikly nasledujici tematické nebaliét jinak vyznamove
dimenze a subdimenze. Tyto dimenze a subdimenza jsdnotli¢ zastoupeny
v nedokorenych ¥tach.
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L Psychosocialni peradenstvi J

[Néhradnimatefstvi J l LFinanc“:niaspekty J

VYBRANE ETICKE ASPEKTY
ASISTOVANE REPRODUKCE J

{ Redukce vicetetného J

t&hotenstvi

Gamety a embrya

Potatek Prijeti darovanych
lidského gamet a embryi
| Zivota i '
——
Vnimani Preimplantaéni Manipaluace Manipulace Darovani gamet
. darcovstvi . geneticka s nadbyte&nymi s nadbyte&nymi . a embryi .

¢ | diagnostika | | embryi | gametami

Schéma 1 - Definované vyznamové dimenze

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

NiZze je pedloZzena analyza nedok@mmych ¥t prezentujici obsahové dimenze
a subdimenze v nich zastoupené. Vybraneé etick&kBsp&:
» obraz pijemce asistované reproduk@eta ¢. 2)
* problematika gamet a embryi
— pocéatek lidského Zivotéveta ¢. 1)

— vnimani darcovstvveta ¢. 3)

prijeti darovanych gamet a embiyéta ¢. 4)

darovani gamet a embrfyiéta ¢. 5)

preimplant&ni geneticka diagnostikacta ¢. 6)

manipulace s nadbyisymi gametamiveéta ¢. 7)
— manipulace s nadbyteymi embryi(véta ¢. 8)
* redukce vicgetného &hotenstvi(véta ¢. 9)
e nahradniho matstvi (veta ¢. 10)
» psychosocialni poradenstvi v ramci asistované tepkce(veta ¢. 11)
» financovani asistované reprodukeéta ¢. 12).
Tvorba baterie nedokoéanych ¥t prosla vyvojem, ktery s nékolik fazi. Kromg

analyzy obsahu teoretického ramce byla provedenee t&zv. pilotni studie,
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kterd se zabyvala srozumitelnosti jednotlivyat. Cilem byla sémanticka a syntakticka
Gprava ¥t do podoby, ktera bude jednozna a pochopitelna pro oba¢riky. Bylo nutné
vychazet ze skudeosti, ze 1. rénik je na poatku svého zdravotnického studia,
a proto byl syntax i sémantikaétvprizpasobena prav ttmto zZakim. Prvotni soubor
nedokorenych ¥t byl predlozen malé skupénlidi (13 osob), ktera byla sloZzena
ze zastupt laické véejnosti a registrovanych porodnich asistentek.hoto gedkézného
Seteni vyplynulo, Ze slovni spojeni jako nahradni rsat@, preimplanténi diagnostika
aj. nejsou dostate¢ jasna. Proto byly &y upraveny do podoby, ktera dané jevy
zprostedkovava jazykem korespondujicimisgipokladanymi znalostmi zakKL. rasniku.
Konetna podoba souboru nedokemych &t je prilozena v pilohach diplomové prace

(viz priloha 5 a §.

3.2.2 Volba ipada

Na zaklad souhry konceptualniho ramce préace, éssneho studijniho zatteni
autorky prace a stanovenychucilyzkumného Séeni byli relevantnimi fipady shledani
Z&ci 1. a 4. réniku studijniho oborwdravotnicky asistent na Stiredni zdravotnické
Skole a VysSi odborné Skole zdravotnické EmanuelatRinga a Jazykové Skole
s pravem statni jazykoveé zkousky Olomouc.

Vybér praw zaki stredni zdravotnické Skoly jakoripadi pro vyzkumné Séeni
koresponduje s néaplni studia obortitelstvi odbornych fedneta pro zdravotnické Skoly.
Obor zZdravotnicky asistent byl vybran také vzhledeprimarnimu zarteni diplomové
prace, kterym je téma stasné gynekologie a porodnictvi. Jak jiz nastiniipitola
2.5.1 Vyuka etiky na/&dnich zdravotnickych Skolachaci stedni zdravotnické Skoly
mohou po usgsném dokoteni studia pracovat mimo jiné i na gynekologicko-
porodnickych klinikach jako ZA pod odbornym dohledeorodni asistentky. Jejich prace
obnasSi nejen poskytovani profesionalni fiseitelské pé&e, ale také komunikaci
s klientkami, které mohou na tyto pracovigfichazet pra¥ ve spojitosti s nemoznosti
pocit dité prirozenou cestou. ba neplodnosti je natoou acasto velmi dlouhou cestou,
béhem které jsou hledany odpmli na mnoho velmi citlivych otazek. Zdravotnicky
asistent se tak pro své odborné &adi mize stat osobou, na kterou budou tyto dotazy
smerovany, a ke které bude pro svou erudovanost anrmdeanost vzhlizeno. 8 by proto
byt pro vykon této profese kompetentni nejen parste odborné, ale také moralni. Stat
se rovnocennym partnerem pro Zeny, které hledali, raychodiska a spravnou cestu
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Vv jejich nar@né Zivotni situaci. fedpokladem pro to je tibeni svych vlastnich hodnot,
nazon a postaj k dané problematice. Z tohoto pohledu je patreéméa eticka vychova
¢i jeji prvky své opodstatmé misto ve vyuce zdravotnickych asistent

Stredni zdravotnicka Skola a VysSi odborna Skola zutraska Emanuela Poéttinga
a Jazykova Skola s pravem statni jazykové zkouSkyn@uc byla vybrana jako misto
konani vyzkumného Seni z rekolika davoda. Jak jiz z ndzvu Skoly vyplyva, nachazi
se tato instituce ve stejnémesit jako alma mater autorky prace. Skola tak velnadsi
spolupracuje nejen s Univerzitou Palackého v Olarhoale také s Fakultni nemocnici
Olomouc, ve které se uskudiije klinickd praxe Z&k zmiiované stedni Skoly,
a to i na gynekologicko-porodnickém atkehi. Dilezitym faktorem byla také otazka
spirituality. Prvni zvolenou instituci bylaistini zdravotnicka Skola, jejimZizovatelem
je Ceskobratrska cirkev evangelicka. Bylo v3ak usouzeéeoby ve vnimani etickych
aspektt AR byla vyznamnou proémou pra¥ spiritualita danych fipadi. Tento zandr
avSak nekorespondovalo s cili prace, a proto bylsavand instituce z vyou vyrazena.
Organizatorka vyzkumného &eni vstupovala na vybran&edtini zdravotnické Skole zcela
do nového prosgedi, jelikoz zde neabsolvovala svéesgbSkolské studium ani Zadnou
z odbornych praxi v fibéhu svého studia. Skuteost, Ze Zaci i vytujici, se kterymi
se v pfibéhu vyzkumného S&ni setkala, do této chvile blize neznala, podpopuyek
neutrality celého vyzkumného Beni. V neposledniact byl divodem vylkiru Skoly
I vstiicny @ristup vedeni Skoly a souhlas s konanim vyzkumnétiers.

Relevantnimi fipady byli zvoleni Zacil. a 4. roéniku vzhledem ke kurikularni
koncepci studia oboru Zdravotnicky asistent. Zatirhcrasnik je mozné vzhledem k SVP
a specifickému tématu diplomové pradérqvnat k nepopsanému listu papiru, 4¢nik
meél v dobe vyzkumného Séeni jiz absolvovanou praxi na gynekologicko-porc#ai
klinice, coz bylo jednim z hlavnich kritérii pror téidy. Taktéz nili tito Zaci vzhledem
k SVP odédenu vyznamnouwast vyuky spojené s AR. Diky tomuto ¥h (astnika
je mozné provest vzajemnou komparaci dat mezi jdiggomi rocniky. Vypowdi
1. raeniku je mozné ozrdt za vstupni prekoncepty tématu etické dimenze 2&Rimco
4. ratnik je jakymsi definitivnim produktem s&asného s$edniho odborného vEvani
tohoto zamiiend, ktery mil tu moZnost nejenifmout teoretické informace, ale taktéz
vstoupit do samotné klinické praxe.
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3.2.3 Organizace vyzkumného Sg¢ni

Jednim z prvnichtdezitych kroki organizace bylo ziskani souhlasu s provedenim
vyzkumného Séeni od vedeni $dni zdravotnické Skoly a VysSi odborné Skoly
zdravotnické Emanuela Pottinga a Jazykové Skolyrévgm statni jazykové zkouSky
Olomouc. Obratily jsme se proto s touto Zadostieathtele Skoly, ktery Zadosti vyhév
a predal nas dale do pé zastupkya reditele Skoly pro odbornérgdmety a praktickou
vyuku. Se zastupkyni byly dale domlouvany konkréngianiz&ni zalezitosti vyzkumného
Seteni jako vylr téid, u kterych vyzkumné Seni prolhne ¢i stanoveni konkrétniho
terminu.

DalSi fazi organizace vyzkumu byléigrava podkladovych materiapro samotné
vyzkumné Seékni. Tyto materialy se skladaly zié ¢asti(viz pfiloha 1) Prvni z nich byl
pravodni list, ktery obsahoval informace o zZ#gemi vyzkumu, instrukce, jak pracovat
s metodou nedok@enych t, ale také informaci, na jakych webovych strankéch
a kdy bude mozné dohledat diplomovou praci, ve éktbudou obsazeny vystupy
vyzkumného Séeni. Tento list byl Zakn ponechan i po skoéani Seteni. Druhym listem
byl informovany souhlas seizenim do vyzkumného $eni, ktery garantoval zachovani
naprosté anonymity dastniki, moznost kdykoli v pibéhu Seteni odstoupit bez udani
davodu od vyzkumu aj. Tento souhlas byleg zapoéetim vyzkumu pedlozen Zakm,
ktefi se zcela dobrovoénmohli rozhodnout, zda se Bemi zi&astni¢i nikoli. U zaki
1. raéniku, kteéi byli v doke konani vyzkumu nezletili, nebyl poZadovan souligish
zakonnych zastugi¢ jelikoz problematika AR je s@désti SVP a Z&ci se s ni vipghu
sveho studia @bézné seznamuji. AvSak iipsto bylo trvano na podmince naprosté
dobrovolnosti dasti, kterou souhlas forma@rzprostedkovaval. Souhlasy Zaks (asti
ve vyzkumném Sétni byly po ukoteni bezpéné uschovany u autorky prace. Posledni
list, ktery byl Zakm piedloZen, obsahoval soubor nedodemych t. Zaci byli
informovani, Ze v fipad odstoupeni od vyzkumného #&eti sté&i do formul&e uvést
pouze,Nechci se zdastnit* a to i v fipadt, Ze podepsali souhlas gasti. Jelikoz byly
tyto formul&e pozdji samotnymi zaky vkladany do obalek pro zachovéaprosté
anonymity, nemohlo dojit k potencialni stigmatizaziniklé odstoupenim od vyzkumu.
Této moznosti nevyuzil Zadnyipad.

Déle byli Zaci instruovani, jak pracovat se so@nomedokotenych ¥t. Primarr
jim bylo feceno, Ze neexistuji spravné a Spatné odgovJedinym cilem S&tni
je identifikovat jejich osobni pohled na danou peohatiku, nikoli hodnotit Urowve
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znalosti. Pré&v toto byl hlavni dvod, pr@& byli Zaci podeni, aby ¥ty dokortovali
na zéklad svého vlastnihoipswdceni¢i postehi, tedy dle toho, co si oni osabmysli.
Nikoli podle toho, otem si mysli, Ze je podle spétesti spravné. Zaci #i celkem
tiéi moznosti, jak nedokamené ¥ty dokortit. Mohli vétu dokorit svou vlastni myslenkou.
Druhou moznosti bylo doplnifNevim, nemam dostatek informaciBylo usouzeno,
Ze i zjiseni o nedostatku informaci vditych otazkach etiky AR je nemérdalezitym
vystupem, se kterym je mozno dale didakticky pratovNakonec ®i Zaci
v nedokorenych wtach také moznost uvést kateggiechci uvést” a to z jakéhokoli
divodu. Problematika AR je velmi citlivym tématem e fjutné respektovat soukromi
a autonomii pipadi. Udaje o ¥ku a vie, které byly pro paeby Seteni taktéZz uvedeny
ve formul&i, byly rovnéz dobrovolné. U viry mohli Zaci uvéddnejen oficialg statem
uznané cirkve, ale cokoli, co pr& ma osobni transcendentni hodnotu.réspvesSkeré
instrukce, byly nalezeny poloZky, u kteryctagtnici neuvedli Zadnou vyp&¥. Z tohoto
duvodu byla zavedena nova kategofiuvedeno®.

3.2.4 Prabéh vyzkumného Sekeni

Vyzkumné Sdéeni prokthlo u vybranychiid 1. a 4. réniku oboru Zdravotnicky
asistent dne 29. ledna 2015.0%Wydcem celého Seini se stala pani zastupkyrktera
zprostedkovala kontakt a seznameni nejen ujigimi, v jejichZ vyuce Séeni prokhlo,
ale taktéz se samotnymi Zaky. Pro zachovani andapyp¥ipadi nebudou v praci uvedeny
konkrétni tidy Zaki, jejich jména ani jména vyujicich. V dalSim textu je prezentovan

priabéh vyzkumného Sétni u jednotlivych rénika.

1. roénik

Ve vyucel. roniku bylo gitomno celkem 26 zdk VSichni pgitomni
po zodpo¥zeni otazek z oblasti zachovani anonymity souhlasitasti ve vyzkumném
Seteni. Po celou dobu enhi byla pitomna taktéz vytujici predmétu. Pedagozka
se i Sefeni velmi vsticneé angaZovala a napomahala odstranit bariéryivigy
pramenici ze vzajemné osobni neznalosipgali a organizatorky vyzkumného Bexi.
Podkladové materialy, které byly Zak predlozeny, byly spol#¢ s nimi nahlas fecteny.
Tento postup ®& slouzit jako prevence chybného pochopeni insirukebo moznost

smefovala k otazkadm zachovani anonymity. Bylo jim Weno, Ze jediny identifikéni
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adaj je jejich jméno na informovaném souhlasu, ktedevzdaji je&t pied zapoetim
vyplnovani nedokotenych t, a proto nebude moznéiiadit konkrétni pipad k jeho
dokortenym tam. Sodasré jim bylo garantovano, Ze &mito jmény nebude v praci
nijak nakladano. Dotaz na zachovani anonymity paki ze stranyiftomnych chlapt,
kterym bylo sdleno, Ze vSechny jejich odp&édi budou pevedeny do Zenského rodu,
praw z divodu zachovani naprosté anonymity. Zaci byli také&pni, aby po dokateni
vyplihovani vlozili nepodepsany formdlas nedokotenymi Wtami do obalky,
kterou zapeéeti svym vlastnim symbolem. Tato aktivitaélm zaky 1. roniku zabavit
v situaci, byli-li rekteti Zaci hotovi dlive, nez ostatni. Samotné daplani souboru
nedokorenych &t probshlo samostatha velmi zodpowdns. Zaci nikterak nevyruovali,
naopak se zabrali do prace a snazili se podat govalienéjSi vysledek. Bylo vidno,
Ze je vyphovani dotaznik primé¢lo k vnittni mySlenkové aktivé, jelikoZz rekteré otazky
cetli opakovan a vraceli se k nim. &které z ¥t dokonce ve dvojicich vyvolaly tichou
a kratkou diskuzi. Pro zachovani anonymity orgaoik@a vyzkumu neprochazela
v pribéhu dokortovani ¥t mezi zaky, aby nebylo mozné identifikovat dlenpésa délky
vypowdi jednotlivé pipady. Za¥recné vkladani formul@ do obalek a jejich
zapeéetovani symboly se setkalo gavapivym Uspchem. Zaci velmi pdive vytvéreli
originalni symboly. Obalky s formula byly nakonec hromadn vysbirany Zaky.
Po ukorteni Seteni zbyvalo do konce hodiny 15 minut, které bylyiyy pro skupinovou
diskuzi mezi vSemi fitomnymi na téma AR. Jako nejnangjSi nedokotienou \tu
uvadtli v diskuzi Zaci 1. ronika vétu 1., tedy tu, kter4d se zabyvala individualnim
vhiménim peoatku lidského Zivota.

4. ro¢nik

Ve vyuce 4. roniku bylo gitomno celkem 24 Zadk se kterymi #stala ve itide
organizatorka vyzkumu po domkg vywujicimi sama. Ribéh Seteni byl u této skupiny
nepatrig odliSny od 1. réniku. Po Gvodnim ifgdstaveni organizatorky a &ehi cile
vyzkumného Séeni byl Zakm rozdan soubor podkladovych matetiaPo Uvodnich
instrukcich jim byl ponechadas na samostatné prostudovanivpdnich listi, polozeni
piipadnych dotaz a podepsani souhlasu &éti ve vyzkumu. ZA&ci byli samostatni
a nepolozili Zadné dolijici otazky. V ramci vyplovani archu s nedokéenymi wtami
jim byly ptedloZzeny totozné instrukce, tedy i ta, Ze po dokan vliozi tento arch

do obalky, kterou zageti symbolem. Této moZznosti vSak Zaci 4¢niGu nevyuZili
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tak hojré, jako tomu bylo u réniku prvniho. Vyphovani se zhostili taktéz velmi
zodpo¥dré a se zgjmem. V pb¢hu cinnosti napiklad vyvstal dotaz na uesréni
vyznamu pojmu redukceithotenstvi“. Po ukateni prace s nedokéanymi &tami byly
obalky s archy off hromadg vysbirany vybranymi zaky. Zbyvaji¢asovy prostor byl
vypinén znovu hromadnou diskuzi na téma AR, kterou Z@atevali jako velmi
zajimavou a uzitsou. Jako nejnatméjSi nedokorienou ¥tu vnimala tato skupina zak
vétu tykajici se pra¥ vySe zmigné redukce vicetného &hotenstvi, coz bylo mozné

stejre jako u 1. réniku pozorovat P nasledné analyze dat.

3.3 Zpracovani a analyza dat

Data ziskand pomoci metody nedokemych ¥t proSla v prvnim kroku
gramatickou a syntaktickou korekturou wakzem na zachovanitpodniho obsahu
vypowedi. Z tohoto dvodu byly vtextech pro svou autenticitu ponech&axpresivni
vyrazy. V neposlednfadt byly veSkeré vypoidi pro zachovani anonymitycastnika
pievedeny do Zenského rodu. Druhou fazi byla samoémélyza vypoudi.
Zde bylo pouzito tzv. oteené kodovani, které je spolu s axiadlnim a selektivn
kodovanim sotasti tzv. metody zakotvené teorie. Tato metodazslpumarre pro tvorbu
novych teorii, coz nebylo cilem prace (8%ak et al., 2007). Konkrétn axialni
i selektivni kédovani pracujitpdevsim s hledanimripin a disledka sledovanych je,

s interakcemi a procesy a v neposlethtt konceptualizuji ziskana dat. Kompleschito
typt kédovani je mozny pouzit ndklad u rozsahlych dat ziskanych pomoci rozhovoru,
kde vznikaji v piib¢hu Seteni jednotlivé dimenze obsahuékzhi bez vyrazgSich hranic
(Hendl, 2005). Takovy proces vSak nebyl mozné aphlk u ziskanych dat, a to awbdu
jejich solitérnosti, ktera vznikla diky ifpdem stanovenym vyznamovym dimenzim
jednotlivych nedokotenych \t. V pribéhu Seteni tak byla ziskana data, ktera ve svém
rozsahu nebyla jakkoli korigovana, avSak v obsaiw 4 této skuinosti bylo vychazeno
pii volbé relevantniho postupu analyzy dat, kterym bylo ewoloteviené kddovanj
které umo#uje podrobnou analyzu vypé&di, jejich segmentaci a naslednou interpretaci
vyskytujicich se fenomé&npomoci stanovenych kategorii.

Analyza dat technikou otéaného kodovani probihala ¢kolika fazich. Prvni
z nich byl frepis dat do elektronické podoby a prutténi, i kterém byl orienténé
zjistovan ramec ziskanych vyp@i. Druhd faze fistoupila jiz k samotnému kdédovani,
které probihalo tzvinetodou papir a tuzka(Svaicek et al. 2007). Tento postup $pG
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ve volném vepisovani kdddo gredem vytisknutého textu. Zde bylo pro lep&hednost
a odliseni jednotlivych pasézi textu vyuzito baghm oznéeni jednotlivych kéd. Treti
etapa spéivala v seskupovani kdddo tzv. kategorii, které tviby obsahovou nadmnozinu
téchto kodi. Napiklad kategorie ,Socialni neplodnost® zahrnuje koédy jako
.Bez partnera“, ,Homosexualita“ ¢i ,Sexualni zdrzenlivost z nabozenskycivaiii” .
Druhd a teti faze neprobihaly &asového hlediska chronologicky, nybrz bykkalikrat
cyklicky opakovany a jejich zéwy vzajemri komparovany. Pro snagjBi orientaci
a transparentnost vystinpyzkumného Séeni byly identifikované kategorie a jim nalezici
kody zpracovany graficky viz kapitola 4 Vysledkgiakuze.

Je nutné uveést i specificky igob vyhodnocovani dat. Vzhledem k wbimetody
skéru dat, kterou byla metoda nedokenych ¥t, byla mozZnost data prezentovatoha
zpasoby. Prvnim z nich je vyhodnocovani v ramci jetinod, tedy vyhodnotit vSechny
nedokoené ¥ty jednoho pipadu a nekomparovat mezi dalSimi. Tentousgb
vyhodnocovani by vyZadovatgdevSim psychologické posouzeni vy§diva data ziskana
timto postupem by nebyla obsakowvelevantni vzhledem ke stanovenym til
Byl proto zvolen druhy fistup, tedy analyza a deskripce fenoihéidy samostath
pro kazdou nedok@enou ¥tu nagi¢ celym ranikem. Takto bylo mozné identifikovat
vhiméani danych etickych aspéktybranou socialni skupinou.

3.4 Limity vyzkumného Sefeni
Kvalitativni pistup byl shledan, vzhledem k charakteru ziskaniydbrmaci,

jako vhodny postup pro ziskani relevantnich dauS#d nutné poukazat na problematické

okamziky vyzkumného Sini, které byly v jeho fgbéhu odhaleny.

Limity na stran & metodiky:

» Tematické zan®ieni vyzkumné Seteni — AR je velmi citlivou oblasti pro diskuzi
zejmeéna u jeding jichZz se toto téma Uzce dotyka. Bylee@gpokladano, Ze Zaci
stredni zdravotnické Skoly, kte jsou v pfibéhu svého studia fpravovani
pro vykon zdravotnického povolani, budowetto otdzkach otéeni. Na zaklagl
ziskanych dat bylo avSakigkvapiv zjiSttno, Ze oblast asistované reprodukce
piedstavuje pro budouci zdravotnické pracovniky takidlivé téma. Dkazem
byla ne&ekart vysoka frekvence identifikovanych kategorjNechci uveést®

nebo ,Neuvedeno' Otazkou pro dalsSi Seni mize byt, zda fipady neuvedly
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odpowd’ z divodu ostychu &¢i neznamému vyzkumnikowii pro né téma etické
dimenze AR bylo opravdu natolik intimnim, aby &mm otewerg promluvili.
Citlivost tématu pro zaky vybrané&atini zdravotnické Skoly je nutné zohlednit p
dalSi praci stouto oblasti, tedy nejen vramcisad vyzkumnych Setni,
avSak zejménaipsamotné vyuce. Neznalost zakladnich informacajigk se této
problematiky byla prokdzana identifikovanou katéiggevim, nemam dostatek
informaci“, ktera byla pitomna u 8 zcelkovych 12 nedokemych \&t.

| tato skuténost mohla hrat roli v otégnosti stedoSkolskych zak Zmintna
kategorie nebyla v rdmci odp&di primérré ocekavana a jeji frekvence byla vice
nez gekvapujici. Po vyhodnoceni dat bylo naopak usouzérmotato kategorie
hraje vyznamnou roli fedevSim z didaktického hlediska. Pedagogové prEcuji
se ziskanymi daty maji diky této kategorii mozngjgtit, ve kterych oblastech
maji Zaci informani nedostatky, ze kterych vyplyvd nasledna nesobstpn
0 tématu diskutovat. Na zakkadohoto zjiS¢ni je také moZzno v ramci vyuky
stanovit pro zaky kognitivni cile, které budou zaemy konkrétd na inform&né
deficitni oblast.

Potet pripadi - vyzkumného Seéeni se zdastnilo celkem 50 Zak
z1l. a 4. roniku (viz kapitola 3.2.2 Volba pipadi:). Tento pdet, ktery
je pro kvalitativni Séeni velmi specificky, byl zvolen z&mé z nikolika divoda.
Prvnim znich bylo zaji8hi saturace dat. Druhy tdod koresponduje
s pedagogickym vystupem vyzkumnéha'&et, kterym je navrh metodického listu
pro pedagogy prezentujici mozné postugy puce tohoto etického tématu.
Aby byla podminka vyuky ,Sité na miru“ opravdu spdima, musel byt branratel
na vSechny zaky a jejich individualni vnimani tahdeématu. Jedna se o Zaky
piedevsim 1. réniku, ktéi se Emito otazkami budou zabyvat dle aktualnih@rgn
Skolniho vzdlavaciho planu az ve 4. doiku. Nadnérné obsahlosti dat, ktera
by presahovala ramec této prace, bytedejito pomoci vhodhzvolené techniky
sbéru dat (viz kapitola3.2.1 Skbr dat). Souhrn nedokafenych \t, které byly
vytvoieny na zaklatl analyzy obsahu teoretického ramce, zpeaiitoval
odpovidajici mnozstvi relevantnich dat, které byhdsledd analyzovano
a strukturovaé prezentovano v kapitoke Vysledky a diskuze

Metoda skéru dat - za &elem ziskani pozadovanych dat byla zvolena

tzv. metoda nedokd@enych ¥t (viz kapitola 3.2.1 Skr dat). Jednou z jejich
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souasti i standardnim vyuZiti v oblasti psychologické diagtiky je tzv.osobni
vyhodnoceni za gitomnosti konkrétniho jedince, fip kterém je o¥ejména
subjektivni vnimani obsahu uvedenych vygtiv Vzhledem k p&tu pripadi
ve vyzkumném Sétni nebylo mozné toto osobni vyhodnoceni provédo Broto
suplovano hromadnou diskuzi s Zaky, kter4 bylaioméma vzdy po ukafeni
vyplnovani formulée. Hlavni otdzkou byloKtera z nedokafenych ¥t pro vas
byla pi odpovidani neizSi a pr@? Vypovédi zaki jsou uvedeny v kapitole
3.2.4 Puibeh vyzkumného S@&ni | pres gitomnost tohoto limitu, byla metoda
nedokorenych ¥t pfi zpétném hodnoceni vyzkumného i&ati shledana jako
nejvhodrjsi technika séru dat u &échto konkrétnich fppadi.

Limity na stran é piipadi:

Neopakovatelnost vyzkumného Séeni — vramci celého vyzkumného sei
byla snaha o nastaveni totoznych podminek pro w§egkipady vyzkumného
Seteni,¢imz mél byt minimalizovan vliv vyzkumnika na Zaky. Do3kedy k jakési
vnitini homogenizaci zadani Ukolu. Fgs vSechna opa@ni vSak neni Sini
zopakovatelné diky mnoha prémmym faktoim, které nebyly ze strany
vyzkumnika ovlivnitelné. Prvnim faktorem jsou samiokaci. Jejich vypoedi
mohly ovlivnit vnitini vlivy, jako aktudlni ndlada (ng&glad radost z odpadnuti
klasické vyuky diky Séeni, osobni dvody aj.), fyzické paeby (napiklad
hlad — vyzkumné Séeni prokhlo v okédovémcase, paeba spanku Zaci mohli
byt unaveni z @vodu pra¢ probihajici oSébvatelské praxe aj.), ale také hi&pad
vliv spirituality jednotlivych gipadi. Svoji roli mohly hrat takévlivy vnéjsi,
konkrétre prostedi (napiklad pocit dyskomfortu v @ibeéhu Seteni — Seteni
u 4. r@&niku prokghlo v odborné tebrg, ve které diky kapacitnebyli vSichni Zaci
usazeni Vv lavicich, nedostatek prostoru v jejiclobos zég mohl ovlivnit
otewenost pi vyplinovani dotaznik; vypowdi mohly byt ovlivreny také aktualnim
pocasim, které mohlo korelovat s eétném rozpoloZzenim dastniki aj.). DalSim
podstatnym v§&Sim faktorem byly konkrétnvyuéujici danych studijnich skupin.
V 1. raéniku byla vygujici po celou dobu Setni gitomna, velmi aktiva se do gj
zapojovala a napomahaldegonavat komunikai bariéru plynouci z neznalosti
mezi Gastniky a vyzkumnikem. Zaci mohli pozorovat, jaktialké se jejich

pedagogicka autorita k tomuto tématu stavi a jakfilegd zaujima, coZz mohlo
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taktéZ ovlivnit jejich vypowdi (nagiklad jedinec, pro kterého toto téma nebylo
vnitin¢ aktualni otadzkou, mohl zareagovat na popugtelky a postavit
se tak do pozice jedince, pro kterého je téma vetlilezitym). Naopak
ve 4. r@&niku ponechaly vytujici vyzkumnici se zaky o santotNebyl tedy
piitomen prvek, ktery by Zaky z pozice pedagoga aktowliviioval. Neposlednim
faktorem, ktery mohl ovlivnit celé vyzkumné fti a vypowdi Zaki byla

piitomnost samotného vyzkumnika (Whv vyzkumnika

Limity na stran é vyzkumnika:

e Vliv vyzkumnika - diasledky plynouci zfitomnosti konkrétniho vyzkumnika
je mozno pozorovat vékolika rovindch. Prvni rovinou jefffomnost vyzkumnika
pii samotném Se&gni. Vypowdi zaki mohly byt ovlivieny nagiklad Zenskym
pohlavim a vékem vyzkumnika. Svou roli tedy mohly sehrategsudky typu:
Zena - mlada dosglost — reprodukni vék — predpokladany pozitivni postoj
k veSkerym otazkam tykajicich se raéwirstvi. Vice nez didaktické zateni prace
mohla vyplynout dimenze obsahova, tedy to, aby &a #refili“ do odpowdi
ocekavanych vyzkumnikem. Z pohledu objektivity se yteddd provedeni
vyzkumného Séeni pedagogem muzského pohlévienou v jiz ne reproddkim
obdobi jako vhodné vychodisko. Je vSak nutné padntk Ze vliv na vypoidi
Gcastniki nemusi mit pouze socialni role a status vyzkumriRdi hraji i osobni
sympatie a dalSi subjektivni faktory, kterym lza jgZko predchéazet, a které jsou
tak vzdy gitomnym ovliviujicim prvkem pi vyzkumnych Seenich, nagiklad
piitomnost vyzkumnika. Druhou rovinou je vliv vyzkuika pi samotném
zpracovani a analyze daBubjektivita je jednou ze z&kladnich charakteristik
kvalitativniho vyzkumu a je mozné ji nalézt jak sraré vypowdi astniki
Seteni, tak u zmiovaného vyzkumnika. iBstoZze cilem prace bylorgulozit
subjektivni vnimani etické dimenze AR v maximalndzmé mie objektivizace,
nelze vliv vyzkumnika u tohoto typu designuiéaf zcela odstranit. Subjektivhimu
zkresleni p analyze dat bylo iedejito pomoci opakovaného kdodovani,
které za pomoci @povného vyhodnocovani vypeédi snizuje miru prvniho zaujeti
vyzkumnika. Tuto techniku ¢Rtefi z autofi za'azuji mezi tzv. triangutani
techniky. DalSi preventivnim postupem byl samotp§yspb analyzy dat, v fbéhu

které byly vyhodnocovany vSechny vygov a to i ty, jejichz obsah zcela
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nekorespondoval se zadanim. Diky tomuto kroku lagmezeno zaémné selekci
hodicich se odp@di a zkresleni kompletnich vysladkv obou gipadech se tedy

jednalo atriangulaci na arovni analyzy dat.
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4 VYSLEDKY A DISKUZE

Kapitola @inaSi kvalitativni rozbor a deskriptivni interpretaypowdi ziskanych
ve vyzkumném Séeni. Pro transparentnost vyslédi& snadnou orientaci byly vystupy
kvalitativni analyzy pevedeny do grafické podoby, konkrgtrdo tzv. mentalnich map.
Jedinoucasti prace, ktera ziskana data kvantifikuje, jeastorabyvajici se problematikou
spirituality pipadi. Tato data byla graficky znaz@ma a vyjadena pomoci absolutnich
cetnosti. Schematické znazenn dat konkrétnich nedokdenych ¥t bylo provedeno za
pomoci volré dostupné verze online programu bubbl.us.

Kapitola Diskuze byla integrovana do kapitoly Vyiig. Je vSak nutné zminit
znanou komplikovanostip snaze o provedeni diskuze v pravém slova smysi@. studie,
které by se kvalitativnim Zgobem zariovaly na vnimani etické dimenze mezi zaky
strednich zdravotnickych Skol, a naslédoyl jejich vystupem navrh vyukové jednotky
tzv. na miru, neexistuji. Prévproto je tato prace natolik jediéa. Diskuze byla
provedena na zakladkomparace ziskanych dat sinformacemi z teordtickédmce
a dalSich legislativnich noretnvyzkumnych praci.

V ramci interpretace ziskanych dat felta zminit kategoridleuvedena Nevim,
nemam dostatek informad{ategorieNevim, nemam dostatek informgeiz didaktického
hlediska velmi pinosn&. Uvedeni tvrzeni, Ze si Zaci nedokazi \fittwsobni stanovisko
z diavodu nedostatku informaci, je cennouétmpu vazbou, ktera @ize byt vyuZzita
pii projektovani dalSi vyuky. Kategorleuvedenmeni mozno na zakladziskanych dat
zcela jas# vyhodnotit. Zaci danou nedok&mou ¥tu mohli grehlédnout. \ta jim avak
také mohla svym obsaheniigobit jisty dyskomfort, a proto ji namisto uvedeNiechci
uveést” nedokogili. RovnéZz mohli citit stud ze skuteosti, Ze nevi, co dany vyrok
znamena, a obavali se zeptdeg celym tidnim kolektivem. Dvodem niize byt takeé
avSak zcela jina skutrost, kterou jiz neni mozné identifikovat.

Kompletni soubor odpe@di piipadh 1. i 4. r@&niku, ve kterém jsou vypeédi
kategorizovany podle ifslusnosti k dané nedok&mé té, nikoli ke konkrétnimu

piipadu, je umish v prilohach pracéviz priloha 5 a giloha 6)
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Nabozenské vyznani fipada ve vyzkumném Sateni
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Jedinou oblasti, jejiz vystupy jsou v této pracvamtifikovany, jsou
socio-demograficka data, konkrétproblematika viry fipadi ve vyzkumném S&ni.
Pro gehlednost a prezentaci mozné korelace tohoto mkiypovdmi Ucastniki danych
ro¢niki jsou v grafech uvedeny absolutetnosti zastoupeni jednotlivych tvrzeni.

Bez jakéhokoli nabozenského vyznani bylo z celkovpatu 50 Zak 21 osob.
Ke kieg’anské e, ktera nebyla blize specifikovana, séhlasilo 5 gipadi. Konkrétrg
katolicka cirkev se kcelé problematice AR stavielacnegativd (Kleber, 1994).
AvSak soubor tvrzeniifpadi, ktefi se k tomuto vyznanifznali, s timto peswdcenim
nekorespondoval. Zakynnagiklad uvedly tvrzeni, ve kterém sdili pozitivni pms
k metodam asistované reproduk@e rocnik: ,...dobrou vc, sama jsem darcem..,")
které mohou byt uzitmé a pomoci klieritm, jez gichazi z divodu vlastni neplodnosti
(4. rocnik: ,,...nemohou mit &i prirozenou cestou.”, ,...je to cesta jak pomoci neplhpain
parim.”). V otdzce nakladani ggbyt&nymi embryi naopak vyjdeni gipadi koreluje
s preswdcenim katolické cirkve, tedy Ze jejich #Zani povazuji za neetické,
a proto by mla byt embrya uschovang4. rocnik: ,...toto je jedina ¥c,
kterda mi v asistované reprodukci vadi, je to phpiveidskym Zivotem.") Otazkou je,
zda se jedna o projekci viry danéhéppdu ¢i ukazku empatie, jejiz zvySena mira
je u Zzaki tohoto studijniho oborurpdpokladana.

Celkem 10 pgipadi uvedlo viru odliSnou od reg'anské. Proto byla vytvena
kategorieJinA. Zde byly kategorizovany odpédi jako: ,ve svého boha“,evoluce”,
.V lepsi zitky" ¢i recesistické vypasdi typu: ,V érfim, Ze mi titelé poniZou u maturity*
nebo,na JeziSka“.V neposlednfact zde byla uvedena tak&arma“. Vira vSak nebyla
blize specifikovana, a proto neni mozné jednombaxit, zda nél piipad na mysli
hinduistické, buddhistické jiné nabozenstvi.#pad uvedl souhlas s uzivanim metod AR,
ve které vidi jisté vyhody a moznogeSeni neplodnosti. Toto tvrzeni koresponduje
s Buddhismem, ktery se k asistované reprodukci s&lmi oteverg. V oblasti nakladani
s prebyt&énymi gametami a embryi vSak uvedla, Ze by v obigpgalech milo dojit k jejich
odstrarni. Byt se hinduismus k samotné otazce asistované remedike nevyjatiije,

v otazce hodnoty aibec péatku lidského Zivota ma stejpako Buddhismus zcela jasny
nazor — zivot ve vSech svych podobach bylnbyt ochraovan (Bad et al., 2010;
Stephens et al., 2009).
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1. Jako paatek lidského Zivota, tedy moment, od kterého mluwie oé¢lovéku se vsemi
jeho pravy, vnimam ...

Vyznamova dimenzegPoc¢atek lidského Zivota® (viz schéma 2pyla zahrnuta
v prvni nedokodené ts. Zaci 1. a 4. réniku prezentovali syj nahled natasové hledisko
pocatku Zivota a s nim spojené fenomény. Vnimani tdtlasti je klEovym konceptem
pro diskuzi o etické dimenzi AR. Kategorirenatalni obdobizaazuje pdatek Zivota
do obdobi ped porodem, tedy do {dichu 9 nesiai gravidity. Oba réniky totozré uvedly,
Ze za poatek Zivota povazujsplynuti pohlavnich gametoto tvrzeni odpovida principu
tzv. ontologického personalismu, ktery povaZzujgasitek lidského Zivota tentyz moment
(Munzarova, 2000). Stejnvnima tuto problematiku i katolickd cirkev, podkteré
je na zaklad tohoto nazoru nutné zygotu chranit jako plnohodaotbytost od uUplného
pocatku jejiho vzniku (Ondok, 2005). Vnimanigadku Zivota odB. nesice gravidity které
bylo taktéZz uvedeno, je totozné s l&keym vnimanim problematiky. Toto pojetiddku
Zivota souvisi s legalizovanim interrupci do 12dny gravidity. Znamena to tedy,
Ze je dle pipadh do této chvile vyvijejici se embryo a pégglod povazovano za pouhy
biologicky material? DalSiifpady vnimaji jako pgatek lidského Zivota samotrgorod
ditete, ktera nalezi do kategori®erinatélni obdobi S timto n&zorem se shoduje
Munzarova (2005) a také Umluva o lidskych pravechviamedicii, ktera hovei
o plnohodnotné lidské bytosti s vlastnimi pravy @4di€ti po jeho narozeni (lvanova
a Klos, 2004). Posledni kategorii, ktera se viyygek casovému hledisku géatku Zivota,
je kategoriePostnatalni obdobj ktera byla identifikovana pouze v 1.¢nmdku. Velmi
zajimavy je v této kategorii fenométriznani statutélovéka a jeho prav ve chviiapaeti
rodicovské pée o svého potomka. Znamena to, Ze podle tvrzéipapi déti umistné
do baby box ¢i opusEné po svém narozeni nejsou plnohodnotnymi bytosensvymi
pravy a jejich Zivoty zé&naji az v momentu ziskani nové rodiny?izRani prav
korespondujici slosahnutim plnoletostniZze byt ovlivieno obsahem nedokdené \ty,
kterd ziskani prav Zdaziuje. Tato skut&nost mohla vést k chybnému pochopeni
nedokortené ¥ty. Nepedpokladame, Zecastnik povazuje za patek lidského Zivota
18. rok.

Jevy z#azené do kategori©kolnosti nesouvisi £asovym hlediskem @atku
Zivota. Jedna se n#klad o fenomén glorifikace lidského Zivota(4. rocnik:
... J€ to zézrak.), transcendentni vnimamiesahu zplozeni nového Zivota a oldecn

lidského byti L. rocnik: ,,...vnimam jako pokrévani vSeho- celého Zivota, celé zeth)
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¢i pozitivni oc@ovani nového lidského Zivotdl.

v

cotuije ...,

.--.jako UZzasnouee.”, 4. rocnik: ,,..

rocnik: ... je to to nejcendjsi,

.nejkrasr¥jSi zazitek Zivota..)"

Také byly identifikovany kategorieNeuvedeno a Nevim, nemam dostatek

informaci,

které se vyskytovaly zejména ufigadi v 1.

raniku. Pra¢ tito Zzaci

a~r 7

v zawrecné diskuzi uvedli, Zze otdzku vnimali jako nejob¥sn z celého souboruét

Duvodem nfize neznalost

byt

zékladnich

informaci, které jsowtigbné

pro vytvaeni vlastniho pohledu zakati®nou mize byt avSak také skut®ost, Ze se Zaci

nad touto problematikou nikdy nepozastavili, a prayni nebyli schopni své vnimani

uvest.
VYZNAMOVA POCATEK LIDSKEHO ZIVOTA J
DIMENZE
// \ lNEUVEDENO |
KATEGORIE PRENA‘I_’ALNI PERINATALNI | POSTNATALNI OKOLNOSTI NEViM,
_ . OBDOBI OBDOBI OBDOBI NEMAM
l J —— DOSTATEK
: , 2D INFORMAGCI
Kody LSpIynutl gametJ LPorodJ Plnoletost ocenovani
- / lidského
Pvni intrauterinni Pogatek Zivota
pohyby ditéte rodi¢ovské
1. ro&nik péce | | Transcendentni
[3. mésic gravidity ]

4_roénik

il

Kategorie a kody
shodné v obou
ro¢nicich

vnimani

Pfitomnost otce
u porodu

Schéma 2- Vyznamova subdimenze ,P&atek lidského Zivota®

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

2. Umelé oplodnéni je podle me uréeno lidem, ktai ...

Ve 2. nedokotené ¥té, kterd pokryva tematickou dimen® rijemce asistované

reprodukce” byly identifikovany nasledujici kategori&@dravotni neplodnost, Socialni

neplodnost PiAijmuti nemoznosti mit vlastni dita Jina kritéria (viz schéma 3)Prvni

kategorie Zdravotni neplodnostcharakterizuje fijemce AR jako jedince, u kterého

je divodem neplodnostezdravotni stavieho ¢i partnera/ky. DalSi kategorii j8ocialni

neplodnost ktera jako fijemce AR vnima jedince ze sociologického pohledalmi

zajimavy je prvni fenomén a tosoby bez vhodného partneraV Ceské republice
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legislativa neumaluje poskytnuti asistované reprodukce osobam, kigfi€hazi
s pozadavkem mit diti pres skuténost, Ze nemaji stalého partne@ESKO, Zakon
¢. 373/2011 Sb.). Ve spojitosti s dalSim fenoménktarym je udavandaomosexualni
orientace klient/ek je nutné zminit, Ze po pravosti deklarovanéhalwatneni v centrech
a na klinikach AR nijak blize patrano pokud dleymigh pgedpidi tento vztah nevykuje
uzaweni manZzelstvi. Poslednim jevem vtéto kategorii gexualni zdrZenlivost
z ndboZenskychuadod:. Po analyze situace, kdy na zaklathboZzenskéhotrpswdceni
nedochazi k sexualnimu styku ani zé&lém zplozeni potomka, dochazime ké&ay
Ze takoveé nabozenské skupiny nemohou mit deldiaaitrnez jedné generace.

Dalsi kategorii byla tzvJin& kritéria, ve kterych pipady zminilycasovy faktor
spojeny s neplodnosti. Sterilita je zIl|&deého hlediska definovana jako stav,
kdy par neathotni ani po 12 wsicich pravidelného nechm&rého pohlavniho styku
(Zegers-Hochschild et al.,, 2009, Ragtoet al.,, 2011). Dale Z&ci uvedli, Ze byém
piijemce AR projevitsilnou touhu stat se rotkm Neopomenuto bylo tak&nancni
zajiSeni  potencialnich Klierit, které  souvisi se  zodp&inou péi
o piipadného potomka. Zmina byla také tzvreprodulni autonomie tedy skuténost,
Ze kazdy klient ma, dle tvrzenfipadi, pravo rozhodnout, jakou cestou bude jejick dit
pocato. V neposledriack byla ve vypoxdich identifikovana také podminkaanzelského
sezdaniparu Zadajiciho o pomodipreSenim neplodnosti. Tato podminka avSak neni
z legislativniho pohledu vyZadovana, jak je Wtgno vyse.

Zadna z vyposdi piipadh nezminila kritérium ¥ku, ktery hraje v této problematice
duleZitou roli. RedevsSim je legislativh vymezen a to konkrénvySe zmhovanym
zadkonem o specifickych zdravotnich sluzbach, ktefmuje jako horni &ovou hranici
umozreni absolvovani cyklu asistované reprodukce u ZetetlAvsak ¥k je dilezitym
faktorem také na stranmuze. Existuje skupina geneticky podgmych onemocni,
za jejichz vyskytem stoji prév reprodukni starnuti muze. Jednd se fiklad
o Klinefertefiv syndrom, Apeitv syndrom, Marfativ syndrom aj. Reproduki wk
by tedy nél byt jednim z hlavnich faktér ke kterym ma byt jthlédnuto @i zakladani
rodiny pomoci AR (MardeSic, 2013).

Posledni kategorii, ktera byla identifikovdna pouze 4. réniku, je PiAjmuti
nemoznosti mit vlastni dif kter4 byla podloZzena fenoménem tzv. vySSiho rdahb,
kdy bylo uvedeno tvrzenj...i kdyz mozna, Ze lidé, co spolu nemohou riit g¢ prose

nemaji mit z &jakého divodu.”.
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VYZNAMOVA [PIZ\’UEMCE ASISTOVANE REPRODUKCE J

— P AT

KATEGORIE [ZDRAVOTNI J [SOCIALNI’ J[JINA KRITERIA | | PRUMUT NEMOZNOST

NEPLODNOST NEPLODNOST ‘
|

Kody [Zenské neplodnost J [Bez partnera J Léasovy faktor J

T d I 1

[Muiské neplodnost J [Homosexualita J Touha stat |
: T i se rodicem

[Jinézdravotni indikace J Sexualni

Vyssi rozhodnuti

zdrZenlivost Finanéni zajiSténi
znabozenskych | | prijemcu
1. rocnik | divod
. Reprodukén
t autonomie f
—
] Zodpovédna
Kategorie a kody shodné J ' péce o dité
v obou roénicich \

Schéma 3- Vyznamova dimenze ,Fijemce asistované reprodukce”

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

3. Darcovstvi spermii, vajéek a embryi vnimam jako ...

Treti nedokotena \ta obsahovala velmi obecnou vyznamovou subdimenzi
Lvnimani darcovstvi® (viz schéma 4)Kategorii, kterd byla totoZnidentifikovana
v obou r@nicich, je Funkce AR. Pripady uvedly, Ze hlavni funkci darcovstvi gamet
a embryi spatiji v pomoci druhymVzhledem ke studijnimu zatfeni zaki zde byla jista
mira empatie a pt#ba pomahat druhyméekavana. Saiasré se setkavame s kategorii
Prijemce ktera prezentuje obraz klienta, ktery ma dlehto Zaki pravo dané gamety
¢i embrya pijmout. Svym obsahem je tato kategorie totoZzna tedaii Prijemce
zmirgnou v fedchozi nedokatené ¥té, na kterou timto odkazujeme. Stejnkategorie
Kritéria darce je blize diskutovana v nasledujici nedokemé ¥té. Otdzkadobrovolného
souhlasy ktery je zahrnut do této kategorie, naopak naemn u rozboru vypadi
v 5. nedokotené te.

Dosud nezntiovanou kategorii jsoRizika, ktera Zaci 4. réniku spaituji predevsim

v myslencefinancni zneuzitelnosti darcovstvzakonac. 373/2011 Sb., o specifickych
69



zdravotnich sluzbach uji§je, Zze z darovani gam&tembryi nevyplyva darci Zzadny narok
na finarkni kompenzaci. Tato skuteost je avSak v praxi obchazena pravnickdu
v podol uvedeného dodatku o naroku na tzwimgienou kompenzaci vykonu
(Hefmanova et al.,, 2012). S darovanim gamet zéelein finagniho zisku
se proto mZeme setkat nafklad u daré spermii. VCeské republice existuji registry
dardi pouze na zakladanonymnich osobnich Udap kédi, ktei darci obdrzi v centru
tohoto typu. Neni proto mozné zabranit fluktuaciziykteri této moznosti vyuZzivaji prév
pro ziskani finatniho vydtlku (Haasova, 2012).

Ve vypowdich gipadi byla taktéZ identifikovana kategori®sobni postoj
Oba raniky uvedly totoZza kompletni v¢et postojového zastoupeni, tedy od pozitivhiho
hodnoceni darcovst\j,...dobrosrde’nost.”, ,,...dobrou \c“, ,...nad¢ji pro ostatni.”),
pies toleranci této aktivity,...je to kazdého &c.”) aZz po negativni hodnocetinnosti
(,...nelibi se mi to.*) Tato skuténost poukazuje na z&@ay nazorovy pluralismus

spole&nosti v této problematice, na ktery je upammano i v ivodu préace.

VYZNAMOVA

DIMENZE VNIMANI DARCOVSTVI

NEVIM, NEMAM

&

KATEGORIE [FUNKC_E J F'RIJEMCE J OSOBNI POSTOJ
: . — Touha stat Pozitivni vnimani
Kady Pomoc dr_uhym l ]
| | se rodicem
Tolerance
Bez partnera
1. roénik
l ' Negatlvm vnimani
| Dle potreby
rav eplodnos

Finanéni

[

NeztotoZnéni se
L s anonymitou darce J Dobrov ,‘

Kategorie a kody
shodné v obou
rocnicich

Jina zdravotni

Schéma 4- Vyznamova subdimenze ,Vnimani darcovstvi*

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni
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4. Darované spermie, vajika nebo embrya bych Fijala pokud ...

Identifikované fenomény se ve vyznamové subdimefzijeti darovanych
gamet a embryi* z pohledu ronika vyzname liSi, jak je mozné vi& ve schématu
shod. Jedn& se o kategdfiiitéria piijemce kterd definuje na zakladvypowdi klienta,
ktery se ma stat ifjfemcem darovanych gamet a embryi. Podminky prosttit
se relevantnim fijemcem dle tvrzeni dastniki jsou: zdravotni indikace, neexistence
jiného 7eSeni, jak péit a porodit girozenou cestou dit(1. rocnik: ,... pokud by to byla
moje posledni moznost..."; 4. doik: ,... pokud by nebyla jind mozZnost),. touha stét
se rodtem(1. rocnik: ,,...vim, Ze chci &i.”, ,,....pokud bych chéla za kazdou cenu dit;

4. rocnik: ,...pokud bych hodh touzila po diti...”) a tzv. singles neboli osoby
bez stalého partnera. Oproti tomu stoji tvrzefipgah ze 4. réniku, které jako jedno
z kritérii uvedlynutnost partnerského vztahu

DalSi kategorii jeznalost darce kdy Zaci uvedli jako dalSi podminku praijeti
gametci embryi znalost pravjejich darce. Jako velmi zajimavy a gasré kontroverzni
fenomén se jevi vyp@d pripadu, ve které je pozadovamaalost rasy darceDalSimi
informacemi o darci, kteréfipady dle svych vypasdi pozaduji, jsouzdravotni stav,
povahové rysy aj. Vsouladu s ceskou legislativou je mozné ziskat
az 30 let od oplozeni darovanymi gametan@mbryi informace o zdravotnim stavu jejich
dardi s podminkou Ze tyto informace nepovedouikmg identifikaci samotného darce
(Weiss et al., 2010). V klinické praxi je pak fdr prijimacim darované gamety embrya
scklovana vySka, vaha,él, barva ¢i a vlasi dardi (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009).
Munzarova (2000) ve spojitosti s touto problematik@ruje ped rizikem, které spdva
Vv moznosti satki mezi biologickymi sourozenci, Kie o této skuténosti nebudou
informovani. Jejich nasledné zalozeni rodiny byplmoto hlediska mohlo byt potencidln
zatizeno jistymi genetickymi riziky. Zastanci anamjiho darcovstvi gamet procely
AR vSak argumentuji statistikami, které dokladajysjici se pdet partnerskych nev
koresponduijici se vistajici promiskuitou spodaosti. Situace &i, které se narodily prav
diky ttmto newram, je pak z hlediska znalosti své biologické tdgrsrovnatelna s &mi
narozenymi pomoci heterolognich gamet. | totdZzenbyt jednim z nespecifikovanych
rizik, které je feba znéat fed samotnyntinem, jako je uvedeno v kategalfiformovanost

Ve 4. r@&niku byla identifikovana také samotna kateg®ieika, do niz byl zéazen

fenomén citového nefijeti biologicky nevlastniho dittte (,...i kdyz nevim,
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jestli bych se smila stim, Ze to dét nebude ,moje" (geneticky)): V neposledniad
je nutné upozornit i na kategor®sobni stanoviskove které pipady uvedly tvrzeni,

Ze qijeti darovanych gamet a embryi striktmdmitaji.

VYZNAMOVA PRIJETI DAROVANYCH
| SUBDIMENZE GAMET A EMBRYI

ZNALOST | KRITERIA
DARCE PRIJEMCE

KATEGORIE

OSOBNI
STANOVISKO

| Hody | Cltove Znalost Neemstence Znalost rizik Nepruala l
j darce jiného feseni : '
obecné -
Zdravotni
ani | | indikace

Touha stat

se rodicem
1. ronik |

Zdravotm

Bez partnera

Nemoznost
) Vzdélani mit vlastni
Kategorie a kody shodné J dité
v obou ro€nicich Zaliby
\ J Partnersky
Rasa

Schéma 5- Vyznamova subdimenze ,Rijeti darovanych gamet a embryi*

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

5. Spermie, vajtka a embrya bych sama darovala pokud ...

Vyznamovou subdimenzi obsazené v 5. nedédo@ ¥t¢ bylo ,Darovani gamet
a embryi“. Jak je mozné vid naschématu Gcelkem bylo identifikovano 7 kategorii.
Prvni z nich jeDivod darovani Oba r@niky totoZre uvedly tvrzeni, Ze Wodem niize
byt vlastni chtic pomoci druhym osobnipoteba udlat dobry skutekéi potreba byt
uzite'nym V 1. raniku byl identifikovan fenomén projeverégmpatie kdy pipady
projevily litost vi¢i potencialnimu Hjemci: ,by mi bylo lito kamarad/rodiny...".
Ve 4. r@niku byl odhalen velmi zajimavy jev a ttarcovstvi pod néatlakenrespektive
darovani gameti embryi z donuceni druhé osoly..pokud by rd nekdo vydiral...”).
Dle ¢eské legislativy, konkréthzakona¢. 373/2011 Sb., je darcovstvi zcela dobrovolnym
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¢inem. Je tedy naprosto n@ptelné, aby dochéazelo k situacim, kter4 je uvéden
ve vypowdi pfipadu. S touto informaci souvisi i dalSi kategoki&rou jsouPodminky
darovani ve které bylo v obou tmicich shod#& vypowzeno tvrzeni, Ze zcela zakladnim
atributem darcovstvi jedobrovolny souhlas Fripady ze 4. réniku mezi podminky
darovani zg#adily také odpovidajici zdravotni stawsamotného darce. Tento vyrok
koresponduje s obecnymi pozadavky na darce, kteods jv klinické praxi Bzné
vyZzadovany. DalSi podminkou je dle obowniki vysloveni osobni Zadoste strany
prijemce viaci  konkrétnimu darci X. rochik:  ,...a oni n¥ oslovili.",
.0y mé o to pozadala..). Dle vySe zmisného zakona o specifickych zdravotnich
sluzbach je jednim z bezprecedentnich kritérii @éstvi zachovani anonymity dérce.
V piipact takové zadosti ovSem toto kritérium jednaamasplrino neni. Haasova (2012)
avSak zmiuje skuté€nost, Ze vybr tzv. darce na miru, je ve &y zcela kZnym postupem.

S touto problematikou souvisi i kategoRg&jemce gametZaci 1. réniku uvedli,
Ze by timto pijemcem ndla byt pouzeosoba blizk&,,...by m¢ o to pozadala nejblizSi
kamaradka..., ,...by rd pozadali znami...") Na zaklad vySe zmigné legislativni
Upravy by se vSak jednalo o nelegalntipani. Diky vypo¥dim (tastniki z 1. r@&niku
byla identifikovdna kategorieRizika, ve které je znfiovana existencekomplikaci
spojenych s darovanim gam&tembryi, které mohou vyustit az ve vlastni neplustn
Z odborného hlediska zde jista rizika existuji. jiei napriklad tzv. hyperstimukani
syndrom, ke kterému dochazi wstedku hormonalni stimulace ovarii Zeny, mistni
krvaceni po provedeném pummim odkEru oocyti ¢i s nim spojend bolest. Za povSimnuti
stoji, Ze tuto souvislost uvedl pouze 1¢nik. Divodem mohou byt aktualni informace
z prednétu  anatomie ¢i odborna sétélost ®chto (tastniki. Identifikovana byla
také kategorieOsobni postoj U obou r@niki byl identifikovan fenoménodmitnuti
tétocinnosti. Naopak &kolik pripadi ze 4. réniku uvedlo, Ze jiz darkymi gamet jsou.

Je nutné zminit také kategorieuvedenoa Nechci uvést které se vyskytly
u piéipadi 4. razniku. Jelikoz nebyla uvedena kategadyievim, nemam dostatek informaci
je mozné usuzovat, Ze je tato oblast pro zZaky poiéw velmi citlivym tématem.

Na tuto informaci je vhodné bratetel @i planovani vyuky tohoto tématu.

73



VYZNAMOVA DAROVANI GAMET A EMBRYI

SUBDIMENZE
\‘ NEUVEDENO
- NECHCI UVEST
KATEGORIE JDUVOD' ' PODMINKY PRIJEMCE GAMET J RIZIKA [ososni POSTOJ J
— [DAROVANI DAROVANI \ ‘ / ‘

Kody

F'cmoc druhym I Dobrovolny | Osoba neznama I Pricina viatsni Odmitnuti
souhlas neplodnustl
Neexlstence jiného ‘ I Nespecifikovan | Nerozhodnost
fedeni neplodnosti [Vyzadanl J ~~ Jiné komplikace =

)
—

piijemcem

Jizdarce

Touha stat
se roditem

Osoba blizka

1. roénik ' Potieba byt
4 uzitetna Mit viastni patnmk

| Empatie

Odpovidajici

( - zdravotni stav
Kategorie a kady
shodneé v obou
roénicich

Pod natlakem

Schéma 6- Vyznamova subdimenze ,Darovani gamet a embryi*

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

6. VySefeni genetické vybavy embrya (zda neni nositelem geitkého onemocsni)
pired jeho prenesenim dodla matky je z mého pohledu ...

DalSi nedokotena ¥ta zahrnovala vyznamovou subdimenBreimplanta éni
genetickd diagnostika’, ve které bylo identifikovano celkem 5 kategojék je mozné
vidét ve schématu 7Prvni z nich, ve které se 1.¢rok zcela shodoval s&nikem 4.,
je kategorieVnimani. Zde gipady vyjadily svij postoj vici PGD. Mazeme si tak
povSimnou pozitivniho ocgovani této metody 1. rocnik: ,...velmi pinosné.”, ...
spravné.“, ,...dobry napad...“; 4. rénik: ,...uzZite'né.”, ,...velice dilezité."),
tolerantniho pistupu (1. ranik: ,...zcela normalni.“)¢i vyjadiovani nezbytnosti tohoto
vySeteni (1. rocnik: ,...nutné vyseeni.”, ,...nezbytné.”; 4. r@nik: ,...nutnost.”). DalSi
kategorii tvdi Funkce, tedy véem vidi Zaci pinos této  metody.
Oba ra@niky se shoduji v tvrzeni, Ze jednou z hlavnichk@impreimplantani diagnostiky
je prevence geneticky podmignych onemockni. Ve 4. r@niku byla zaznamenana
vypowed, ze funkci této diagnostiky jamformovatpotencialni rodie o zdravotnim stavu
jejich embryi. S timto fenoménem souvisi i nasladuva jevy, které byly identifikovany

ul. raniku. Vprvnim pipadd se jedna o volbu intervenci, kdyfipad tvrdi,
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Ze ,...se stim da vzdyéso uctlat.”. Praw vtomto bodu se liSi PGD od diagnostiky
prenatalni. Terapeutické moznosti jsou totizipadk odhaleni genetickych odchylek
u embryicasto nulové a jedinym terapeutickym zasahem sesti@akd nepouziti daného
embrya. Par, kterému bylo geneticky podénin onemocEni u embryi diagnostikovano
v pribéhu tohoto vySéeni nema moznost situaci Mim& zpracovat aifpadré i skute&nost
piijmout (Munzarova, 2000; Kongregace pro nauku \v2809). S touto skuteosti souvisi
druhy zmiovany fenomeén, ktery byl odhalen v 1.¢méku, a to moznospripravit

se na gipadnou genetickou zft svého potomka s dostémgym casovym pedstinem.
Je zde mozno pozorovatijpti skut&nosti, Ze je plod zatiZzen genetickou abnormalitou,
bez myslenek na jeho odstéain Na tento fenomén navazuje kategdieiko, ktera byla
identifikovana ve 4. r&niku. Poukazuje na mozraneuZziti metody podolé negativnich
eugenickych snah.(. se domnivam, Ze sétdprijimaji takove, jaké jsou.hebo,... Zena,
ktera othotni normalnim zpsobem, si nefize rict: Tohle embryo nechci):’ Na zaklad
negativnich zkusenosti s eugenickymi procesy ustieké ideologie a jako prevence
mozného zneuziti PGD vznikly regulativy, které tupooblematiku oSéwji. Je jim
nagiklad Umluva o lidskych pravech a biomedicigi zakon ¢. 373/2011 Sb.,

o specifickych zdravotnich sluzbach, ktery stréktrymezuje dely vyuZiti této metody.
Je tak wvylgné¢ zakazdno vyuZivat tohoto typu diagnostiky k jinymcelam,
nez k identifikaci geneticky podminého onemoaini. Jsou tedy zakazany jakékoli zasahy
do lidského genomui volba pohlavi ditte. Z didaktického hlediska je avSak nutné
poukazat na skutaost, Ze rizika zneuZiti nespwaji pouze v regulaci zdravotniho stavu
a pohlavi digte, nybrz také ve votbvzhledu digte. V ramci této vyznamové dimenze
je také mozno sledovat i kategomdeuvedenoa Nevim, nemam dostatek informaci
Tato skuténost mize korespondovat s faktem, Ze vysoce specializovagtéda nemusi
byt zakim zcela znama, a proto je i vytemi si vlastniho pohledu na tuto problematiku

velmi obtizné.

75



VYZNAMOVA [ PREIMPLANTACNI GENETICKA DIAGNOSTIKA J

LSATECORIE [FUNKCE VNIMANI J | RIZIKO NEUVEDENO 5 NEVIM,
' , NEMAM -
Kady | Prevence Pozitivni Negativni ::I)\E?:%TRA!\-AFESI
enetického | ocenovani | lidska
9

onemocnéni | €innosti ‘selekce

1. roénik Volba Tolerance
S intervence L—J
4_roénik ‘ gE— Nutnost

Kategorie a kédy | pfipravit se
' shodné v obou e
rocnicich ’ LInformovat

Schéma 7- Vyznamova subdimenze ,Preimplant&ni geneticka diagnostika“

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

7. Spermie a vajéka, ktera nebyla v pnibéhu umélého oplodréni vyuzita, by méla byt

Sedma nedokaena wta zahrnovala vyznamovou subdimengNakladani
s nadbyt&nymi gametami“. Ve schématu e mozné vidt 4 identifikované kategorie.
Prvni z nichZpiisob nakladanipopisuje postupy manipulace s gametami. Oldaiky
se shoduji na 4 potencialnich moznostech nakladdefymi jsou: odstrareni gamet,

uschovéani, kryokonzervaca sdileni s jinymi klienty Odstragni gamet bylo ¢asto

scklovano velmi expresivnimi vyrazy, jako riéidad: ,...nékde vyhozena.“, ...zdena,
splachnuta., ,...r¢jak zlikvidovana..."nebo bylo #ejmé, Ze fipady ve svych tvrzenich
nad zmsobem odstrami vahaji: ,...znicena rjakym zgsobem...“. Faktorem

ovliviujicim tuto skuténost niZze byt i u¢domovani si genetické hodnoty danych gamet:
....asi znehodnotila, sice to jsou nositele genetickérmace, ale p&ad jen zarodéne
buiky.“. Zaci dale uvedli tvrzeni, Ze by nadbyié gamety uschovaly, aviak neuvedli
konkrétni  zgisob tohoto uloZeni. Oproti tomu byl identifikovan evj
kdy byl jako relevantni Zisob uschovani zvolen postupyokonzervace Je velmi
zajimavé a z didaktického hlediska také pozitiveg i pipady z 1. roniku znaji
tento specificky postup nakladani s gametami. iote&nost gipisujeme informacim,

které jsou Bzré umistné na véejnych mistech, jakymi je #&stskd hromadna doprava
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¢i snadno dostupné diky internetu. Nutno podotknaatpra¢ kryokonzervace se stala
vychodiskem neplodnosti ndklad u klieni, ktefi v minulosti trgli onkologickym
onemocgnim (Weiss et al., 2010). Jako posledni moznostadaki s nadbyt@ymi
gametami uvedly ipady jejichsdilenis jinymi péary. V takovém ifppact je poskytoval
sluzeb dle zdkona o specifickych zdravotnich slakib@vinen zachovat anonymitu vSech
z(Castrénych stran.

Kategorii, kterd velmi blizce souvisi gegchozim odstavcem, jsoBodminky
uschovani Pouze 1. rénik uvedl skuténost, Ze k uschovani gamet jeldapisemného
souhlasujejich darce, ktery je pozadovan taktéZz na zakladkona o specifickych
zdravotnich  sluzbach. Druhou podminkou uschovani dbyta&nych  gamet
je jejich viabilita tedy odpovidajici stav, ve kterém maji potenci@l za vhodnych
podminek vyvinout ve fyziologicky plod. Tuto podrkinvSak neni v klinické praxi mozno
zcela zajistit. Celkem 50 % spermii a az 80 % adoaweZije proces kryokonzervace.
Praw ztohoto dvodu se preferuje kryokonzervace embryi, kterychpribéhu
kryokonzervace ve fyziologickém staviepiva az 80 % (Roztd et al., 2011).

Posledni identifikované kategorie tvdNeuvedenoa Nevim, nemam dostatek
informaci, které byly zastoupeny vobou c¢rdcich. Je nutné vzit v potaz,
Ze je tato problematika vysoce specializovanou, rodze byt divodem, pré o ni Zaci

nemaji obsahlejSi pédomi.

VYZNAMOVA NAKLADANISNADBYTECNYMIGAMETAMI

— /N~

PODMINKY ZPUSOB NAKLADANI J NEVIM, 'NEUVEDENO .
}USCHOVANI | NEMAM

KATEGORIE

‘ DOSTATEK
' INFORMACI

Kaédy tZivotaschopnost J iOdstranény |

1. ro&nik . Souhlas darce | i Uschovany I
‘ 4. roénik LKryokonzewovény J

Kategorie a kody shodé
v obou roénicich J

| Sdileny s jinymi
[ Klienty J

Schéma 8- Vyznamova subdimenze ,Nakladani s nadbytsmymi gametami®

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni
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8. Embrya, kterd nebyla v pribéhu umélého oplodréni vyuzita, by, podle n& méla
byt ...

Ve vyznamové subdimenzi,Nakladani s nadbytetnymi embryi“ bylo
identifikovano celkem 6 kategori(viz schéma 9)Jako Zpisob nakladani uvedly
oba r@&niky shodi n¢kolik tvrzeni. V prvnim z nich by gha byt embryaodstrarena. Opst
se zde opakoval jev Zgxlchozi otazky a to velmi expresivni vyrazy. Tukwiteinost
je pricithna ¥ku a socialni vyzralosti fjpadi, ktera s nim mZe korelovat. DalSi
2 identifikované fenomény maji totozny cil, avSaoy odlis® specifikovany. Jedna
se ouschovani embryikdy gripady blize nespecifikovaly postup, jakym by takbivdita
méla byt provedena, a ve druhéntigact jiz konkretizovanoukryokonzervaci Praw
kryokonzervace embryi ve stadiu zygoty se doposwda jako nejoptimalgsSi postup.
AZ 80% takovych embryi je totiz po rozmrazeni scimmalSiho vyvoje. Pozitivhim
piinosem této metody je zabedn dalSi hormondlni stimulaci ovarii klientky. Vydh
tohoto postupu jsou tedy nejéasove, ale i ekonomické (Roztioet al., 2011). Jako dalSi
moznost nakladani s embryi zvolili Zaci obodniit sdileniembryi s jinymi klienty, ktd
nemaji takové 8sti jako oni(1. racnik: ,,...prenesena doeta druhé matky.”, ,...pouZita
na jinou osobu.“; 4. rénik: ,...nabidnuta jinym p&m.“, ,...dana Kk dispozici.*).
Posledni moznosti vyuziti nadb§tgich embryi je podleifpadu ze 4. réniku vyzkum
Dle Munzarové (2000) je vSak neetické prosazovakwgnné dely na embryich, které
pro ¢ budou znamenat fatalni konec, jentxadu nenalezeni jiného “racionalniho”
vyuziti. Munzarovad upozduje na nebezgeou moZnou paralelu. Nema-li hodnotu
embryo proto, Ze nema vnimavost, rozumnostilg jakou hodnotu pak ma Zzivot lidi
s ®zkym zdravotnim postizenindi umirajicich, kt& tyto schopnosti taktéz nesdili?
Zaslouzi si tito lidé vyuzit kagemu “uZziteénému”? Dle Umluvy o ochranlidskych prav
a biomedicin je striktré zakdzano vytv&ni lidskych embryi pouze z&ealem vyzkumu.
V piipact vyzkumu je taktéz provést painé kroky pro ochranu daného embrya.

DalSi stanovenou kategorii jsdedodminky uschovani Do této kategorie byl
zarazen jev vyskytujici se v oboudrdcich. Je jim podminka zachovanébility daného
embrya. DalSi kategorii, ktera byla vyfena na zakladojedirglého jevu, jeNesouhlas
s odstranim nadbyténého embrya. ipad zde uvadi:,...toto je jedina c,
kterd mi v asistované reprodukci vadi. Je to plgtviidskym zivotem.“Je zde mozné

pozorovat potvrzeni nejen citlivosti tématu, aleétalozitost sotasné bioetiky. Kategorie
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jako Neuvedeno Nechci uvésteéi Nevim, nemam dostatek informacioto tvrzeni
potvrzuji. Je protoifp projektovani vyuky brat v potaz skdtest, Ze pro &které zaky neni
jednoduché o tomto tématu hditoa to na zaklatl osobniho postoj&i nedostatku

informaci.

VYZNAMOVA NAKLADANI S NADBYTECNYMI EIVIBRYI

KATEGORIE F’ODMI'NK'Y ZPUSOB NAKLADANI J NESOUHLAS I NEViI‘_\/I,
- USCHOVANI 'S ODSTRANENIM NEMAM
L'—J ’ DOSTATEK
' INFORMACI

Kady [Zivotaschopnost J tOdstranéna J Ocefiovani

| Uschovana

[ Kryokonzervovana J

NEUVEDENO J

| NE.C-HG UVEST

lidského Zivota

1. roénik

4. roénik

klienty

- Vyzkum |

Schéma 9- Vyznamova subdimenze ,Nakladani s nadbytaymi embryi*

[Sdilena s jinymi J

Kategorie a kody shode '
l Vv obou rocnicich J

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

9. Snizeni pétu ploda pFi vicetetném €hotenstvi je podle mého nazoru ...
Vyznamova dimenze ,Redukce vic&etného €hotenstvi® byla zahrnuta
v 9. nedokonené té, vramci které bylo identifikovdno celkem 7 katégoPrvni
je Indikace, tedy ®&el, za kterym je redukce vigetného &hotenstvi provedena.
Oba r@&niky se shoduji v tvrzeni, Ze je redukce takovéhotenstvireSenim v situaci, kdy
je ohrozen Zivot matkyDalSimi relevantnimi wvody jsou podle tvrzeni ifpadi
nespecifikované zdravotniadody a zdravotni stav dalSich pldd S touto indikaci
se ztoto#uji i autdai Ostro, Pilka a LeSnik (2009).fipady z 1. réniku déle uvedly
moznost redukce vifpact, Ze jsou si rode wdomi skuté€nosti, Zze se o0 &Si mnozstvi
potomki nebudou schopni plnohodnétmpostarat. S timto souhlasi tHeanova (2012),
ktera tvrdi, Ze viceetné thotenstvi nepochykinpiedstavuje $tSi socialni naroky na pe

0 kti. Se zdravotnim hlediskem souvisi i kategdrieiko, ve které pipady ze 4. réniku
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uvedly mozné poSkozeni zdravého plodu, ktegy byt pii ptivodnim zamiru zachovan.
Je pravdou, ze&astou komplikaci tohoto postupu je absorpce vSeunbr@ v cloze
(Hefrmanova, 2012). Oba ¢niky se v kategoriRozhodnutizcela shoduji, Ze osobou, ktera
urci, které z féi bude timto zfisobem odstramo, jsou rodie. V Klinické praxi
je indikovan k redukci vifipack zjisttné abnormality pravtento plod. V situaci, kdy jsou
v8ak vSechny féty zcela fyziologické, rozhodujeatékkterému z nich vpravi roztok
chloridu draselného do oblasti sédého hrotu (Ostro, Pilka a LeSnik, 2009;k@nova,
2012). V 1. réniku bylo taktéz zmino pravo na Zzivat Dle ¢lanku cislo 6 Listiny
z&kladnich prdv a svobod m& pravo na Zivot kazdl{, pfed svym narozenim,
a proto je hoden ochrany. MozZn4, Ze gréanto regulativ by &l byt nosnym pedpisem
pii rozhodovani se budoucich rédi o Zivotech svych nenarozenyclétid Posledni
kategorii je Vnimani této problematiky. V souvislosti regativnim vnimanimmedukce
vicetetného &hotenstvi zde nalezneme fenomeén glorifikace ddtreého &hotenstvi,
kterého je, dle fdpadu, feba si vazit. S tim souvisi i uvedemgspravedlnostici dalSimu
fétu. Bohuzel, z naSi situace nejsme schopni ldfExifikovat, z jakého tvodu pesre
tato nespravedlnost vyvstava. Skunest, Ze se jednalo o budouci zdravotnické asistent
se promitla do fenoméntolerance a pozitivni hodnocenicinnosti Fripady uvedly
vypowdi, ze kterych je patrno, Ze si&domuji zdravotni rizika ktera sebou vicetné
téhotenstvi pinasi.

Kategorie Neuvedeno, Nevim, nemam dostatek informaai Nechci uvést
jsou davany do stejného kontextu, jakoredehozi nedokatené ty. Jako citlivé téma
se tato problematika ukazal@dedevsSim ve 4. kmiku, ktery tuto nedokamnou \tu

souwasre uvedl jako nejobtiZ)Si z celého souboru.

80



VYZNAMOVA LREDUKCE\HCEéETNEHOTEHOTENSTViJ
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= e
4. rognik
‘ ’ Pozitivni ocefiovani
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Kategorie a kody shodé
[v obou rocnicich

Schéma 10- Vyznamova dimenze ,Redukce viagtného €hotenstvi*

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

10. MozZnost nechat si porodit di tireti osobou (tzv. nahradni matkou) vnimam ...
Tematicka dimenzgNahradni materstvi“, ktera je zahrnuta v 10. nedokené
véte, obsahuje celkem 5 identifikovanych kategorii,kterych je velmi pestré tmikové
zastoupen{viz schéma 11)Prvni z nich je kategorithdikace, ktera definuje konkrétni
situace, ve kterych je nahradni nfatei vnimano jako optimalni #pob feSeni. Prvni
z nich jsouzdravotni dvody na stra# Zeny,...kdyZz Zena nefize porodit sama...”,
....Dy nemusela porod/ezit.“. Taktéz byly uvedenygdravotni indikace u obou partner
Tato situace je velmi diskutabilni. Pokud by bylploeiny pouze muz, bylo by mozné
vyieSit problém cestou darovanych gamet. Byl by nauobtianach problém pouze
s neplodnosti, pak by taktéZz mohla byt vychodiskasistovana reprodukce. Z naseho
pohledu nejsme tedy v této situaci $ia, jak bylo tvrzeni fipadi po obsahové strance
zamysleno. Se zdravotnim stavem souvisi taktéZ i daléntifikovany fenomén
a tim je nahradni matgvi jako prevence pfenosu nemocna dit. Zde konkréta bylo
ve vypowdi tvrzeno, Ze se jedna o situgkdyZ je matkasteba HIV pozitivni.” V takove
chvili vSak vyvstava otdzka, zda je spraviiggst dit do rodiny, kde minimékhjeden
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z pravnich rodiu trpi nevyl€itelnou nemoci, jejiz progn6za neni optimistickatéto
kategorii je mozné jako dalSi indikace naleznoaéxistenci jinéhaeSenineplodnosti
odmitani adopcez divodu neznalosti genetické stranky ¢tBt ¢i touhu rodiu,
ktera je pedpokladem pro rozhodnuti se pfgoro tuto cestu pieeti.

Oba ra@niky vnimaji jako Nahradni matku osobu blizkou. Tento fenomén
potvrzuje i Novotny et al. (2014), ktefika, Zze ndhradni matky js@asto v pibuzenském
pon¥ru s Zenami, které se pro tentougpb pdeti digte rozhodly. Upozaiuje
vSak sodasreé na znané riziko socialnich komplikaci, které z takoveuaite vyplyvaiji.
Z tohoto divodu je nutna p#iva smluvni dohoda mezi vSemi&@strénymi stranami jest
pied zapoetim samotného procesu. Nahradnimi matkami mohoweSak i Zzeny cizi.
Psychicka narénost tohoto procesu pro nahradni matku, jak deklarujpovedi
ve 4. r@niku, nebyla dle Nelsona (2013) potvrzena. Jiaika, ktera tvdi jednu z dalSich
kategorii, byla uvedena nidklad existence vice matek. Zde je z didaktickélexdiska
nutné uvést korektni informace. V klinické praxi pegasgji vyuzivané tzv. gestai
matdstvi. Nahradni matka poskytuje paru, ktery doda gaénety, pouze &bhu.
Z pravniho hlediska je sic matkou @& Zena, ktera jej porodila, avSak diky tzvinge
adopci se ve velmi kratké débstavaji oficid pravnimi rodéi Kklienti, ktefi
jsou ve skuténosti i biologickymi rodti. VeSkerou p& o ditt nésleds prejimaji
vyhradré oni. Nenastane tak situace, kdy jeéditpribéhu svého Zivota v kontaktu
s olma ,matkami“ (Sills a Healy, 2008; Pilka et al.,02) Novotny et al., 2014). Dalsi
rizikovou oblasti mize byt fixace nahradni matkya di€. Zde je nutné podotknout,
Ze néhradni matka vstupuje do smluvniho gons jasnym a s@bvelmi dolfe znadmym
cilem.

Jak ale upozawje Novotny et al. (2014) neipe zde byt stoprocentnzarweno,
Ze se situace v fibchu €hotenstvi pod vlivem hormonalni dysbalance a vysgtéich
mateskych pud situace nezemi. V takovém pipad: je dleceské legislativy matkou Zena,
ktera di¢ porodila, a klienti nemaji jakoukoli moznost od&oi se. S touto informaci
souvisi iurceni rodrovstvi které je taktéz zahrnuto v této kategorii. Taktéaomen
vyuZivani tohoto zjsobu pdeti potomka za jinym delem, nez jakym je fedejiti
zdravotnich komplikaci, je dle ustanovené Mezinarddderaci gynekologie a porodnictvi
Z roku 2008 zcela neakceptovatelné (Pilka et 8092 DalSi kategori&niméani obsahuje
vypowedi, které popisuji osobni pohledipadi na problematiku nahradniho mistwi.

Dle em@niho naboje byly fenomény iszeny od pozitivniho ogevani nahradni matky
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(»...Stedrost ndhradni matky...“, ,...dobré a Slechetné ogbtit osoby.), pozitivni
hodnocenicinnosti (,...je to hrdinstvi“), znalost matky jako ffnos ¢i pomoc jinym
pies toleranci, az po negativni hodnoceni surogatmitgstvi (,...nenormalni ¥c.”,
....otFesnou ¥c.”, ,...jako nesmysl.). Neni mozno uit, z¢eho prameni negativni
postoje @astnic. Jednou z{gin muZze byt napiklad prd¢ neznalost problematiky,
piestoZe tato kategorie nebyla identifikovana. Toaku$evylkuje didaktickou chybnost
informaci, které fipady doposud ziskaly. Tento fakt je vhodné mit ziatelu
pii projektovani potencialni vyuky.

S posledni skutmosti mize korespondovat i posledni kategorie v této vyanam
dimenzi, kterou je@Dsobni stanoviskaic¢i této problematice. Oba ¢niky uvedly tvrzeni,
Ze nahradni maistvi zcelaodmitajia nikdy by ho jako moZnou cestudeti nezvolily.

Prvni ranik by v situaci, kdy by nebylo mozZné {ib ptirozenou cestou, preferoval
pied nahradnim matgtvim cestu adopce.
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Schéma 11- Vyznamova dimenze ,Nahradni matéstvi“

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni
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11. Psychologickd pomoc lidem podstupujici uéié oplodréni by ...

V piedposledni nedokéené ¥té byla obsahnuta vyznamova dimenze
.Psychosocialni poradenstvi® Celkem bylo identifikovano 7 kategorii, jak je Bme
vidét ve schématu 12Prvni z nich je kategoriedikace, jejimz obsahem je popis klinické
situace, p které by nglo byt tohoto poradenstvi vyuZito. Prvni fenoménimie,
Ze by této sluzby #to byt vyuzitovzdyu vSech klient, kteri podstupuji AR. Naproti tomu
stoji tvrzeni pipadu, kterérika, Ze by psychosocialni poradenstwlanbyt indikovano
pouzena zaklad osobni poteby Fipady ze 4. réniku zmiiuji situaci, kdy je tato sluzba
indikovana zdravotnickym pracovnikem kigac, Ze ho shleda jako vhodnou intervenci.

Proces asistované reprodukce je bezpochyby vednoémou Zivotni situaci, plnou
stresu, nagli a opakovanych zklamani (Tannsjo, 2007). S titntaenim se ztotaiuje
I nasledujici kategorie/nimani asistované reprodukceve které byl u obou skupin
identifikovan fenomén wdomovani si narmosti této situace. V 1. &niku, coz picitame
obecné neznalosti této oblasti a problematickénikiu viastnice, byl identifikovan
fenoménbagatelizacgpsychické narénosti tohoto procesu.

Kategorii, ktera stoji za povSimnuti, Jeunkce psychosocialniho poradenstvi.
Oba raniky se ve svych tvrzenich shodly, Ze hlavnitelém tohoto typu poradenstvi
je pomoc pii prekondvani psychicky slozité Zivotni kapitoly. Velmajimavé jsou
vSak fenomény identifikované v 1.&rdku. Nejen, Ze se zde setkavame s obecdamou
predporodni pipravoy ktera budouci rode pipravuje na jejich novou roli, ale zngma
je taktéz priprava nekoncefmi (,...by n¥la lidem hodé& pomoc a rozmyslet si,
Ze to opravdu chji.”). Je zde mozné vitl mySlenku, ktera byla zmdna v samotném
avodu diplomové prace. Lidé Zenouci sieg bariéry vlastni neplodnosti za vidinou
potomka by se i zastavit a zamyslet nad tim, zda to, cad je opravdu spravnée
a zda chyji jit opravdu touto cestou.

Posledni kategorie ziuije Charakteristiku samotného poradenstvi, respektive
skrze vypo¥di Ucastnic poskytuje obraz této sluzby tak, jak ji vajimtyto zakyms.
Zatimco 1. ronik spatuje v poradenstvip/inos 4. rainik se kjeho &nnosti stavi
kritictéji. Oba raniky se shoduji stvrzenim Van den Broeck et al01(g,
Ze by tato sluzba #a byt komplexnia dostupnavSem pakm. DalSimi charakteristikami
ze strany 4. riniku je kontinuita této sluzby,vsticny pistup s ohledem na endoi

naladni prichazejiciho paru poskytoval ktery budekvalifikovanyv dané oblasti.
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Schéma 12- Vyznamova dimenze ,Psychosocialni poradenstvi®

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setireni

12. Myslim si, Ze unilé oplodréni by mély byt placeno z ...

Vyznamova dimenzgFinancovani“, ktera byla obsahem 12. nedokené \ty,
obsahuje celkem 6 identifikovanych kategofiiz schéma 13)V kategorii Zpiisob
financovanise oba réniky shodly na #kolika moznych forméach hrazeni metod AR. Z&ci
si mysli, Zze by AR @a byt hrazena nasledujicimi igoby: princip spolufinancovani
kdy by klienti ziskali pispivek z véejného zdravotniho poj&ti doplaceny jejich
vlastnimi finagnimi zdroji, hrazeni AR pouze ze zdrojeejného zdravotniho pojiti
nebo naopak pouze z finangamotnych klierit Nékteré gipady uvedly tvrzeni, podle
kterého by nila byt AR zcelazdarma Na zaklad zakona o viejném zdravotnim poji&hi
&. 48/1997 Sb. je ze zdfogdravotniho pojigni hrazeno &kolik cyklt AR. Zenu k tomuto
vykonu avS8ak musi indikovat registrovany poskytelatv oboru gynekologie
a porodnictvi. Tato skutaeost koresponduje i s kategofiikolnosti spolufinancovani
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Podle Zak 1. raniku by nela byt AR spolufinancovana pouze za podmimélarsky
potvrzené neplodnostPra princip tzv. spolufinancovani je v seasné dob v Ceské
republice vyuzivan. By jsou ze zakona hrazeny dle ¢po zavedenych embryi prvni
3 nebo 4 cykly AR, stanovuje Metodicky navod MZ 9T9 ktery tento zakon daplje,

i z&kroky tzv. nehrazené. Prétyto si klienti doplaci ze svych vlastnich figainch zdroj.

V kategorii Zpiisob financovaninalezneme tvrzeni, Ze by¢ha byt vySe &chto doplatk,
kteracasto dosahuje az k desetitisit, snizenaMezinarodni zkuSenost je takova, Ze staty,
které vyraz® prispivaji formou véejného zdravotniho pojiSti na financovani AR,
reguluji p@ty nehrazenych cylll AR (Chambers et al., 2009). Dle kontroverznibadeni
Tannsjoa (2007) by #&a byt AR hrazena pouze Zenam, které nenesou ni&uwzn
své neplodnosti podil. Naopak Zenam, které vznikél reeplodnosti ovlivnily naijklad
odkladanim maistvi, by AR hrazena nebyla.

V kategoriiOkolnosti véejného financovaninavrhli Zaci 4. réniku zvySeni pétu
nehrazenych cykl Zaci 1. r@niku projevili wtsi miru empatie a uvedli, Ze Ipocet
hrazenych cykl neomezovaliVelmi zajimavym fenoménem v této kategorii je.@ravo
na die, které je napklad i mezi autory velmicasto zmiovano. Véeské legislatiyy
v8ak neni toto pravo nikterak ukotveno. Také Muoxar(2000) souhlasi, Ze se kigac
argumentace touto informaci jednd spiSe f&np neplodného péaru mit éit nikoli
o vymahatelné pravo, jakym je riédad pravo na Zivot.

| vtéto vyznamové dimenzi byly identifikovany kgbrie jako Neuvedeno
aNevim, nemam dostatek informaciBylo by tedy velmi vhodnédnovat tomuto tématu
pozornost fi projektovani vyuky.
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VyuZiti dat v pedagogické praxi

Vyzkumné Sdeni, které prokhlo v ramci tvorby diplomové prace iqalozilo
jedingna data prezentujici subjektivni vnimani etickydpekfi AR vybranymi Zaky
stredni zdravotnické Skoly. Prvotni koncept vyuziskainych dat, navrh jedné vyukové
jednotky (tj. 45 minut), byl vS8ak vzhledem k hlagbziskanych dat a rozsahu celé
problematiky shledan jako zcela nerelevantni. Dtohdivodu je gedloZzeno #kolik
moznych cest, kterymi seirbe aplikace ziskanych dat dale ubirat.

Prvnim zfisobem, jak byla ziskana data vyuzita pro pedagogigkaxi, jenavrh
vyuky pro Stiedni zdravotnickou Skolu a Vy3Si odbornou Skolu zdivotnickou
Emanuela Péttinga a Jazykovou Skolu s pravem statrjazykové zkousky Olomouc.
Navrh se zabyva tématem etickych aspeW® u konkrétnich zak Ve svém obsahu navrh
zohlediuje charakter ziskanych dat, kterd se @p \ncelé jeho §i projektuji (citliva
témata, deficitni oblasti znalosti, didakticky nésmé prekoncepty aj.). Diky tomuto
zohledréni je vyuka tzv. Sita na miru konkrétnim Bé&k HIluboké vstoupeni
do problematiky odkrylo jeji obsahlost. Z tohotévddu bylo vyhodnoceno, Ze pouha
jedna vyukova jednotka je pro tento navrh zceleostjici, nechceme-li zajistit pouhou
pasivni transmisi informaci na Zaky. Byl proto \apovan koncept, ktery je detaijn
popsan nize. Timto se dostavame k otazce pojetite@énvyuky. Je nutné adaznit,
Ze vyuka neni primagzantrena na kognitivni slozku zakJe tedy fedpokladana znalost
odborného a terminologického teoretického zaklddtery Z4ci ziskali v fedmétech jako
somatologie, latinska terminologie, a®satelstvi aj. Navrh koncepce je naopak
orientovan pedevsSim na afektivni slozku Zaks dirazem na rozvoj vnimani etické
dimenze tohoto tématu. Vzhledeméknto stanovenym dim byl pii projektovani vyuky
zvolen gristup tzv. zazitkové pedagogiky. Diky tomuto pojgtochazi v gibéhu vyuky
k pouhé rigidni transmisiédomosti, nybrz k rozvijeni etického vnimani cestsobniho
prozitku. Vychazime tedy z@dpokladu, Ze etické vnimani jako takové nelzecihau
Lze predat zakladni faktografické Udajecujici hranice naSemu moralnimu gaani,
avSak samotné etické vnimani lze pouze rozvijétledem na individualitu Zdka jejich
pieswdéeni, které bylo identifikovano v ramci vyzkumnélaetiéni.

Obsahnavrhované vyuky tud smySleny pibéh partnerského paru, Jany a et
kteremu byla diagnostikovana neplodnost, dikgmuz se dostali ipd otazku,

jak se zad&chto podminek mohou stat rédi Tento neplodny par byl koncipovan tak,
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aby byl svym charakterem Z#k co nejblizSi. Spolu s timto parem Z&ci projdoems
fazemi AR od rozhodovani o pouzitych gametach aznpdsgsny embryotransfer
a naslednou psychosocialni intervenci. Zaci se jnusamci vyuky mnohokrat zamyslet
nad nelehkymi otazkami, které jsou s procesem Adjesy, a volit snir, jakym se tento
par bude diky jejich rozhodnutim déle ubirat. Tepbstupu Zakm umozni nejen ibch
osobré prozit, vzit se do situace konkrétnich postav, bjho sodasti,
ale také zprosedkuje moznost ovlivnit jeho fio¢h. Je pedpokladano, Ze deklarovana
autonomie zak a moznost volby, kterou dana skupina budetbdru vyuky mit, zvysi
vnitini motivaci Zak k zamysleni se nad timto tématem.

Stranorganizacevyuky — sowasti navrhu je vypracovan 3. nejproprac@y&intyp
piipravy na vyuky dle S. Rysavig piiloha 2, metodické listy pro pedagogy, které
vys\wetluji, jak s jednotlivymi Ukoly pracovat a pracoviisty pro samotné Zzaky
(viz priloha 3 a 4. VSechny vySe uvedenéiflohy podléhaji autorskému pravu Navrh
vyuky byl zpracovan ve forgnprojektu, ktery svym rozsahem zcela jedné@migiesahuje
ramec jedné vyukové jednotky. Diky své specifickélduie, ktera je sloZzena zkolika
dilcich ukofi, je vS8ak mozné tento navrh vyuZitédwa nésledujicimi Zisoby Prvni z nich
vyuziva kompletniho navrh. Jednotlivé Ukoly na sebmnologicky navazuji a postupn
odkryvaji gibéhovou linii neplodného paru. Pedagog @akpostupt rozdava jednotlivé
¢asti s danymi aryvky itb¢hu a Ukoly, které si Zaci vlepuji a kompletuji nidy kpapir
forméatu A2. Tento zfsob vyuZiti je mozné aplikovat ndlad v rdmci tematického
projektového dne 3koly. Skolni akce tohoto typtagového hlediska umiiji realizovat
navrh v celém svém rozsahu hi&fad se skupinou dobrovolnik ktefi se o dané téma
zajimaji. Zmsob, jakym bylo zpracovano téma etické dimenze ARmMozny vyuzit
i pti vypracovavani dalSich etickych otdzek. Diky tojaumozné zorganizovat néklad
projektovy den, ktery bude z&men pouze na eticka dilemata, se kterymi se ve KA@ p
mohou nelék&sti zdravotniti pracovnici setkat. Druhy apob mohou vyuzit pedagogove,
ktefi v praibéhu svého vytovani nemaji dostateé casové moznosti, avSak radi
by se oblasti etickych otazek AR alespokrajow dotkli. Ukoly Ize vzhledem k jejich
koncepci vyuzit i jednotli&. Jsou tvéeny tak, aby Zaci porgiteni Uvodniho motiwaniho
dopisu a kratkého dovypré&vi piibéhu do pozadované faze znali vSechnyiglue
informace k realizaci daného Ukolu. Zéstnou sebereflexi, kterou shledavame jako jednu

Mrivrw s

sami o0 sob piimgji zaky zamyslet se nad timto tématem a diskutovatm. Evaluaci
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efektivity této vyuky a metodickych listi v rdmci vyzkumnécinnosti shledavame
jako relevantni dalSi postup prace se ziskanymyi dat

Jednou z dalSich moznosti, jak #pvana vyuzit mohou byvyzkumné &ely
zantiené na identifikaci vztah mezi jednotlivymi fenomény (ngiklad vliv
ndbozZenskéhorpswdéeni Zaki na vnimani etické dimenze AR, vliv osobnilfegdceni
pedagod (spiritualita aj.) na vnimani této problematikykgakorelace mezi vnimanim
pocatku lidského Zivota a relevantnim tgobem nakladani s nadb§memi gametami
a embryi aj). Tato vyzkumnéinnost nize byt zaloZzena nlkvantitativnim ov érovani
hypotéz které lze vytveit na zéklad ziskanych dat. Z pohleddidaktiky je mozné
zametit se blize na integraci tohoto a dalSich témattiky do stedoskolské fipravy
zdravotnickych asistefiit Stedem zajmu tedy mohou byt mezmpdmitové vazeb
ve spojitosti s danym témateth relevantnost obsahu Skolniho w@laciho programu
ve vztahu ke zntiovanym otazkam.

V neposlednitac® mohou byt ziskand data vyuZita #igad z4mu o dalSi
vzklavani pedagag nagiklad v oblasti vySe zmbvané zazitkové pedagogiky,
kterd se nam jevi jako optimalni cesta vychovadélavaciho procesu zékv oblasti
etické vychovy. Vystupni data mohou slouzit jakodkladovy material pro koncepci
vyukové jednotky tzv. ,na miru“ ve spolupréci stiedy zazitkové pedagogiky. Efektivita

vyuziti takového vytiovani mize byt nasledhevaluovana v ramci vyzkumgénosti.
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ZAVER

Diplomova prace se zabyvala vybranymi etickymiedgp asistované reprodukce
a jejich integraci do stdoskolské fipravy zdravotnickych asisteéntCilem gedkladané
prace bylo identifikovat, analyzovat a interpretopahled &chto Zak vybrané stedni
zdravotnické Skoly na vySe zitmvané téma.

Teoreticky ramec predlozil sumarizaci nahlédtuzemskych i zahragich autoi
na vybrané etické otazky vztahujici se k tématstagané reprodukce. Lze tak pozorovat
fenomén aktualnosti tohoto tématu dich nejen odborné, ale i laické regosti.
PredloZzena byla také analyza Ramcovehoéhaaciho programu oboru Zdravotnicky
asistent a Skolniho v&thvaciho programu pro tentyZz obor na vybranéedsti
zdravotnické Skole. Vystup této analyzy grafickgzentuje integraci vybranych etickych
aspeki asistované reprodukce do vyuky vySe specifikovaraai.

Cilem kvalitativniho vyzkumného Se¥eni bylo identifikovat pohled Zaktohoto
oboru vybrané s$edni zdravotnické Skoly na etickou dimenzi asist@vaeprodukce.
Pro ziskani relevantnich dat byla zvolena tmetoda nedokorenych Wt. Ta byla i fes
své limity shledana jako nejvhogjgi vyzkumny nastroj. Ziskana data, ktern@Si zcela
jedingny vhled do subjektivniho vnimani etické dimenzeitdo specifickou socialni
skupinou, byla analyzovdna pomoci tzv. gemného kodovani. Vystupem grafickd
interpretace v podok schémat svyzganymi identifikovanymi  kategoriemi
a konkrétnimi kody.

Na zaklad identifikovanych fenomén byl vytvoren navrh vyukoveé jednotky
zantiené na vybrané etické aspekty asistované reprodukgeka byla koncipovana
s ohledem na citlivost tématu, zajmy #&k jejich oblasti deficitnich znalosti, které byly
identifikovany v pfibéhu Seteni. Navrh v podab metodickych lisi pro pedagogy cili
piedevsim na rozvoj afektivni slozky ZakZ divodu zandteni na tuto specifickou slozku
byl zvolen gistup zazitkové pedagogiky. Diky tomuto pojeti vyukedochazi v jejim
praibéhu k pouhé rigidni transmisiédomosti, nybrz k rozvijeni etického vnimani cestou
osobniho prozitku. Diky zohledni dat ziskanych vyzkumnym $etim i tvorbé ndvrhu
je vyuka tzv. Sita na miru konkrétnim 2ak DalSim krokem riwe byt evaluace
didaktické efektivity tohoto navrhu aplikovaného v pedagogické praxi. Je nutné
podotknout, Ze vzhledem k metodice prace neni mozifgkana data vztahovat
tzv. popul&né, tedy na vSechny igdoskolské Zaky oboru Zdravotnicky asistent. Navrh

vyukové jednotky byl fedan vedeni Skoly, ktera se svowasti spolupodilela
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na vyzkumném Sggni. Osob# bych byla velmi paSena, kdyby byla navrhovana vyuka
realizovana a skrze konkrétni pedagogickéipbsgtz@tné vyhodnocena jeji efektivita.

Samotna data ziskana vyzkumnymi&eitm mohou byt zakladem daigizkumné
¢innosti zantiené na korelaci jednotlivych fenomiérma identifikace jejich vztah
(napiklad vliv nabozZzenskéhoipswdceni Zaki na vnimani etické dimenze AR, vliv
osobniho peswdceni pedagoly (spiritualita aj.) na vnimani této problematikykya
korelace mezi vnimanim patku lidského Zivota a relevantnim igobem nakladani
s nadbyténymi gametami a embryi aj.). TaktéZz je mozné &@mse vramci této
vyzkumnéginnosti na populaci vysokoskolskych studeaboru vSeobecna sestra, porodni
asistentka ¢i vSeobecné |ékatvi. Zdidaktického hlediska je mozné zawfit
se napiklad na vztah mezipdmétovych vazeb vztahujici se k tématu etické dimenze
asistované reprodukce nebo odghit na otazku, zdali je obsah Skolniho stégaciho
programu pislusné Skoly ve vztahu k této problematice odpajéd

Na zaklad vstupni reSerSe zdfojbylo zjiS€no, jak ojedidlé je téma etickych
aspeki asistované reprodukce v priesti ceské pedagogiky a oborovych didaktik
ve vztahu k Zakm stednich zdravotnickych Skol, konkrétoboru Zdravotnicky asistent.
Mnoho zejména zahramich praci se v této oblasti zéimje predevsim n&vantitativni
vyjadieni ndzai a faktografickych znalosti studenti vysokych Skolnebo jizZ samotnych
leékara, vSeobecnych sester a porodnich asistentek. [Biky skuténosti postradaji data
hlubSi subjektivni rozer a nejsou dle mého nazoru relevantni pro tvorbwrmavyuky
tohoto typu. Diky analyze kurikularnich dokumiertylo také zji&no, Ze vyuka etiky
nema na $ednich zdravotnickych Skolagednotny koncept Tuto skuténost spatji
jako nedostataou, vzhledem k za#eni a obsahu povolani, ke kterému Zéchto Skol
smetuji. Prace nelékakého zdravotnického profesionala je ve vSech sudialenzich
nepochybs nara@nou. Steji kvalitné jako jsou tito Zaci fipravovani po odborné strance,
by, z mého pohledu, nethe byt opomijeno ani rozvijeni vnimani etické dirmersituaci,
se kterymi se ip vykonu svého povolani zdravotnicky asistent sedk&asem velmi rada,
Ze jsem touto diplomovou praci mohléispét do oblasti, které se doposud z pohledu
pedagogiky netnovalo mnoho pozornosti, a kterou osdlmimam jako velmi dlezitou

a nedilnou satést vyuky nejenéchto zak.
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SOUHRN

Diplomova prace se zabyva vybranymi etickymi agpedsistované reprodukce,
jejich integraci do vyuky oboru Zdravotnicky asigtea stednich zdravotnickych Skolach
a vnimanim d&chto otazek zaky na vySe zmitych Skolach. redlozeny konceptualni
ramec prezentuje nadhled mnoha alutoa vybrané etické otazky asistované reprodukce
a analyzu obsahu kurikularnich dokumienantienou na zastoupeni tématu v RAmcovém
vzdklavacim programu pro obor Zdravotnicky asistent @ Skolnim vzdlavacim
programu pro totoZzny obor na vybranéedni zdravotnické Skole. Pohled #akysSe
zmirgné Skoly na tuto oblast byl identifikovan, analyaova nasledh interpretovan
na zaklada kvalitativreé zangieného vyzkumného fehi. Svou podstatou ojedia data
byla ziskana pomoci tzv. metody nedokemych ¥t. Data ziskana vyzkumnym &emim
byla vyuZzita pro tvorbu navrhu vyuky tématu etickyaspeki asistované reprodukce

u Zzaki vybrané stedni zdravotnické skoly.

Kli ¢ova slova: Asistovana reprodukce; etika; vyuka etiky; meto@daakordenych \t;

stredni zdravotnicka Skola; zdravotnicky asistent

SUMMARY

Diploma thesis describes selected ethical aspe€tsassisted reproduction,
its perception by students at the selected secgndarsing school and integration
of the ethical aspects of assisted reproductioedacation. The thesis presents theory
and attitude of various authors on selected etlissales of assisted reproduction. Diploma
thesis also contains an analysis of state educaptans and education plan
of the secondary nursing school. Attitude to theical aspects of assisted reproduction
of students of selected secondary nursing schod been identified, analyzed
and interpreted with the quality oriented reseamgblevant data were collected using
the method of unfinished sentences. Researchvdata used for preparation of lesson
plans for teaching about ethical aspects of asbkisteproduction for students

of the secondary nursing school.

Keywords: Assisted reproduction; ethic; teaching ethic; mdtbd unfinished sentences;

secondary nursing school; healthcare assistant
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ET embryotransfer

FIGO International Federation of Gynecology arstetrics

HIV (human immunodeficiency virus) - virus lidskéunitni nedostataosti
ICSI intracytoplazmaticka injekce spermie

Ul intrauterinni inseminace

IVF in vitro fertilizace

MZ Ministerstvo zdravotnictvi

PGD preimplantni geneticka diagnostika

PGS preimplantai geneticky screening

RVP Ramcovy vz&lavaci program

SVP Skolni vzdlavaci program

SzS stedni zdravotnicka Skola

UK (United Kingdom) - Spojené kralovstvi

ZA zdravotnicky asistent
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PRILOHY

Prilohal Podkladové materidly pro vyzkumné Séeni — priavodni list,

informovany souhlas, soubor nedokofenych Wt

Instrukce k vyplnéni zaznamového archu:

1. Pokud souhlasite gasti na tomto vyzkumném &eni, podepiste, prosim, informovany
souhlas. ZADNY DALSI LIST NEPODEPISUJTE

2. Na nasleduijici strarvyplite Vas ¥k a nabozenské vyznani, gggact vepisSte moznost

»nechci uvést‘nebo kolonku proskrtite.

3. Poté dokotete 12 nedokafenych ¥t tak, aby pokréovaly v souladu s VaSim
konkrétnim peswdcenim ¢i ndzorem na danou problematiku. Nejlépe je vZdysata
takové dokoteni \&ty, které Vas fi jejim ¢teni napadne jako prvni. Napsat Ize slovo,
n¢kolik vét nebo cely odstavec. Pamatujte, Ze neexistuje &&pmavna ani Spatna
odpowd. Jedna se o Vas nazor, ktery bude: pespektovan. Pokud se kkteré \&té
nechcete vyjait, vypliate pouze,nechci uvést'. V ptipad, Ze Vam bude dana
problematika zcela cizi, nebudete roztibextu nebo neméte takovy dostatek informaci,
abyste mohli zaujmout postoj a ujasnit si ndzok paed’te ,nevim, nemam dostatek
informaci®.

4. Zaznamovy arch po jeho dopin poskladejte a vlozte do obalky. List s instrukce
které pra¢ procitate, si nizete ponechat. Obélku, do které vloZite list sebemm
nedokorenych t, zalepte a zaget'te svym podpisem.

Mnohokrat Vam dkuji za Vasi spolupraci.

Bc. Dagmar Pianicova

V pfipad zajmu o vysledky vyzkumného feti:

Diplomovou praci s nazvem ,Vybrané etické aspeldistavané reprodukce”, ve které
budou zahrnuty vysledky tohoto vyzkumnéhaeeit, naleznete zvejnrénou od 1. 5. 2015
na strankéch inforntgaiho systému Univerzity Palackého v Olomouci.



INFORMOVANY SOUHLAS S VYZKUMNYM SET RENIM

(jméndipneni) souhlasim sc¢asti ve vyzkumném

Seteni, které je saiasti diplomové prace s nazvenwyprané etické aspekty asistované
reprodukce” studentky magisterského oboru citdlstvi odbornych jpedméta
pro zdravotnické Skoly (Pedagogicka fakulta, Urmitear Palackého v Olomouci)
Bc. Dagmar Pigenicove.

Jsem si ¥dom(a), ze:

e cilem vyzkumného S#Eni je zmonitorovat pohled istoskolskych Z&k

na problematiku asistované reprodukce

* bude zcela zachovana anonymit&agirenych respondent(v odpowdich budou

odstrarny i potencial® identifikujici tdaje)

» odpowdi na zaznamovém listu, budou pouzity préely vyzkumného Ségni
a budou sotasti diplomoveé prace, kterd bude®je¢ dostupna

» m¢ nikdo nebude soudit a hodnotit na zakladych vyjadeni na zd&znamovém lést

« mam moznost kdykoliv od spoluprace na vyzkumném SEéni bez udani

divodu odstoupit

Podle zakonaislo 101/2000 sb., o ochrarosobnich Udaj ve z@ni pozdjSich pedpis:
udeluji souhlas s dasti v uvedeném vyzkumném projektu a s poskytrwyzRumného
materialu.

Podpis organizatorky vyzkumného i&esti:

V Olomouci dne 29. 1. 2015

Podpis astnika vyzkumného Sateni:

V Olomouci dne 29. 1. 2015



VEK

VIRA

1. Jako paatek lidského Zivota, tedy moment, od kterého mluwne o¢lovéku se vSemi
jeho pravy, vnimam ...

2. Umglé oplodnéni je podle nme uréeno lidem, ktdi ...

3. Dércovstvi spermii, vajéek a embryi vnimam jako ...

4. Darované spermie, vagika nebo embrya bych (Fijala pokud ...

5. Spermie, vajtka a embrya bych sama darovala pokud ...

6. VySefeni genetické vybavy embrya (zda neni nositelem gaeitkého onemocsni)
pired jeho prenesenim dodla matky je z mého pohledu ...

7. Spermie a vajéka, ktera nebyla v pribéhu umélého oplodreéni vyuZzita, by méla byt

8. Embrya, ktera nebyla v pnibéhu umélého oplodréni vyuzita, by, podle n€ méla
byt ...

9. Snizeni pétu plodi pFi vicetetném €hotenstvi je podle mého nazoru ...

10. MoZnost nechat si porodit di tieti osobou (tzv. ndhradni matkou) vnimam ...

11. Psychologicka pomoc lidem podstupujici uéhé oplodréni by ...

12. Myslim si, Ze undlé oplodnéni by mély byt placeno z ...



Priloha 2 Navrh vyukové jednotky - gFiprava na vyuku dle S. Ryse

1 Uvod

Tématem vyuky jsouvybrané etické aspekty asistované reprodukce
Ve statnich kurikularnich dokumentech ani ve Skolnizdslavacim programu vybrané
stredni zdravotnické Skoly neni toto téma jako celakazeno do Zadného quinttu.
Navrh vyuky proto pedkladd komplexni jednotku z&tmjici se vyhradé na etickou
dimenzi tohoto tématu. Navrh je ofemym dokumentem, @Ze byt tedy zrénén
dle poteb Skoly.VSechny ¢asti navrhu vSak podléhaji autorskym pravim jejich
autorky. Otazku z#azeni konceptu do vyuky i@dmeét, casova dotace aj.)ignechavame
na rozhodnuti Skoly.

K predkladané fipraw se vztahuji i metodické listy pro pedagogyz (piloha 3
a pracovni listy pro zakyviz pfiloha 4), které byly vytvéeny pro realizaci tohoto
konceptu jako podkladovy material specifikujici abgvou strankuifpravy.

Pro gipravu navrhu vyéovaci jednotky byl zvolen postup dle S. Ryse. Teadil
celkem 3 typy fiprav na vyuku. Pro koncepci navrhu vyuky byl vyud. tedy

nejpropracovagjsi typ uzce specifikujici postup planovani vyuky.

2 Cil vyu¢ovaci hodiny

Cilem vyuky je seznamit zaky s tématem vybranyiitkgch aspekt asistované
reprodukce. Vyuka neni prima&n zamétena na kognitivni slozku zZak
resp. je pedpoklddéno, Ze odborny a terminologicky-teoreti@ddklad Zaci jiz maji
z predmétia jako somatologie, latinskd terminologie, @8eatelstvi aj. Navrh koncepce
je naopak orientovan na rozvofepevsim afektivni slozky zéks dirazem na rozvoj
vnimani etické dimenze tohoto tématu. Vyuka byladqpovana na zakladdat ziskanych
vyzkumnym Seenim diplomové prace, jehoz cilem bylo identifikpvanalyzovat
a interpretovat pohled Zaloboru Zdravotnicky asistent na vySe deklarovangatéObsah
jednotky je proto planovan s ohledem na citlivasnatu asistované reprodukce, zajmy
Zaka a jejich oblasti deficitnich znalosti, které bydientifikovany v pfibchu Seteni Diky
tomuto zohled#éni dat ziskanych vyzkumnym $ehim i tvorbé navrhu je vyuka tzv. Sita
na miru konkrétnim Zdikn. Vzhledem ke stanovenym igih vyuky zamdfenym zejména
na afektivni slozku Zak zvolen pistup zazitkové pedagogiky. Diky tomuto pojeti
nedochazi v gibéhu vyuky k pouhé rigidni transmisiédomosti, nybrz k rozvijeni

etického vnimani cestou osobniho proZitku.



3 Vyukové cile pro Zaky

Kognitivni vyukové cile

>

Y

Zak uvede, jakymi cestami se mohou péary po diagtmsini neplodnosti vydat
s ohledem na planované réovstvi.

Zak vyjmenuje kritéria, kterd musi klienti dle Isigitivniho ramce spbvat,
aby mohli byt zéazeni do procesu asistované reprodukce.

Zak zhodnoti mozné apoby ziskavani gamet a rozhodne, které variarnpaojex]
nejpxijatelngjsi.

Zak provede posouzeni moznosti nakladani s nattbyteé gametami a embryi
a zdivodni zvoleny zfisob.

Zak vlastnimi slovy vyjéti existujici pohledy na gatek lidského Zivota,

Zak vyswtli, co je to preimplantmi geneticka diagnostika a uvede jeji klady
a zapory.

Zak vyswitli princip nahradniho maitstvi a uvede jeho legislativni ramec.

Zak posoudi fina¥ni nar@nost jednoho cyklu asistované reprodukce.

Zak posoudi, zda je asistovana reprodukce z psygluiiého hlediska nasaym
Zivotnim obdobim. Vlastnimi slovy vystli, co je to psychosocialni poradenstvi
a jaka je jeho funkce. Uvedoudiklady technik a strategii vhodnych na zvladani

stresu.

Afektivni vyukové cile

>
>

Zak se aktiva podili na praci ve skupima zapojuje se do tymovéheSeni tkal.

Zak naslouchd svym spoluZdk, respektuje jejich nézory a aktivrse podili
na nalezeni spateého optimalnfeSeni tkolu.

Zak se zamysli nad etickymi otazkami, které mu jswedkladany. Reaguje
na neexistenci spravné a Spatné volby v etickyézkdich a uwsdomuje si silu
osobniho rozhodnuti.

Zak se dotazujeditele na nejasnosti v textiiv zadani tkal.

Zak si uedomuje nezbytnost tohoto tématu nejen pro své beidodravotnické
povolani.

Zak reaguje na okolnosti vzniku neplodnostidlouhodobé uzivani hormonalni

antikoncepce, fenomén pozdniho niisité, vliv studia na planované r@dvstvi aj.



> Z&k hodnoti jednotlivé cesty, kterymi sethe dany neplodny par v ramci
rodicovské otazky vydat. Hodnoti jejich pozitivni a niaga stranky.

> Z&k hodnoti a aktivh reaguje na legislativni kritéria fifemce asistované
reprodukce.

> Zak hodnoti a aktivhreaguje zpsoby ziskani gamet a embryi do cyklu asistované
reprodukce.

> Z&k hodnoti a aktivh reaguje na jednotlivé moznosti nakladani s nadbytei
gametami a embryi.

> Zak hodnoti mozné Zgoby nahlizeni na patek lidského Zivota a sam hleda
vlastni pohled, se kterym se ztatoje.

> Z&k hodnoti mozné vyhody a nevyhody vyuZiti preiampdeni genetické
diagnostiky v ramci asistované reprodukce.

> Z&k se zamysli nad vhodnym gem zavedenych embryitipembryotransferu
a nad hodnotou vi¢etného &hotenstvi. Hodnoti klady a zapory redukce
vicetetného &hotenstvi.

> Z&k hodnoti finatni aspekt asistované reprodukce. Odpovida si nakwta
co je pro gho samotného ip rozhodovani o jednotlivych vykonech asistované
reprodukce tllezitym faktorem. Hodnoti mozZnost manipulace srilyev pribéhu
asistované reprodukce.

> Z&K reaguje na psychickou Zatv prtibéhu l&by neplodnosti pomoci asistované
reprodukce. Rozviji svou empatii a hodnotgidfaktory, které se mohou podilet
na zpisobu zvladani vzniklé z&te.

> Z&k si vytvai vlastni pohled na problematiku etickych aspektsistované
reprodukce. Zna své nazory a postoje, na zékkidrych dokaze predikovat,

jak by se v této situaci zachoval.

Psychomotorické vyukové cile

> Z&k ve skupit vypracuje dii Ukoly na zéklad spole&ného konsensu (doplini
tabulku, vybere jednu z nabizenych moZznosti, doplmykejici text, dokresli
schéma aj.).

> Zak ve skupidl vytvori poster sloZeny z dilch Ukof, ve kterém bude projektovat

osobité vnimani problematiky.



4 Obsah Wiva

1. MoznostteSeni neplodnosti.

2. Socialni vs. zdravotni neplodnost.

3. Gamety a embrya v asistované reprodukci - darcgvstoralni status,
moznosti, jak nakladat s nadb§memi gametami a embryi, preimplatita
geneticka diagnostika.

Redukce vic&tného ghotenstvi.

Nahradni matistvi.

Finartni aspekt asistované reprodukce - fitrdrgramotnost 2ak

N o 0o bk

Psychosocialni intervence a asistovana reprodukce.

5 Volba vyukovych metod a forem

Jako vyukové metody byly zvolenwyprawni, vyswvtlovani prace s textem
a metody diskusniVyprawni miZze pedagog vyuzit pro integraci emotivniho prvku
do vyuky - vlastni zkuSenosti, znalosti souvisloali Na vypragni také navazuje
motivatni ¢teni, které je saiasti pracovnich lifta provadi zaky ipbechem neplodného
paru. Vys¥tlovani pouzije pedagogdasti, které jsou v jeho metodickych listech uvedeny
jako ,Rozsirujici informace”. Mize tedy zakm zprostedkovat vysetlena pravnich Gprav
¢i odbornych souvislosti vztahujicich se k tématistagané reprodukce. Prace s textem
je realizovana v ramci celého navrhu vyukové jekpo¥aci budou pracovat s diini
ukoly, které jim budou v pisemné podolchronologicky pedkladany pedagogem.
Hlavnim prvek celé vyuky by v3ak da tvaiit metoda diskusni. Zaci se ve skupinach
a nasleda s celouitidou budou zamyslet nad jednotlivymi etickymi otéak. Na zaklad
spole&ného konsensu v ramci skupiny budou postupovateskety gibéh neplodného
paru. Cilem je v Zacich rozvinout schopnost koape@a komunikace, uni naslouchat,
vést diskuzi, zpracovat ziskané informace radpvSim dosahnout spofegho feSeni,
které bude vysledkem préce celé skupiny.

Formami byla zvolenaipvazr skupinova prace v dopini s frontalni vyukou?

2 MANAK, Josef a Vlastimil SVECVyukové metodyrno: Paido, 2003. ISBN 80-7315-039-5.



6 Uc¢ebni dlohy dle Tollingerové
Stran @ebnich uloh odkazujeme na metodické listy pritele, kde je jejich

kompletni soubor uveden v kontextu konkrétni f&ibepu.

7 Didaktické pomicky

1. metodické listy pro titele
pracovni listy pro Zaky (nashané diti ukoly)
A2 list papiru (pro vlepovani aich ukofi)
lepidlo
barevné psaci piaby

o g bk w N

tabule flip chart (prezentace &ith Ukoli, poznamky titele)

8 Zvlastni didaktické hlediska
Struktura zakovskych prekoncpt
- Prekoncepty Zak se zabyvalo vyzkumné $ehi diplomové prace autorky tohoto
navrhu. Vystupy zminého Sdeni jsou zaintegrovany do konceptu vyuky.
Predklddana vyukova jednotka je tedymto Zakim tvorend tzv. na miru. Stran
prekoncept odbornych ¥domosti odkazujeme na fguméty: somatologie,
oSetovatelstvi a dalSi, ve kterych byly vytemy teoretické zaklady tohoto tématu.
Nejobtiz@jSi cast
— Pristup zazitkové pedagogiky neni v podminkach &ratio vywovani zcela &ny.
Neni avSak ¢ekavano zapornéripeti tohoto konceptu zaky. Po obsahové strance
byly v pribéhu vyzkumného Sitni identifikovany ze strany zélobtizné oblasti.
Je jimi otazka ptatku lidského Zivota a téma redukce v&@ého &hotenstvi.
Bylo by proto vhodné, kdyby pedagognoval €Emto aspekim zvySenou pozornost

a pistupoval k nim obzvlastcitlivé.

Aktivizace a motivace
— Aktivizace a motivace jsou zakladnimi prvky koneepkedkladaného navrhu
vyuky. Bez aktivity samotnych Zékby nebylo mozné tento koncept realizovat.

Je gedpokladano, Ze po zadani tkbludou Zaci Ziv diskutovat nad volbou svého



rozhodnuti a zvazovatudledky veSkerych svych krék Konsensus, ke kterému
v rdmci dané skupiny spdle dojdou, budou prezentovat a argumentouadp
tiidou. Z psychomotorického hlediska budou Zaci tloydt FisluSnd schémata
a tabulky¢i dopliovat chylgjici text. Prvek motivace podpiopristup zazitkové
pedagogiky. Zaci se nafipludny ¢as stanou neplodnym parem, se kterym
se seznami v pbéhu Gvodnihaoéteni, a ktery byl koncipovan tak, aby byl hak
svym charakterem co nejblizsi. Vimt motivaci Zak podpdi autonomie a moznost

volby, kterou dana skupina bude vilpthu vyuky mit.

Casova a obsahova kontinuita

— viz 9 Organizace vyvaci jednotky

9 Organizace vy&ovaci jednotky

Metodicky list fedklada smyslenyifioch neplodného paru, Jany a Njat Zaci
spolu s nimi projdou procesem jednoho cyklu ase@év reprodukce, v fioéhu které
budouiesit nejedno etické dilema. Tento postupuibdkimozni pibch osob® prozit, vZzit
se do situace konkrétnich postav, byt jehadsti a mit moznost ovlivnit jehoieh.

Predlozeny navrh svym rozsahem zcela jedn&ahapresahuje ramec jedné
vyukové jednotky. Diky své specifické strukduje mozné jej vyuzit hnedekolikati
zpasoby. Prvni z nich vyuzivd kompletniho navrh. Jelire Ukoly na sebe chronologicky
navazuji a postugn odkryvaji gibéhovou linku neplodného paru. Pedagog tmak
postupr rozdava jednotlivéasti, které si Zaci vlepuji a kompletuji na bilypppa Tento
zpisob vyuZiti je mozné aplikovat nidklad v ramci tematického projektového dne Skoly.
Skolni akce tohoto typu &asového hlediska umiidji realizovat navrh v celém svém
rozsahu naiiklad se skupinou dobrovolnikktei se o dané téma zajimaji. &&ob, jakym
bylo zpracovano téma etické dimenze asistovanéodefpce, je mozny vyuZzit iip
vypracovavani dalSich etickych otédzek. Diky tomunj@zné zorganizovat n#klad
projektovy den, ktery bude z&pen pouze na eticka dilemata, se kterymi se ve KA@ p
mohou nelék&sti zdravotniti pracovnici setkat. Druhy apob mohou vyuzit pedagogove,
ktefi v pribéhu svého vytovani nemaji dostateé casové moznosti, avSak radi
by se oblasti etickych otazek asistované reproduespa okrajows dotkli. Ukoly Ize
vyuzit i jednotliv¥. Jsou koncipovany tak, aby Zaci pgegpeni Uvodniho motivaniho



dopisu a kratkého dovypr&wi piibéhu do poZzadované faze znali vSechnyiglmé
informace Kk realizaci daného Ukolu. 2é&tnou sebereflexi, kterou shledavame
nedilezitéjSim prvkem celé reflexe, je mozno pouzit bez nastivho éteni, coz lze vyuzit
pii stisrtnychc¢asovych podminkach. Nedokané ¥ty sami o sob priméji Zaky o tomto

tématu pemyslet a diskutovat.

10 Zawrem

Jak jiz bylo zmiano vySe, pedkladany névrh je otéenym dokumentem. Lze tedy
navrh gizpasobit nejen podminkam, které pedagog res@ve, tematické, materialni),
ale i potebam konkrétnich zZak Fri vyuce, ktera se zabyva jakymkoli etickym tématem,
je velmi dilezité, aby byla koncipovana igobem, ktery bude vyhovujici &ba stranam.
Pedagog vytujici téma, se kterym se neztataje nebo téma, které zak zpisobuje
v jakémkoli ohledu dyskomfort, nepovede ke zdarn@&@wosazeni ugle vytvarenych citi.
Budeme proto velmi ps&$eni za jakoukoli konstruktivni Zmou vazbu z pedagogické

aplikace tohoto navrhu.



Priloha 3 Metodické listy pro pedagogy

TEMA: Vybrané etické aspekty asistované reprodukce
Vazena panititelko, vazeny panecitel,

praw ve svych rukou drzite metodické listy pro pedagegyavrhem pibehu
vyukové jednotky na téma Vybrané etické aspektystagané reprodukce dené
pro vyuku této problematiky u Zak oboru Zdravotnicky asistent na fexinich
zdravotnickych Skolach. Navrh vznikl na zaldadat ziskanych vyzkumnym $enim,
které prokshlo v rdmci tvorby diplomové prace s totoZznym némave

Na z&klad dat zprostdkovanych vyzkumnym &enim byl vytvden névrh
vyukové jednotky zagtené na vybrané etické aspekty asistované reprodifecia byla
koncipovana s ohledem na citlivost tématu, zajniga Zjejich oblasti deficitnich znalosti,
které byly identifikovany v gib¢hu Seteni. Navrh cili pedevSim na rozvoj afektivni
slozky zaki. Z tohoto divodu byl zvolen fistup zazitkové pedagogiky. Vitchu vyuky
proto nedochazi k pouhé transmigdemosti, nybrz k rozvijeni etického vnimani cestou
osobniho prozitku. Diky zohledni ziskanych dat je vyuka z#k tzv. Sith na miru.

Metodicky list redklada smyslenyifioch neplodného paru, Jany a Njet Zaci
spolu s nimi projdou procesem jednoho cyklu ase@év reprodukce, v fioéhu které
budouiesit nejedno etické dilema. Tento postupuibdkimozni pibch osob® prozit, vZzit
se do situace konkrétnich postav, byt jehaésti a mit moznost ovlivnit jehoiieh.

Predlozeny navrh svym rozsahem zcela jednémhapiesahuje ramec jedné
vyukoveé jednotky. Diky své specifické strukduje mozneé jej vyuZzit hnedékolikati
zpasoby. Prvni z nich vyuziva kompletniho navrh. Jéldré Ukoly na sebe chronologicky
navazuji a postugn odkryvaji gibéhovou linku neplodného paru. Pedagog tmak
postupr rozdava jednotlivéasti, které si Zaci vlepuji a kompletuji na bilypppa Tento
zpasob vyuZiti je mozné aplikovat nidklad v ramci tematického projektoveho dne Skoly.
Skolni akce tohoto typu &asového hlediska umidji realizovat navrh v celém svém
rozsahu naiiklad se skupinou dobrovolnikktei se o dané téma zajimaji. @b, jakym
bylo zpracovano téma etické dimenze asistované odece, je mozny vyuzit
i pti vypracovavani dalSich etickych otdzek. Diky tojaumozné zorganizovat néklad
projektovy den, ktery bude za&men pouze na eticka dilemata, se kterymi se ve 4@ p
mohou nelék&sti zdravotniti pracovnici setkat. Druhy apob mohou vyuzit pedagogove,
ktefi v pribéhu svého vytovani nemaji dostateé casové moznosti, avSak radi
by se oblasti etickych otazek asistované reprodukdespa okrajow dotkli. Ukoly
Ize vyuZit i jednotli¢. Jsou koncipovany tak, aby Z&ci pi@jpeni uvodniho motiwaniho
dopisu a kratkého dovypr&vi piibéhu do poZzadované faze znali vSechnyiglmé
informace Kk realizaci daného Ukolu. Z&tnou sebereflexi je mozno pouzit
bez motivéniho ¢teni. Nedokotiené ¥ty sami o sob priméji zaky o tomto tématu
piremyslet a diskutovat.

Rozhodnete-li se pro realizaci vyuky za pomoéthto metodickych list,
a’ uz v podob jednotlivych ukoli ¢i kompletniho souboru, budu Vam velmi &da
za zg@Etnou vazbu v podabpostehi ¢i pripominek. Bc. Dagmar Fenicova



UKOL ¢.1
Zadani pro uitele: Zaci vytvai skupiny po 3 (vzhledem k citlivosti tématu
* )) je vhodné zachovatgtelské vazby, diky kterym budou Zaci schopni eiram
své skupiny oteere diskutovat na vybrané témata). Kazda ze skupin
dostane list papiru formatu A2. Na tento papir hwdskupinami v pibehu vyuky
vlepovany dii tkoly. Zaci budou v gbéhu vyuky tveit pribeh dle viastnich rozhodnuti.
Tvorba plakatu na zaklad vlastniho grafického vyjadni podpéi pocit autonomie
a schopnost sebevyj@hi se. Pedagog rozda do jednotlivych skupin nisleny text.
Kazda skupina si tento text samostgrecte.

Ukol pro zaky:Pozorre si ve skupidéi prectéte nasledujici text. Pokud narazite
na informace, kterym nerozumite nebo naopak neftaram to, co by Vas
zajimalo, nevahejte se zeptat.

Ahoj vSichni,

jsme partnersky par a radi bychom Vam @i svij piibéh o (ne)cest
k vysrenému miminku. Jmenujeme se Jana (31 let) &jMa# let). Jsme spolu dlouhych,
avSak krasnych 13 let. Bitate sprave, zaali jsme spolu chodit, kdyZ bylo Jari8 let,
studovala na gymplu a ja byl prvnim rokem na vy$e.ukodeni stedni zdravotnickée
Skoly jsem se rozhodl stat zachrger. Pracoval jsem vté déljako dobrovolnik
pro organizaci p@&dajici kurzy prvni pomoci, diky kterym jsme seagidu seznamili.
D¢lala sifidicak a n¢la pred sebou hodiny préavprvni pomoci, kam jsemigSel ctlat
lektora. Laska na prvni pohled, roz¢élimsme si naprosto ve vSem a tak je to dodnes.
Samozejme, Ze minto jsme v tomto &ku ani jeden neplanovali. Janv té dob uzivala
antikoncepci uzietim rokem, takze jsme nici@sili a pokr&ovali v zajetych kolejich dal,
coZz vyhovovalo otma stranam. Byla to pohoda, kazdyeeslupnout prasSek asdet,
Ze nemusite ni¢eSit. Prost jsme si jen uzivali spateéhocasu, akci, vylét, kamarad,
jeden druhého a hlagnse oba snazili dokaéit studium. Ja z&l po ukoweni
magisterského studia pracovat na jednotce intehzpdte a ktomu ofas jezdil
se zachrankou. A ja4 ve svych 25 letech uian studium pravnické fakulty.
Ta samostatnost, kterodloveék ziska, kdyZz zé&ne pracovat, je super. Mim?
Ted’ rozhod® ne, nebyla na to spravna dobasd¥i jsme, Ze to s tim druhym jednou
chceme, ale v budoucnu. V té @gbme si chili uzit volnosti, kterou jsme po dokéeni
Skol ziskali a petz, které jsme spotaé vydélali. Samozejmé jsme néli také v planu
vybudovat Utulny domov, koupit auto a cestovatsiJdlavré nemohla matskou dovolit.
V mém oboru je pdeba praxe, coz znamena minimaldalSi ti roky bez minda.
Pak to pislo. Bylo mi 27, kdyZz my Matéj pozadal o ruku. Tak & uz kon€éné¢ mimco?
Urcité ne. Chila jsem mit klid na planovani svatby a navic sélehsvatbu uzit bezit$ka.
Svatba byla za rok atppo Zadosti o ruku. To mi bylo necelych 29. RegrE to byl
ten moment ... vS8echno bylo naplanované do puntikeniPokusy pijdou na svatebni
cest. Urcité to vyjde, budeme mit klid a pohodu, budeme usoima novém mist



Je to uz dva roky, co se snazimeldjsem rkolikrat pocit, Ze vySlo. Citila jsem,
Ze musim byt ghotnd. Vzdy nam peci fikali, jak je to snadné. KdyZz si vzpomenu,
jak vystraSena jsem byvala Mvipthu studia, kolikrat jsem siéthla €hotensky test,
kdyZz jsem ndla strach, Ze bych mohla byhbtna. Co bych t& dala za to viet dwe carky.
V okoli se s miminky roztrhl pytel. &kteri to ani neplanovali, prostse to ®jak stalo.
A my? Jada se snazi, co to jde. & dny ovulace, pije specialdaje na distu €la,
na ustaleni hormonalni hladiny, &vispecialni jogu. Vidim na ni, jak je z toho festna.
Nevim, jestli to niZe byt tim, Ze uZivala celych 14 let antikoncep@m, Ze tim vyadilo
pravy menstrumi cyklus ze hry. Vidim to dnes a deénkolem sebe v nemocnici,
jen m& nenapadlo, Ze by se to mohlo stat i nateniSlela jsem, kde e byt chyba.
Radtji ani nahlas nevyslovuji myslenku, Ze by mohl Ipybblém na Matové stras.
Strasg by ho to zranilo. Jen uZz nevim, jak dal. Tak mbceme acim déle to trva,
tim vice nas ubiji pocit bezmoci a bezéjad.

skupin, kterou text vyvola. Poté seZaepta, zda v textu vSemu roziim

¢i zda cheji doplaujici informace. Vysili Zakim, Ze se pro nasledujici vyuku
stavaji v rdmci své skupiny timto parem, se ktespwiené projdou cestueSeni jejich
situace. Budou sta@mi pred otazky, na které je velmi nén® odpovdét, a rozhodnuti,
kterd mohou zemit jejich budouci Zivot. Poté pedagoteda zakm dalSicast textu.

' ) Zadani pro uitele: Pedagog ponecha zak prostor na diskuzi v ramci

UKOL ¢
Zadanl pro uitele: Pedagog peda skupinam dalSi ukol. Jana a Mat
*) ) zji&uji, Ze jsou neplodni. Cilem tohoto dni je prezentovat cesty,
které v této situaci fite neplodny péar zvolit. Zaci doplni pojmovou mapu
na zaklad brainstormingu v rdmci skupiny. Posléze bude kaaldkupinikat svareSeni
nahlas ged tidou. Witel je vSechna zapiSe na tabuli. Sgokese vyhodnoti a opravi
spravnost jednotlivych gténi.

CO DAL? Jana a Maj nevydrzeli déleekat, a proto podstoupilikolik Iékaiskych
vySeteni. Lékai zjistili, Ze je jejich problémem neplodnost. Ob#o zprava naprosto
Sokovala. Hlava Janu zasahla, jelikoZ si édomila, Ze nikdy nebude matkou. Je tomu
doopravdy tak? Jaké moznosti ma Jana gjgat? Opravdu se nemohou stat nikdy édli

Ukol pro zéky:Zamyslete se, co v této situaci mohou Jana gjstatudiat.
Jakymi cestami se v ramci r@dvstvi mohou vydat? Znamena tato diagnéza,
Ze se nikdy nestanou roift

~

RESENiIi NEPLODNOSTI

1l 1l il

Bezdtnost Asistovana Nahradni pée:
reprodukce 1. Adopce
P 2. Péstounska pee




UKOL ¢

Zadénl' pro witele: Ucitel preda Zakm dalSi list papiru, ktery si vilepi
*) ) na velkou ctvrtku papiru. V ramci skupiny budou nyréSit, pro koho

je asistovana reprodukce dena. Z nize uvedenych moznosti vyberou takové
pripady, o kterych si mysli, Ze mohou asistovanortodekci podstoupit. Pedagog v ramci
vyhodnocovani Ukolu uvede sgasre platné legislativni regulativy vztahujici se lotét
problematice.

PRO KOHO JE ASISTOVANA REPRODUKCE UR CENA? Jana s Majem nevahali
a rozhodli se pro cestu asistované reprodukcekdtro je avSak tento apob paéeti
uréen? Jsou Jana a Mpvhodnymi klienty?

Ukol pro zaky:Z nize uvedenych klienvyberte ty, o kterych se domnivate,
Ze smi podstoupitdBu neplodnosti pomoci asistované reprodukce. Setiwv
zdivodrete.

a) Lenka, 35 let, bez partnera UsgSna manaZzerka, citi, Ze je nadipravnycas,
avSak nenasla vhodného partnera, fiménge velmi dolse zaopatna a ma podporu
své rodiny, ma vSechnygxpoklady pro to, aby se o &idokazala postarat i jako
tzv. single.

b) Partneri_Martina (25 let) a Jakub (27 let), Martina v 18 letech onemodia
zaretem slepého stva, ktery se roz8i do celé malé panve.iPoperaci ji byl
odstrarn pravy vajénik a oba vejcovody. Jakub je bez zdravotnich gioil

c) Manzelé Jana (31 let)a Maté| (34 let), diagnostikovana neplodnost. Jana trpi
selhénl'm ovarialni funkce a Mgdvi byl zjistén nizky pd&et spermii v ejakulatu.

AT

d) Partnefi Pavla (51 Iet) a Tomas (53 let) po rfedchozich nevydanych
deti. Citi se vSak plIni energie a zkuSenosti, ktgrédali predall svému budoucimu
potomkovi.

e) NejlepSi pratelé Lea (29 letla Honza (30 let)se znaji od étstvi, Lea je leskika
a je v dlouhodobém vztahu se Sabinou (27 let),teeolt se rozhodly mit dit
Honza souhlasil s darovanim svého spermatu Zen&mjakéhokoli narokovani
rodicovskych prav uci budoucimu ditti. Do centra asistované reprodukdepazi
Lea s Honzou jako partnersky par.




ROZSIRUJICI INFORMACE PRO PEDAGOGY

X sterilita neboli neplodnost jestav, kdy neni dosahnuto klinickéhinotenstvi po uplynuti
12¢i vice mesiai pravidelného nechréného pohlavniho styku
X v Ceské republice je mozné provést asistovanou regobdile zakona o specifickych
zdravotnich sluzbaché¢. 373/2011 Sbpouze osobam v partnerském vztahu, tedy:
= u Zen, které maji velmi malodi Zadnou pravébodobnost athotret prirozenym
zpisobem nebo jiné AgobytreSeni neplodnosti doposud nevedly k jejimihotreni
= v pripad poteby pgedtasné genetické diagnostiky u jedineatizenych zvySenym
rizikem geneticky podmimych onemocini
= platnost deklarovaného partnerského vztahu neak rijiovana, pouze tento vztah
nesmi dle pravnich norem vylwat uzaveni manzelstvi
» uzaveny manzelsky svazek neni podmirikou
& v evropskych zemich se IMieprovadi u Zen nad 45 let
= hlavnimi divody jsou: biologicka stranka (vyssi riziko genlkefich onemoceni typu
Downav syndrom aj.), socialni stranka (za}i$t plnohodnotné vychovy potoriak
— klienti ve vy38im ¥ku mohou byt na vychovu jiz unavenu, rizikoresii dti, aj.)*

'ROZTOCIL, Ales, 2011 Moderni gynekologiePraha: Grada. 508 s. ISBN 978-802-4728-322.

2 CESKO. 2011. zakon. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzb&etSbirka zakoi Ceské
republiky. Castka 131.

30STRO, Alexander, PILKA, Ladislav a LESNIK, Framti§ 2009 Reprodukni medicina -
sowasnost a perspektivplomouc: Nakladatelstvi Olomouc. 287 s. ISBN 808-1822-783

UKOL ¢&. 4

Zadani pro uitele: DalSi cast pibehu se ¥nuje otazce gamet vyuzitych
*’)) pri cyklu asistované reprodukceetiiem diagnostiky bylo zji&to, ze problém

s neplodnosti je na obou stranach ,naseho* nepldun@aru. Zaci se nyni
musi rozhodnout, jakou cestou se vydaji. Zda \ywHAstnich ¢i darovanych gamet
nebo embrya. V tabulce jsou vyjmenovany i ,vyhoalyhevyhody“ jednotlivych postup
Z&aci tak mohou vramci skupiny diskutovat o métoktera bude pro & osobr
nejvhodmjSi. Ucitel vyhodnoti Ukol spoiee¢ se vSemi skupinami. dRzité je,
Ze zde neexistuje spravné a Spategeni. Volba je stefnjako u klienf na samotnych
Zacich. V ramci pozadawvka darce, v fipad® vyuziti darovanych gamet embryi, ditel
uvadi aktuald platné pravni normy popisujici tyto poZzadavky.

7 s

Byli jste vybrani jako vhodniifjemci asistované reprodukce. Jana trpi selhanianiawai
funkce, coZ znamena, Ze u ni nedochazi k pravidelndozravani folikulu s vajkem

a nasledné ovulaci. Mgbvi byl zjistén nizky p@et spermii v ejakulatu. Problém byl tedy
diagnostikovama obou stranidch Nyni pred Vami leZi otazka tykajici se vaSich gamet,
které budou dale pouzity v cyklu asistované repkodu Jana 1ive vyuzit hormonalni
stimulace svych vagmika nebo pijmout darované vajka. Magj muze vyuzit své spermie
nebo darované. Oba se také mohou rozhodnout povata embryo.



Ukol

pro Z4ky: V niZze uvedené
ze kterych m¥ou Jana a Maj v otdzce pohlavnich buk vybirat. U kazdé
moznosti jsou uvedeny jeji kladyzapory.Vyberte pro Janu a Mafe podle
Vas tu nejlepSi cestuSvou volbu zilodrete. Jaka kritéria by podle

tabulce mate uvedeny moZnosti,

Vas musel spiovat darce oéch gametc¢i embryi?

Jana a Matéj maji nasledujici moznosti:

ONA

ON

STIMULACE VAJE CNIKU - ovulace
je vyvolana urlymi hormony, Bhem
jedné ovulace dozrajeckolik vajicek.

Vyhoda:  budouci  potomek
po genetické strance ,vlastni*.
Nevyhoda: zdravotni rizika v podab
hyperstimuléniho syndromu, krvaceni
v pribéhu odkEru oocyfi, bolest.

bude

INTRACYTOPLAZMATICKA
INJEKCE SPERMIE (ICSI) -proces,

v prubéhu  kterého se vpravi jedna
konkrétni spermie do oocytu Zeny.
Vyhoda: budouci  potomek  bude

po genetické strance ,vlastni*.
Nevyhoda: nejsou; pro muzZe je tento
vykon zcela bezpmy.

PRIJETI DAROVANEHO OOCYTU

Vyhoda: Zadné zdravotni rizika pro Zenu.
Nevyhoda: ditt neponese genetickou
vybavu Zeny, ztohoto pohledu bude
~hevlastni“, festoZe ho Zena porodi.

PRIJETI DAROVANE SPERMIE

Vyhoda: Zadné zdravotni rizika pro muze
Nevyhoda: ditt neponese genetickou
vybavu muze, bude tzv. ,nevlastni®, tj.
otec nebude biologickym otcem.

PRIJETi DAROVANEHO EMBRYA

Pokud bychom se rozhodli pro darované gamety nebaridrya, pak by jejich darce
musel:

abezplatné

vydaje, aj.¥

muzi 18- 40 let) a zdravotni stav

Trichomatis

hladina pohlavnich hormdén

ICESKO. 2011. Zakoné.

97€-802-4734-699

ROZSIRUJICI INFORMACE PRO PEDAGOGY
X darovani gamet je podl&eské legislativy zcelaanonymni, dobrovolné

X deklarovana bezplatnost obchazena pravikddi v podob uvedeného dodatku
0 naroku na tzv. ‘pmeérenou kompenzaci” vykonu, napdarovani oocyt, kdy
je “darkynim” hrazeno v iméru okolo 15 000 aZz 25 000¢Knikoli za samotny
proces darovani oodyt avSak za naklady vzniklé v jehotupghu (cestovni

X kritériem pro dobrovolné darcovstvi gamet je oddajiti ¥k (Zeny 18- 35 let,

X vyseteni, kterd musi darci podstoupit, zahrnuji:
- u muZi spermiogram, vyS&ni ma@&i a spermatu na infekci Chlamydie

— U Zen je ultrazvukem vySewana ovarialni rezerva a stanovovana bazalpi

— obou pohlavi dafc geneticka vySéeni, stanoveni krevni skupiny a Rh
faktoru, screening infekci, ktery je dan legislatm ramcem.

- darované spermie jsou naslédayokonzervovany, jelikoZz podléhaji Sesti
mésiéni karantéd pro vyloweni HIV infekcé

373/2011 Sb.,
In: Sbirka zakoi Ceské republikyCastka 131.
HERMANOVA, Jana, 2012. Etika v odewatelské praxi. Praha: Grada. 200 s. ISBN

o specifickych zdravotnich sluzbach




UKOL ¢

Zadam pro witele: Poté co skupiny vgSi otdzku zdroje gamet, diky kterym
*’) ) se uskuténi cyklus asistované reprodukceega pedagog Zakn dalSicast

pracovniho listu, ktery se zabyva nakladanimrebptenymi gametami
a embryi, kterd ma Jana a Mfitpo minulém rozhodnuti. Kazda skupina se rozhodne,
jak s emito nadbytenymi gametami a embryi nalozi (¥ipad, Ze se v minulém ukolu
nektera ze skupin rozhodla pro darovana embrya, budtamto Ukolu pracovat s nimi).
Jelikoz maji jak nadbyt@é gamety, tak nadbytea embrya, budou volit zpob nakladani
pro kazdé z nich zvlaSt(je vychazeno ze zjg#ti, Ze Z&ci vnimaji zZgob nakladani
s embryi a gametami odli&n Jednotlivé postupy je mozné kombinovat fnafist gamet
uschovat acast sdilet). U moznosti, které dana skupina z.akbd joptimalni postup
nakladani, uvede vyhody a nevyhody, jak jej vninsajinotni Zaci. R spole’ném
vyhodnocovani dojde na zakiadhromadné diskuze Zakk doplreni chykjicich casti
tabulky.

Pfi konzultaci s lékéem jste se rozhodli pro ziskani gamet formou {iteevysledek
MINUIENO TOZNOAOVANT) ....vi i e e U da
i Matéje se vSak poddo ziskat vice gamet, neZli je pro jeden cyklusstasané
reprodukce pdeba. V laboratth se tak momentath nachazi #kolik vykultivovanych
embryi a nevyuzité gametyak s t€mito ,nadbyteénymi“ gametami a embryi budete
chtit nalozit?

Ukol pro zéaky:V nize uvedené tabulce mate uvedeny moznosti, gakysni

gametami a embryi idete dale nakladat. Jelikoz Vanistala jak embrya,

tak i gamety, vybert&eSeni pro ob skupiny zvl&s(v pripad, Ze jste v minulém

Ukolu zvolili moznost darovanych embryi, volite zoue skupiny EMBRYA).
U vybranych postupuveite, pra’ si myslite, Ze jsou vyhodné (tedy gje volite) nebo
naopak, zda ma tento postugaké zaporné stranky.

Moznosti, jak s prebyteénymi gametami a embryi nakladat:

GAMETY (vaji ¢ka a spermie) EMBRYA

—

A. USCHOVAT, za pomoci tzvkryokonzervaceneboli zamrazeni pro daly
cykly asistované reprodukce

+ VYHODY + VYHODY

- NEVYHODY - NEVYHODY




B. ZLIKVIDOVAT

+ VYHODY + VYHODY

- NEVYHODY - NEVYHODY

C. SDILET nebolidarovat jinému neplodnému péaru

+ VYHODY + VYHODY

- NEVYHODY - NEVYHODY

ROZSIRUJICI INFORMACE PRO PEDAGOGY

X USCHOVANI GAMET A EMBRYi:
+ U Zeny pedejiti dalSi hormondlni stimulace, kterd& ma mnehdlejSich
aginka
- uschovavani vlastniho genetického materialu, mdzzreeuziti
X LIKVIDACE GAMET A EMBRYI:
- nutnost opakovaného ziskavani gamet, kultivace @imbticka dimenze
— jednd se o biologicky material nebo o lidsky Z&®tiz déle
X SDILENi GAMET A EMBRYi:
+ pomoc jinym v pipack, Ze si je dotyny par jisty, Zze uz dalSi cyklus
asistované reprodukce nebude podstupovat
- védomi, Ze mam biologického potomka, kterého neznai a Em nevim;
riziko sezdani biologickych sourozeéndteri o této skuténosti nevi
pii kryokonzervaci se gamety ochlazuji na teplet96°C
nejkritictéjSim momentem kryokonzervace je moment ochlazovani
a opgtovného rozmrazovani
nejcitlivéjSi jsou waci kryokonzervaci spermie, naopak nejvice odolng
embrya a ovarialni tka
kryokonzervace ovarialni tkdrse voli v pipact pozadavku zachovani
plodnosti u Zen podstupujici onkologickouc¢ldd, kterd ma jinak
gonadotoxicky Ginek’

X X XX

1 7droj: vlastni vyzkumné Seni.
2ROZTQIL, Ales, 2011. Moderni gynekologie. Praha: Grafas s. ISBN 978-802-4728-
322.




UKOL ¢

Zadam pro Wwitele:Ucitel predd Zakm dalSicast pibehu, ve které nyni Jana
*’)) a Matj 7esi otazku vnimani patku Zivota. Zaci po vzajemné diskuzi v ramci
skupiny zvoli jednu z moZzZnosti a argumentuji,¢ pvgbrali praw tuto.
V pripad, Ze ani jedna zuvedenych odgtiv nebude korespondovat s jejich
preswdcenim, zvoli moznost E a uvedou vlastni nazor. Raedgem hromadném
vyhodnoceni a dopéni informaci se pedagog zeptaa by nyni, s novymi informacemi,
vyhodnotili pedesly ukol jinak.

Jana s Ma&jem si dlouho lamali hlavu nadigdeSlym rozhodnutim. Jana toti%iga
s myslenkou, Ze zlikvidovat embryo je pro ni stgpiéo zabittlovéka. Magj nad tim takto
nikdy neuvazoval. Jako zdravotnik ma vesSkeré sdowgitkké a fyziologické informace.
Zna nazor biolog) na pd@atek Zivota, ale nikdy ho nenapadlo zamyslet se etagkou
otazkou:Kdy vlastné zafina lidsky zivot? Od kdy bysme jej néli chranit? Od jaké
chvile mluvime o¢lovéku, ktery ma sva prava tedy i pravo na Zivot?

Ukol pro zaky:Nize je uvedenockolik nazof: prezentujicich, od které chvile
je mozné povazovat embrgdod jiz za plnohodnotny Zivot. Od kdy vnimate
embryo-plod jako plnohodnotnou lidskou bytost vg8duihlasite ani z jednou
moznosti? Zakrouzkujte tedy moznost E. acpedse s ostatnimi o &y
jedineg’ny nahled.

Lidsky Zivot zadina:

A. momentem splynuti pohlavnich hikntedy oocytu a spermie

od ukorteného 3 nssice

od prvnich pohyb ditéte, které matka uciti

porodem diite

chvili, kdy se rodie o dit zatnou starat

TN

nmoow

ROZSIRUJICI INFORMACE PRO PEDAGOGY

X katolicka cirkev povazuje za ptatek lidského Zivotasplynuti pohlavnich
gamet s timto pojetim se shodujbiologové

X svou duSevni podstatu ziskava embryo dle katoladkére v tentyZ moment;
naopak podle &decké komunity se jedna o lidsky plod, avSak dogasei plré
humanizovany

X dalsi teorie povaZuje za @atek lidského Zivota, tedy moment, od kteréh¢
mluvime o kompletni lidské bytosti, ktera ma prakid, momentdozrani
centrdlni nervové soustavy(16. tyden gravidity), pokud se klinicka smrt
odvozuje od vyhasnutinnosti mozku, pak z@tkem Zivota musi byt gétek
této aktivity

X Umluva o lidskych pravech a biomedici® povaZuje za lidskou bytost naopak
¢lovéka aZ po jeho narozeni

X dle ¢eské legislativyjsou interrupce na vlastni Zadost povolenéldotydne
gravidity, znamena to tedy, Ze do této doby nenté dthapano
jako plnohodnotna lidska bytost?

ONDOK, Josef Petr, 200Bioetika, biotechnologie a biomedicinBraha: Triton. 214 s.
ISBN 80-725-4486-1.

MUNZAROVA, Marta, 2000.Vybrané kapitoly z lékaké etiky. Brno: Masarykova
univerzita. 67 s. ISBN 80-210-2416-X.




UKOL ¢&.7
Zadani pro uitele'V nize uvedeném textu se bude Jana &jMathodovat,
*))) zda podstoupi preimplantai genetickou diagnostiku. Své rozhodnuti
podlozi argumenty, na zaklaéterych se pro danou moznost rozhod

Jana a Ma&j se po dlouhé diskuzi shodli na tom, Zgelp/te&né gamety a embrya
.................................................... Léka: zcentra asistované reprodukce
jim sc&lil, ze pied samotnym transferem (tj.igmesenim) embrya doéldhy Jany
je zde moznost tzwreimplantaéni genetické diagnostiky Toto vySeteni je schopno
odhalit, zda embryo neni zatiZzeno geneticky podnyim onemocénim. VyuZzijete tohoto
vySeteni?

Ukol pro zaky: Jak se v této situaci rozhodnete? Nechate vierfradp,
jak je tomu u firozeného péeti nebo chcete mit jistotu, Ze jsou embrya
po genetické strance zcela vadku? Své rozhodnutiacdrete.

ANO DUVOA: oo
NE DUOVOA: .o e e e

w >

ROZSIRUJICI INFORMACE PRO PEDAGOGY

X prenatalni vySeéeni plodu se za#tuje na zdravi jiz vyvijejiciho se plodu,
genetick& preimplantai diagnostika vy3éatje genetické zdravi embrya

X je vhodna v rodinach, ve kterych je z jakéhokolivalu odmitano
pirerusSeni ghotenstvic¢i ve kterych se jiz objevilo dkteré z geneticky
podmirénych onemocinf®

X jakékoli jiné pozadavky na vyuziti této diagnosgtijsou dle Umluvy
o lidskych pravech a biomedici®& negipustné; diagnostika by mohla
byt zneuzita pro &ely vybéru pohlavi digte ze sociokulturnichtoroda
Ci pro ely specifttéjSich pozadavk, jakymi je napiklad barva vias
nebo @i, na zaklad tohoto rizika byla tato diagnostika v zemich
zapadniho sita zakazana

"WEISS, Petr, 201BexuologiePraha: Grada. 724 s. ISBN 978-80-247-2492-8.

2 MARDESIC, Tonko, 2013.Diagnostika a léba poruch plodnosti Praha: Grada.
86 s. ISBN 978-802-4744-582.

¥ HERMANOVA, Jana, 2012Etika v o$ebvatelské praxiPraha: Grada. 200 s. ISBN 978-
802-4734-699.

UKOL ¢.8
Zadani pro uitele: Ucitel preda skupinam dal3i z GkolZaci se nyni budou
*’)) zamyslet nad otdzkou viegného ¢hotenstvi a jeho tzv. redukci.
Své argumenty @pprodiskutuji spoléné v ramci ¥idy.



Jaré a Magjovi, kteti se rozhodlPROVEST — NEPROVEST preimplantani genetickou
diagnostiku, lekasclil, Ze jsou jejich embrya v této faziipravena na transfer d@&ldhy
Jany, avSak p&tbuje od nich znat get embryi, ktera budou zavedena. Nejin@iize byt
pieneseno jedno embryo, nejvide Mate] Jare vyswitluje: ,Nékde jsem slySel, z&im
vice embryi se fignese do #ohy matky, tim vice se zvySuje Sance na jejichyaehi.
Naopak ale virstd riziko viceetného &hotenstvi, které by pro tebe, Jani, bylo vice
rizikové. V takovém fipact se pak Bkdy provadi tzv. redukce, coZz znameni,
Ze by v prvnich tydnechéhotenstvi vpravili do jednoho z pladdinjekci specialniho
roztoku, které by zastavilo jeho stdé akci a ono by se potom ¥sbalo. Ja nevim,
je to €zké."

Ukol pro zéaky: Jak se vtéto situaci rozhodnete? Je pro vas rmbujici
existujici riziko komplikaci nebo vySe prapddobnosti Usgchu?

Kolik embryi si necha Jana implantovat?
A. jedno
B. dw¢
C. tii

[ 15070 1o LA

UKOL ¢

Zadam pro uitele: Ucitel preda zakm dalSi ¢ast pracovniho listu,
*’)) ve které nyni Janasp cekani na vysledek embryotransferucipd, kolik

financi je tento cyklus asistované reprodukce sfélkim bude pedloZen
seznam nehrazenych postugkteré si klienti, pokud si je vyberou, hradi asthich
financnich zdroji. Zaci si z nize uvedeného ceniku, ve kterém penvd kratké vystleni
jednotlivych vykoi, vyberou ty, které c¥jf podstoupit. Dohromady pak bude gfiana
findlni ¢astka zahrnujici veSkeré absolvované proceduryodtybceni: jednotlivé skupiny
prezentuji, kolik je stal zmvany jeden cyklus asistované reprodukce & gmpro dané
postupy rozhodly. Tématem dalSi diskuzéarbyt:

— financni nara’nhost asistované reprodukce a z ni plynouci fenoméky stres
z nedostatku finamich zdroj pro dalSi pokusy a strach z opakovaného néarsp

- Jaky je zpsob smysSleni neplodnych pgaprichazejicich s touhou po vlastnim
diteti?

- Je manipulovano s laickou xeggnosti? Jsou prvni cykly asistované reprodukce
hrazené pojifovnami opravdu zdarma?

Jana a Ma&f se rozhodli pro implantaci (udde paet) ......... embryi. UZ je to 4 dny
a Jana je cela nesva. Diky dovolené, kterou séuipuzala, aby ®la na proces transferu



klid, ma tel’ hodreé volného¢asu. Rozhodla se tedy, Ze nebudetsadencekat, jak to celé
dopadne. Vzala tuzku a papir aala ze zajimavosti gitat, kolik je to celé doposud
vlastre stalo penz.

Ukol pro zaky:Nize uvedené procesy jsou dobrovolné a klierjgé siramci

své asistované reprodukce sami vybiraji a nagledmadi z vlastnich zdrdj

Rozhodete, zda byst nekteré z technik podstoupili. Pokud ano, &pajte

jejich celkové naklady. Nezapo#te pipocitat postupy, pro které jste se jiz
drive rozhodli (nap. kryokonzervace embryi, krykonzervace apd@SI apod.) Co hralo
roli behem VaSeho rozhodovani pro jednotlivé metody?

Cenik vybranych metod:

» intracytoplasmaticka injekce spermie (tzv. ICSI) 9 000 K&
— metoda, pi které je spermie vpravena spermie idj@kpiimo
do oocytu, vyuziva se u minzkteré maji nizky piet spermii
v ejakulatwi spermie malo pohyblivé
e asistovany hatching 3 000K
— vykon, kEhem kterého se laserem narusi jedna z obalovych
vrstev embrya, coz usnadni jeho nidaci neboli uimiiz
v déloze matky

» prodlouzena kultivace embryi 3500 K
- predtasre implantovana embrya maji diky tzv. @&inému
stresu vySSi riziko genetického poSkozerim pozdji
se implantuji, tim vySSi je Sance ghdtenstvi
» kontinuélni monitoring embryi po celou dobu kultivace 5000 K

— tato technika zajisti z biologického hlediska #&ybtoho
nejkvalitrgjSiho embrya, tedy toho, které se ilmthu
kultivace nejlépe vyviji a ma tak nemgi Sanci uhnizdit
se a pokréovat ve fyziologickéméhotenstvi

» kryokonzervace oocyti/embryi 4 500 K
* kryokonzervace spermii 4 800 K
» transfer rozmrazenych embryi 6 000 K

— prenos embryi dodiohy matky, ktera byla po jejich zamrazeni
opét rozmrazena

Co jsme s Matou podstoupili:

Utraceno celkem:



ROZSIRUJICI INFORMACE PRO PEDAGOGY

X hrazeni asistované reprodukce tget zakon¢. 48/1997 Sh. o verejném
zdravotnim pojisténi
» zprostedki vefejného zdravotniho pojisti jsou hrazeny celkem
3 cykly za Zivot Zeny, nebylo-li v prvnich dvouipadech peneseno
do pohlavnich orgdn Zeny pouze 1 lidské embryo vzniklé oplédim
vajicka spermii mimo &o Zeny, v takovém ifpads jsou hrazeny celkem
4 cykly
= podminkou k uhrazeni vydajje indikace Zeny k vykonu registrovanym
poskytovatelem v oboru gynekologie a porodnictvi
» asistovana reprodukce je hrazena Zenam s oboogtramepiéchodnosti
vejcovodi ve wWku od 18 do 39 leti ostatnim Zenam vesku od 22 do 39 let
A Ukony nehrazené #dhto zdroji definuje tzv.metodicky navod Ministerstva
zdravotnictvi pro poskytovani, vykazovani a Uhraduvykona asistované
reprodukce

UKOL ¢

Zadam pro uitele: Ucitel preda Zzakm dalSicast pibehu. Jana a Maj nyni
*’)) stoji p'ed chvili diagnostiky potencialni gravidity. Ukolenotivainiho cteni

v této fazi je zprosedkovat pocity, kterymi si neplodny par vtéto fazi
asistované reprodukce prochazi. Nedalemy text ma za cil vyvolat nettavost
po odpovdich a zvdavost ,jak to celé dopadne?“7/ovnatelnou k gekavani vysledk
danym parem. titel se po pecteni textu zepta skupidak chcete, aby vysledky dopadly?
Jak myslite, Ze opravdu dopadnodaslednd diskuze umocni verbalnim projevem pocity
sowasneé neznalosti a @¥avosti.

Po 14 dnech zavolal 1éka centra asistované reprodukce Janu agjelata kontrolni
tzv. hCG test a ultrazvukovou kontrolu. Tento test je pomoci hladiny tzv. lidského
choriového gonadotropinu, ktery je produkovan phéoe, schopen odhalitffpomné
téhotenstvi i v péatenim stadiu. Jana je ho&imervézni, i kdyZz nepochybuje o tom,
Ze je thotna. Na Sanci mit ditouto cestou se hodmpnula a nefjpousti si, Ze by pokus
mohl byt nedsgsny. Vzdy vSichni v jejim okoli tak snadno d@totreli. Oni s Magjem
potrebovali jen trochu pomoci. Mgtna Jag pozoruje, Ze ZAna pochybovat sama
o solg. Nikoli jako o ¢loveku, ktery rico neumi, ale jako o z&nktera nedokaze naplnit
z&kladni spol&nskou roli. Byt matkou. VSima si, jak je Jana pddfna na otazka okoli
ohledrt naSeho planovaného redvstvi. Nikomu jsme se totiz s naSim problémem
neswfili. Jana chila vyuzit této moznosti, protoZzéila, Ze hned na popéwsSechno vyjde

a nebudeitba zatZzovat kamarady, alef@devSim naSe rodiny. A k tomu vSemu finance.
Jarta @i pocitani zjistila, Ze urélé oplodréni neni wibec zdarma, jak jgasto zmhovano.
Celé to je upla jinak, nez jaké to o byt. Jak pichazi miminka na sit? Reci z lasky
dvou lidi. A jak dopadli my? Jsme v centru asist@évaeprodukce, kde niikaji, kdy mam



co udtlat a Jana, kdy ma uzit jaky praSek. Q#tlg krve kazdych par dn neustale
kontroly, aby Vam nakoneekli, ze ...

UKOL ¢. 11

Zadani pro witele: Po diskuzi peda witel zakim pokraovani pibehu.
*) ) Neplodnému paru je gkkno, ze cyklus asistované reprodukce nebysrsp

V pribéhu textu jsou vykresleny pocity neplodného paruolérk skupin
je zkusit se vcitit do situace Jany a Kat(nacvik empatie) a zamyslet se nad otazkami,
které jsou uvedeny niZze. Cilem je prezentovat pdgih nar@nost celé asistované
reprodukce a zminit existenci a sluzby psychosuitial poradenstvi, které mohoéntto
parum v této nelehké situaci pomoci. Jako jedno z \Wiskk této situace je mozné
prezentovat moznost tzv. nahradniho msité, které neni Ceské republice doposud
pravre oSeteno, avsak i festo se uskudéuje.

Léka si Janu s Majem zavolal do samostatné mistnosti, aby jirdlisglysledky test.
»~Je mi to velmi lito, ale hladiny hCG ve Vasi kviultrazvukové vySéeni nenassdcuji
tomu, Ze jste gravidni. Mam avsak i dobré zpragymanzelem mate sid¢ predpoklady
pro to, aby se toifs jiz povedlo.” Jana tomudnsii. Rika Iékdi, aby zopakoval testy,
Ze ona je jist tehotnd. Léka ji avSak utvrzuje, Ze vysledky téshovai zcela jasa.
Az doma Ja# dochazi, co se vlatnstalo. M& pocit, Ze selhala, Ze je to celé jejibeh
Treba se opravdu nema stat matkou, protoze by tcediswebo by v rodovstvi nebyla
dobra. Magj, i kdyz je zdravotnik a vi, Ze ani jeden za aktu&ituaci nemohou, naopak
vnima selhani na jeho stkarkdyby jeho spermie byli pohyblivé, jak maji obwykoyt,
tak by se toieba povedlo. Oba jsou psychicky v koncich a nevd&lo Miminko byla
ta jedina ¥c, kterou v poslednich gricihiesili, na kterou se upnuli ...

Ukol pro zéky: Je réco, co by pro Janu s Mgem mohl Iéka uddlat?
Nebo rodina s kamarady? Co v tuto chvili/edtuji?Jaké faktory podle Vas hraji
roli p7i zvladani zétZze diagnostice a ¢ neplodnosti?Své nazory ulte.

UKOL ¢
Zadanl pro uwiteleNasledujicicast textu ukoduje cely pibeh Jany a Madje.
*’)) Svym obsahem navazuje ng&eqichozi téma psychosocialniho poradenstvi
a prezentuje jedno z moznych konstruktivnieBeni situace. Dosahnuti
vytouZzenéhaehotenstvi také Zakn zprostedkovava pozitivni zakeeni pibehu.



Spolu s textem je Zak p-edloZen i soubor nedokéemych vt, které zprosedkujiviastni
sebereflexi Zaci si hem jejich dokotovani uspgadaji vlastni vnimani celé
problematiky, zuZitkuji ziskané informac¢e uvedou posthy, které bylo opomenuto.
Ten krok je v ramci celého navrhu velnileity. Proto jej doporéujemeneopomenout

Jana s Md&fem se rozhodli vyuzit psychosocialniho poradenstvpodstoupili
n¢kolik konzultaci s psychoterapeutkou. @ta moc pomohlo slySet od nezavislé osoby
objektivni fakta. Psychoterapeutka, jenz maélaehi v oboru psychologie, je uklidnila,
Ze nejsou jedinym parem, ktery se s touto neleldituaci potyka. Ukazala jim cesty,
kterymi se nyni mohou vydat. Janidzpala, Ze se k vidihditéte upnula az fesgilis siln¢
a zapomsla se ¥novat sob, Matejovi, svému okoli. Oba s Mgem se pomalu dili Zit
znova swj vlastni Zivot, mit radost z drobnosti a doufatswétlé zittky. Také se rozhodli
pro pdizeni zvfeciho kamarada, ktery jim dnes pomaha zit aktymemyslet jen na vSe
zlé.

Po rekolika mesicich se oba spdaie¢ rozhodli podstoupit dalSi cyklus weho
oplodreni. Jaky byl vysledek tentokrat? Jana je v %sici €hotenstvi a spoteé
s Matjem se &Si aZz své miminko uvidi poprvé na vlastui. o

JAK TO VIDIM JA

1. Jako potatek lidskeho zZivota, tedy moment, od kterého mluwie o ¢lovéku se
vSemi jeho pravy, vnimam ...

2. Umélé oplodnéni je podle meé uréeno lidem, ktdi ...
3. Darcovstvi spermii, vajiek a embryi vnimam jako ...
4. Darované spermie, vajéka nebo embrya bych fijala pokud ...

5. VySeti‘eni genetické vybavy embrya (zda neni nositelem gaitkého onemocgni)
pired jeho prenesenim dodla matky je z mého pohledu ...

6. Spermie a vajitka, kterd nebyla v pribéhu umélého oplodréni vyuzita, by méla byt

7. Embrya, ktera nebyla v praibéhu umélého oplodréni vyuzita, by, podle n€, méla
byt ...

8. SniZeni pdtu plodu pii vicetetném €hotenstvi je podle mého nazoru ...

9. Psychologicka pomoc lidem podstupujici uié oplodréni by ...

10.  Myslim si, Ze unélé oplodréni by mély byt placeno z ...



Priloha 4 Pracovni listy pro zaky
UKOL ¢&. 1

Ukol pro zaky:Pozorre si ve skupi#i prectéte nasleduijici text. Pokud narazite
na informace, kterym nerozumite nebo naopak neftarana to,
co by Vas zajimalo, nevahejte se zeptat.

Ahoj vsichni,

jsme partnersky par a radi bychom Vam @@l svij pribch o (ne)cest
k vysrenému miminku. Jmenujeme se Jana (31 let) &jMa#l let). Jsme spolu dlouhych,
avSak krasnych 13 let. Bithte spravey, zaali jsme spolu chodit, kdyZ bylo Jai8 let,
studovala na gymplu a ja byl prvnim rokem na vy$e.ukodeni stedni zdravotnické
Skoly jsem se rozhodl stat zachrgermd. Pracoval jsem vté dbhako dobrovolnik
pro organizaci p@dajici kurzy prvni pomoci, diky kterym jsme seagidu seznamili.
D¢lala sitidicak a ngla pred sebou hodiny prévprvni pomoci, kam jsemiigel clat
lektora. Laska na prvni pohled, rozélimsme si naprosto ve vSem a tak je to dodnes.
Samozejme, Ze minto jsme v tomto &ku ani jeden neplanovali. Janv té dob uzivala
antikoncepci uzietim rokem, takZze jsme nicimsSili a pokraovali v zajetych kolejich dal,
coz vyhovovalo obma stranam. Byla to pohoda, kazdyeeslupnout prasek asdt,
Ze nemusite ni¢eSit. Prost jsme si jen uzivali spateéhocasu, akci, vylét, kamarad,
jeden druhého a hlagnse oba snaZili dokaéit studium. J& z&ml po ukoweni
magisterského studia pracovat na jednotce intehzpdie a ktomu ofas jezdil
se zachrankou. A j& ve svych 25 letech uian studium pravnické fakulty.
Ta samostatnost, kterodloveék ziska, kdyz zé&ne pracovat, je super. Mim?
Ted’ rozhod® ne, nebyla na to spravna dobasd¥i jsme, Ze to s tim druhym jednou
chceme, ale v budoucnu. V té dgbme si chili uzit volnosti, kterou jsme po dokéeni
Skol ziskali a petz, které jsme spote¢ vydélali. Samozejme jsme ngli také v planu
vybudovat Utulny domov, koupit auto a cestovatsiJdlavre nemohla matskou dovolit.
V mém oboru je pdeba praxe, coZz znamend minintldalSi ti roky bez minga.
Pak to piSlo. Bylo mi 27, kdyZz i Matéj pozadal o ruku. Tak & uz kon€né¢ mim¢o?
Urcité ne. Chila jsem mit klid na planovani svatby a navic sélehsvatbu uzit bezit$ka.
Svatba byla za rok atppo zZadosti o ruku. To mi bylo necelych 29. fegrE to byl
ten moment ... vSechno bylo naplanované do puntikeniPokusy pijdou na svatebni
cest. Urcité to vyjde, budeme mit klid a pohodu, budeme udoima novém mist

Je to uz dva roky, co se snazimeldfsem rkolikrat pocit, Ze vyslo. Citila jsem,
Ze musim byt &hotna. Vzdy nam peci tikali, jak je to snadné. KdyZz si vzpomenu,
jak vystrasena jsem byvala vipghu studia, kolikrat jsem si¢thla €hotensky test, kdyz
jsem n&la strach, Ze bych mohla bythbtna. Co bych t& dala za to vi&t dwe carky.
V okoli se s miminky roztrhl pytel. &ktefi to ani neplanovali, prostse to ®jak stalo.
A my? Jada se snaZzi, co to jde. &#ta dny ovulace, pije specialdaje na distu €la,
na ustéleni hormonalni hladiny, &vispeciélni jogu. Vidim na ni, jak je z toho testna.
Nevim, jestli to niZze byt tim, Ze uzivala celych 14 let antikoncepém, Ze tim vyadilo



pravy menstrugsi cyklus ze hry. Vidim to dnes a deénhkolem sebe v nemocnici,
jen m& nenapadlo, Ze by se to mohlo stat i nateniSlela jsem, kde e byt chyba.
Radtji ani nahlas nevyslovuji myslenku, Ze by mohl Ipybblém na Matové stras.
StraS@ by ho to zranilo. Jen uz nevim, jak dal. Tak mbceme acim déle to trva,
tim vice nas ubiji pocit bezmoci a bezéjad.

UKOL ¢. 2

CO DAL? Jana a Maj nevydrzeli déleekat, a proto podstoupilikolik lékaiskych
vySeteni. Lékai zjistili, Ze je jejich problémem neplodnost. Ot&to zprava naprosto
Sokovala. Hlava Janu zasahla, jelikoZ si édomila, Ze nikdy nebude matkou. Je tomu
doopravdy tak? Jaké moznosti ma Jana gjgat? Opravdu se nemohou stat nikdy édli

Zamyslete se, co v této situaci mohou Jana gjbratudlat. Jakymi cestami
se vramci rodiovstvi mohou vydat? Znamena tato diagnodza,
Ze se nikdy nestanou roift

RESENiIi NEPLODNOSTI

1l 1l 1l




UKOL ¢. 3

PRO KOHO JE ASISTOVANA REPRODUKCE UR CENA? Jana s Majem nevahali
a rozhodli se pro cestu asistované reprodukcek®hro je avSak tento apob pa@eti
uréen? Jsou Jana a Mpvhodnymi klienty?

f)

g)

h)

j)

Z nize uvedenych klientvyberte ty, o kterych se domnivate, Zze smi pogistou
Iécbu neplodnosti pomoci asistované reprodukce. Setlw \zdivodrete.

Lenka, 35 let, bez partnera Uus@Sna manazerka, citi, ze je naédipravnycas,
avSak nenasla vhodného partnera, fiménge velmi dolse zaopatna a ma podporu
své rodiny, ma vSechnygxpoklady pro to, aby se o &gidokazala postarat i jako
tzv. single.

Partnefi Martina (25 let) a Jakub (27 let), Martina v 18 letech onemogia
zaretem slepého Btva, ktery se roz8i do celé malé panve.iPoperaci ji byl
odstrarn pravy vajénik a oba vejcovody. Jakub je bez zdravotnich gioil

Manzelé Jana (31 let)a Matéj (34 let), diagnostikovana neplodnost. Jana trpi
selhdnim ovarialni funkce a Mgvi byl zjisten nizky p@et spermii v ejakulatu.

AT

VT

deti. Citi se vSak plni energie a zkuSenosti, ktgréaali predali svému budoucimu
potomkovi.

Nejlepsi pratelé Lea (29 let)a Honza (30 let)se znaji od &tstvi, Lea je lesktka
a je vdlouhodobém vztahu se Sabinou (27 let),teeold se rozhodly mit it
Honza souhlasil s darovanim svého spermatu Zen&mjakéhokoli narokovani
rodicovskych prav uci budoucimu ditti. Do centra asistované reprodukdepazi
Lea s Honzou jako partnersky par.



UKOL ¢. 4

Byli jste vybrani jako vhodniifjemci asistované reprodukce. Jana trpi selhanianiaai
funkce, coz znamenda, Ze u ni nedochazi k pravideindozravani folikulu s vajkem

a nasledné ovulaci. Mgbvi byl zjistén nizky p@&et spermii v ejakulatu. Problém byl tedy
diagnostikovama obou stranach Nyni gred Vami lezi otazka tykajici se vaSich gamet,
které budou dale pouzity v cyklu asistované repkodu Jana five vyuzit hormonalni
stimulace svych vagmiki nebo gijmout darované vatka. Magj maze vyuzit své spermie
nebo darované. Oba se také mohou rozhodnout povataé embryo.

V niZze uvedené tabulce mate uvedeny moznostergetkiizou Jana a Maj

v otazce pohlavnich bdk vybirat. U kazdé moZznosti jsou uvedeny jeji kiady

zapory.Vyberte pro Janu a Majfe podle Vas tu nejlepsi cestsvou volbu

zdiuvodrete. Jaka kritéria by podle Vas musel sfvat darce oéch gametdi
embryi?

Jana a Matéj maji nasledujici moznosti:

ONA

ON

STIMULACE VAJE CNiK U -ovulace je
vyvolana urdlymi hormony, bhem jedné
ovulace dozraje ékolik vajicek.

Vyhoda: budouci potomek bude po
genetické strance ,vlastni*.

Nevyhoda: zdravotni rizika v podab
hyperstimulgniho syndromu, krvaceni
v prabéhu odlgru oocyfi, bolest.

INTRACYTOPLAZMATICKA
INJEKCE SPERMIE (ICSI) -proces,
v pribéhu kterého se vpravi jedna
konkrétni spermie do oocytu Zeny.

Vyhoda: budouci potomek bude po
genetické strance ,vlastni*.

Nevyhoda: nejsou; pro muze je tento
vykon zcela bezpay.

PRIJETI DAROVANEHO OOCYTU

Vyhoda: Zadné zdravotni rizika pro Zenu.
Nevyhoda: ditt neponese genetickou
vybavu Zeny, ztohoto pohledu bude
.hevlastni“, festoze ho Zena porodi.

PRIJETI DAROVANE SPERMIE

Vyhoda: Zadné zdravotni rizika pro muze
Nevyhoda: ditt neponese genetickou
vybavu muze, bude tzv. ,nevlastni“, tj.
otec nebude biologickym otcem.

PRIJETi DAROVANEHO EMBRYA

Pokud bychom se rozhodli pro darované gamety nebardrya, pak by jejich darce
musel:
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Pri konzultaci s lékéem jste se rozhodli pro ziskani gamet formou {iteevysledek
MINUIENO TOZNOAOVANT) ....ei i e e U da
I Matéje se vSak poddo ziskat vice gamet, neZli je pro jeden cyklusstasané
reprodukce pdeba. V laboratv se tak momentatn nachazi #&kolik vykultivovanych
embryi a nevyuzité gametyak s t€mito ,nadbyteénymi“ gametami a embryi budete
chtit nalozit?
V nize uvedené tabulce mate uvedeny moZznosti, jakysi gametami a
embryi nizete dale nakladat. Jelikoz Vamustala jak embrya,
tak i gamety, vybertgeSeni pro ob skupiny zvlés (v piipad, Ze jste
v minulém ukolu zvolili moznost darovanych embrglite pouze ze skupiny
EMBRYA). U vybranych postapuveite, pra’ si myslite, Ze jsou vyhodné (tedy pje
volite) nebo naopak, zda ma tento postejpke zaporné stranky.

Moznosti, jak s prebytetnymi gametami a embryi nakladat:

GAMETY (vaji ¢ka a spermie) EMBRYA

D. USCHOVAT, za pomoci tzvkryokonzervaceneboli zamrazeni

+ VYHODY + VYHODY

- NEVYHODY - NEVYHODY

E. ZLIKVIDOVAT

+ VYHODY + VYHODY

- NEVYHODY - NEVYHODY

F. SDILET nebolidarovat jinému neplodnému péru

+ VYHODY + VYHODY

- NEVYHODY - NEVYHODY
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Jana s Majem si dlouho lamali hlavu nadigreSlym rozhodnutim. Jana totiZiga
s myslenkou, Ze zlikvidovat embryo je pro ni stgpiéd zabittlovéka. Magj nad tim takto
nikdy neuvazoval. Jako zdravotnik ma veskeré sdogitkké a fyziologické informace.
Zna nazor biolog) na pd@atek Zivota, ale nikdy ho nenapadlo zamyslet se etagkou
otazkou:Kdy vlastné zafina lidsky Zivot? Od kdy bysme jej néli chranit? Od jaké
chvile mluvime o¢lovéku, ktery ma sva prava tedy i pravo na Zivot?

Nize je wuvedeno ¢kolik nazofi prezentujicich, od které chvile
je mozné povazovat embrgdod jiz za plnohodnotny Zivot. Od kdy vnimate
embryo-plod jako plnohodnotnou lidskou bytost vg8duihlasite ani z jednou
moznosti? Zakrouzkujte tedy mozZnost E. acip@dse s ostatnimi o &y
jedineg’ny nahled.

Lidsky Zivot zadina:

G. momentem splynuti pohlavnich kikn tedy oocytu a spermie
H. od ukorgeného 3 rssice
[. od prvnich pohyb ditte, které matka uciti
J. porodem ditte
K. chvili, kdy se rodie o dit zatnhou starat
L. JIN€: oo
UKOL ¢&.7

Jana a Ma&j se po dlouhé diskuzi shodli na tom, Zgelp/te&né gamety a embrya
.................................................... Léka z centra asistované reprodukce jim
s&klil, Ze pred samotnym transferem (tjigmesenim) embrya dogldhy Jany je zde

moznost tzvpreimplantaéni genetické diagnostiky Toto vySeteni je schopno odhalit,

zda embryo neni zatizeno geneticky podmym onemocénim. VyuZijete tohoto

vySeteni?

Jak se vtéto situaci rozhodnete? Nechate vse /irdg, jak je tomu u
prirozeného péeti nebo chcete mit jistotu, Ze jsou embrya potgeéestrance
zcela v ppadku? Sveé rozhodnutiacbdrete.

C. ANO DuUVOA: e
D. NE DUOVOA: .o e e e e
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Jaré a Magjovi, kteti se rozhodlPROVEST — NEPROVEST preimplantani genetickou
diagnostiku, lekasclil, Ze jsou jejich embrya v této faziipravena na transfer d@&ldhy
Jany, avSak p&tbuje od nich znat get embryi, ktera budou zavedena. Nejin@ize byt
pieneseno jedno embryo, nejvide Matej Jaré vyswtluje: ,Nékde jsem slySel, z&im
vice embryi se fignese do #ohy matky, tim vice se zvySuje Sance na jejichyaehi.
Naopak ale virstd riziko viceetného &hotenstvi, které by pro tebe, Jani, bylo vice
rizikové. V takovém fipact se pak Bkdy provadi tzv. redukce, coZz znameni,
Ze by v prvnich tydnech¢hotenstvi vpravili do jednoho z plédinjekci specialniho
roztoku, které by zastavilo jeho stdé akci a ono by se potom ¥sbalo. Ja nevim,
je to €zké."

Jak se vtéto situaci rozhodnete? Je pro vas razfwdexistujici riziko
komplikaci nebo vySe pragmubdobnosti Usgchu?

Kolik embryi si necha Jana implantovat?
D. jedno
E. dw
F. thi

751776 Yo T
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Jana a Ma& se rozhodli pro implantaci (udge paet) ......... embryi. UZ je to 4 dny
a Jana je cela nesva. Diky dovolené, kterou séuipuzala, aby ®la na proces transferu
klid, ma tel’ hodré volnéhoc¢asu. Rozhodla se tedy, Ze nebudetsadencekat, jak to celé
dopadne. Vzala tuzku a papir aaa ze zajimavosti gitat, kolik je to celé doposud
vlastre stalo penz.
NiZze uvedené procesy jsou dobrovolné a kliente si jamci své asistované
reprodukce sami vybiraji a nasledn hradi z vlastnich zdrdj Rozhodete,
zda byst nekteré z technik podstoupili. Pokud ano, &pajte jejich celkové
naklady. Nezapomite pripocitat postupy, pro které jste se jiZivk rozhodli
(nap®. kryokonzervace embryi, krykonzervace apckSI apod.) Co hralo roli ghem
VaSeho rozhodovéni pro jednotlivé metody?
Cenik vybranych metod:
» intracytoplasmaticka injekce spermie (tzv. ICSI) 9 000 K&
- metoda, p které je spermie vpravena spermie igj@kprimo
do oocytu, vyuziva se u miuzkteré maji nizky p&et spermii
v ejakulatwei spermie malo pohyblivé
» asistovany hatching 3 000K
— vykon, kEhem kterého se laserem narusi jedna z obalovych

vrstev embrya, coz usnadni jeho nidaci neboli ufimiz
v déloze matky
» prodlouzena kultivace embryi 3500 K
- predtasr implantovana embrya maji diky tzv. @&inému
stresu vySSi riziko genetického poskozerim pozdji
se implantuji, tim vySSi je Sance ghdtenstvi
» kontinuélni monitoring embryi po celou dobu kultivace 5000 K

— tato technika zajisti z biologického hlediska #&ybtoho
nejkvalitrgjSiho embrya, tedy toho, které se ilmthu
kultivace nejlépe vyviji a ma tak néfgi Sanci uhnizdit
se a pokréovat ve fyziologickéméhotenstvi

» kryokonzervace oocyti/embryi 4 500 K
» kryokonzervace spermii 4 800 K
» transfer rozmrazenych embryi 6 000 K

— prenos embryi dodohy matky, ktera byla po jejich zamrazeni
opét rozmrazena

Co jsme s Matou podstoupili:

Utraceno celkem:
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Po 14 dnech zavolal Iéka centra asistované reprodukce Janu &jeata kontrolni tzv.
hCG test a ultrazvukovou kontrolu. Tento test je pomoci hladiny tzv. lidského
choriového gonadotropinu, ktery je produkovan phoe, schopen odhalitijpomné
téhotenstvi i v péatenim stadiu. Jana je ho&limervozni, i kdyZz nepochybuje o tom, Ze je
teéhotna. Na Sanci mit ditouto cestou se hodmpnula a nefpousti si, Ze by pokus mohl
byt nedspSny. Vzdy vSichni v jejim okoli tak snadno d&totréli. Oni s Magjem
potrebovali jen trochu pomoci. M#tna Ja® pozoruje, Ze zéna pochybovat sama o
sok®. Nikoli jako o ¢loveku, ktery rico neumi, ale jako o Z&nkterd nedokaze naplnit
z&kladni spol&enskou roli. Byt matkou. VSima si, jak je Jana pddfna na otazka okoli
ohledre nasSeho planovaného redvstvi. Nikomu jsme se totiz s naSim problémem
nes\fili. Jana chila vyuzit této moznosti, protozeéiila, Ze hned na popéwsSechno vyjde

a nebudeftba zatZzovat kamarady, alef@devSim naSe rodiny. A k tomu vSemu finance.
Jarta [ pocitani zjistila, Ze urglé oplodréni neni vibec zdarma, jak jéasto zmhovano.
Celé to je upla jinak, nez jaké to o byt. Jak pichazi miminka na sit? Reci z lasky
dvou lidi. A jak dopadli my? Jsme v centru asist@veeprodukce, kde niikaji, kdy mam

co udtlat a Jana, kdy ma uzit jaky praSek. Q#tlg krve kazdych par dn neustale
kontroly, aby Vam nakoneekli, ze ...

UKOL ¢. 11

Léka si Janu s Ma&jem zavolal do samostatné mistnosti, aby jiglisdysledky test. ,Je
mi to velmi lito, ale hladiny hCG ve Vasi krvi analzvukové vySéeni nenassdcuji tomu,
Ze jste gravidni. Mam avSak i dobré zpravy - s rmbemw mate skdté predpoklady pro to,
aby se to {3t jiz povedlo.“ Jana tomusnéti. Rika 1ékdi, aby zopakoval testy, Ze ona je
jisté tehotn&. Lék& ji avSak utvrzuje, Ze vysledky téshovai zcela jasd. Az doma Jak
dochazi, co se vlatrstalo. Ma pocit, Ze selhala, Ze je to celé jejibeh Treba se opravdu
nema stat matkou, protoZze by to nesvedla nebo togisovstvi nebyla dobra. M&t i
kdyz je zdravotnik a vi, Ze ani jeden za aktuahoiasi nemohou, naopak vnima selhani na
jeho stral. Kdyby jeho spermie byli pohyblivé, jak maji obVwykoyt, tak by se tor¢ba
povedlo. Oba jsou psychicky v koncich a nevi co Maminko byla ta jedina &c, kterou

v poslednich msicihiesili, na kterou se upnuli ...

Je reco, co by pro Janu s Mgem mohl [éka udelat? Nebo rodina s kamarady?
Co v tuto chvili poebuji?Jaké faktory podle Vas hraji roliipgvliadani zétze
diagnostice a lébé neplodnosti?Své nazory ulte.



-
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Jana s Md&fem se rozhodli vyuzit psychosocialniho poradenstvpodstoupili
n¢kolik konzultaci s psychoterapeutkou. &@ta moc pomohlo slySet od nezavislé osoby
objektivni fakta. Psychoterapeutka, jenz madladhi v oboru psychologie, je uklidnila,
Ze nejsou jedinym parem, ktery se stouto nelehdituaci potyka. Ukazala jim cesty,
kterymi se nyni mohou vydat. Janidzpala, Ze se k vidihditéte upnula az fesgilis siln¢
a zapomsla se ¥novat sob, Matjovi, svému okoli. Oba s Mgem se pomalu dili Zit
znova swj vlastni Zivot, mit radost z drobnosti a doufatswétlé zittky. Také se rozhodli
pro pdizeni zvfeciho kamarada, ktery jim dnes pomaha zit aktaymemyslet jen na vSe
zlé.

Po rekolika mesicich se oba spdaie¢ rozhodli podstoupit dalSi cyklus weho
oplodreni. Jaky byl vysledek tentokrat? Jana je v %sici €hotenstvi a spoteé
s Magjem se &Si az své miminko uvidi poprvé na vlastgi. o

JAK TO VIDIM JA

1. Jako potatek lidskeho Zivota, tedy moment, od kterého mluwie o ¢lovéku se
vSemi jeho pravy, vnimam ...

2. Umélé oplodnéni je podle meé uréeno lidem, ktai ...
3. Darcovstvi spermii, vajitek a embryi vnimam jako ...
4. Darované spermie, vajéka nebo embrya bych Fijala pokud ...

5. VySeti‘eni genetické vybavy embrya (zda neni nositelem gaitkého onemocgni)
pired jeho prenesenim dodla matky je z mého pohledu ...

6. Spermie a vajitka, ktera nebyla v pnibéhu umélého oplodréni vyuzita, by méla byt

7. Embrya, ktera nebyla v praibéhu umélého oplodréni vyuzita, by, podle n& méla
byt ...

8. SniZeni pdtu plodu pii vicetetném €hotenstvi je podle mého nazoru ...

9. Psychologicka pomoc lidem podstupujici u@é oplodnréni by ...

10.  Myslim si, Ze unélé oplodréni by mély byt placeno z ...



Priloha 5 Soubor vypo¥di Zaka 1. roéniku

VSTUPNI INFORMACE

Roénik: 1.
Pcatet pripadi: 26

SOUBOR NEDOKONCENYCH VET A PREZENTOVANYCH VYPOV ED

1. Jako paatek lidského Zivota, tedy moment, od kterého mluwie oé¢lovéku se vsemi
jeho pravy, vnimam ...

.. harozeni déte a poté dosahnutim 1&kem.

.. paseti.

... hevim - nemam dostatek informaci.

.. jako moment, kdy spermie doputuje k diii.

.. jako pokraovani. Jako pokemvani vSeho - celého Zivota, celé zerhidsky Zivot
a vibec lidsky, vSechen Zivot na zemi je to nejagsin co tu je a @i bychom
si ho vazit.

.. heuvedeno.

.. harozenéloveka.

.. jako miminko.

.. moment, kdy se dostane spermie dokaji

.. heuvedeno.

.. jako nového atana.

.. jako narozeniloveéka.

.. heuvedeno.

.. heuvedeno.

.. moment, kdy se diharodi a matka s otcem se& zecnou starat.

.. heuvedeno.

.. NOrmals.

.. harozeni déte.

.. jako Uzasnouéc.

.. jako miminko.

.. harozeni.

.. jako krasnou&c.

.. jako kradsnou&c a otec by si to ne¢hnechat ujit.

... heuvedeno.

... heuvedeno.

... heuvedeno.



2. Umglé oplodnéni je podle nme uréeno lidem, ktdi ...

.. Chgji mit déti, ale bul: 1. nemaji vhodného partnera, 2. maji registrovaagzelstvi,
3. jeden z paru neni schopen (neni mu ureanmit dti.

.. nemohou mit z jakéhokoliidodu dtti a dali by vSe pro to, aby je mit mohli.

.. hemiizou mit cti.

.. se uz dlouho snazi o &itle zena nefize othotnst.

. opravdu sil o rodinu usiluji. Bm, kteti maji snahu se po uiém oplodini
o vysledek starat. Myslim, Ze kazda Zzena méa prdlaat si, jakym stylem chce
k miminku @ijit, ale meéla by ugité pIné védét, zdali to opravdu chce a byt na 110%
rozhodnutd, protoZe se rozmysli o budoucnosti sdétite.

...di€ chgji, maji dostatek pez, aby se o ¢ho postarali a zajistili mu domov.
Nemyslim to zle u¢i chudym lidem, alefeba se mi nelibi, jak se v Tika, Ze bylo
nalezeno dév kontejneru.

.. nemohou mit&i nebo Ziji s osobou stejného pohlavi.

.. hentizou mit éti, bud’ vlivem partnera nebo partnerky.

.. hemaji partnera nebo je partner neplodny.

.. hnemohou miti.

.. hedok&zi oplodnit.

.. hermiizou mit di¢, nedai se jim ho zplodit a velmi cHji dité mit.

.. hemiizou mit dti.

.. hemaji moznost bytpozere oplodréni.

.. partnefim, kte'i spolu nenmizou zplodit miminko, protozZe jeden z nich je nepipd

.. hemiizou mit cti.

.. nemohou mit své vlastnétd

.. nemohou mitdi kvuli zdravotnim divodim nebo se jim nedotéhotrgt.

.. hemiizou mit pohlavni styk zid/odu naboZenstvi.

.. hemiizou mit dti.

.. Z rejakého divodu nemohou mit dt

.. nemohou mitd&i, pro Zenu bez partnera.

.. nemohou mit&i.

.. maji problém s oplo@nim.

.. hentizou mit di¢ (Zena je neplodna).

.. hemiizou mit cti.

3. Dércovstvi spermii, vajéek a embryi vnimam jako ...

.. pomoc.

.. moznost pro lidi, kié jinou moZnost nemaji.

.. normalni ¥c. Nemam proti tomudeo. Myslim si, Ze kdyz ¢kdo nentize mit dti a
chce tak tohle je jeden z moZznosti.

... kdybych othotrela s¢lovékem, kterého neznam.

...vnimam jako dobrougée. Na z&atku to byla dobra mysSlenka, ktera se stala monerni
trendem. Je to dobréeba hlave pro svobodné Zeny. O darovani embryi jsent jest
nic neslySela, ale jeStines si o tom zjistim vice.



.. celkem normalni &c. Tito lidé poniiZzou ostatnim, kterym se to nétda jdou na
umelé oplodréni.

... jJako spravné, kazdy kdo poditouzi a nemize mit utité toto oceni.

.. dobrou ¥c.

.. moznost, jak uflat lepsi Zivot Bkomu, kdo o di stoji.

.. hormalni ¥c.

.. 2e se mi to nelibi.

.. normalni ¥c, Ze kdyzZ to dé&velmi chgji, tak pro to udlaji vSe, aby ho ®ii.

.. prilezitost othotnst.

.. hijak nevnimém, je to kazdéhécv

.. kdyz Zena daruje embryo nebo ¥&ji, tak mi to pijde v pohod, ale kdyZ ma chlap
darovat spermie, tak mi to ngde normalni, protoze mu po & budou hat jeho
décka.

... velky¢in.

... dobrosrdénost.

.. dobry napad nebo ngd pro ostatni.

.. hormalni ¥c.

.. dobrou ¥c.

.. prosgsnou \c.

.. uziteénou \&c.

.. hormalni ¥c, je to dobré pro dotné lidi, ktei to potebuiji.

.. dobrou ¥c. Diky nim mizou mit di¢ i lidé, ktei by ho jinak nerdli.

... pomaoc pro ty lidi s timto problémem.

.. hormalni ¥c. Kdyz to jinak nejde, tak aspdakhle.

4. Darované spermie, vajika nebo embrya bych Fijala pokud ...
.. heijala.
... hefijala, radji bych si dit adoptovala.
... bych nemohla mitadi.
.. bych ¥d¢la od koho jsou (darce by nebyl anonymni) a zrelhe jvzélani, konéky

.. heuvedeno.

.. bych ztratila nafji, Ze to nejde normalni cestou.

.. nemohla mit dét

... bych nemohla miteti viastni.

.. bych nebyla plodn& nebai pakékoli komplikaci zabrgujici, abych nila dit.
... bych nemohla mit viastni &idéti.

.. bych ¥déla, kdo je jejich majitel.

.. bych nemohla mit své dit

.. bych nemohla ¢hotret nebo bych nesla partnera.

.. bych nemohla bytipozere oplodrena.

.. hefijala, protoZze pokud nemam byhbtnd, tak nebudu.
.. vim, Ze chci &i a nenmiizu mit vlastni.

.. bych byla neplodna a ¢&ld za kazdou cenu dit



... bych byla nemocn& a nemohla mit "vlastrii.d

.. by m¢ Zadny chlap nec#ita ja chtla dit.

... bych nemohla mitedi.

.. by to bylo paieba.

.. hefijala.

.. bych nemohla ¢hotret nebo nertla partnera a chia bych o&hotnst.
... pokud by to byla moje posledni moznost.

... bych ¥déla, komu pat (rasa aj.).

.. byla bych neplodna.

5. Spermie, vajtka a embrya bych sama darovala pokud ...
... bych ngla potebuci padny divod.
.. bych ¥déla, Ze kkomu pontizu, ale nejsem si jista na 100 %, Ze bych t&alal.
.. by mi bylo lito kamaradrodiny a oni n& oslovili.
. nejspis bych je nikdy nedarovala, mozna jenavazné situaci, kdyby &o to
pozadala nap moje nejlepsi kamaradka, abych to pro rilaid.
.. hedarovala bych, protoZe to pré ma svoji hodnotu.
... bych byla pipravena darovat jeskomu.
.. pokud bych #d¢la, ze takto skomu poniizu.
.. by n€ o to pozadala nejbliz§i kamaradka, nebo bycklahicklat ntkoho jentak
Stastnym.
.. hedarovala, chci migd.
.. by ¢ o to rekdo poprosil a ja si byla jista, Z€ldm spravnou &c.
.. hedarovala bych vaja.
... pokud by ti, kterym bych je darovala, o tazdieImi stali.
.. bych znala &oho, kdo nerize mit d@ti a bylo mi jich lito.
.. bych to uznala za vhodné.
... pokud bych to uznala za vhodné.
.. by je rtkdo poteboval.
... by mi nehrozili zadna rizika.
... bych uz zadnéctl nechtla.
.. bych chtla.
... bych ¥&déla, Ze to udla nekomu velkou radost.
... by to bylo pateba.
.. bych ngla potebu byt uziténa.
.. by m¢ pozadali znami, Ze to gebuiji, jinak ne.
... bych ¥déla, ze by to skomu mohlo velice pomoc.
.. by to kdo z mych nejblizSich vaérpoteboval.
.. by to rgkdo v rodir¢ potreboval. Jentakdkomu bych to asi nedarovala.

6. VySefeni genetické vybavy embrya (zda neni nositelem geitkého onemocsni)
pired jeho prenesenim dodla matky je z mého pohledu ...
... Zzcela normalni.
... velmi ginosné.



.. dobré. Milo by se provagt. Prece nikdo nechce, aby&l néjaké nemoci.

.. spravné, co by to #o za vyznam podstoupi¥zké zakroky a potom by embryo bylo
nemocné a matka by v nejhorSitipads potratila.

.. heuvedeno.

.. je to dobry napad, vzdy se s tim daoudclat.

.. Spravné.

.. krok v@ed, ktery niize zabranit zrodu nezdravéhostétnebo podohn

.. prevence.

.. hutné vyséeni.

.. dobra ¥c, aspd se zjisti, zda bude dizdravé.

.. spravné.

.. dobré, aby se zjistilo, jestli neni nemocné.

.. heuvedeno.

.. hormalni, ¥da pokraila dal a to je doie.

.. opatrné.

.. ohleduplné, spravné.rgre nechceme porodit &g dtdichou nemaoci.

.. dobry napad a prevence.

.. zcela normalni.

.. heuvedeno

.. hezbytné.

.. hutné.

.. potebna ¥c, aby se rode mohli dopedu gipravit, pokud s détem réco bude.

.. hejlepsieseni jak fedejit iznym nemocem a postizenimediét

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. Uplrg normalni. Je to lepSkdét a nechat se vyt

7. Spermie a vajéka, ktera nebyla v pribéhu umélého oplodreéni vyuZzita, by méla byt

.. zachovana vifpact, Ze by nedoslo k poSkozeni.

.. odstraana.

.. znkena rjakym zpisobem nebo uschovana pokud jdou pouZzit p@,dobaky pokud
s tim budou souhlasit "majitelé”.

.. od zdravych datg aby v pfibéhu untlého oplodini nedoslo ke komplikacim.

.. heuvedeno.

.. tkde vyhozena.

.. uschovana.

.. hevim - nemam dostatek informaci.

.. heuvedeno.

.. Znkena, splachnuta, ...

.. hevim, asi &ak zlikvidovana nebo pouzita na jinou osobu.

.. zmrazena, pokud s tim darce souhlasil.

.. hevim - nemam dostatek informaci.

.. pokud je to mozné, pak uchovana.

.. dale uschovéna, pokud to je mozné.



.. zlikvidovana.

.. m&li by se uschovat pro dalSéély.

.. pouZita pro dalsi.

.. Znkena.

.. heuvedeno.

.. Znkena.

.. odstrafna.

.. Zmrazena a vyuzita jindy &koho jiného.
.. ¥jak uschovana, aby mohla byt dale pouzita.
.. heposSkozena.

.. splachnuta.

8. Embrya, ktera nebyla v pribéhu umélého oplodréni vyuzita, by, podle n€ méla
byt ...

.. zachovana vifpact, Ze by nedoslo k poSkozeni.

.. odstrafna.

.. znéena rjakym zpisobem.

.. od rodéu, ktei nejsou zavisli na alkoholu nebo drogach.

.. heuvedeno.

.. kde ulozena.

.. prenesena dala druhé matky.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. heuvedeno.

.. Znkena.

.. hevim, asi &ak zlikvidovana nebo pouZzita na jinou osobu.

.. dana doda jiné matky.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. zachovana, pokud je to mozné.

.. dale uschovéana, pokud to je mozne.

.. heuvedeno.

.. méla by se uschovat pro dal3idly.

.. hechci uvést.

.. ponechana.

.. heuvedeno.

.. znéena rjakym zpisobem.

.. zachovana.

.. Zmrazena a vyuzita jindy &koho jiného.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. vyuzita k jinému oplodini.

.. splachnuta.

9. Snizeni pétu plodi pFi vicetetném €hotenstvi je podle mého nazoru ...
... podle pani ostatnich (matky).
... hevim, nemam dostatek informaci.



.. hevim, nemam dostatek informaci.
. Spatné, jsem proti tomu! Kazdy ma nérok na tZigonikdo by o tom neth

rozhodovat.

.. heuvedeno.

.. Zajimave.

.. Spatné.

.. hefér w¢i dalSimu digti.

.. jsem zcela proti tomu.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. divné.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

... heuvedeno.

.. vV paadku, pokud to tak rote chegji a wdi, Ze o vice &i by se nebyli schopni
postarat.

.. zaleZi na okolnostech.

.. V paédku.

. zalezi na situaci, kdyZ to ohroZuje Zivot, jakto dobré, ale kdyz je vSe OK, tak
Spatre.

.. hormalni.

.. heuvedeno.

.. odstranit/ponechat - na zvazeni idi

.. Spatné.

.. Spatné.

.. pokud by byla na ZivétohroZzena matka, tak je to dobré.

.. \&c kazdého.

.. heuvedeno.

10. MoZnost nechat si porodit di tireti osobou (tzv. nahradni matkou) vnimam ...
.. je to na domluymatky, otce a darce.
.. jako pomoc matkam, které samy rodit nemohoungakého divodu nechtji adopci.
. podle & to neni Spatny napad, ale ja bych do tohodle ne&thji bych si dit
adoptovala.
.. no je to jako adopce, myslim, Ze je to lep&m, Ze zname matku.
.. heuvedeno.
. kdyZ to matka nefife donosit, tak jako dobrows, co by matka pro své dit
neuclala.
.. sice je to taky moznost, ale myslim, 28V pouto si navaze matka sétiim, pokud
ho sama porodi.
.. jako krajni moznost.
... jako Stdrost nahradni matky «kht z rekoho rodte.
... kdyZ Zena nefize sama porodit dita nabidne seékdo jiny/blizkd osobaitba, tak
si myslim, Ze je to normalni.



.. myslim si, Ze ja osobrbych si tohle uélat nemohla, d& by mélo mit jednu a stalou
matku.

... jako rekdy obytejnou \&c, Ze kdyz ta jedna matka by nemusela ten poiezitp

.. hevim, nemam dostatek informaci.

... hijak nevnimam, ja bych do toho nesla.

... jJa bych do toho «ité nesla.

... jeho hrdinstvi.

... jako pomaoc.

... jJako pokrok v lékstvi.

... Jako nenormalnidc.

... jJako adoptovani dite.

... aZ jako posledni moznost.

.. hesnesla bych, aby mi MOJE&ibrodila jina Zena.

... jako dobré a Slechetné od 3. osoby.

.. heuvedeno.

... jako pokud je to opravdu nutné.

.. ja osobi bych si to nenechala &dt, ale kdyz jinym matkam to nejde a &himit
dit¢, tak pra@ ne.

11. Psychologickd pomoc lidem podstupujici uéié oplodréni by ...
.. méla byt gredstavena vSem, kterych se tohle tyka.
... hevim,co k tomiict, ale asi je to dobr&ue.
.. méla byt, pokud to pd@ebuiji.
.. méla byt myslim, Ze je to velmi nafoé na psychiku.
.. heuvedeno.
... ekdy se stane, Zeskdo z partnet to nezvlada.
.. pokud tuto pomoc Zadaji, pebuji, néla by byt.
.. méla byt co nejtsi.
.. méli podstoupit vSichni, co se jich to tyka.
.. méla byt nabidnuta.
... méla lidem hod® pomoct a rozmyslet si, Ze to opravdugght
.. méla byt rekdy vyuzita, v gjakych gipadech.
... hevim,co k tomiict, ale asi je to dobr&ue.
... méla byt poskytnutagm, co ji chgji.
.. pokud to chyi, tak pra ne.
.. heuvedeno.
.. pomohla afypravovala na miminko.
... mela byt poskytnuta kazdému.
... hentla byt nutna
... mela byt.
.. méla byt nabidnuta, kdyby byla geba.
... mla byt v giipact nutnosti.
.. msla byt.
.. hevim, nemam dostatek informaci.



... méla byt uzit&éna, podpéit.
... nefijde mi, Ze je to zas tak velky zakrok, takze tggh®logicka pomoc by ani moc
nemusela byt, ale zas zavisi na tyfaveka.

12. Myslim si, Ze unilé oplodréni by mély byt placeno z ...
... casti statem, vifpack, kdy jeden z paru neni schopen oplozeni.
... by n€la byt placena natp pojiStovnou a rodii.

.. zdravotni pojiBovna asp pul platby.

.. poji¥ovny a né mit omezeny pet pokus a pak si to platit sami, kdyhovy Zivot je
zé&zrak a kazdy ma narok na Zivot.

.. heuvedeno.

.. divodu, Ze na ¢ho neniiZe jit kazdy.

.. Statem.

.. Ze statu.

... pojistovny.

.. perz rodiny, ale i z pefz poji¥ovny.

.. poloviny sam a z poloviny pofidvna.

.. Statem.

... nemyslim si, Ze by se za t@lmplatit.

.. kazdy by si to ® platit sam, kdyZ to chce.

... & sito zaplati kazdy sam.

.. hentlo by byt placeno.

... casti pojiséni a vliastnich petz.

.. ze zdravotniho poji&hi.

.. kapsy z4jemce.

.. zdravotni pojiovnou.

.. Vlastnich zdrai.

.. ze zdravotniho poji&hi.

.. heuvedeno.

.. heuvedeno.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

.. méla by to hradit zdravotni pojidvna.



Priloha 6 Soubor vypo¥di Zaka 4. roéniku

VSTUPNI INFORMACE

Roénik: 4.
Pcatet pripadi: 24

SOUBOR NEDOKONCENYCH VET A PREZENTOVANYCH VYPOV ED

1. Jako paatek lidského Zivota, tedy moment, od kterého mluwie oé¢lovéku se vsemi
jeho pravy, vnimam ...
.. jako zrod individualni bytosti.
.. harozeni dite.
... kazdeho zivého jedinceloveka, di€ hned po narozeni.
.. od prvniho nadechu dfe.
.. heuvedeno.
.. jak mi roste kisko.
.. od vzniku embrya.
.. spojeni vagika a spermie.
... Spojeni vajika a spermie.
.. Jiz od shluku bugk. Je to jiz zéatek Zivota a geneticky je to jiovek.
.. heuvedeno.
.. moment splynuti vajka a spermie.
.. heuvedeno.
... heuvedeno.
.. od 3. ngsice.
.. harozeni dite.
.. nejkraswjSi zazitek Zivota, je to zazrak.
.. od vzniku embrya.
... jako samotné narozedlbvéka.
.. porod.

... hevim, nemam dostatek informaci.
.. porod ditte.

.. od chvile, kdy se plod zae pohybovat.
.. 0od narozeni dite.

2. Umélé oplodnéni je podle nme uréeno lidem, ktdi ...
.. jsou impotentni.
.. nemohou athotret a Zeny, které nemohou najit partnera.
.. nemohou mit &i pfirozenou cestou.
.. nemohou mit vlastni @itze zdravotnichiodi (z muzské nebo Zenské strany).
.. nemohou athotret pohlavnim stykem.



.. maji homosexudalni orientaci, partner je neplode§o paru nejde &totnst.

.. se snazi dlouhou dobwhbtret, ale Firoda jim to negeje.

.. maji problémy s @hotnénim.

.. nemohou mit &i (pocit dit¢ pri pohlavnim styku).

.. maji problémy firozenou cestou @it dit¢, i kdyZ mozna lidé co spolu nemohou mit
déti, je prost nemaji mit z jakého divodu.

.. Se snazi o oploéni, o dit.

.. dlouhodolk nemizou pait klasickym zgisobem.

. maji problémy s oplodmi vajicka u Zen nebo u muz kteri procklali néjakou

nemoc.

.. se delSi dobu snaZzi o&a nemaji moznost &iotnét normalni cestou.

.. hemohou gakou dobu (minimalkarok) othotret, ale myslim, Ze musi byt manzelé.

.. hemaji moznost jinym Zigobem athotret.

.. nemohou mit &i a ned#i se jim girozere pciit.

.. nemohou mit jakymkoli Zisobem dit.

.. nemohou athotret a di€ by si moc pali.

.. hemohou athotnét prirozenou cestou.

.. ze zdravotnichidzodi, nemohou mit détpfirozenou cestou.

.. nemaji moznost mit viastnétii nag.: neplodné Zeny.

.. po delSim snaZeni nemohoutaitret.

.. ktefi nemohou athotnét pohlavnim stykem.

3. Darcovstvi spermii, vajéek a embryi vnimam jako ...

.. heuvedeno.

.. nelibilo by se mi, kdyby spermie darovahjrpartner, jinak je to asi dobr&e, ktera
muZe pomoci spoustzenam nebo pam.

. dobrou ¥c. U muze to schvaluji, jestlize to nenfjaky “tvor”, co je nevzdlany,
Skaredy a chce @étht dobrou ¥c pro cizi Zenu nebo par, co bohuzel nema takovou
moznost. Darcovstvi u Zzen bych provk] az Zena darkynbude mit alespojedno
dite.

.. dobra@innou a dobrovolnodinnost.

... normalni.

.. dobry napad.

.. dobrou, uziténou \&c.

.. uzitenou \&c.

.. Spravnou ¥c.

.. dobrou ¥c. Sama jsem darcem, je to cesta jak pomoci nepiograim.

.. docela dobradc pro lidi, Zeny, muze, kiemaji problém s @hotnénim.

. nemam s tim problém.fiRle mi to jako pomoc péebnym — je to stejné jako
darcovstvi krve.

. pomoc ostatnim lidem, Kienemaji takové 8sti, jako ostatni, anebo pradli
chorobu, #jakou havarii atd.

.. hemam na to nézor, ale myslim si, 2kteri to dlaji jen kvili penézam.
.. normalni ¥c a pomoc ostatnim lidem v nouzi.



.. dobrou ¥c.
.. hevim, nemam dostatek informaci.

... dobrou ¥c. Pokud s tim darce opravdu souhlasi, tak neméarproti.
.. dobry skutek pro lidi, ki& budou jejich biologicky vzorek pigbovat.
.. dobrou ¥c.

.. dobrou ¥c.
.. dobry napad, dité¢ se vyuZzije.

... prosgsné pro viejnost.

.. dobry skutek.

4. Darované spermie, vajika nebo embrya bych Fijala pokud ...
... bych nemonhla éhotret.
... bych wdéla ¢i jsou.
.. bych nendla jinou moznost a cliia bych dig.
. bych silré touzila po digti a nemohla mit ze zdravotnichiwibdi nebo nerdla
partnera.
.. bych nemohla mitadi.
.. bych nEla ngjaky problém s @thotnénim.
.. bych n€la onemocani, které brani vzniku vajék.
.. bych uz nera na vybranou.
... bych nengla jinou volbu, kdyz by nebyla jina moznost, jak iwiti.
.. bych byla skutén¢ zoufala a nemohla bych jinym igobem athotnst.
. pokud bych hod# touzila po diti, z divodu, Ze md spermie pitele nemohou
oplodnit.
.. bych nemohla @&hotrét s partnerem klasickym #pobem a v tom nejzazSim
piipads.
.. pokud by mi neSlo éhotnit, nebo pokud bych nefta muze a cka bych dig.
.. bych byla pl& informovana o moznych problémech alansilnou touhu mit dét
... bych s partnerem, manzelem, nemohéhotnst.
.. by nebyla jina moznost — pokud byippartner byl neplodny.
. bych nemohla @&hotnét nebo kdybych &déla, Ze mam &aké “nemocné”,
neschopné vajka. Urité bych to nebrala jakoceo Spatného.
.. bych &d¢la nejaké informace o darci — jaké ma povahové vlastnnsimoci, jakou
ma praci.
.. bych nemohla éhotrgt.
... by nebyla jina moznost @totret.
.. bych nemohla éhotrgt.
.. bych byla neplodna a n€éfa moznost mit &i, i kdyZ nevim, jestli bych se siila s
tim, Ze to di¢ nebude "moje" (geneticky).
... bych nengla jinou moZznost jak ¢hotnst.
... by nebyla jind moznost.



5. Spermie, vajtka a embrya bych sama darovala pokud ...

.. bych chéla pomoci lidem.

.. hedarovala bych.

... bych uz ndla alespd jedno di¢ a nechila dalsi.

.. kdykoliv, protoZe nikdy nevim, jestli ja same&kdy nebudu pdebovat.

.. hedarovala bych.

.. Z dobrého pocitu, Ze pariu jinym lidem a pokud bych byla zdrava.

.. by mé o to rekdo pozadal.

.. by to byla otazka zZivota a smrti.

.. by me& nékdo vydiral, necta bych darovat embryo dobroveéin

.. bych mohla, sama ale jiz daruiji.

... hedarovala bych.

... by to nebylo nezbythnutné.

.. bych uz ndla déti a nech&la bych uz athotnst.

.. hedarovala bych.

.. uvaZzuji o tom.

.. hechci uvést.

.. bych uz ndla déti a vwdéla bych, ze to rize rtkomu pomoc.

.. pravaétpodobr bych nikdy sva vagka ¢i embrya nikomu nedarovala.

... bych to uznala za vhodné.

.. by to bylo nezbyt& nutné.

.. heuvedenao.

. bych uz ngla vlastni @ti (2) a nechtla uz dalsi. Byla bych rada, kdybych mohla

pomoc ostatnim.

.. bych asi nedarovala. Nejsem si v téhle chvilgji\le asi az po svychstéch.

.. hedarovala bych.

6. VySefeni genetické vybavy embrya (zda neni nositelem getitckého onemoc#ni)

pired jeho prenesenim dodla matky je z mého pohledu ...

.. dobr& ¥éc.

.. hezbytné.

... spravné.

.. dobra prevence. Takovych vy&sii by nélo byt vice.

... hormalni.

.. dobry.

.. spravné.

.. velice dobré, uzitmé.

.. Spravne.

... spravné, ale z druhého pohledu se domnivam, d&igaijimaji takove, jaké jsou.

.. dobré vySdeni pro zjisni genetiky.
. nadstandard, protoz Zena, kter&hotni normalnim zfsobem, si neliZe fict:
»1ohle embryo nechci.”

... neuvedeno.

... dobr& ¥c. Myslim si, Ze je toto vyS&tni dobré.



.. velmi pfinosné.
.. dobrd ¥c. MiZe se pedejit iznym vyvojovym a vrozenym vadam.
.. hutnost.
. spravné. Wite¢ je to dilezita informace pro budouci matku, které bude &ody
embryo darovano.
.. dobry krok.
.. velice dilezite.
... hevim, nemam dostatek informaci.
.. dobry napad.
.. velice dilezité.
.. dobré vySeeni, diky kterému vime, co a jak.

7. Spermie a vajéka, ktera nebyla v pnibéhu umélého oplodréni vyuzita, by méla byt

.. vyhozena.

.. zachovana.

.. zachovana.

.. Znovu vracena zp do spermabank (pokud nejsou p@mé, posSkozené).

.. hezachovana.

.. uschovana nebo vyhozena.

.. schovana pro dalSiho zajemce.

.. Zni¢ena.

.. zlikvidovana.

. bud’ uchovana, kdyby to bylo mozné, jinak bych je aslmodnotila, sice to jsou
nositele genetické informace, aler@o jen zarodmé buiky.

.. odstragna.

.. zlikvidovana.

.. uschovana.

.. odstragna.

.. Ot zmraZena aekat na dalSi klienty.

.. uschovana.

.. zamrazena nebo pouzitykde jinde.

.. Zamrazena.

.. dana zpt k dispozici.

.. zneSkodana.

.. ZNOVU pouzita u jiné pacientky.

.. zneSkodnna.

.. ha réjakou dobu uschovéana.

.. hevim, nemam dostatek informaci.

8. Embrya, ktera nebyla v pribéhu umélého oplodréni vyuzita, by, podle n€ méla
byt ...
... zachovéana.
... hevim, nemam dostatek informaci.



. zachovéana (jestli to jde, nevim).
. Znicena.
. neuvedeno.
. uschovana nebo vyhozena.
. uschovana.
. neuvedeno.
. nevim, je to slozité.
. toto je jedind ¥c, ktera mi v asistované reprodukci vadi, je toty@pi lidskym
Zivotem.
. odstragna.
. pouzita ve vyzkumu.
. uschovat a darovat jinym.
... odstragna.
. nabidnuta jinym pam.
. uloZena, pokud maji dobry potencial.
. Zamrazena.
. nevim, nemam dostatek informaci.
. dana zpt k dispozici.
. zneskoduana.
. zachovana a ulozZena.
. nechci uvest.
. uschovéana.
. neuvedeno.

9. Snizeni pétu plodi pFi vicetetném €hotenstvi je podle mého nazoru ...
. neuvedeno.
. zalezi na paru.
. nesmysl!
. Spatné, pokud neohrozuji matku nebo zdravy vplagii, nemaji byt péty snizeny.
. neuvedeno.
. Spatné.
. spravné.
. neuvedeno.
. Spatné, ja sama bych é&lat dvogata, je to dar.
. vrazdal
. neuvedeno.
. nehumanni, dalsi zasah do organismu, ktery uakevSsemi moznymi metodami
posSkozen.
. normalni.
... nemyslim si, Ze by sedinsniZzovat p@ty plodi.
. Spatné, lidé by i byt radi.
. Spatné, mize dojit k poruseni dalSich plind
. nevim, nemam dostatek informaci.
. nevim, nemam dostatek informaci.



.. Spatné, lidé maji byt’astni, Ze maji to &ti mit vice dti.
.. uzZitezné.

.. hechci uvést.

.. hechci uvést.

.. Vhodné, kdyZ se uchyti vice nezdv

.. heuvedeno.

10. MoZnost nechat si porodit di tieti osobou (tzv. ndhradni matkou) vnimam ...

.. jako ofesnou ¥c.

.. proc ne.

.. tak, Ze kazdy je jiny a kazdy na to ma jiny nadadr osob& bych dlouho zvazovala,
zda do toho jit, je tam spousta rizik.

.. jako nevhodnou a nenechala byck didnosit gkym jinym.

... jJako jednu z moznosti.

.. vV reékterych gipadech dobry.

.. jako né moc dobry napad, protoZze nahradni makaige k ditti fixovat.

.. jako nesmysil.

.. jako divnou ¥c, ale da se to pochopit. Nevim, jak se citi Z&texa touzi po déti.
Neodsuzuiji to.

.. je to zvlastni fpad. V gipac, Ze si prvni Zena nechce &hifiguru téhotenstvim, je
to zhovadilost. Pro pary s problémy je to pomoc.

.. jako nesmysl. Matka dite, je vZdy ta, ktera ho porodila a nosila ho cetgice.

.. Jako dobry napad, pokud neni jinA moznost, a\ahraouzim byt matkou, mam
staleho partnera a jsem schopnatidftoskytnout veSkerou pg tak v tomto nevidim
problém.

.. jako nesmysl a nepodstoupila bych to.

.. jako né moc dobry, protozZe i ta ndhradni matkaton&u k tomu déti. Je €Zké ho
odnosit a pak ho dat pty

.. pozitivre.

.. nelidskost — kazda Zena by stlmzkusit projit porodem.

. jako dobrou w¥c, ale spolénost to vnima uUpkh jinak. Myslim, Zze kdybych a
né¢jakou super kamaradku a ta byéditechtla a jA& nemohla mit, tak bych to
podstoupila, ale ja bych nedokazala dat dékomu jinému.

.. dobré, ale myslim si, Ze pro ndhradni matku paté tZké se s porozenym diém
rozlowit.

.. vV nekterych gipadech jako dobry krok, napkdyZ je matkareba HIV pozitivni.

.. jako risk.

.. posledni moznost.

.. podle mého nazoru to neni dobry napadit&ibych to neakceptovala.

.. ze strany Zeny, ktera to dinit nemize - sk¥lé feSeni, ze stranydti osoby - velmi
stresujici a psychicky nahoeé se ditte po porodu vzdat.

.. jako ujeté.



11. Psychologickd pomoc lidem podstupujici uéié oplodréni by ...

... by nela byt.

.. pokud neni pdeba, tak by nemusela byt, pokud seslénoplodréni vicekrat neda,
bylo by to prospsné.

.. méla byt poskytnuta jergin, co ji potebuji, nebo si to vyZadaji.

.. méla byt poskytnuta Zenam, které takovouip&zadaiji.

.. méla byt samozejmosti.

.. by mgla dale probihat.

... m¢la stale probihat.

... by mela byt kvalitni.

... méla byt dostaténa, musi to byt natmé.

... m¢la byt poteba a nila by byt dostupna.

... méla urité byt pro podporu psychiky matky i otce.

.. byt v kazdém paru, ktery uité oplodréni podstupuje, #a by byt u obou partnér

... m¢la lidem pomaoci, ale bohuzeékdy ne.

.. méla byt vzdycky.

.. by mgla byt jen, kdyzZ si o to par sdm pozada nebo zdndka@zna za vhodné.

.. hechci uvést.

.. méla byt nutnosti.

.. mélo urité probihnout jak pro obdarovanou budouci matku, budouctie, tak i
pro nahradni matku.

. m¢la byt s lidskym pistupem, neboli lidé jsou citlivi, kdyZz nemohou naiite

piirozenou cestou.

... méla byt poskytovana.

.. méla by byt utité.

... heni nutna.

... ano, pokud je to pt#ba.

.. je to vhodné, pro ty, co to d@jita potebuji.

12. Myslim si, Ze unilé oplodréni by mély byt placeno z ...

... Z principu.

.. pojiseni.

.. urcité¢ by melo byt vice pokus placeno pojifovnou, samazjm¢ nemizou zaplatit
20 pokus, ale pravdpodobnost, Ze se to povede na 1. nebo2 je asi:fkcdz je
malo.

.. Se sodasnym systémem souhlasim, ale mozna bych si&sltiy u dalSich pokis

.. pojiovnou.

.. peréz paru, ktery se o to pokousi.

.. poji&ovny, protoze i chudi lidé si zaslouzi mitdit

.. poji&ovny.

.. poji&ovny.

.. Z kapes pojioven.

.. UKGité, protoze by si to mohl pak dovolit Uglkazdy a mohli by to zneuZzivat.

.. Z ¢asti statem, Zasti rodti samotnymi.



... mére, nez te..
.. Z palky.
.. poji&ovny a statem.
.. statnich dotaci, z pojisti.
. poji&ovny, protoZze je velice drahé &které pary, které nemaji dostatek financi a
chiely by vlastni di¢ a nepovedlo se jim to na prvni pokus, tak uz negaagci.
... m¢lo by byt placeno statem.
.. az u lidi, co uz gakeé diti maji, ale #Em co nemaji Zadné, bych to dala zdarma,
.. zdravotni pojisovna.
.. zdravotni pojisovnou.
... hechci uvést.
.. celé by gl platit stéat.
.. hentlo byt placeno.
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