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Znalosti zaka 8. a 9. tFid zakladnich kol o reproduk¢énim zdravi

Abstrakt

Bakalatskd prace s ndzvem Znalosti zakt 8. a 9. tfid zékladnich skol o reprodukénim
zdravi se zaméfuje na miru informovanosti zaki ve véku 13-16 let o problematice

menstruace, bezpecného sexu, antikoncepce, t€hotenstvi a pohlavné pienosnych chorob.

V teoretické Casti bakalafské prace je popsano zdravi a jeho rozdé€leni na reprodukéni
a sexudlni. Dale jsou zde popsany reproduk¢ni organy zeny a muZze, menstruace
a menstruaéni pomucky, pohlavni styk a moznosti zenské a muzské antikoncepce,
protoze je nutné, aby dospivajici lidé védéli, jak se chranit pted nechténym téhotenstvim
a pohlavn¢ pienosnymi chorobami. Proto jsou jednotlivé kapitoly vénované pravé
pohlavné pfenosnym chorobam, té€hotenstvi a interrupci. Posledni kapitola se zabyva
edukaci Zzakd v problematice reprodukéniho zdravi a roli porodni asistentky

v edukacnim procesu.

Ve vyzkumné Casti bakalarské prace byla jako zpisob vyzkumného Setfeni zvolena
kvantitativni metoda. Sbér dat probihal pomoci dotazniku, ktery byl Sifen mezi
respondenty na socialni siti Facebook. Dotaznik se skladal ze 36 otazek, ze kterych bylo
23 uzavienych, 12 polouzavienych a 1 oteviena. Ziskana data byla zpracovana
a vyhodnocena pomoci pocitacovych programi Microsoft Excel a SPSS. K jednotlivym
otazkam byly vytvofeny grafy, které zobrazuji odpovédi chlapct a divek 8. a 9. tfid
zakladnich Skol. Vyzkumny soubor tvofilo 101 respondentd. Z 8. tfid bylo celkem
36 respondenti, a to 7 chlapct a 29 divek. Z 9. tiid bylo celkem 65 respondentt,
ato 13 chlapct a 52 divek.

Cilem této prace bylo zjistit, jaké maji chlapci a divky 8. a 9. tfid znalosti
0 reprodukénim zdravi, tj. o menstruaci, bezpecném sexu, antikoncepci, t€hotenstvi

a pohlavné ptenosnych chorobach.

Pro vyzkumnou ¢ast byly stanoveny 3 hypotézy. Prvni hypotéza méla zjistit, zda divky
8. tfid maji veétsSi znalosti o reprodukénim zdravi nez chlapci téhoz roc¢niku. Tato
hypotéza byla vyvracena. Druha hypotéza méla urcit, zda divky 9. tfid maji vétsi

znalosti 0 reprodukénim zdravi nez chlapci z téhoz ro¢niku. Druha hypotéza byla také



vyvracena. Treti hypotéza se zabyvala tim, zda zaci 9. tfid maji veétsi

znalosti 0 reprodukénim zdravi nez Zaci 8. tiid. Tato hypotéza byla potvrzena.

Klicova slova
Antikoncepce; interrupce; menstruace; pohlavné ptfenosné choroby; pohlavni styk;

prevence; reprodukcni organy; reprodukeni zdravi; t€hotenstvi; zaci.



Knowledge of 8th and 9th grade elementary school students about
reproductive health

Abstract

The Bachelor thesis entitled Knowledge of pupils in 8th and 9th grades in primary
schools about reproductive health focuses on the level of awareness of pupils aged
13-16 about the issues of menstruation, safe sex, contraception, pregnancy and
sexually transmitted diseases.

The theoretical part of the bachelor's thesis describes health and its division into
reproductive and sexual. It also describes the reproductive organs of women and men,
menstrual periods and menstrual devices, sexual intercourse, and the possibilities
of female and male contraception, as adolescents need to know how to protect
themselves from unwanted pregnancies and sexually transmitted diseases. There are
therefore individual chapters devoted precisely to sexually accurate diseases, pregnancy
and abortion. The final chapter deals with the education of pupils on reproductive health

issues and the role of midwives in the educational process.

In the research part of the bachelor’s thesis, a quantitative method was chosen
as the method of research investigation. The data was collected through a questionnaire
distributed to respondents on the social networking site Facebook. The questionnaire
consisted of 36 questions, of which 23 were closed, 12 were semi-closed and 1 was
open. The data obtained was processed and evaluated using Microsoft Excel and SPSS
computer programs. Graphs showing the responses of boys and girls in the 8th and 9th
grades of primary schools have been produced for each question. The research pool
consisted of 101 respondents. Of the 8th grade, a total of 36 respondents were 7 boys
and 29 girls. Of the 9th grade, a total of 65 respondents were 13 boys and 52 girls.

The aim of this work was to find out what boys and girls of the 8th and 9th grades had
knowledge about reproductive health, i.e. menstruation, safe sex, contraception,

pregnancy and sexually transmitted diseases.

3 hypotheses have been established for the research part. The first hypothesis was
to determine whether girls in 8th grade had greater knowledge of reproductive health

than boys in the same year. This hypothesis has been disproved. The second hypothesis



was to determine whether girls in the 9th grade had greater knowledge of reproductive
health than boys in the same year. The second hypothesis was disproved. The third
hypothesis looked at whether 9th graders had greater knowledge of reproductive health
than 8th graders. This hypothesis has been confirmed.

Key words

Contraception; abortion; menstruation; sexually transmitted diseases; sexual

intercourse; prevention; reproductive organs; reproductive health; pregnancy; pupils.
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Uvod

Téma Znalosti zaku 8. a 9. tfid zakladnich $kol o reproduk¢énim zdravi jsem si zvolila
na zaklad¢ zkuSenosti, které jsem ziskala pfi odborné praxi béhem svého studia.
Na osetfovaci jednotce Sestinedéli, porodnim sale nebo i1 v prenatdlni poradné jsem
pracovala s mladistvymi divkami, jejichz t€hotenstvi nebylo planované. I ve svém okoli
jsem se setkala s dospivajicimi dévcaty a chlapci, ktefi fesili otazky reprodukéniho
zdravi a v oblastech, se kterymi se mi svéfili, potfebovali radu. Bakalarskou praci jsem
proto zaméfila nejen na divky, ale i na chlapce, protoze problematika reprodukéniho

zdravi se tyka obou pohlavi.

Reprodukéni zdravi zahrnuje vse, co se tyka zdravi v oblasti pohlavniho systému
a lidského rozmnozovani. Kazdy ¢loveék by mél mit dostatek informaci k tomu, aby se
mohl svobodné rozhodnout o zaloZeni rodiny. Pfi planovani rodicovstvi by méli partnefi
zvazit mnoho faktort, jako jsou naptiklad jejich predstavy o kariéte nebo vék. Pravé
predCasny sexudlni zivot, interrupce nebo pohlavné pienosné choroby mohou vést

k poskozeni reprodukéniho zdravi.

Edukace o reprodukénim zdravi by tak méla byt zaméfena na dospivajici lidi pied
zahajenim jejich sexudlniho Zivota jako prevence pred nechténym téhotenstvim
ainterrupci u nezletilych divek nebo ptfed pifibyvanim piipadi nakazy pohlavné

pfenosnymi chorobami.



1 Soucasny stav

1.1 Zdravi

Zdravi je to nejcennéjsi, co ¢loveék ma, a dle Svétové zdravotnické organizace (WHO) je
zdravi stav kompletni fyzické, mentalni a socialni pohody, a ne pouze absence nemoci
¢i vady (NextClinics, 2018). Jeden z mnoha cili WHO je podpora zdravi, coZ je proces,
ktery umoznuje lidem zvysit kontrolu nad svym zdravim a také své zdravi zlepsit
(WHO, © 2021a). Nejen péce jednotlivce o sebe sama je zptsob, jak podpofit a udrzet
své zdravi a ptfedejit nemoci (WHO, © 2021b). I skoly neustéle posiluji svou kapacitu
jako zdravé prostfedi pro uceni a praci (WHO, © 2021c). Podporou zdravi se zabyval
I Mezinarodni kongres zdravi 2021 v Praze, jehoz cilem je zlepSeni informovanosti
laické i odborné vetejnosti o podpoie zdravi, ale také umoznéni ptistupu vSem obcanim
K holistické 1é¢bé a péci (Pfeiffer, 2021). Vroce 2021 wvznikl také program
EU pro zdravi neboli EU4Health, ktery reaguje na zkusenosti s pandemii Covid-19 a ma
za cil 1épe ptipravit zem¢é EU na zdvazné zdravotni hrozby tim, Ze posili pfipravenost
a odolnost zdravotnich systémiti (MZCR, 2021a). Mezi specifické cile tohoto programu
patii napiiklad prevence nemoci, propagace zdravého Zivotniho stylu, vytvofeni rezerv
zdravotnického a podptrného personalu, cenova i celkova dostupnost 1é¢iv nebo lepsi
ptistup ke zdravotni péci (European Commission, 2021). Soucasti celkového zdravi

a kvality zivota je také reprodukéni a sexudlni zdravi (Kiepelka, 2019).
1.1.1 Reprodukéni zdravi

Dle WHO zroku 2012 je reprodukéni zdravi stav Gplné télesné, duSevni a socialni
pohody, a ne pouze neptitomnost nemoci nebo vady ve vSech oblastech, které se tykaji
pohlavniho systému a reprodukce (Statni zdravotni tstav, 2021a). Lidé by tak méli mit
moznost vést uspokojivy a bezpecny sexualni zivot (EIGE, © 2021). Aby bylo tohoto
docileno, potfebuji mit lidé ptistup k odbornym a zaroven srozumitelnym informacim
o0 reprodukénim zdravi (Kiepelka, 2019). Pojem reproduk¢ni zdravi se zacal pouzivat
Vv poslednich desetiletich a zahrnuje vSe, co se tykd zdravi v oblasti lidského
rozmnozovani (Prochazka et al., 2020). Lidé by m¢li mit svobodu rozhodnuti v tom,
kdy a jak cCasto k reprodukci dojde (EIGE, © 2021), a tak uspokojit své sexualni
i reprodukéni potieby (Kiepelka, 2019).



Protoze je reprodukéni zdravi vnimano jako samoziejmé a trvalé, je zde prehlizen fakt,
ze reprodukce je fyziologicky limitovana tim, kdy je bezpecna a redlna (Kiepelka,
2019). Muzska i zenska plodnost ma totiz své limity (Macha¢ et al., © 2020) i pfesto,
ze je reprodukcni zdravi soucasti reprodukcnich prav (EIGE, © 2021). Dulezité je mit
dostatek informaci, aby se kazdy mohl svobodné¢ a védomé rozhodnout o zalozeni
rodiny (Macha¢ et al., © 2020). V roce 2019 vznikl projekt Moje reprodukéni zdravi,
ktery je soucasti globalni vzdé€lavaci kampané, kterou zahajil Evropsky parlament
pti setkdni se spoleCnosti Fertility Europe vramci Evropského tydne plodnosti
(SAR CGPS, 2021). Tento projekt reaguje na debaty zdravotniki i pedagogh
0 nedostatku znalosti 0 lidské plodnosti a 0 poklesu celkové plodnosti lidi v Evropé
(Macha¢ et al., © 2020). Tato osvétova kampan radi zacit fesit neplodnost v¢as, klade
duraz na vék Zeny. Aby se Vv této problematice mohla vzdélavat Siroka vetejnost,

vznikly i webové stranky s informacemi o lidské plodnosti (SAR CGPS, 2021).

Jelikoz se partnefi mohou svobodné rozhodnout, kdy mit dité, souvisi reprodukéni
zdravi s planovanim rodiCovstvi (Statni zdravotni Gstav, 2021a). Muzi 1 Zeny tak maji
pravo na informace a na pfistup k bezpecnym, G€innym a finanéné dostupnym
zpisobiim pldnovani rodiovstvi (EIGE, © 2021). Toto planovani je dobré pro zdarné
poceti, fyziologicky priibéh téhotenstvi a porod zdravého ditéte (Statni zdravotni Ustav,
2021a). Pti planovani rodiny by méli partnefi zvazit fadu faktort, jako je jejich zdravi,
zivotni styl, v€k, predstavy o kariéfe nebo jejich finan¢ni stabilita (Machaé et al.,
© 2020). Planovani rodiCovstvi patii v civilizovanych zemich k zakladnim lidskym
pravim, ale i vrozvojovych zemich se antikoncepéni a jiné metody planovani
rodiCovstvi jiz bézné pouzivaji, aby nedoslo napiiklad k nechténému otéhotnéni (Statni
zdravotni ustav, 2021a). PredCasny sexualni Zivot v dob€ nezralosti, rizikové formy
sexudlniho Zivota, promiskuita, prostituce, interrupce, gynekologické zanéty v malé
panvi, sexudlni zneuZzivani v détstvi nebo pohlavné pfenosné choroby mohou zptsobit

poskozeni reprodukéniho zdravi. (Prochazka et al., 2020).
1.1.2 Sexualni zdravi

Sexualni zdravi se zaklada na pozitivnim pfistupu k sexualité, kde se partnefi navzajem
respektuji a sexudlni vztahy prozivaji bez natlaku, nasili nebo diskriminace (Statni
zdravotni tstav, 2021a). Sexualita je pifirozenou soucasti lidského Zzivota, ale v pravém

slova smyslu se o ni za¢ina hovofit v obdobi puberty, kdy lidské télo dospiva, a tehdy
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mladi lidé zacinaji feSit svoji sexudlni orientaci a ziskavaji prvni sexualni zkuSenosti
(Statni zdravotni tstav, 2021b). I dle WHO (© 2021d) potiebuji mit dospivajici divky
a chlapci dostatek informaci veetné komplexni sexualni vychovy, nebot’ toto obdobi je
Z hlediska zdravi velmi rizikové. Proto je dulezité, aby kazdy mlady ¢lovek jiz pred
zahdjenim svého pohlavniho Zivota védél o moznych rizicich spojenych s pohlavné
prenosnymi nemocemi a nechténym té¢hotenstvim, ale i 0 metodach antikoncepce (Statni
zdravotni tstav, 2021b). Aby bylo sexualni zdravi spravné¢ udrzovano a podporovano,
slouzi k tomu preventivni gynekologické nebo urologické prohlidky divek a chlapci,

hygiena, ale také vybér vhodného partnera (Sramkova, 2015).
1.2  Reprodukéni organy

Protoze by bez reprodukénich organi nemohlo dochazet k reprodukei, je potieba se
O nich zminit, nebot Zenské i1 muzské pohlavni organy slouzi nejen pravé
k rozmnozovani, ale i k sexualnimu uspokojeni a maji dilezitou roli v hormonalni
regulaci (UZIS, 2021a). U obou pohlavi se rozliduji zevni a vnitini pohlavni organy
(NZIP, 2021), které se povazuji za primarni pohlavni znaky, nebot’ jsou u ¢lovéka
ptitomny jiz od narozeni (UZIS, 2021a). Dale jsou rozliovany sekundarni pohlavni
organy, ke kterym se u Zeny fadi mimo jiné prsni Zlaza, ktera se vyviji az v obdobi
puberty vlivem zvySené produkce pohlavnich hormont (Fazekas et al., 2019a).

U muZe ale zistava tento sekundarni pohlavni organ zakrnély (Roztocil, 2017).
1.2.1 Reprodukéni organy Zeny

K zenskému reprodukénimu systému patii zevni rodidla (Pfiloha 1), vnitini rodidla

(Piiloha 2) a prsni Zlaza (P¥iloha 3) (Sramkova, 2015).

Zevni pohlavni organy se nachazeji v bezprostiedni blizkosti stydké kosti (NZIP, 2021).
Nachazi se zde pahorek stydky, ktery je tvofen tukovym podkozim a po puberté je
pokryt hrubymi chlupy (Prochazka, 2020). Dalsi ¢asti jsou velké stydké pysky, které
jsou siln¢ zasobeny krvi a nervy (Fazekas et al., 2019a). Je zde také mnozstvi mazovych
potnich zlaz, ale i vlasovych folikulli (Brochmann, Dahl, 2019). Vzhled velkych
stydkych pyskd zavisi stejné jako u malych stydkych pyska na véku a vyzivé Zeny
a také na poctu poroda (Roztocil, 2017). Mal¢ stydké pysky jsou uloZzeny mezi velkymi,
ale mohou je i presahovat (Fazekas et al., 2019a). Postévacek neboli klitoris je organ

obdobny penisu muze (Sramkové, 2015). Nachazi se v misté spojeni malych stydkych
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pyski, je tvofen topofivymi télesy a bohaté prostoupen nervy, a proto je velmi citlivy na
dotek (NZIP, 2021). Soucasti zevnich pohlavnich organt je také posSevni predsin, kde
usti mocova trubice a posevni vchod (Brochmann, Dahl, 2019). Ten je u panen lemovan
slizniéni fasou — panenskou blanou (Prochazka, 2020). Povrch posevni predsiné je

vlhky diky hlenovym zlazkdm (Roztocil, 2017).

Vnitini pohlavni organy Zeny se nachazeji v oblasti malé panve (NZIP, 2021), kde jsou
ve fyziologické poloze fixovany zdvésnymi aparaty (Handkova, 2021). Organ, ktery
spojuje zevni a vnitini pohlavni organy, se nazyvé pochva (Roztocil, 2017). Je elasticka
(Brochamnn, Dahl, 2019) a jedna se o kopula¢ni organ Zeny (Prochazka, 2020). B€hem
menstruacniho obdobi prochazi krev z d€lohy ven pravé pfes pochvu a pii porodu
ptedstavuje porodni kanal, kterym plod prochazi ven (Fazekas et al., 2019a). Pochva tak
pfedstavuje spojeni mezi poSevnim vchodem a délohou (Brochmann, Dahl, 2019), ktera
je nejvetsim vnitinim pohlavnim organem Zzeny a V obdobi téhotenstvi zvétSuje svou
hmotnost i rozméry (Roztocil, 2017). D¢loha Zeny proto umoziuje fyziologicky vyvoj
oplozeného vajicka v plod (Prochédzka, 2020). Aby se mohlo vajicko dostat z vajecniku
do délohy, je k tomu zapotiebi vejcovodl, které ho zachyti a transportuji smérem
k déloze (Hanakova, 2021). Vejcovody tak ptedstavuji spojnici mezi délohou
a vajecniky (NZIP, 2021), ve kterych dochéazi ke zréni vajicek, ale jejich tkolem je
I produkce hormont (Brochmann, Dahl, 2019).

Prsni zlaza je popisovana jako vyvySenina na pfedni strané¢ hrudniku podminéna
pritomnosti mlécné Zzlazy, ktera vytvari vlastni télo prsu (Roztocil, 2017). Tvar
a velikost prsu urcuje tukova tkan (Pafizek, 2015). Prsy divkdm zacinaji rGst vlivem
zvySeni hladiny hormonii mezi 9. a 13. rokem véku, ale trva nékolik dalSich let, neZ jsou
pln¢ vyvinuty (Winston, 2018). Na prsu lze popsat prsni bradavku, kde vyustuji
nervova zakonCeni, a také dvorec, ktery slouzi k uchopeni bradavky pti sani ditéte
(Prochazka, 2020). Hlavni funkci Zenskych prsi je tvorba mléka, které slouzi jako
potrava ditéte béhem obdobi laktace, kdy mu do ust vytéka mléko pomoci drobnych

otvord na bradavce (Winston, 2018).
1.2.2 Reprodukéni organy muZe

Stejn¢ jako Zenské pohlavni organy, tak i ty muzské se rozliSuji na zevni a vnitini
(Ptiloha 4), i kdyz se velka ¢ast muzskych pohlavnich organti nachazi mimo dutinu

btisni (UZIS, 2021a).
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Je proto diilezité upozornit na to, ze do zevnich pohlavnich organti muze se fadi pouze
penis a Sourek (UZIS, 2021a). Penis slouzi muZi jako organ pro pohlavni styk,
ejakulaci, a také pro moceni (Sramkova, 2015). Vétsinu Gasu je penis ochably, ale
pokud se ur¢ité tkané penisu naplni krvi, dochazi k erekci (Winston, 2018). Zakonceni
penisu se ozna¢uje jako zalud, kde je i Gsti mo¢ové trubice (UZIS, 2021a). Je prekryt
pohyblivou kozni fasou — piedkozkou (Winston, 2018). Druhym zevnim organem muze
je Sourek, ve kterém jsou ulozena varlata, nadvarlata, mnoho nervii a cév a jeho hlavni

funkeci je chranit tyto organy a udrzovat jejich spravnou termoregulaci (UZIS, 2021a).

Mezi vnitini pohlavni orgdny muze patii varlata, i kdyz se nachézeji v Sourku mimo
dutinu bfisni, kdy je jedno varle ulozené zpravidla nize neZ to druhé, a dochazi v nich
k vyvoji spermii (Fazekas et al., 2019b). Na varlatech jsou nadvarlata, kde spermie
dozravaji a ziskdvaji schopnost pohybu a oplodnéni vajicka (Winston, 2018).
Chamovody, ejakulac¢ni vyvody, semenné vacky a prostata tvofi systém, ktery se podili
na ejakulaci spermatu u muze, a n€které casti tohoto systému jsou ulozeny v dutiné

bfisni jako jedny z mala muzskych pohlavnich organti (UZIS, 2021).
1.3 Menstruacni cyklus

Menstruace je velkou zménou, kterd ¢eka vSechny divky v puberté, a diky ni muize
v zenském téle vzniknout novy zivot, a dojit tak k reprodukci (Winston, 2018).
Menstruacni cyklus predstavuje pravidelné zmény, které probihaji na sliznici délohy
(Hanakova, 2021). Cyklus se pocita od prvniho dne menstruace az do dne
pied zacatkem dalsi menstruace (Fazekas et al., 2019d). Opakuje se po 28 dnech
(Prochéazka, 2020), ale muze byt fyziologické i rozmezi 21-35 dni (Adlerova, 2020).

Délka cyklu se tedy muze u kazdé zeny lisit z riznych divodu, jako jsou nemoc, stres,

rrrrrr

Prvni menstruace se nazyva menarche a objevuje se u divek ve véku 10-15 let (BZgA,
© 2021b). Menarche se obvykle objevi dva roky po zacatku vyvoje prsi a asi rok
po zahgjeni rstu pubického ochlupeni (Winston, 2018). Pfedzvésti prvni menstruace
muze byt mirny bélavy vytok z pochvy, ktery je vyvolan hormonéalnimi zménami v téle
(BZgA, © 2021b). Ze zacatku neni cyklus u divek pravidelny, proto mize byt v kratSich
nebo delsich intervalech (Fleischhacker et al., 2019a). Postupem ¢asu by se mél ale

cyklus upravit a ustalit (Winston, 2018). Posledni menstruaci je naopak menopauza,
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ktera se tyka zen okolo 51 let, ale mize zacit diive nebo i pozdé¢ji (Fazekas et al.,
2019c).

Menstruaéni cyklus se sklada ze 4 fazi (Prochazka, 2020). Prvni je menstruacni, kdy se
odlouci ¢ast délozni sliznice a odplavuje se krvacenim (Hanakova, 2021). V tuto dobu
proliferacni, kdy se dé€lozni sliznice obnovuje, roste a pfipravuje se na prijeti
oplozeného vajicka. Proto by ve tfeti fazi sekrecni méla byt sliznice délohy pfipravena
K zajisténi vyzivy pravé pro toto vajicko (Prochazka, 2020). Pokud ale k uhnizdéni
vajicka nedojde, nastane ¢tvrtd faze cyklu — ischemicka (Brochmann, Dahl, 2019).
D¢élozni sliznice se nebude dokrvovat a rozpadne se (Prochazka, 2020). Naslednym
odlou¢enim znicené sliznice za¢ne novy menstruaéni cyklus (Hanakova, 2021).
Menstruacni krev mtze byt jasné nebo tmavé Cervend, ale 1 nahnédla (Winston, 2018).
Ze zacitku byvad krvaceni u Zeny silnéjSi, protoze se vylou¢i vétSina objemu

menstruaéni krve, ke konci je uz krvaceni slabsi a pomalu ustupuje (BZgA, © 2021b).
1.3.1 Menstruacni pomiicky

Menstruace by neméla divkdm a Zendm branit ve vykonavéani jakékoli cinnosti
(Brochmann, Dahl, 2019). Pro pocit pohodli tak slouzi hygienické pomucky, které
kazda Zena béhem své menstruace pouziva (Winston, 2018). Dnes je vybér bohaty,

a zalezi tak na osobni preferenci a financnich moznostech (Brochmann, Dahl, 2019).

Nejbéznéjsi menstruaéni pomuckou jsou vlozky (Ptiloha 5), které si zvoli jako svou
prvni volbu mnoho mladych divek (Winston, 2018). Skladaji se z nékolika vrstev vaty
a buniciny a na spodni strané se nachéazi nepropustna folie a lepici prouzek, ktery brani
posunuti vlozky na spodnim pradle (BZgA, © 2021a). V minulosti pouzivaly Zeny
rizné hadiiky nebo si vlozky Sily, hackovaly nebo pletly a k této vyrobé se i dnes
nekteré¢ zeny vraceji (Blazejova, 2020). V soucasnosti existuji rGzné tvary, vzory
I velikosti vlozek (BZgA, © 2021a). Vlozky do sebe vstiebaji menstruac¢ni krev hned
poté, co vyjde zpochvy (Brochmann, Dahl, 2019). Pii jejich pouzivani tak Zena
nepodstupuje velké riziko infekce (BZgA, © 2021a).

Dalsi menstruacni pomickou je tampon (Priloha 6) neboli mékky valecek, ktery se
zavadi pifimo do pochvy a tam do sebe vstiebavd menstruacni krev (Winston, 2018).

Vyhodou tamponu je vétsi pohodli pii cvi€eni, a hlavné pfi plavani (Brochmann, Dahl,
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2019). Pozitivem také je, ze neni viditelny zvenci (BZgA, © 2021a). Dnes existuji
v riznych velikostech, bez aplikatoru, nebo s nim, ale vzdy je vybaven $ndrkou, ktera
pak pomaha zené pti jeho vytazeni z pochvy (Brochmann, Dahl, 2019). Pfi pouzivani
tamponu je velice dulezita hygiena rukou pied jeho zavedenim i po jeho vyjmuti a také

jeho castéjsi vymeéna (Winston, 2018).

Pomérmé novou menstruacni pomtickou je menstruacni kalisek (Pfiloha 7), ktery se
vyrabi z pruzného silikonu a 1ze ho pouzivat opakované (Winston, 2018). Tento kaliSek
se slozi a nasledné vlozi do pochvy, kde se roztahne a pfitiskne k jejim sténdm tak, Ze
drzi na misté (Brochmann, Dahl, 2019). Jeho podstatou tedy je, Ze menstruacni krev
nepohlcuje, ale sbira ji (Winston, 2018). M¢l by se proto kazdych dvanact hodin vylit,
oplachnout a popfipadé i umyt jemnym intimnim mydlem a po kazdé menstruaci se
doporucuje kalisek vyvafit v horké vodé z divodu zni¢eni bakterii (Brochmann, Dahl,
2019). Lze ho tak pouzivat opakované a je Setrn&jsi k zivotnimu prostiedi, protoze

produkuje mnohem mén¢ odpadu (BZgA, © 2021a).

Pokud Zena nechce pouzivat ani jeden menstruacni prostfedek z vyse uvedenych, jejich
alternativou mohou byt menstruaéni kalhotky (Pfiloha 8), které maji
savou a nepropustnou vrstvu (Blazejova, 2020). Jsou pratelné, tudiz 1 znovu pouzitelné

a vzhledové vypadaji jako klasické spodni pradlo (Snuggs, © 2021a).

Zena pii své menstruaci také nemusi pouZivat zadné menstruadni pomiicky, protoZe
muze byt zastankyni svobodné nebo také volné menstruace (Blazejova, 2020). V tomto
ptipad€ Zena védomé ovlada svaly panevniho dna a délohy, menstruaéni krev dokaze

zadrzet a na toaleté ji nechat fizen¢ odejit z téla ven (Sobkova, 2018).
1.4  Pohlavni styk

V obdobi puberty, kdy lidské télo dospiva, ziskavaji mladi lidé své prvni sexudlni
zkuSenosti, a proto by meéli mit povédomi o pohlavné ptenosnych nemocech nebo
nechténém téhotenstvi jiz pred zahajenim svého pohlavniho Zzivota (Statni zdravotni
ustav, 2021b). WHO (© 2021d) podporuje u mladych lidi ziskani komplexnich
informaci tykajicich se sexualni vychovy, protoze obdobi dospivani je z hlediska zdravi

rizikové.

Pohlavni styk je vniman jako sexualni aktivita, kdy muz vlozi sviij ztopofeny penis

do vaginy Zeny (Koliba et al., 2019). V ptipad¢ nechranéného pohlavniho styku mohou
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po ejakulaci dorazit spermie az k vajicku, oplodnit ho, a u zeny tak dojde k téhotenstvi
(Winston, 2018). Pohlavni styk ma vyznam nejen jako rozmnozovani, ale je to i urcity
spolecensky akt (Koliba e al., 2019). Sex se povazuje za dilezitou soucast kazdého
milostného vztahu (Winston, 2018). Sexudlni styk muze zahrnovat i jiné formy
intimnich praktik, jako jsou drazdéni genitalu ¢i oralni nebo analni styk (Koliba et al.,
2019). Je dulezité zminit, ze 1 pfi téchto jinych sexualnich praktikdich muze dojit

Kk pfenosu pohlavni nemoci (Winston, 2018).

Pojem prvni sex je vétSinou bran jako prvni proniknuti penisu do vaginy (Pfiloha 9)
U heterosexualniho paru (Novackova, Nouzova, 2016). Pokud jesté divka nebo chlapec
pohlavni styk neméli, jsou nazyvani bud’ pannou, nebo panicem (Winston, 2018) a da se
fici, ze pro mladého Clovéka je prvni sexudlni styk urCitou spoleCenskou zménou
a vstupem do dospé€lého svéta (Novackova, Nouzova, 2016). Pii rozhodovani, zda se
sexem zacit, Nnebo ne, se nesmi ani jeden z partneru citit pod tlakem. Velmi dulezita je
vhodna antikoncepce (Winston, 2018). Pramémy vék prvniho styku se v Ceské
republice pohybuje jiz delsi dobu kolem 17. roku véku, ale vyskytuji se piipady
pod i nad touto hranici (Novackova, Nouzova, 2016). Dospivajici lidé si mohou o svém
rozhodnuti tykajicim se pohlavniho styku chtit promluvit nebo nékoho pozadat o radu,
ale musi pfi tom byt zcela upfimni (Winston, 2018). Pokud témi, s kym budou mladi
lidé hovotit, budou rodi¢e, mé¢li by toto rozhodnuti respektovat, i kdyZz s nim uplné
nesouhlasi (Novackova, Nouzova, 2016). Rodi¢e by beéhem rozhovoru méli svému
dospivajicimu ditéti pfedat informace o bezpetném sexu, o eventudlnim vyuziti
antikoncepce a také o0 prevenci sexualné ptrenosnych nemoci a otéhotnéni (Winston,
2018). Dle Sramkové (2015) ziskavaji mladi lidé informace o sexu od kamaradd,

ve Skole, od rodi¢u, z knih, filmi a na zavér z internetu.

V Ceské republice je pohlavni styk pfedmétem pravni Gipravy V trestnim zakoniku. Kdo
nabidne, slibi nebo poskytne diteti nebo jinemu za pohlavni styk s ditétem uplatu nebo
kdo vykona pohlavni styk s ditetem nebo se ucastni jeho pohlavniho sebeukdjeni, bude
potrestan na Sest mésicii az pét let, spachd-li tyto ¢iny na ditéti mladsim 15 let. (§ 202,
zakon ¢. 40/2009 Sb., Trestni zédkonik). Jako legélni zpiisobilost k pohlavnimu styku je
tak v Ceské republice uréena vékova hranice 15 let (Winston, 2018).
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1.5 Antikoncepce

Mladi lidé, ktefi jiz témét dosahli dospélosti, by méli mit uréité povédomi o principu
reprodukce a snim spojené znalosti 0 uzivani prostiedkii branicich otéhotnéni
(Novackova, Nouzova, 2016). Antikoncepce je tak primarni prevenci pred nechténym
a neplanovanym ot¢hotnénim, a tedy i pfed porodem nechténého ditéte (Fait, 2018).
Ochranu pied nezadoucim téhotenstvim by méli dospivajici lidé pouzit uz béhem jejich
prvniho sexualniho styku (Sramkové, 2015). PouZivani antikoncepce tak poméhé snizit
nejen miru nechténych téhotenstvi, ale i pocet interrupci, a muze tak zamezit
zdravotnim rizikim nebo rizikiim Gmrti naptiklad z divodu brzkého porodu (Statni
zdravotni ustav, 2021a). V Ceské republice v roce 2019 uZivalo antikoncepci celkem

2 357 461 zen (P¥iloha 28) (UZIS, 2021b).

Antikoncepce je kazda metoda, ktera zabrafiuje poceti (Fait, 2018). Udelem
antikoncepcénich metod je zabranéni setkani vajicka se spermii, kterd vnikla
do pohlavniho Ustroji Zeny pii pohlavnim styku (Pafizek, 2015). Vybér antikoncepce
byva ponechan na Zen& (Sramkova, 2015), ale kazda Zena by se méla poradit o vhodné
antikoncepcéni metodé se svym gynekologem (Patizek, 2015). V dneSni dobé existuje
fada moznosti antikoncepce, pifi jejimZ vybéru se ale musi zohlednit vék a ptidruzena
onemocnéni uZivatele nebo také pocet sexudlnich partnert (Koliba et al. 2019). Nem¢éla
by byt opomenuta ani spolehlivost antikoncepéni metody a jeji bezpecnost, vedlejsi
ucinky, nabozenské postoje sexualnich partnerd, dalsi planovani téhotenstvi, ale také
cena antikoncepéniho preparatu (Pafizek, 2015). Zadna antikoncepce viak neni
stoprocentné U¢innd (Winston, 2018). Nékdy je vhodné kombinovat alespoit dvé
antikoncepcni metody, protoze pokud jedna selze, je v zaloze druha metoda (Kadlecova,
2019).

Spolehlivost antikoncepcnich metod se dnes bézné hodnoti dle Pearlova indexu (Koliba
et al. 2019). Toto ¢islo ukazuje, kolik Zen by otéhotnélo, kdyby jich 100 pouZivalo cely
rok jednu konkrétni metodu (Pafizek, 2015). Cim je tento index niz§i, tim je dana

metoda spolehlivéjsi (Koliba et al., 2019). Metody antikoncepce se daji rozdélit do dvou

velkych skupin, a to na antikoncepci zenskou a muzskou (Patizek, 2015).

17



1.5.1 Zenskd antikoncepce

V dnesni dobé je ve vysoké oblibé predev§im metoda hormonalni antikoncepce ve
formé tablet (Piiloha 10) (Sramkovéa, 2015). Tyto tablety obsahuji umélé Zenské
hormony estrogen a progestin (BZgA. © 2021c), ale mohou byt i jen ¢isté gestagenni
(Fait, 2018). Tablety muze piedepsat pouze gynekolog po podrobné anamnéze doty¢né
zeny (BZgA, © 2021c). Kazdodenni pravidelnost wuzivani hormonalnich
antikoncepcnich tablet je dilezitd, protoze vynechani miize mit za nasledek nechténou
graviditu u Zeny (Sramkové, 2015). Bez sniZeni u¢inku se toleruje chyba uzivatelky
v délce 12 hodin (Fait, 2018). Hormonalni antikoncep¢ni metoda zabraniuje dozravani
a uvolnovani vajicka a ztézuje prichod spermii do d€lohy (Statni zdravotni tstav,
2021c). Také se zpomaluje rast sliznice v déloze, a proto je nepfizniva pro uhnizdéni
vajicka (Novackova, Nouzova, 2016). Diky hormonalni antikoncepci byl zaznamenéan
pokles umélych pteruSeni tchotenstvi, kterd maji negativni vliv na zdravi Zeny
(Sramkova, 2015). Samoziejmé jako viechny medikamenty ma i hormonalni
antikoncepce nezadouci ucinky (Fait, 2018). Je dulezité poznamenat, Zze tablety
hormonalni antikoncepce nechrani pted pohlavné pfenosnymi nemocemi, a je tak

vhodné kombinovat ji s bariérovou antikoncepci (napi. s kondomem) (BZgA, © 2021c).

Existuje také nouzova postkoitalni pilulka (Pfiloha 11), ktera je urCena Zendm k uZiti
po nechranéném pohlavnim styku nebo také v pfipadé selhdni jiné metody
antikoncepce, jako je napiiklad protrhnuti kondomu (Winston, 2018). Tento
medikament by meéla Zena uzit co nejdiive, protoze ucinnost tablety casem klesa
(Winston, 2018). V Ceské republice jsou tyto piipravky k dostani v lékarnach bez
1ékatského predpisu (Koliba et al., 2019).

Dal8imi hormonalnimi metodami antikoncepce mohou byt injekce (Ptiloha 12), které se
podavaji zen¢ do hyzd'ového svalu (Patizek, 2015). Tato injekce by se méla kazdé tii
mésice opakovat a Zena by se na ni m¢la objednat ke svému gynekologovi (Novackova,

Nouzova, 2016).

Jednoducha metoda antikoncepce je pouzivani naplasti (Ptiloha 13), ze které se
postupné uvoliuji hormony (Patizek, 2015). Aplikace néplasti je vétSinou na horni ¢ast
paze, bficho, hyzd¢ nebo stehno Zeny a stejn¢ jako jiné antikoncepéni metody i tato

zavisi na predpisu gynekologa ((BZgA, © 2021d).) Naplast se musi kazdy tyden ménit
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(Winston, 2018), celkem se pouziva tii tydny a poté u Zeny nasleduje menstruace

(BZgA, © 2021d).

Pomérné netradi¢ni hormonalni antikoncepci jsou podkozni implantéaty (Ptiloha 14), coz
je specialni flexibilni ty¢inka obsahujici hormony, které jsou zavedeny u Zeny pod kizi
(Parizek, 2015). Implantuji se na wvnitfni stranu nedominantni paze specidlnim
zavadéCem a zakrok se provadi v mistnim znecitlivéni (Prochéazka, 2020). Aby se
zjistilo, Zze implantat funguje bezpecné a je spravné umistén, méla by Zena chodit
na pravidelné kontroly ke gynekologovi (BZgA, © 2021e). Implantat 1ze zené kdykoli

vyjmout, a pierusit tak jeho antikoncep¢ni u¢inek (Prochazka, 2020).

K nenaro¢né aplika¢ni formé spojené s minimem uzivatelskych chyb se fadi vaginalni
krouzek (Piiloha 15), ktery obsahuje nizkou davku hormoni (Novackova, Nouzova,
2016). Novy krouzek je tfeba vlozit do pochvy zeny kazdé tfi tydny a poté nasleduje
menstruace (Winston, 2018). Krouzek je vyroben z mékkého plastu a také tuto

antikoncepcni metodu by mél predepsat gynekolog (BZgA, © 2021f).

wvewr

je nitrodélozni télisko (Piiloha 16) (Koliba et al., 2019). Tato metoda vyzaduje
preventivni gynekologické kontroly (Patfizek, 2015). Na vybér jsou dostupna téliska
nehormonalni nebo s postupnym uvoliiovanim hormond (Sramkova, 2015), diky nimz
je cervikalni hlen téméf nepropustny pro spermie a zabrafuje nartstu délozni sliznice
zeny (BZgA, © 2021g). Télisko zavadi gynekolog ambulantné pii menstruac¢nim
krvaceni a mélo by byt po péti letech odstranéno (Prochazka, 2020). VétSinou jej
gynekolog zavadi Zen¢ bez anestezie (Fait, 2018). Médéna nehormonalni nitrodélozni
téliska mohou byt ve tvaru kulicky nebo také snurky, ale existuji i klasicka t€liska, ktera
byvaji ve tvaru pismene T (Kadlecova, 2019). U mnozstvi uzivatelek télisek menstruace
slabne, nebo dokonce zcela chybi (BZgA, © 2021g). O tom, zda je pro Zenu vhodné&;jsi

hormonalni nebo nehormonalni télisko rozhoduje 1€kat (Statni zdravotni tGstav, 2021c).

Zena mize pouzit i antikoncepci chemickou ve formé spermicidu, ktery se da koupit
ve formé vaginalnich ¢ipka nebo gelu (Piiloha 17) (Statni zdravotni ustav, 2021c).
Existuji gely, které se nemohou pouzit samostatné, ale pouze s dalsi antikoncepci, jako
je pesar nebo kondom (Kadlecova, 2019). Spermicid funguje na principu fyzikalni

bariéry a G¢inné spermicidni latky spermie znehybnuji (Pafizek, 2015). Tato metoda
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pusobi vyhradné lokaln¢, takze nepiestupuje do krve ani matefského mléka a soucasné

ma vysokou lubrika¢ni schopnost (Fait, 2018).

Zpusob bariérové antikoncepce je mozny i pro zenu, i kdyz je vyuzivan méné (Koliba
etal., 2019). Tato metoda vytvari mechanickou ptrekazku v cesté spermie do délohy
(Parizek, 2015). Do této skupiny ochrany se fadi vaginalni pesar (Ptiloha 18), ktery se
zavadi napfi¢ pochvou, ale je nutné ho nechat zavedeny jesté alespon 6 hodin
po poslednim pohlavnim styku (Kadlecovd, 2019). Zavedeni pesaru vyzaduje praxi,
protoze zasadni je jeho spravné ulozeni (BZgA, © 2021h). Podobny vaginalnimu
pesaru je cervikalni kloboucek (Pfiloha 19), ktery se zavadi do pochvy na délozni ¢ipek
(Kadlecova, 2019). Lze ho pouzivat souvisle az tii tydny a je vhodné jej kombinovat se
spermicidnimi gely stejné jako pesar (Fait, 2018). Dalsi moznosti je Zensky kondom
(Pfiloha 20), ktery se vklada do pochvy az 8 hodin pifed stykem (Kadlecova, 2019).
Zachycuje muzsky ejakulat jako prezervativ pro muze (Pafizek, 2015). Pokud partner
muzsky prezervativ odmita, je Zensky kondom spolehlivou ochranou proti pohlavné

pfenosnym chorobam (Kadlecova, 2019).

Nevratnou metodou antikoncepce je zenska sterilizace (Pfiloha 21), pfi niz jde
0 preruseni vejcovodu (Fait, 2018). Provadi se u Zen, které si jiz nepteji mit déti
(Sramkova, 2015). Pokud se jedna o sterilizaci na pfni, je nutné, aby byla Zena starsi
21 let, ale pokud by se jednalo o sterilizaci ze zdravotnich divodu, je dostacujici veék

zeny nad 18 let (Fait, 2018).
1.5.2 MuZska antikoncepce

Nejen Zena, ale i muz ma nékolik moZnosti, jak sniZit Sanci na otéhotnéni partnerky,

a zabranit tak nezadoucimu téhotenstvi (Winston, 2018).

Nejjednodussi a nejsndze pouzitelnou pomuckou je muzsky kondom — prezervativ
(Ptiloha 22) (Fait, 2018). Kondom patii do skupiny bariérové antikoncepce a tato
metoda je lehce dostupna (Koliba et al., 2019). Nasazuje se na ztopofeny penis muze
tésn¢ pied pohlavnim stykem a po ejakulaci se snima (Fait, 2018). Musi se ale sejmout
dtive, nez penis ochabne, protoze by mohlo dojit k uniku semene do pochvy Zeny
(Fazekas et al., 2019e). Prezervativ umoziuje ochranu proti pfenosu pohlavnich nemoci
a v tomto ohledu ma své nezastupitelné misto (Fait, 2018). Nékteré kondomy obsahuji

navic spermicidni ptidavek, ktery ma schopnost spermie poskodit (Pafizek, 2015).
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Prezervativ se nejCastéji uziva pfi prvnim sexualnim styku, ale roli hraje i u stalych
partnerti (Sramkové, 2015). Pfesto ho mnoho parti odmita pro pocit snizené intimity
(Koliba et al., 2019). Dnes jsou prezervativy vyrabéné predevsim z latexu, ale protoze
jsou néktefi muzi na latex alergi¢ti, mohou pouzivat kondomy =z polyuretanu,
polyisoprenu nebo piirodniho kaucuku (Adlerova, 2020). Nesmi byt opomenut fakt, ze

kazdy kondom je mozné pouzit pouze jednou (Fazekas et al., 2019e).

Muz miize vyuzit moznost pfirozené antikoncepce — prerusované souloze, ktera je Casto
pouzivanou antikoncep¢ni metodou (Fait, 2018). Jejim principem je piedc¢asné ukonceni
pohlavniho styku tak, ze muz pied svym orgasmem vysune penis z pochvy a k ejakulaci
dochazi mimo rodidla Zeny (Patizek, 2015). Mnoho muzi svou ejakulaci ale nedokaze
dobie kontrolovat (Sramkova, 2015), protoze byvaji pfili§ vzruseni (BZgA, © 2021ch).
Nebezpecna je také opakovana souloz, kdy po pfedchozim vyronu semene ziistanou
vV mocové trubici spermie, které se tak pii dalSim styku dostanou do pochvy Zeny
(Sramkova, 2015). Odpovédnost za tuto metodu nese muz a stejné jako ostatni
piirozené zpisoby antikoncepce nechrani sexualni partnery proti pfenosu pohlavnich
chorob (Fait, 2018).

Nevratna muzska metoda antikoncepce se nazyva sterilizace (Pfiloha 23), kdy je
na pohlavnim ustroji muZe proveden chirurgicky vykon, ktery znemoziuje oplodnéni
zeny (Paftizek, 2015). U muze se podvazuji chamovody, a tak dochazi k zabranéni

transportu spermii do ejakulatu (Prochéazka, 2020).
1.6  Pohlavné pienosné choroby

ProtoZe mladi lidé v obdobi puberty ziskavaji své prvni sexudlni zkusenosti, méli by mit
povédomi o pohlavné pienosnych chorobach (Statni zdravotni tstav, 2021b), nebot’ je
toto obdobi pravé pro mladistvé rizikové (WHO, © 2021d). Rodice by tak méli pfi
rozhovoru se svym ditétem dbat na srozumitelné piedani informaci ohledné sexudlné
pfenosnych nemoci (Winston, 2018). Ve Spojenych statech americkych bylo
diagnostikovano 20 milionti novych ptipadi nakazou sexualné pienosného onemocnéni
u mladych lidi ve vé€ku 15-24 let (Bonar et al., 2015). Vhodné by tedy bylo, aby byli
mladi lidé pii ziskdvani svych sexudlnich zkuSenosti zdrzenlivéj$i a opatrnéjsi

(Novackova, Nouzova, 2016).
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Pohlavné ptfenosné choroby se §ifi pfevazné nechranénym pohlavnim stykem (WHO,
© 2021f). Pokud se n¢kdo touto chorobou nakazi, muze ji Sifit prostiednictvim dalsiho
vaginalniho, ale i ordlniho nebo analniho styku (Winston, 2018). Sexualné¢ pienosné
nemoci mohou mit velky dopad na lidské zdravi, protoze pokud se nezaléci, vedou az
Kk neplodnosti nebo kardiovaskularnim onemocnénim (WHO, © 2021f). Ne vSechny
pohlavné pfenosné nemoci maji své priznaky, a ¢loveék tak miize byt nakazeny a ani
0 tom nemusi védét (Winston, 2018). Toto je velky problém, protoze pouhym pohledem
se osoba s pohlavné pfenosnou nemoci nepozna, a pokud nema piiznaky, mize tuto
chorobu roznéset dal naptiklad nechranénym pohlavnim stykem (Brochmann, Dahl,
2019). V piipad¢, ze pohlavni nemoc ma své ptiznaky, mohou se projevit vytokem,
viedem na pohlavnim orgdnu nebo bolesti v dolni ¢asti bficha (WHO, © 2021f). I kdyz
jsou obavy z pohlavné pienosnych chorob velice rozsitené, mnoho lidi se i pfesto
pfi pohlavnim styku chova nezodpovédné a dostatecné se nechrani (Adlerova, 2020).
Ptitom nejjednodussi prevenci by mohl byt kvalitni kondom spravné nasazeny na penisu
muze (Novackova, Nouzova, 2016). Kdyby mél dospivajici ¢loveék obavy a podezieni
na né&jakou z pohlavné ptenosnych chorob, mél by navstivit svého lékatfe a nechat si
provést diskrétni vySetfeni a testy, které¢ jsou dostupné vSem lidem bez rozdilu véku
nebo pohlavi (Winston, 2018). Sexudlné¢ pienosné nemoci zpusobuji ruzné
mikroorganismy, jako jsou bakterie, viry nebo parazité (Brochmann, Dahl, 2019).
Pokud vysetieni prokaze nékterého z téchto pivodci, méla by byt neprodlené zahajena
1écba a dany ¢lovek by mél o této situaci informovat stavajiciho partnera, popiipadé
| predchozi partnery (Winston, 2018). Potvrzené piipady nékterych pohlavnich
onemocnéni podléhaji povinnému hlaSeni, aby se tak ptedeslo dalSimu Sifeni

onemocnéni (Zahumensky et al., 2015).

Mezi vylécitelné pohlavné pfenosné choroby se tadi chlamydie, kapavka, syfilis (WHO,
© 2021f), genitdlni mykoplazmata, trichomoniaza, papilomavirové infekce,
anogenitalni bradavice nebo pohlavné pfenosné hepatitidy (Koliba et al, 2019). Protoze
puvodci nékterych z vyse uvedenych chorob jsou bakterie (Winston, 2018), 1é¢i se tato
onemocnéni antibiotiky (Polackova, 2016). Zde je hrozba narlstu rezistence bakterii
na léciva (WHO, © 2021f). Pfi onemocnéni syfilidou existuje riziko pfenosu infekce
Z matky na plod béhem téhotenstvi anebo pii porodu (Korenromp, 2018), proto je
screening na toto onemocnéni rutinné provadén u kazdé Zeny pii téhotenském vysSetteni

(Binder, Vavtinkova, 2020). Protoze vakcinace ve vétsiné ptipadil proti t¢émto chorobam
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neni mozna, nejjednodussi prevenci je dodrzovani bezpecného sexu (Zahumensky et al.,

2015).

Velkou hrozbou se pro spole¢nost stalo onemocnéni virem HIV, ze kterého pak vznika
nemoc AIDS (Adlerova, 2020). Jak jiz bylo feceno, ptivodce tohoto onemocnéni je vir,
ktery napadé predevSim builky imunitniho systému (PolaCkova, 2016). Je tak oslabena
schopnost organismu bojovat s jinymi infekcemi a nemocemi (Winston, 2018). Diky
dne$nim modernim 1ékiim se podafilo onemocnéni potlacit tak, aby nedoslo k jeho
rychlému rozvoji (Adlerova, 2020). Pfesto je ale toto onemocnéni zatim nevylécitelné,
a bohuzel i smrtelné (Binder, Vaviinkova, 2020). Nemoc HIV/AIDS lze ptenést také
z matky na plod stejné jako syfilis (Jilich, Kulifova et al., 2021). VSechny téhotné tak
jsou ze zékona povinny podrobit se bezplatnému testu na HIV béhem téhotenského
vySetfeni (Binder, Vaviinkova, 2020). Potvrzené ptipady virem HIV/AIDS podléhaji

povinnému hlaseni (Zahumensky et al., 2015).

Dalsi nevylécitelnou pohlavni chorobou virového plivodu je genitalni herpes, ktery se
ukladéa do nervovych ganglii a ¢eka, azZ bude organismus oslabeny natolik, aby se mohl
nejedna o novorozence nebo osobu se sniZzenou imunitou (Koliba et al., 2019). Kdyz ma
t€hotnd Zena v obdobi porodu genitdlni opar, ukoncuje se t€hotenstvi cisafskym fezem

(Koliba et al., 2019).

Primarni prevenci onemocnéni pohlavné pienosnou chorobou je zamezeni jeji infekce
(Jilich, Kulifova et al., 2021). U&inné je tak zodpovédné sexualni chovani véetng
pouzivani zesileného kondomu, ale stejné diilezité jsou 1 screeningové metody, které se
provadéji naptiklad v t€hotenstvi (Zahumensky et al., 2015). Dalsim doporuc¢enim je
vyvarovani se pohlavniho styku s neznamou osobou a sexuélni abstinence (Sramkova,
2015). Prevence by méla byt i pfedmétem sexudlni vychovy u mladych lidi, kde by se
mél podporovat pocit zodpovédnosti za své zdravi, méla by byt odsuzovana promiskuita
a prohlubovany znalosti 0 nebezpecnych sexualné pienosnych
chorobéch a 0 bezpeéném sexu (Rozsypal, 2015). Skoly by tak mély byt dileZitou
soucasti v edukaci o této problematice (Mirzazadeh et al., 2017). Napomocné by tomu
mohly byt individualni online e-learningové programy, které pozitivné ovliviuji
znalosti mladistvych o sexualité nebo sexualné pienosnych chorobach (Boss-Bonnie

etal., 2017).
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1.7 Téhotenstvi

Protoze se reprodukéni zdravi zabyva planovanim rodicovstvi, a tedy i téhotenstvim, je
potieba se o ném také zminit (Statni zdravotni ustav, 2021a). Aby mohlo u Zeny dojit
k ot€hotnéni, méla by mit nechranény pohlavni styk, nebot’ se pii ejakulaci dostanou
z penisu do vaginy spermie, které pak putuji délohou az do vejcovodu (Winston, 2018).
Tam dojde k oplozeni, pii kterém se spoji dvé pohlavni buniky — vaji¢ko a spermie,
atoto jiz oplozené vajicko se preméni v zygotu, kterd se zacne délit, ryhovat
(Prochéazka, 2020). Poté oplozené vajicko (zygota) opousti vejcovod a dostava se
do délohy Zeny (Winston, 2018). Pii posunu z vejcovodu do d€lozni dutiny a nasledné
I tam se oplozené vajicko neustale d€li a pfeménuje na blastocystu, ktera zacinad pii
kontaktu s d¢lozni sliznici nidovat, zahnizd’ovat (Prochazka, 2020). V déloze se

postupné vyviji embryo (Winston, 2018), ze kterého vznikne plod (Prochazka, 2020).

Tehotenstvi predstavuje pro organismus zeny velkou zatéz vyplyvajici z nutnosti zajistit
vyzivu rychle se vyvijejicimu plodu (Binder, Vaviinkova, 2020). V téle probihaji
zmény anatomické, fyziologické, biochemické, a také se uskuteniuji zmény
na reprodukcnich orgéanech a jinych organovych systémech (Prochdzka, 2020). To, jak
se Zena s témito zmeénami vyrovnd, zavisi na jeji fyzické kondici, zdravotnim stavu,
osobnim postoji k t€hotenstvi a na jejim psychickém stavu (Prochazka, 2020). Cilem
zmén je pfizplsobit organismus Zeny poZzadavkim t&hotenstvi (DusSova et al., 2019).
Pokud Zena pojme podezieni, Ze je téhotna, mlZe na sob& pozorovat nejiste,
pravdépodobné a jisté zndmky tchotenstvi, které by jeji stav potvrzovaly (Prochazka,
2020). Nejistou znamkou téhotenstvi je vynechdni menstruace, ale i piesto, Ze je to
nejviditelngjsi znamka (Winston, 2018), mize nepfitomnost periody souviset napiiklad
S metabolickymi zmé&nami nebo emoc¢nim vypétim (Prochdzka, 2020). DalSimi
nejistymi zndmkami mohou byt zmény na prsech a zmény pigmentace kize, vyskyt
strii, nevolnost, ¢astéj§i moceni, vEtsi unava, ale i nezvyklé chuté a vétsi citlivost
napachy a vin¢ (Winston, 2018). Pravdépodobnou znamkou je zvétSeni biicha
a délohy, na které lékar detekuje zmény tvaru, velikosti i konzistence (Prochazka,
2020). Jistou zndmkou potvrzujici t€hotenstvi je laboratorni prikaz hCG v krvi zeny,

zobrazeni plodu a jeho srdecni akce pii ultrazvukovém vySetfeni (Prochazka, 2020).

Tehotenstvi je obdobi, kdy se nitrodélozné vyviji plod, a toto obdobi zacina pocetim,

kon¢i porodem a trva prumérné 40 tydni (Winston, 2018), coz je u ¢loveka priblizné
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280 dni (Prochazka, 2020). V piepo¢tu na mésice se jedna o 9 kalendainich mésict,
proto tak lze te€hotenstvi rozdélit na tfi trimestry (Handkovéd, 2021). T€hotna Zena by
méla vCas zaCit dochdzet do téhotenské poradny a absolvovat veskeré prohlidky
a doporucena vysetfeni (Winston, 2018). V ramci této poradny je t¢hotné zené také
vystavena téhotenska pritkazka, coz je doklad zeny o probihajicim té¢hotenstvi (Dusova
et al, 2019). Pro zdarny vyvoj tchotenstvi je nutné¢ dodrzovat urcité zésady
zivotospravy, jako je vhodna strava, dostate¢ny pitny rezim (Binder, Vaviinkova, 2020),
ale také kvalitni spanek a télesna aktivita, a to jen kviali tomu, aby nedoslo
k patologickym stavim (Rozto¢il, 2017). Dobra fyzickd kondice ma pozitivni vliv
na prubéh porodu stejné jako psychickd a télesnd pohoda tehotné zeny (Binder,
Vavtinkova, 2020). Téhotna Zena by také méla omezit dlouhé stani a méla by si davat
dolni koncetiny do zvysené polohy (Roztocil, 2017). Déle by se m¢la vyhybat vysokym
davkam kofeinu, koufeni, uzivani alkoholu a drog (Roztocil, 2017). Bez porady
s lékafem by téhotna zena také neméla uzivat zadné 1éky (Binder, Vaviinkova, 2020).
Pokud je téhotenstvi fyziologické, mize Zena provozovat pohlavni styk (Binder,

Vavtinkova, 2020).

Téehotenstvi mize byt planované nebo neplanované (Winston, 2018). Navzdory sexudlni
vychové ve Skolach jsou mladé divky stile neimysIné t¢hotné a divodem je nespravné
pouzita antikoncepéni metoda nebo neni vyuzZita zaddnd antikoncepéni metoda
(Fleischhacker et al., 2019b). Pravé neplanované téhotenstvi mize dostat mladé divky
do slozité situace (Winston, 2018). V Ceské republice bylo v roce 2015 evidovano
693 porodii divkami pod 17 let (Piiloha 29) (UZIS, 2017). Dle OSN ve Velké Britanii
vzrostl za poslednich 43 let pocet rodicich Zen pod 18 let o 32% (Lorenzova,
Raisnerova, 2021). V tomto pfipad¢ je dulezité, aby se divkam dostalo potiebné
podpory od jejich blizkych, ale také od specializovanych poradenskych stiedisek
(Fleischhacker et al., 2019b). V Ceské republice existuje organizace ONZ — pomoc
a poradenstvi pro zeny a divky, kterd nabizi pomoc, podporu a poradenstvi v obtiznych
zivotnich situacich souvisejicich s t€hotenstvim, matefstvim, rodi¢ovstvim nebo
vztahovymi problémy (ONZ, 2016). Pii rozhodovani, jak tuto situaci vyfesit, je nutné
zvazit fadu skutecnosti, jako jsou osobni hodnoty, finance, studium, plany do budoucna
a predevs$im dusledky ptipadného rodi¢ovstvi. Pokud se partneti rozhodnou, Ze si dité
ponechaji, musi si napldnovat celou fadu véci, nebot je c¢ekaji povinnosti, které

nemohou pienechat nékomu jinému (Winston, 2018). Casto se tak mladi rodi¢e citi
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rozpolceni mezi vlastnimi mladistvyymi  touhami a odpovédnosti, ktera

s narozenim ditéte prichazi (Fleischhacker et al., 2019c).
1.8 Interrupce

S reproduk¢nim zdravim souvisi také interrupce, pomoci které miize byt u Zeny feSeno
nechténé thotenstvi (Winston, 2018). V Ceské republice pojem interrupce oznaduje
umeélé preruseni t€hotenstvi (dale jen UPT) (Patizek, 2015). UPT je zakrok, kterym se
zabranuje dalSimu vyvoji plodového vejce (Parizek, 2015), tudiz tento vykon neni
metodou antikoncepce (Fait, 2018). Metoda UPT patii do planovani rodicovstvi, ale je
zdravotn¢ 1 eticky problematicka (Pafizek, 2015). V nékterych zemich, kde plati
pfehnan¢ zakonné restrikce pro UPT, jsou Zeny nuceny k potratové turistice nebo
Kk nelegalnim interrupcim, které jsou vétSinou provadény v podminkach, jez Zivot zen
ohrozuji (Fait, 2018). Vyznamnou prevenci, diky niz klesa pocet provedenych

interrupci, je uzivani nékteré z metod antikoncepce (Fait, 2018).

Pokud mladistva divka nechténé otéhotni a rozhodne se, Ze si dit€¢ neponechd, ma
nékolik moznosti, jak postupovat dale, a to bud’ se rozhodnout pro UPT, adopci, nebo
pro péstounskou péci svého ditéte (Winston, 2018). V piipadé volby UPT by se méla
divka dostavit do zdravotnického zatizeni ke gynekologovi, ktery je zpusobily UPT
legalné provadét, a podstoupit tak lékarsky vykon (WHO, © 2021e). Existuji zde
i rizika a mozné komplikace, jako je poranéni genitalu Zeny, krvaceni, infekce, nasledna
porucha menstruacniho cyklu a plodnosti, endometriéoza, Rh izoimunizace u Rh
negativnich Zen, rizika z anesteziologického hlediska, ale je zde 1 riziko psychickych
a sexudlnich zmén (Patizek, 2015). Divka miZe interrupci podstoupit bez védomi
partnera, popfipad¢ rodiny, ale v tomto pfipad¢ je zde urcitad vékova hranice, kdy je
souhlas rodi¢t nutny, a kdy ne (Winston, 2018). Do 15 let véku vcetné potiebuje divka
souhlas zdkonného zastupce (Ombudsman, © 2022). Pokud je ale divka star$i 16 let
amladsi 18 let, jsou rodi¢e pouze informovani (Ombudsman, © 2022). V Ceské
republice bylo vroce 2019 provedeno celkem 28 potrati u divek mladsich 14 let
a 520 potratt u divek ve vékovém rozmezi 15—17 let (Piloha 27) (UZIS, 2021b). I kdyz
je cela situace neplanovaného téhotenstvi obtizna, rozhodnuti o tom, jak se bude
postupovat dale, maji ve svych rukach mladi nastavajici rodice (Fleischhacker et al.,

2019¢).
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1.9 Role porodni asistentky v edukaci Zdkii

Aby se dospivajici 1idé ptipravili na sviij vlastni plnohodnotny a zodpovédny sexudlni
zivot, slouzi k tomu sexudlni vychova, ktera je vyucCovana jiz na zakladnich Skolach
ajejimz cilem je edukace pravé o této problematice (Koliba et al.,, 2019).
Nepostradatelnou roli zde mé edukator, ktery vyucuje (Dusova et al., 2019) a poskytuje
nezkreslené a pravdivé informace o lidské sexualité, nebot’ tato témata jsou casto
tabuizovana a ve spolec¢nosti koluje mnoho zkreslenych polopravd (Koliba et al., 2019).
Vychovou v oblasti reprodukéniho zdravi u mladych lidi se mohou v ramci svych
kompetenci (Ptiloha 24) zabyvat i porodni asistentky, protoze i ty maji dilezitou ulohu
ve zdravotnim poradenstvi a vzdélavani v oblasti reprodukéniho i sexudlniho zdravi

(Prochazka, 2020).

Role porodni asistentky edukatorky je zakotvena i v Zakoné 96/2004 Sb. (Ptiloha 25)
ave Vyhlasce 55/2011 Sb. (Ptiloha 26), kdy porodni asistentka mimo jiné motivuje
jednotlivce, rodiny a skupiny osob k pfijeti zdravého zivotniho stylu a k péci o sebe,
edukuje v oblasti antikoncepce, pfipravuje informac¢ni materialy a poskytuje rady
a pomoc V socialné-pravnich otazkach ve spolupréaci s odpovédnymi organy (DuSova
etal.,, 2019). Nal¢havost edukace mladych lidi reaguje na spoleCenské zmény, které
pfinasi zrychleny Zivotni styl a s tim souvisejici nebezpeci negativniho ovliviiovani
zdravi déti a mladeze (Koliba et al., 2019). Edukace Vv porodni asistenci ma vyznam
zejména pro edukanta (zaka), protoze pasobi preventivné a zabyva se tématy, jako je
planované rodiCovstvi, zdravy zivotni styl nebo prevence pohlavné pienosnych
onemocnéni (Dusova et al. 2019). I Krepelka (2019) uvadi, Ze by mladi lidé mé&li mit
pfistup k informacim, jak se chranit napiiklad pfed sexudlné pfenosnymi chorobami.
Proto je dllezit¢ pojmout sexudlni vychovu v SirSich souvislostech a komplexné,
protoze jedin¢ tak jsou edukatofi schopni pifedat zakliim informace o principech

odpovédného chovani a budovani partnerskych vztahti (Koliba et al., 2019).

V edukacénim procesu je Klicova interakce mezi porodni asistentkou a zakem (Dusova
etal., 2019). Je proto dulezita oteviena a upiimna komunikace jak ze strany porodni
asistentky (edukatorky), tak i ze strany zaka (edukantt) (Koliba et al., 2019). Edukace
zakl o reprodukénim zdravi by méla navazovat na informace, které ziskaji v roding,
a diky porodni asistentce — edukatorce by si tito zaci m¢li jiz nabyté zakladni znalosti

dale rozsitit a prohloubit (Koliba et al., 2019). Ve finskych skolach funguji specialni

27



zdravotni programy pro dospivajici, které maji dulezitou roli v prevenci nejen
zdravotnich problému, ale také poskytuji informace V zalezitostech sexuality
a antikoncepce (Kivimiki, 2018). V Ceské republice existuji certifikované organizace
a programy primarni prevence rizikového chovani (MSMT, © 2022). Piikladem je
organizace primarni prevence Phénix, kterd méa ve své nabidce program Sex faktor,
ve kterém se zaci 8. a 9. tiid sezndmi s fungovanim reprodukéniho systému muzi a Zen,
zaméii se na zodpovédné sexudlni chovani, antikoncepci a prevenci pohlavné

ptenosnych chorob (Phénix, © 2022).
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2 Vyzkumna ¢ast
2.1 Cil prace

Zmapovat znalosti zadkt 8. a 9. tfid zakladnich Skol o reprodukénim zdravi,
tj. 0 menstruaci, bezpe¢ném sexu, antikoncepci, téhotenstvi a pohlavné pifenosnych

chorobach.
2.2 Hypotézy

Hypotéza €. 1: Divky 8. tfid maji vétsi znalosti o reprodukénim zdravi nez chlapci téhoz

ro¢niku.

Hypotéza €. 2: Divky 9. tfid maji vétsi znalosti o reprodukénim zdravi nez chlapci téhoz

ro¢niku.

Hypotéza &. 3: Zaci 9. t¥id maji vét§i znalosti o reprodukénim zdravi nez Zaci 8. tid.
2.3 Operacionalizace pojmii

Zaci 8. a 9. tid jsou divky i chlapci ve véku 1316 let navitévujici zdkladni skolu.

Reprodukéni zdravi je stav Gplné télesné, dusevni a socialni pohody ve vSech oblastech,

které se tykaji pohlavniho systému a reprodukce (Statni zdravotni tstav, 2021a).

Menstruace predstavuje pravidelné zmény, které probihaji na sliznici délohy
(Hanakova, 2021).

Sex neboli pohlavni styk je sexudlni aktivita, kdy muZz vloZzi sviij ztopofeny penis do

vaginy zeny (Koliba et al, 2019).
Antikoncepce je kazda metoda, ktera zabranuje poceti (Fait, 2018).
T¢ehotenstvi je obdobi, kdy se v déloze Zeny vyviji plod (Winston, 2018).

Pohlavné prenosné choroby jsou nemoci, které se S$ifi pfevazné nechranénym

pohlavnim stykem (WHO, © 2021f).

Vetsi znalosti znamenda, ze dotyéni zaci maji podrobné€jsi informace o dané

problematice.
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3 Metodika vyzkumu
3.1 Metodika a technika vyzkumu

Vyzkumné Setfeni bylo provedeno pomoci kvantitativni metody. Tato metoda vyzkumu
pracuje s velkym mnozstvim respondentt, kterym je nejcastéji predlozen dotaznik, ze
kterého se data statisticky vyhodnoti (Survio, 2020). I v piipad¢ této bakalaiské prace
byl vytvotfen dotaznik jako prostfedek pro sbér dat (Ptiloha 30).

Pro Sifeni dotazniku a ziskani potfebnych odpovédi byla zvolena elektronickd forma
dotazniku pomoci webu Google Forms. Dotaznik byl Sifen pouze on-line formou
prostiednictvim socialni sit¢ Facebook mezi respondenty ve véku 13-16 let, ktefi
nav§tévovali 8. nebo 9. tiidu zakladnich S8kol. Kvantitativni Setfeni probihalo
od 11. 2. 2022 do 27. 3. 2022. Dotaznik vyplnilo celkem 101 respondenti. Pro
zpracovani dat byl vyuzit program Microsoft Excel a SPSS.

Dotaznik vlastni konstrukce se skladal z celkem 36 otazek, z nichz bylo 23 otazek
uzavienych s moznosti jedné odpovédi, 12 otdzek polouzavienych s moznosti vice
odpovédi a 1 otdzka otevienda s moznosti vlastni tvorby odpovédi. Povinnych otazek
bylo celkem 28 a nepovinnych otazek bylo 8. Dotaznik byl rozdélen na 7 casti. Prvni
Cast se tykala identifikace respondenta (pohlavi, navitévovand tiida na ZS)
a tematickych moznosti, které reprodukéni zdravi feSi. Druha ¢ést se zabyvala tématem
menstruace, tieti ¢ast feSila pohlavni styk a ctvrta ¢ast t¢hotenstvi. V paté Casti byla
uvedena problematika antikoncepce a v ¢asti Sest umélé pieruseni t€hotenstvi. Posledni
sedma c¢ast byla vénovana pohlavné pfenosnym chorobdm. Pro vSechny otazky

dotazniku byly vytvoreny sloupcové grafy, které byly slovné popsany.

Srovnani znalosti respondentd bylo provedeno pomoci Mann-Whitneyova testu
a nadefinovanim hladiny vyznamnosti, ktera ¢inila 5%. P-hodnoty, které tak byly mensi
nez 0,05, ukazovaly na zavislost mezi proménnymi. Byl uréen pocet respondentl
ujednotlivych pohlavi a ve tfidach, medidn, primér a smérodatna odchylka
srovnavanych skupin. Data byla také zpracovana do krabicového grafu. Body byly
respondentovi ptifazeny dle spravnych odpovédi v dotazniku. Dotdzany mohl ziskat
maximalné¢ 28 bodi. U otdzek svice spravnymi odpovéd'mi byla kazdd spravna
odpovéd’ ohodnocena jednim bodem, a respondent tak mohl v otazce ziskat i vice nez

1 bod. Vsechny vystupy byly zpracovany v programech MS Excel a SPSS.
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3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo 101 respondentd, kteti navstévuji 8. nebo 9. tiidu zakladnich
Skol a pohybuji se Vrozmezi vékové hranice 13-16 let. Tito respondenti vyplnili
dotaznik na zéklad¢ prosby na socialni siti Facebook. VSichni respondenti byli v ivodu
dotazniku seznameni S jeho anonymitou a s tématem bakalaiské prace. Dotaznik byl
respondenty vypliiovan dobrovolné. Z 8. tifid bylo celkem 36 respondent, a to
7 chlapcti a 29 divek. Z 9. ttid bylo celkem 65 respondenttl, a to 13 chlapct a 52 divek.

Nejpocetnéjsi skupinu tak tvofily divky z 9. tfid a nejméné pocetnou chlapci z 8. tfid.
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4 Vysledky vyzkumu
4.1 Grafické vysledky dotaznikového Setieni a jejich interpretace
Graf 1 Navstévovana tiida na zakladni Skole a pohlavi respondenti

52

m Chlapec [ Divka

29

13

8. tfida 9. tfida

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 1 zobrazuje pocet divek a chlapcu jak z osmych, tak i z 9. t¥id. Z celkového poctu
101 zakt (100%) bylo z 8. téid 7 chlapct (6,93%) a 29 divek (28,71%). Z 9. tiid pak
13 chlapci (12,87%) a 52 divek (51,49%). Nejpocetnéjsi skupinu tvotily divky z 9. tiid,
kterych bylo 52 (51,49%). Nejméné pocetnou pak chlapci z 8. tiid, kterych bylo
7 (6,93%).

Graf 2 Témata problematiky reprodukéniho zdravi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 2 prezentuje nazory chlapct a divek 8. a 9. tiid zakladnich $kol na to, jaka témata
patii do problematiky reprodukéniho zdravi. Z celkového pocétu 101 zakd (100%)
4 chlapci (3,96%) z 8. tiid zvolili pohlavni organy, 3 chlapci (2,97%) téhotenstvi

a pohlavn¢ ptenosné choroby, 2 chlapci (1,98%) menstruaci, planovani rodi¢ovstvi
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a pohlavni styk a 1 chlapec (0,99%) antikoncepci. 1 chlapec (0,99%) zvolil moznost
nevim. 17 divek (16,83%) z 8. tiid vybralo antikoncepci, 15 divek (14,85%) pohlavni
organy a pohlavné pifenosné choroby, 14 divek (13,86%) pohlavni styk, 13 divek
(12,87%) menstruaci, 12 divek (11,88%) téhotenstvi a 7 divek (6,93%) planovani
rodiovstvi. 1 divka (0,99%) zvolila moznost nevim. 9 chlapci (8,91%) z 9. tfid vybralo
pohlavné pienosné choroby, 7 chlapct (6,93%) pohlavni organy, 6 chlapct (5,94%)
menstruaci, téhotenstvi, antikoncepci a pohlavni styk. 1 chlapec (0,99%) oznacil
planovani rodicovstvi a 3 chlapci (2,97%) zvolili moznost nevim. 41 divek (40,59%)
z9. tfid vybralo menstruaci, 40 divek (39,60%) t&hotenstvi, 36 divek (35,64%)
pohlavné pienosné choroby, 35 divek (34,56%) pohlavni styk, 34 divek (33,66%)
antikoncepci, 30 divek (29,70%) pohlavni organy a 27 divek (26,73%) planované

rodicovstvi. 6 divek (5,94%) zvolilo moznost nevim.

Graf 3 Seznameni s problematikou menstruace
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 3 ukazuje seznameni chlapcti a divek z 8. a 9. tiid s problematikou menstruace. Na
tuto otazku odpovidalo 101 zaku (100%). V 8. tiidach se s touto problematikou setkalo
6 chlapctu (5,94%) a 28 divek (27,72%). Nikdy se sni naopak nesetkal 1 chlapec
(0,99%) a 1 divka (0,99%). V 9. t¥idach bylo s problematikou menstruace seznameno
10 chlapci (9,90%) a 50 divek (49,50%). Negativni odpoveéd uvedli 3 chlapci (2,97%)
a 2 divky (1,98%).
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Graf 4 Zdroje informaci o menstruaci
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 4 seznamuje se zdroji informaci o menstruaci u chlapci a divek z 8. a 9. t¥id. Na
tuto otazku mohlo odpovidat z celkového poctu jen 94 zaku (93,07%). 4 chlapci
(4,26%) z 8. tiid se o této problematice dozveédéli ze skoly, 2 chlapci (2,13%) od rodica
a 1 chlapec (1,06%) vybral moznost na internetu, od kamarada a z knih. 19 divek
(20,21%) z 8. ttid dostalo informace od rodi¢t, 11 divek (11,70%) od kamaradu,
10 divek (10,64%) ze skoly, 9 divek (9,57%) na internetu a 1 divka (1,06%) z knih.
7 chlapct (7,45%) z 9. tiid ziskalo nejvice informaci ze $koly, 5 chlapcu (5,32%) od
kamaradut, 4 chlapci (4,26%) na internetu a 1 chlapec (1,06%) od rodi¢t a z knih.
41 divek (43,62%) z 9. tiid ziskalo informace od rodict, 34 divek (36,17%) ve skole,
29 divek (30,85%) na internetu, 20 divek (21,28%) od kamaradt a 7 divek (7,45%)
z knih.

Graf 5 Definice menstruace
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 5 piedstavuje nazory zaki 8. a 9. tfid na to, co to je menstruace. Z celkového poctu
101 zakt (100%) 4 chlapci (3,96%) z 8. tiid oznacili, ze to jsou pravidelné zmény na

déloze, 2 chlapci (1,98%) vybrali, Ze to je onemocnéni zen a 1 chlapec (0,99%) nevédél
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odpoved. 29 divek (28,71%) z 8. tiid, oznacilo, ze to jsou pravidelné zmény na déloze.
Stejnou odpovéd’ vybralo i 10 chlapct (9,90%) z 9. tfid. Z tohoto ro¢niku 1 chlapec
(0,99%) uvedl, Ze to je Zenské onemocnéni a 2 chlapci (1,98%) odpovéd nevédéli.
50 divek (49,50%) z 9. tiid oznacilo, Ze se jedna o pravidelné zmény na d¢loze, 1 divka

(0,99%) vybrala moznost Zenského onemocnéni a 1 divka (0,99%) nevédéla odpoved'.
Graf 6 Menstrua¢ni pomucky
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 6 zobrazuje, jaky m¢li divky a chlapci z 8. a 9. tiid pfehled o menstruacnich
pomuckach. Z celkového poctu 101 zaka (100%) 6 chlapct (5,94%) z 8. tiid oznacilo
menstruacni vloZzky a menstruacni tampony, 5 chlapcii (4, 95%) menstruacni kaliSek
a 3 chlapci (2,97%) vybrali menstruacni kalhotky. 29 divek (28,71%) z 8. tiid oznacilo
menstruacni vlozky a menstruacni tampon. 24 divek (23,76%) zvolilo menstruacni
kalhotky a 23 divek (22,77%) menstruacni kalisek. 12 chlapct (11,88%) z 9. t¥id uvedlo
menstruacni vlozky a menstruac¢ni tampony a 5 chlapct (4,95%) zvolilo menstruaéni
kalisek a menstruacni kalhotky. 52 divek (51,48%) z 9. tiid vybralo menstrua¢ni vlozky
a menstruacni tampony a 42 divek (41,58%) zvolilo menstruac¢ni kalisek a menstruacni

kalhotky. 1 divka (0,99%) uvedla moznost pouzivani menstruac¢ni houby.
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Graf 7 Seznameni s problematikou pohlavniho styku
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 7 ukazuje seznameni chlapct a divek 8. a 9. tiid s problematikou pohlavniho styku.
Z celkového poctu 101 zaka (100%) se 6 chlapct (5,94%) z8. t¥id s touto
problematikou jiz setkalo, 1 chlapec (0,99%) nikoli. 27 divek (26,73%) z 8. tiid uvedlo
kladnou odpovéd’, 2 divky (1,98%) zvolily moznost ne. 12 chlapct (11,88%) z 9. tfid se
setkalo s problematikou pohlavniho styku. 1 chlapec ztohoto roéniku odpovédél
negativné. 48 divek (47,52%) z 9. tfid zvolilo kladnou odpovéd” a 4 divky (3,96%)

Zapornou.

Graf 8 Zdroje informaci o pohlavnim styku
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 8 prezentuje zdroje informaci o pohlavnim styku u chlapct a divek z 8. a 9. tfid.
Na tuto otazku mohlo odpovidat z celkového poctu jen 93 zaka (92,08%). 6 chlapci
(6,45%) z 8. tiid se o této problematice dozvédelo ve Skole, 5 chlapct (5,38%) na
internetu, 2 chlapci (2,15%) méli informace od rodi¢i a od kamaradd a1 chlapec
(1,08%) uvedl jako zdroj informaci knihu. 17 divek (18,28%) z 8. t¥id se 0 pohlavnim
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styku dozvédélo ve skole, 14 divek (15,05%) na internetu, 13 divek (13,98%) od
kamaradd, 7 divek (7,53%) od rodi¢t a 1 divka (1,08%) uvedla jako zdroj informaci
knihu. 10 chlapcu (10,75%) z 9. tiid se informace o pohlavnim styku dozvédélo ze
Skoly, 9 chlapci (9,68%) z internetu, 8 chlapcu (8,6%) od kamaradu a 4 chlapci (4,3%)
od rodi¢t. 1 chlapec (1,08%) vybral moznost z knih a z filma pro dospélé. 34 divek
(36,56%) z 9. ttid informace o pohlavnim styku ziskalo ze Skoly, 31 divek (33,33%) na
internetu, 22 divek (23,66%) od kamaradt a 18 divek (19,35%) od rodi¢t. Moznost
knihy byla zvolena 5 divkami (5,38%) a 1 divka (1,08%) uvedla jako zdroj

informaci filmy, serialy a ¢asopis.
Graf 9 Definice pohlavniho styku
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 9 predstavuje nazory chlapct a divek 8. a 9. tfid na to, co je to pohlavni styk.
Z celkového poctu 101 zakt (100%) 7 chlapci (6,93%) a 29 divek (28,71%) z 8. trid
zvolilo moZnost, Ze se jedna o sexudlni aktivitu, kdy muz vlozi sviij penis do vaginy

zeny. Stejnou odpoveéd’ oznacilo i 13 chlapci (12,87%) a 52 divek (51,49%) z 9. tiid.

Graf 10 Vékova hranice pohlavniho styku v CR
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni
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Graf 10 seznamuje s nazory zaka 8. a 9. tiid na to, od kolika let je v CR povolen
pohlavni styk. Z celkového poctu 101 zaka (100%) 6 chlapct (5,94%) z 8. tiid oznacilo
vékovou hranici 15 let a 1 chlapec (0,99%) zvolil moznost od 16 let. 26 divek (25,74%)
z 8. tfid vybralo jako vékovou hranici pro pohlavni styk 15 let, 2 divky (1,98%) 16 let
a 1 divka (0.99%) tuto otazku nevédéla. 12 chlapcu (11,88%) z 9. tfid zvolilo moznost
veékové hranice 15 let a 1 chlapec (0,99%) oznacil odpoveéd, ze vékova hranice je 14 let.
50 divek (49,50%) z 9. tiid vybralo moznost 15 let, 1 divka (0,99%) oznacila vékovou
hranici 16 let a 1 divka (0,99%) odpovéd’ nevédéla.

Graf 11 Seznameni s problematikou téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 11 ukazuje seznameni s problematikou té¢hotenstvi u chlapcii a divek z 8. a 9. tfid.
Z celkového poctu 101 zaka (100%) se 6 chlapct (5,94%) z 8. t¥id s touto
problematikou setkalo a 1 chlapec (0,99%) uvedl, Ze nikoli. 23 divek (22,77%) z 8. t¥id
uvedlo ano a 6 divek (5,94%) ne. 9 chlapct (8,91%) z 9. tiid o téhotenstvi slysSelo.
4 chlapci (3,96%) zvolili negativni odpoveéd’. 47 divek (46,53%) z 9. tfid si vybralo

odpoveéd’ ano a 5 divek (4,95%) uvedlo, Ze se s tématem téhotenstvi nesetkaly.
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Graf 12 Zdroje informaci o téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 12 piedstavuje zdroje informaci o téhotenstvi u chlapct a divek 8. a 9. tiid
zakladnich Skol. Na tuto otdzku mohlo z celkového pocétu odpovidat jen 85 Zakh
(84,16%). 4 chlapci (4,71%) z 8. tiid maji informace ze Skoly a 2 chlapci (2,35%) od
rodi¢d, z internetu a od kamaradi. 17 divek (20%) z 8. tiid ma informace od rodicd,
11 divek (12,94%) z internetu, 7 divek (8,24%) ze skoly, 4 divky (4,71%) od kamarada
a 1 divka (1,18%) zvolila také moznost z knih. 7 chlapct (8,24%) z 9. tiid oznacilo jako
zdroj informaci $kolu, 4 chlapci (4,71%) rodice, 3 chlapci (3,53%) internet a 1 chlapec
(1,18%) knihu a televizi. 34 divek (40%) z 9. tiid oznacilo moznost ve $kole, 29 divek
(34,12%) od rodi¢u, 26 divek (30,89%) mozZnost na internetu, 18 divek (21,18%)
moznost od kamaradky a 4 divky (4,71%) uvedly jako zdroj informaci knihu.

Graf 13 Definice téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 13 prezentuje nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na to, co to je téhotenstvi.
Z celkového poctu 101 zakia (100%) 6 chlapct (5,94%) z 8. ttid vybralo, Ze se jedna
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o stav, kdy se v d€loze zeny vyviji novy zivota 1 chlapec (0,99%) uvedl, ze je to
dlouhodobé onemocnéni zeny. 29 divek (28,71%) z 8. tfid védélo, Ze se jedna o jiny
stav zeny. Tuto odpovéd zvolilo taktéz 13 chlapci (12,87%) a 52 divek (51,49%)
z 9. tfid.

Graf 14 Vznik téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 14 seznamuje s nazory chlapct a divek 8. a 9. tfid na to, jak dojde k ot€hotnéni.
Z celkového poctu 101 zaka (100%) 6 chlapca (5,94%) z 8. tiid zvolilo moznost pii
nechranéném pohlavnim styku a1l chlapec (0,99%) oznaéil odpovéd libanim,
mazlenim, jinym stykem. 29 divek (28,71%) z 8. ttid vybralo odpovéd’ pti nechranéném
pohlavnim styku. Tuto moznost oznacilo taktéz 13 chlapct (12,87%) a 52 divek
(51,49%) z 9. t¥id.

Graf 15 Délka téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 15 zobrazuje nazory chlapcti a divek 8. a 9. tfid na to, jak dlouho trva fyziologické

téhotenstvi. Z celkového poctu 101 zadkt (100%) 7 chlapca (6,93%) a 29 divek
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(28,71%) z 8. ttid oznacilo odpovéd 9 mésici. Totoznou odpoveéd vybralo 13 chlapci
(12,87%) a 49 divek (48,51%) z 9. tiid. 3 divky (2,97%) z 9. tiid si vybraly moznost

10 meésica.

Graf 16 MozZnost otéhotnéni pri menstruaci
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 16 predstavuje nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na to, zda divka mize otéhotnét
pti menstruaci. Z celkového poctu 101 zaka (100%) 3 chlapci (2,97%) z 8. ttid uvedli
odpovéd ano, 2 chlapci (1,98%) odpovéd ne a 2 chlapci (1,98%) nevédéli, jak
odpovédeét. 15 divek (14,85%) z 8. tiid zvolilo odpovéd’ ano, 8 divek (7,92%) odpoveéd’
ne a 9 divek (8,91%) nevédélo odpoveéd’. 5 chlapcu (4,95%) z 9. t¥id zvolilo odpovéd’
ano, 3 chlapci (2, 97%) odpovéd’ ne a 5 chlapct (4,95%) vybralo moZnost nevim.
31 divek (30,69%) z 9. tfid oznacilo moznost ano, 12 divek (11,88%) uvedlo ne
a 9 divek (8,91%) odpovéd neznalo.

Graf 17 MozZnost otéhotnéni p¥i prvnim pohlavnim styku
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Graf 17 ukazuje nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na to, zda je mozné, aby divka
ot¢hotnéla pii svém prvnim pohlavnim styku. Z celkového poctu 101 zakt (100%)
7 chlapct (6,93%) z 8. tfid zvolilo mozZnost ano. 24 divek (23,76%) z 8. tfid odpovédélo
ano, 2 divky (1,98%) odpovédély ne a 3 divky (2,97%) neznaly spravnou odpovéd'.
12 chlapcii (11,88%) z 9. ttid zvolilo odpoveéd’ ano a 1 chlapec (0,99%) vybral moznost
ne. 51 divek (50,5%) z 9. tfid oznacilo odpovéd ano a 1 divka (0,99%) odpoveéd

nevédéla.

Graf 18 Seznameni s problematikou antikoncepce
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 18 zobrazuje seznameni chlapct a divek 8. a 9. tfid s problematikou antikoncepce.
Z celkového poctu 101 zakia (100%) se 6 chlapci (5,94%) z 8. tiid s touto tématikou
setkalo a 1 chlapec (0,99%) oznacil odpoveéd ne. 25 divek (24,75%) z 8. tiid zvolilo
moznost ano a 4 divky (3,96%) vybraly odpovéd’ ne. 12 chlapci (11,88%) v 9. tfidach
o0 antikoncepci slyselo a 1 chlapec (0,99%) odpoveéd€l, ze ne. 47 divek (46,53%)

z 9. t¥id zvolilo odpovéd ano a 5 divek (4,95%) oznacilo moznost ne.

Graf 19 Zdroje informaci o antikoncepci
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni
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Graf 19 prezentuje zdroje informaci o antikoncepci u chlapct a divek z 8. a 9. tfid. Na
tuto otazku mohlo odpovidat z celkového poctu jen 91 zaka (90,1%). 6 chlapct (6,59%)
z 8. tiid ziskalo informace ve Skole, 4 chlapci (4,4%) na internetu, 2 chlapci (2,2%) od
kamarada a 1 chlapec (1,1%) od rodi¢u a z knih. 17 divek (18,7%) z 8. t¥id zvolilo jako
zdroj informaci rodice, 13 divek (14,29%) internet, 12 divek (13,19%) Skolu, 11 divek
(12,09%) kamarady a 1 divka (1,1%) zvolila jako zdroj informaci knihy. 8 chlapci
(8,79%) z 9. tfid ma informace o této problematice z internetu, 7 chlapct (7,69%) ze
Skoly a 5 chlapcu (5,49%) od rodi¢u a od kamaradu. 30 divek (32,97%) z 9. tiid ziskalo
poznatky o antikoncepci ve Skole, 28 divek (30,77%) na internetu, 25 divek (27,47%)
od rodicd, 24 divek (26,37%) od kamaradu, 3 divky (3,3%) z knih a 1 divka (1,1%) od
1¢karky.

Graf 20 Definice antikoncepce
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 20 seznamuje s nazory chlapcu a divek 8. a 9. tfid na to, jaka tvrzeni
0 antikoncepci jsou pravdiva. Z celkového poétu 101 zaka (100%) 7 chlapci (6,93%)
z 8. tfid oznacilo prvni spravnou odpovéd’ a to, Ze antikoncepce je kazda metoda, ktera
zabraiiuje poceti. Druhou spravnou odpoveéd’, Ze antikoncepce je primérni prevenci
nechténého ot¢hotnéni, oznacili 4 chlapci (3,96%). 17 divek (16,83%) z 8. tiid vybralo
prvni spravnou variantu, 15 divek (14,85%) zodpovéd€lo druhou sprdvnou moznost
a3 divky (2,97%) nevédély odpoveéd. 9 chlapci (8,91%) z9. tfid vybralo prvni
spravnou odpoveéd’ a druhou spravnou odpoveéd’ oznacilo 11 chlapct (10,89%). 27 divek
(26,73%) z 9. tiid zodpovédelo prvni spravnou moznost a 39 divek (38,61%) zvolilo
i druhou spravnou variantu. 2 divky (1,98%) z tohoto ro¢niku uvedly, Zze Zadna z vyse

uvedenych moznosti neni spravna a 1 divka (0,99%) odpoved nevédéla.
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Graf 21 Zpisoby ochrany pred nechténym otéhotnénim

M Hormonalni antikoncepéni tablety
[ Antikoncepéni injekce
Antikoncepéni naplast 59
NitrodéloZni téliska
Kondom 48
m Pferu$ovana souloZ
M Poéitani plodnych a neplodnych dni
M Vaginalni pesary a0
M Vaginalni krouzek
M Spermicidni gely
M Antikoncepéni implantaty
M NeslyZel/a jsem o Zidnych metodach antikoncepce

27 29

8. tfida chlapec 8. trida divka 9. tfida chlapec 9. trida divka

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 21 zobrazuje povédomi chlapci a divek 8. a 9. tfid o zplisobech ochrany pied
nechténym ot¢hotnénim. Z celkového poétu 101 zaka (100%) 7 chlapct (6,93%)
z 8. tfid védelo o uzivani hormondlnich antikoncep¢nich tablet, 6 chlapct (5, 5,94%)
0 pouzivani kondomu, 5 chlapcu (4,95%) o nitrodéloznim télisku a 3 chlapci (2,97%)
0 pferuSované soulozi. MoZnost antikoncepéni naplasti, vaginalniho krouzku
a antikoncepénich implantati zvolili 2 chlapci (1,98%). 1 chlapec (0,99%) vybral
antikoncep¢ni injekci, pocitani plodnych aneplodnych dnd, vaginalni pesar
a spermicidni gely. 29 divek (28,71%) z 8. tiid védélo o moznosti pouzivani kondomu,
27 divek (26,73%) o uzivani hormonalnich antikoncep¢nich tablet, 9 divek (8,91%)
0 moznosti pouzivani antikoncep¢énich naplasti a nitrodéloZniho téliska, 8 divek (7,92%)
0 prerusované soulozi a pocitani plodnych a neplodnych dnt, 6 divek (5,94%)
0 antikoncepc¢nich injekcich a 5 divek (4,95%) 0 vaginalnim krouzku. 4 divky (3,96%)
vybraly spermicidni gely a antikoncepéni implantaty a 3 divky (2,97%) vaginalni pesar.
V 9. ttidach zvolilo 12 chlapct (11,88%) kondom, 11 chlapct (10,89%) hormonalni
antikoncepc¢ni tablety, 7 chlapct (6,93%) pieruSovanou souloz, 5 chlapct (4,95%)
nitrodélozni télisko a pocitani plodnych aneplodnych dnd, 2 chlapci (1,98%)
spermicidni gely a 1 chlapec vaginalni krouzek a pesar. 52 divek (51,49%) z 9. tiid
vybralo pouzivani kondomu, 48 divek (47,52%) uzivani hormonalnich antikoncep¢nich

tablet, 40 divek (39,6%) nitrodé€lozni telisko, 29 divek (28,71%) antikoncepcni naplast
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a prerusovanou souloz, 28 divek (27,72%) antikoncep¢ni injekci a 26 divek (25,74%)
pocitani plodnych a neplodnych dni. Dale 18 divek (17,82%) taktéz z 9. t¥id védélo
0 vaginalnim pesaru, 17 divek (16,83%) o vagindlnim krouzku a 12 divek (11,88%)

0 pouzivani spermicidnich gell a antikoncepcnich implantata.
Graf 22 U¢innost antikoncepce
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 22 ptedstavuje nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na ucinnost antikoncepce.
Z celkového poctu 101 zaka (100%) 6 chlapct (5,94%) z 8. tiid uvedlo moznost ne
a1 (0,99%) chlapec vybral odpoveéd’ ano. 23 divek (22,77%) z 8. t¥id zvolilo ne, 3 divky
(2,97%) odpovédély ano a dalsi 3 divky (2,97%) na tuto otazku nevédély odpovéd'.
10 chlapci (9,9%) z 9. tiid uvedlo odpovéd ne a 3 chlapci (2,97%) neznali odpoveéd'.
47 divek (46,53%) z 9. tiid vybralo moznost ne, 2 divky (1,98%) uvedly ano a 3 divky
(2,97%) zvolily nevim.

Graf 23 MozZnost antikoncepce po nechranéném pohlavnim styku
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni
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Graf 23 ukazuje nazory chlapci a divek z 8. a 9. tfid na to, zda existuje jesté néjaka
moznost zabranéni otéhotnéni po nechranéném pohlavnim styku. Z celkového poctu
101 zaku (100%) 5 chlapci (4,95%) z 8. tiid uvedlo ano a 2 chlapci (1,98%) odpoveéd
neveédéli. 15 divek (14,85%) z 8. tiid zvolilo moznost ano, 4 divky (3,96%) uvedly ne
a 10 divek (9,9%) nedokazalo na tuto otazku odpovédét. V 9. tiidach zvolilo 9 chlapctu
(8,91%) ano a 4 chlapci (3, 96%) odpoveéd’ nevédéli. 37 divek (36,63%) v tomto ro¢niku
vybralo ano, 4 divky (3,96%) oznacily ne a 11 divek (10,89%) zvolilo nevim.

Graf 24 Druh antikoncepce po nechranéném pohlavnim styku
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 24 prezentuje nazory chlapcu a divek 8. a 9. tifid na to, jaky druh antikoncepce
muze zabranit ot€hotnéni po nechranéném pohlavnim styku. Na tuto otazku mohlo
odpovidat z celkového poctu jen 66 zaku (65,35%). V 8. tfidach uvedl 1 chlapec
(1,52%) moznost tablety po styku, potratu, injekce a také babskou radu. Dale 4 divky
(6,06%) z 8. trid napsaly tabletu po styku a 8 divek (12,12%) uvedlo moznost potratu.
V 9. t¥idach 7 chlapct (10,60%) védelo o moznosti tablety po styku, 2 chlapci (3,03%)
0 potratu a 1 chlapec (1,52%) o injekci. 29 divek (43,94%) z 9. tiid napsalo tabletu po
styku, 4 divky (6,06%) uvedly potrat, 2 divky (3,03%) moznost injekce a 1 divka
(1,52%) babskou radu. V obou piipadech byly jako babské rady mysleny vyplachy
pochvy.
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Graf 25 Predpis antikoncepce
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 25 seznamuje s nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na to, kdo miize v CR piedepsat
recept na antikoncepci, kterd neni volné prodejna. Z celkového poctu 101 zaka (100%)
5 chlapcu (4,95%) z 8. tiid zvolilo gynekologa, 1 chlapec (0,99%) nevédél a 1 chlapec
(0,99%) zvolil moznost, ze muze kdokoli. V 8. tfidach zvolilo v§ech 29 divek (28,71%)
gynekologa. 10 chlapct (9,9%) z 9. t¥id uvedlo také moznost gynekologa, 2 chlapci
(1,98%) odpovéd nevédéli a 1 chlapec (0,99%) zvolil moznost, Ze vSechna
antikoncepce je v CR voln& prodejna. V 9. tiidach vybralo 51 divek (50,5%) moznost
gynekologa a 1 jedna divka (0,99%) oznacila, Ze recept na antikoncepci miize piredepsat
kdokoli.

Graf 26 Seznameni s problematikou umélého pieruseni téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 26 prezentuje seznameni chlapci a divek 8. a 9. tfid s problematikou umélého
preruseni té€hotenstvi. Z celkového poctu 101 zaku (100%) se 5 chlapci (4,95%)
z 8. tfid s timto tématem setkalo a 2 chlapci (1,98%) nikoli. 18 divek (17,82%) 8. ttid
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odpovédélo kladné a 11 divek (10,89%) zaporné. V 9. tfidach mélo v této oblasti

znalosti 10 chlapci (9,9%) a 39 divek (38,61%). V tomto ro¢niku se s problematikou

umélého pieruseni t¢hotenstvi nesetkali 3 chlapci (2,97%) a 13 divek (12,87%).

Graf 27 Zdroje informaci o0 umélém preruseni téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni
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9. tiida divka

Graf 27 ukazuje zdroje informaci u chlapct a divek 8.a9. tiid o umélém pieruseni

t€hotenstvi. Na tuto otazku mohlo odpovidat z celkového poétu jen 72 zaku (71,29%).

Z 8. ttid ziskali 3 chlapci (4,17%) informace ve Skole a na internetu, 2 chlapci (2,78%)
od rodi¢u a 1 chlapec (1,39%) od kamarada. 12 divek (16,67%) z 8. tiid oznacilo jako
zdroj poznatkt internet, 10 divek (13,89%) rodice, 7 divek (9,72%) skolu, 6 divek
(8,33%) kamarady a 4 divky (5,56%) knihu. V 9. tfidach mélo 8 chlapci (11,11%)

znalosti o umélém pferuSeni té€hotenstvi z internetu, 6 chlapct (8,33%) ze Skoly,
3 chlapci (4,17%) od kamaradd, 2 chlapci (2,78%) od rodi¢u a 1 chlapec (1,39%)
z televize. 25 divek (34,72%) z 9. tfid bylo seznameno s tematikou umélého pieruseni
téhotenstvi ve Skole a na internetu, 16 divek (22,22%) od rodi¢u, 8 divek (11,11%) od

kamaradu a 4 divky (5,56%) z knih.

Graf 28 VEk pro umélé preruSeni téhotenstvi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni
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Graf 28 zobrazuje nazory chlapct a divek 8. a 9. tfid na to, zda mize divka mladsi
18 let podstoupit umé&lé preruseni téhotenstvi. Na tuto otazku odpovidalo 101 zaku
(100%). V 8. tidach zvolili 3 chlapci (2,97%) a 21 divek (20,79%) moznost ano.
Odpoveéd’ ne vybral 1 chlapec (0,99%) a 3 divky (2,97%). Na tuto otazku neznali
odpoveéd’ 3 chlapci (2,97%) a 5 divek (4,95%). V 9. tiidach zvolilo 11 chlapct (10,89%)
a 40 divek (39,6%) moznost ano, 1 divka (0,99%) odpovéd ne a 2 chlapci (1,98%)
a 11 divek (10,89%) zvolili nevim.

Graf 29 Souhlas s umélym pierusenim téhotenstvim
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 29 seznamuje s nazory chlapct a divek 8. a 9. tfid na to, zda nezletila divka
potiebuje souhlas rodi¢ti s umélym prerusenim téhotenstvi. Na tuto otazku mohlo
odpovidat z celkového poctu jen 75 zaku (74,26%). V 8. tfidach 2 chlapci (2,67%)
zvolili moznost ano a 1 chlapec (1,33%) odpovédél ne. 11 divek (14,67%) z 8. tiid
oznacilo ano, 9 divek (12%) ne a 1 divka (1,33%) odpoveéd nevédéla. V 9. tiidach
6 chlapct (8%) odpovédelo ano, 2 chlapci (2,67%) ne a 3 chlapci (4%) neznali
odpovéd. 25 divek (33,33%) z 9. tiid oznalilo odpovéd ano, 14 divek (18,67%)

moznost ne a 1 divka (1,33) nedokézala odpovédét.

Graf 30 Seznameni s problematikou pohlavné prenosnych chorob
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni
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Graf 30 piedstavuje seznameni chlapct a divek 8. a 9. tfid s problematikou pohlavné
prenosnych chorob. Na tuto otazku odpovidalo 101 zakt (100%). V 8. tf¥idach se
s problematikou seznamilo 6 chlapcu (5,94%) a 25 divek (24,75%), 1 chlapec (0,99%)
a4 divky (3,96%) nikoli. V9. ttidach o pohlavné pienosnych chorobach slySelo
12 chlapct (11,88%) a 50 divek (49,50%). Zapornou odpovéd zaznamenal jeden
chlapec (0,99%) a 2 divky (1,98%).

Graf 31 Zdroje informaci o pohlavné prenosnych chorobach
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 31 prezentuje zdroje informaci chlapct a divek 8. a 9. tfid o pohlavné pienosnych
chorobach. Na tuto otazku mohlo odpovidat z celkového poctu pouze 93 zaka (92,08%).
V 8. tiidach zvolilo jako zdroj informaci 5 chlapci (5,38%) Skolu, 4 chlapci (4,3%)
internet, 3 chlapci (3,23%) rodice, 2 chlapci (2,15%) kamarady a 1 chlapec (1,06%)
knihu a nahodny rozhovor. 17 divek (18,28%) z 8. tiid bylo pouceno ve $kole, 14 divek
(15,05%) pomoci internetu, 10 divek (10,75%) od rodic¢u, 8 divek (8,60%) od kamaradu
a 4 divky (4,3%) knihou. V 9. tiidach oznacilo 10 chlapci (10,75%) Skolu a internet,
5 chlapct (5,38%) rodice, 4 chlapci (4,3%) kamarady a1l chlapec (1,06%) knihu.
40 divek (43,01%) z 9. tfid mélo poznatky ze skoly, 34 divek (36,56%) z internetu,
18 divek (19,35%) od rodicd, 15 divek (16,13%) od kamaradi a 5 divek (5,38%) z knih.
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Graf 32 Zpusoby pienosu pohlavné pi‘enosnych chorob
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 32 zobrazuje nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na to, jak se mohou prenaset
pohlavné pfenosné choroby. Na tuto otazku odpovidalo 101 zakd (100%). V 8. téidach
4 chlapci (3,96%) a 14 divek (13,86%) zvolili moznost krvi, 6 chlapct (5,94%)
a 24 divek (23,76%) oznacilo spermatem a sekrety sliznic pfi pohlavnim styku
a 2 chlapci (1,98%) a 14 divek (13,86%) vybrali slinami. VV 9. tfidach zvolilo jako cestu
ptenosu 12 chlapci (11,88%) a 36 divek (35,64%) krev, 12 chlapcu (11,88%)
a 51 divek (50,5%) sperma a sekrety sliznic a 5 chlapct (4,95%) a 25 divek (24,75%)
sliny.

Graf 33 Priznaky pohlavné pifenosnych chorob
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Graf 33 ukazuje nazory chlapci a divek 8. a 9. tfid na to, zda je mozné byt nakazen
pohlavné pfenosnou chorobou a nemit pii tom zadné pifiznaky tohoto onemocnéni. Na
tuto otazku odpovidalo 101 zaka (100%). V 8. tiidach 4 chlapci (3,96%) a 22 divek
(21,78%) oznacili odpoveéd ano, 1 chlapec (0,99%) vybral ne a 2 chlapci (1,98%)
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a7 divek (6,93%) zvolili moznost nevim. V 9. ttidach 9 chlapct (8,91%) a 45 divek
(44,55%) odpovéedélo kladng, 1 chlapec (0,99%) a 1 divka (0,99%) zaporné a 3 chlapci

(2,97%) a 6 divek (5,94%) oznadili moznost nevim.

Graf 34 Nazvy pohlavné prenosnych chorob
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setfeni

Graf 34 seznamuje s tim, o jakych pohlavné pienosnych chorobach zaci 8. a 9. tfid jiz
slySeli. Na tuto otazku odpovidalo 101 zaka (100%). V 8. ttidach slyselo o HIV/AIDS
6 chlapctu (5,94%) a 25 divek (24,75%), o syfilis 6 chlapct (5,94%) a 21 divek
(20,79%), o kapavce 5 chlapci (4,95%) a 22 divek (21,78%) a o chlamydiich 3 chlapci
(2,97%) a 11 divek (10,89%). 1 chlapec (0,99%) uvedl, Ze neslySel o zadnych pohlavné
pienosnych chorobach. V 9. tiidach mélo povédomi o HIV/AIDS 13 chlapcu (12,87%)
a 52 divek (51,49%), o syfilis 11 chlapct (10,89%) a 46 divek (45,54%), o kapavce
13 chlapct (12,87%) a 45 divek (44,55%) a 0 chlamydiich 4 chlapci (3,96%) a 44 divek
(43,56%).

Graf 35 Ochrana pied pohlavné pienosnymi chorobami

m Kondom 19
[1 Hormonalni antikoncepcni tablety
Spermicidni gel

Nevim
26

7

8. tfida chlapec 8. tfida divka 9. tfida chlapec 9. tfida divka

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni
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Graf 35 predstavuje nazory chlapct a divek 8. a 9. tfid na to, jakd metoda antikoncepce
chrani pfed pohlavné pfenosnymi chorobami. Na tuto otazku odpovidalo 101 zakt
(100%). V 8. tfidach oznacilo 7 chlapci (6,93%) a26 divek (25,74%) moznost
kondomu, 1 divka (0,99%) mozZnost hormonalni antikoncepéni tablety a 2 divky
(1,98%) neveédely na tuto otazku odpoveéd. V 9. tiidach moznost kondomu oznacilo
13 chlapci (12,87%) a 49 divek (48,51%), 2 divky (1,98%) oznacily moznost

hormonalni antikoncep¢ni tablety a 1 divka (0,99%) nevédéla odpoved.

4.2  Ovéreni hypotéz

H1: Divky 8. tfid maji vEtsi znalosti o reprodukénim zdravi nez chlapci téhoz ro¢niku.
Statistické hypotézy

Ho: Pocet dosazenych bodi v otazkach tykajicich se reproduk¢niho zdravi nezavisi

v 8. tfidach na pohlavi.

Ha: Pocet dosazenych bodiu v otazkach tykajicich se reprodukéniho zdravi zavisi

v 8. tfidach na pohlavi.

Tabulka 1 Znalosti chlapci a divek 8. tfid o reprodukénim zdravi — pocet
dosazenych bodu

Medidn Primér Sg&fﬁf.fga p-hodnota
Chlapci (n=7) 19,00 17,00 4,87 0574
Divky (n=29) 18,00 18,48 412 (nezamitame Ho)

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

Tabulka 1 zachycuje zakladni informace 0 znalostech o reprodukénim zdravi
v 8. tfidach. Primérny pocet bodli u chlapct je 17, kdeZto u divek 18,48. Median maji
vyssi chlapci — 19 bodu, kdezto divky 18 bodd. Za pomoci Mann-Whitneyova testu byla
ziskana p-hodnota, ktera dosahuje hodnoty 0,574. Na 5% hladin¢ vyznamnosti
nezamitdme testovanou hypotézu o tom, ze pocCet dosazenych bodl v otdzkach
tykajicich se reprodukéniho zdravi nezavisi v 8. tfidé na pohlavi. Rozdé€leni boda podle

pohlavi zachycuje nasledujici krabicovy Graf 36.
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Graf 36 Zavislost pohlavi a znalosti o reprodukénim zdravi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni

H2: Divky 9. tfid maji vétsi znalosti o reprodukénim zdravi nez chlapci téhoz ro¢niku.

Statistické hypotézy

Ho: Pocet dosazenych bodi v otazkach tykajicich se reprodukéniho zdravi nezavisi

v 9. tfidach na pohlavi.

Ha: Pocet dosazenych bodu v otazkach tykajicich se reprodukéniho zdravi zavisi

v 9. tfidach na pohlavi.

Tabulka 2 Znalosti chlapci a divek 9. tFid o reprodukénim zdravi — pocet

dosaZenych bodi

- o o Smérodatna
Medidn Pramér odchylka p-hodnota
Chlapci (n =
13) 18,00 19,23 4,17 0.068
Divky (n = 52) 22.00 21,50 4.18 (nezamitame Ho)

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni
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Tabulka 2 zachycuje zakladni informace o =znalostech o reprodukénim zdravi
v 9. tfidach. Chlapci v devatych tfidach primérné ziskali v otazkach o reprodukcénim
zdravi 19,23 bodu a divky 21,50 bodli. Medianové hodnoty jsou 18 bodl u chlapci
a22bodl udivek v 9.tridach. Za pouziti Mann-Whitneyova testu jsme zjistili, ze
p-hodnota je 0,068. Na 5% hladiné¢ vyznamnosti nezamitime testovanou hypotézu,
protoze hladina vyznamnosti je niz§i nez p-hodnota. Pocet dosazenych bodl v otazkach
tykajicich se reprodukéniho zdravi nezavisi v 9. tiidé na pohlavi. Krabicovy Graf 37

zachycuje rozd¢leni bodu dle pohlavi v 9. tfidach.

Graf 37 Zavislost pohlavi a znalosti o reprodukénim zdravi
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Zdroj: Vlastni vyzkumné Setieni
H3: Zaci 9. t¥id maji vétsi znalosti o reprodukénim zdravi nez Zaci 8. tiid.
Statistické hypotézy

Ho: Pocet dosazenych bodii v otazce tykajici se reprodukéniho zdravi nezavisi na

studované tiide.

Ha: Pocet dosazenych bodi v otazce tykajici se reprodukéniho zdravi zdvisi na

studované tiide.
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Tabulka 3 Znalosti Zaku 8. a 9. tFidy o reprodukénim zdravi — pocet dosaZenych

bodi

Median Pramér Sg:fgﬁ%j:a p-hodnota
8. tiida (n = 36) 18,00 18,19 4,24 0,002
9. tfida (n = 65) 22,00 21,05 4.24 (zamitdme Ho)

Zdroj: Vlastni vyzkumné Setteni

Tabulka 3 zachycuje zakladni informace o znalostech o reprodukénim zdravi

v 8.a9. tiidach. V osmé tiid¢ studuje 36 respondentii a jejich primérny pocet bodu je
18,19 bod. Zaku 9. tiid je 65 a pramémé ziskali 21,05 bodd. Vyssi I medidnové
hodnoty maji zéaci 9. tfidy (22 boda) oproti zakiim 8. tfidy (18 bodh). Na zakladé Mann-

Whitneyova testu je p-hodnota rovna 0,002, takze na 5% hladiné vyznamnosti zamitame

testovanou hypotézu. Pocet dosazenych bodl v otazkach tykajicich se reprodukéniho

zdravi zavisi na studované tfidé. Ziskané body v 8. a 9. tfidach zobrazuje krabicovy

Graf 38.

Graf 38 Zavislost ti'id a znalosti o reprodukénim zdravi
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5 Diskuze

Informovanost mladych dospivajicich lidi o menstruaci, bezpe¢ném sexu, antikoncepci,
té¢hotenstvi a pohlavné pienosnych chorobach je velice dualezita, nebot dle Statniho
zdravotniho tustavu (2021b) ziskdvaji tito lidé v obdobi puberty své prvni sexudlni
zkuSenosti a tesi sexualni orientaci. Dle stejného zdroje je tedy nutné, aby dospivajici
¢lovek veédél o moznych rizicich spojenych s nezodpovédnym sexualnim chovanim jiz
pied zahajenim svého pohlavniho zivota. DulezZitost tohoto tvrzeni dokladaji i svétova
data. Dle Lorenzové a Raisnerové (2021) vzrostl v poslednich letech pocet rodicich zen
pod 18 let a dle Bonara et al. (2015) byly ve Spojenych stitech americkych
diagnostikovany nové ptipady nékazy pohlavné pienosnou chorobou u mladych lidi ve
véku 15-24 let. 1 UZIS (2021b) doklada velké mnozZstvi potratii u nezletilych divek. Dle
Koliby et al. (2019) zrychleny zivotni styl souvisi S negativnim ovliviiovanim zdravi
mladeze, a proto je edukace mladych lidi v problematice reprodukcniho zdravi
naléhava. Dle EIGE © je totiz bezpe¢ny sexudlni zivot pravem kazdého clovéka. Proto
bylo cilem bakalaiské prace zmapovat znalosti zaku 8. a 9. tfid zakladnich kol tykajici

se reprodukcniho zdravi.

V dotazniku jsme se respondentt ptaly, jaka témata problematika reprodukéniho zdravi
teSi, protoZze dle Prochazky et al. (2020) zahrnuje vSe, co se tyka lidského
rozmnozovani. Chlapci z 8. tfid nejvice oznaCovali moznost pohlavnich organt
(3,96%), téhotenstvi (2,97%) a pohlavné ptenosnych chorob (2,97%). Divky v 8. tfidach
vybiraly antikoncepci (16,83%), pohlavni organy (14,85%) a pohlavné pienosné
choroby (14,85%). Chlapci z 9. tiid ve velkém mnozstvi volili pohlavné prenosné
choroby (8,91%) a pohlavni organy (6,93%). Divky v 9. tfidach ve vétSin€ oznacovaly
menstruaci (40,59%), téhotenstvi (39,60%) a pohlavné pienosné choroby (35,64%). Je
tedy patrné, ze se respondenti na nékterych tématech shodli a volili je vice nez ostatni
varianty. Mén¢ v obou tiidach i u obou pohlavi uz vSak byla oznaCovana moznost
planovani rodicovstvi. V 8. tfidach toto téma oznacil 1 chlapec (0,99%) a 7 divek
(6,93%), v9.tfidach opét 1 chlapec (0,99%) a 27 divek (26,73%). Celkem
11 respondentli z obou ro¢nikd (10,89%) odpoveéd neveédélo, ale i tak byly vysledky
Z této otazky uspokojivé, protoze ukdzaly, ze zaci z 8. 1 9. tfid maji zakladni ptehled

0 tom, s jakymi tématy se mohou v této problematice setkat.
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Dalsi otazky dotazniku se tykaly jednotlivych témat reprodukéniho zdravi, o kterych by
meli mit zaci v 8. a 9 tiidach jiz n¢jaké povédomi. Kazdé téma bylo uvozeno dvéma
otazkami, a to takovymi, zda se doty¢ny respondent s touto problematikou jiz nékdy
setkal a kde se s ni setkal. Zdroje informaci se u jednotlivych oblasti lisily stejné jako
u pohlavi. Respondenti vétSinou volili vice zdroji. Tento vysledek byl taktéz
uspokojivy, nebot’ ndm predestiel, ze zaci si hledaji informace i zjinych pramenti,
a nov¢ nabyté znalosti si tak mohou ovéfit. Dle Koliby et al. (2019) se totiz v oblasti

lidské sexuality vyskytuje ve spole¢nosti mnoho zkreslenych informaci.

V dotazniku respondenti nejprve zodpovidali otazky tykajici se menstruace. Dle
Winstona (2018) je menstruace velkou zménou, kterd cekd vSechny divky v obdobi
puberty. I kdyz je menstruace primarn¢ divei zalezitosti, méla by o ni byt informovana
obé pohlavi. Dle naSeho Setieni se s touto problematikou setkalo a slySelo o ni 6 chlapct
(5,94%) a 28 divek (27,72%) z 8. ttid a 10 chlapct (9,90%) a 50 divek (49,50%)
2 9. tiid. Pokud bychom mély uvést specifikaci zdroju dle pohlavi, tak u divek jak
z 8. (20,21%), tak i 9. tiid (43,62%) byli jako zdroj informaci rodice, zatimco u chlapcti
opét jak z 8. tiid (4,26%), tak i 9. tiid (7,45%) je to Skola. Respondenti se nevyhnuli
otazce, ktera zkoumala, zda védi, co samotna menstruace piedstavuje. 4 chlapci (3,96%)
a 29 divek (28,71%) z 8. tiid a 10 chlapct (9,90%) a 50 divek (49,50%) z 9. tiid zvolilo
spravnou odpovéd’, a to, Ze menstruace jsou pravidelné zmény na déloze, diky kterym

muze vzniknout novy zivot.

Protoze dle autorek Brochmann a Dahl (2019) by menstruace neméla branit ve
vykonavani dennich cinnosti, ptaly jsme se také, jaké menstruacni pomucky Zaci
8.a9. tfid znaji. Dle ziskanych dat 6 chlapct (5,94%) a 29 divek (28,71%) z 8. tiid
a 12 chlapci (11,88%) a 52 divek (51,48%) z 9. tfid nejvice volilo menstruac¢ni vlozky
a menstruani tampony. Méné¢ uz byla v obou rocnicich i u obou pohlavi volena
moznost menstruacnich kalhotek a menstruacniho kalisku. Piekvapenim bylo, ze
1divka (0,99%) z9. tfid uvedla jako menstruacni pomiicku menstruacni houbu.
Miuizeme se domnivat, ze vliv na tyto odpovédi mohly mit osobni zkuSenosti
respondentti, ale i reklamni spoty, které se objevuji v televizi nebo na internetu
a socialnich sitich. Povazujeme za pozitivni, Ze zadny respondent nezvolil moznost, ze

0 z4dnych menstruac¢nich pomiickach neslysel.
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Dalsi otazky se tykaly problematiky pohlavniho styku, ktera se, jak ze zkuSenosti vim,
objevuje v rozhovorech dospivajicich lidi pomérné Casto. 6 chlapct (5,94%) a 27 divek
(26,73%) z 8. tfid a 12 chlapci (11,88%) a 48 divek (47,52%) z 9. t¥id uvedlo, ze se
s touto tematikou jiz setkalo. Dle Grafu 7 to je vétSina respondentt. Jako hlavni zdroj
informaci byla u obou tfid i pohlavi uvadéna Skola. Zvolilo ji 6 chlapct (6,45%)
a 17 divek (18,28%) z 8. tfid a 10 chlapct (10,75%) a 34 divek (36,56%) z 9. tfid.
Rodice jako informatofi o pohlavnim styku zaznamenali (oproti uvadénym zdrojim
informaci o menstruaci) velky pokles. Vice nez s rodi¢i mohou totiz mladi lidé tesit toto
téma ve specialnich hodinach ve Skole a se svymi kamarady, coz potvrzuje i mou
zkusenost. Dle Sramkové (2015) ziskavaji dospivajici lidé informace o sexu téz od
kamaradi, ve Skole, od rodi¢t a také z knih a filmu. Tato autorka uvadi, Ze internet jako
zdroj informaci voli zaci jako posledni moznost. Na§ priizkum ale ukéazal, ze hned po
Skole je internet ohledné této problematiky druhym nejpouzivanéj§im zdrojem
informaci. Zvolilo jej 5 chlapci (5,38%) a 14 divek (15,05%) z 8. tiid a 9 chlapct
(9,68%) a 31 divek (33,33%) z 9. tiid.

Respondenti zodpovidali také otazku, jak se pohlavni styk definuje. Dle Grafu 9 zvolilo
vSech 101 zakd (100%) spravnou odpoveéd, a to, ze pohlavni styk je sexualni aktivita,
kdy muz vlozi svlij penis do vaginy Zeny. Nasledujici otdzka se zabyvala vékovou
hranici pro pohlavni styk. Dle Novackové a Nouzové (2016) se v Ceské republice
prumérny veék prvniho pohlavniho styku pohybuje okolo 17 let, ale jsou 1 ptipady nad
apod touto hranici. Dle Trestniho zakoniku CR je u nas jako legalni zptsobilost
K pohlavnimu styku ur¢ena v€kova hranice 15 let. Stejnou vékovou hranici, jakou uvadi
Trestni zakonik, zvolilo 1 6 chlapct (6,94%) a 26 divek (25,74%) z 8. tiid a 12 chlapct
(11,88%) a 50 divek (49,50%) z9.tfid. 4 respondenti (3,96%) napfi¢ rocniky
I pohlavimi oznacili moznost vékové hranice 16 let. Dle Novackové a Nouzové (2016)
je vhodné, aby byli dospivajici lidé pfi ziskdvani sexudlnich zkuSenosti vice
Znepokojiva ale je informace, Ze se mezi odpovéd’'mi objevila volba legilni vékové
hranice pro pohlavni styk 14 let, byt se jedna o 1 chlapce (0,99%) z 9. tiid. Dle
trestniho zakoniku tato veékova hranice legalni neni. Zbyli 2 respondenti (1,98%)
z celkového poctu odpovéd nevédéli, proto by se edukace zakt méla obratit timto
smérem, aby nedochazelo k patologickym jeviim ve spole¢nosti spojenym S touto

problematikou.
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V dotazniku se také objevila oblast téhotenstvi, protoze i dle Statniho zdravotniho
ustavu (2021a) se planovani rodiCovstvi, a tedy i té€hotenstvi, reproduk¢éniho zdravi
velmi dotykd. Dle naSeho Setfeni se stimto tématem setkalo 6 chlapct (5,94%)
a 23 divek (22,77%) z 8. ttid a 9 chlapcu (8,91%) a 47 divek (46,53%) z 9. tiid. Oproti
ptedchozim oblastem se zde ¢isla jiz trochu méni. Stejné tak se i pozmeénily zdroje
informaci o te¢hotenstvi. U 4 chlapct (4,71%) z 8. tfid, 7 chlapct (6,93%) a 34 divek
(40%) z 9. tiid byla nejvice uvadéna jako zdroj informaci o vySe zminéné problematice
Skola. Naopak 17 divek (20%) z 8. tfid mélo informace od rodic¢t. Opét nds také
zajimala definice t¢hotenstvi. Potésujici je, ze spravnou odpoveéd, a to, Ze t€hotenstvi je
stav, kdy se v déloze Zeny vyviji novy Zzivot, znalo 6 chlapci (5,94%) a 29 divek
(28,71%) z 8. tiid a 13 chlapct (12,87%) a 52 divek (51,49%) z 9. ttid. Pouze 1 chlapec

(0,99%) z 8. tiid se domnival, Ze se jedna o dlouhodobé onemocnéni Zeny.

Stejnych vysledk doséhla i dalsi otazka, ktera zjistovala, jak dochazi k otéhotnéni.
Kromé 1 chlapce (0,99%) z 8. tiid, ktery zvolil Spatnou odpovéd’, sdilelo 100 zaku
(99,01%) napii¢ ro¢niky i pohlavimi stejny nazor jako Winston (2018), a to ten, ze
k ot€hotnéni dojde pfi nechranéném pohlavnim styku splynutim spermie a vajicka.
Otazka, kterd se zabyvala fyziologickou délkou téhotenstvi dle kalendarnich mésict,
dosédhla také dobrych vysledkl. 9 kalendarnich mésict stejné jako Hanakova (2021)
uvedlo i 7 chlapca (6,93%) a 29 divek (28,71%) z 8. tiid a 13 chlapct (12,87%)
a49divek (48,51%) z 9. trid. Zbylé 3 divky (2,97%) z9. tfid uvedly, ze je to
10 kalendainich mésict. Dalsi dvé otazky tzce souvisely s pohlavnim stykem. Ptaly
jsme se, zda mize Zena ot€hotnét béhem menstruace, a v tomto piipadé nebyla ¢isla
jednohlasna. Pouze 3 chlapci (2,97%) a 15 divek (14,85%) z 8. tiid a 5 chlapct (4,95%)
a 31 divek (30,69%) z 9. tfid oznadili spravnou odpovéd’ a to, ze i béhem menstruace
ot¢hotnét lze. 2 chlapci (1,98%) a 8 divek (7,92%) z 8. tfid a 3 chlapci (2,97%)
a 12 divek (11,88%) z 9. tfid oznacili $patnou odpoveéd’ ne a 2 chlapci (1,98%) a 9 divek
(8,91%) z 8. tiid a 5 chlapct (4,95%) a 9 divek (8,91%) z 9. t¥id spravnou odpoveéd
neveédéli. Toto téma by tak mohlo byt dalsim podnétem hlubsi edukace, protoze dle
Fleischhackera et al. (2019b) muze tato situace vést K nechténému téhotenstvi

a problémuim s nim spojenych.

Posledni otdzka se tykala ot€¢hotnéni pfi prvnim pohlavnim styku. Zde uz byly vysledky

(11,88%) a 51 divek (50,5%) z 9. tiid zvolilo spravnou odpovéd’ ano. Pouze 2 divky
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(1,98%) z 8. tiid odpoveédely ne a 3 divky (2,97%) také ztéhoz roc¢niku nevédély
spravnou odpovéd’. Moznost nevim zvolil i 1 chlapec (0,99%) a 1 divka (1,98%)
z9.tfid. Zde by bylo zidouci doplnéni informaci, aby nedoSlo k nechténému

ote¢hotnéni, 1 kdyz vysledky nejsou tak znepokojujici jako u otdzky piedchozi.

Dalsi oblasti, kterou se dotaznik zabyval, byla problematika antikoncepce, protoze dle
Novackové a Nouzové by i dospivajici lidé meli mit piehled o tom, jak téhotenstvi
zabranit. Povédomi o antikoncepci dle naseho dotazniku mélo 6 chlapct (5,94%)
a 25 divek (24,75%) z 8. ttid a 12 chlapcu (11,88%) a 47 divek (46,53%) z 9. tiid.
Zdrojem informaci byla u 6 chlapctu (6,59%) z 8. tfid a 30 divek (32,97%) z 9. tid
nejvice Skola. Jako hlavni informatofi o antikoncepci byli uvedeni u 17 divek (18,7%)

z 8. tfid rodice a 8 chlapct (8,79%) z 9. tfid edukoval internet.

Zajimalo nas, zda Zaci znaji definici antikoncepce. Dle Faita (2018) jde o primarni
prevenci nechténého otéhotnéni a také uvadi, ze je to kazda metoda, kterd zabranuje
poceti. 4 chlapci (3,96%) a 15 divek (14,85%) z 8. tfid a 11 chlapci (10,89%)
a39divek (38,61%) z9. tfid souhlasili s Faitovym prvnim tvrzenim, a to, Ze
jde 0 primarni prevenci. S jeho druhym tvrzenim, které je také spravné, souhlasilo
7 chlapct (6,93%) a 17 divek (16,83%) z 8. tfid a9 chlapcu (8,91%) a 27 divek
(26,73%) z9. tiid. Z obou tiid bylo 6 zakd (5,94%), které nedokazaly pojem

antikoncepce definovat.

Dle Koliby et al. (2019) existuje celd fada moznosti antikoncepce a zaci dle
Grafu 21 znaji mnoho zpusobu, jak se pii pohlavnim styku chranit, i kdyZz nékteré
7 chlapct (6,93%) a 27 divek (26,73%) z 8. tiid a 11 chlapci (10,89%) a 48 divek
(47,52%) z 9. tfid. Variantu kondomu oznacilo 6 chlapct (5,94%) a 29 divek (28,71%)
z8. tfid a 12 chlapci (11,88%) a 52 divek (51,49%) z9. tifid. Tieti nejvice
frekventovanou odpovédi bylo nitrodélozni télisko, které¢ vybralo 5 chlapct (4,95%)
a9 divek (8,91%) z8. tfid a 5 chlapct (4,95%) a 40 divek (39,6%) z 9. tfid. Tyto
vysledky reflektuji spravné tvrzeni nékterych autort, a to Faita (2018), ktery zminoval,
7¢ kondom je nejjednodussim zptisobem antikoncepce, dale Sramkové (2015), ktera
uvadéla, ze hormonalni antikoncep¢ni tablety jsou hodné oblibené, a nakonec i Koliby
et al. (2019), ktefi povazuji nitrodélozni télisko za jednu z nejvyuzivanéjSich metod

antikoncepce.
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Protoze Winston (2018) uvadi, ze zadna antikoncepce neni stoprocentné ucinna,
pokladaly jsme tuto otazku i naSim respondentim. Pouze 6 chlapcii (5,94%) a 23 divek
(22,77%) z 8. ttid a 10 chlapct (9,9%) a 47 divek (46,53%) z 9. tiid v&délo, Zze zadna
antikoncepce neochrani pfi pohlavnim styku na 100%. Timto vysledkem jsme byly
znepokojeny, protoze celkem 6 respondentil (5,94%) z 8. 1 9. tfid oznacilo moznost ano

a 9 respondenti (8,91%) spravnou odpoveéd’ nevédélo.

Dale jsme se ptaly, zda ma divka néjakou moznost zabranit nechténému téhotenstvi po
nechranéném pohlavnim styku. V ptipadé této otdzky nebyly odpovédi Uplné piiznivé.
Jen 5 chlapct (4,95%) a 15 divek (14,85%) z 8. ttid a 9 chlapct (8,91%) a 37 divek
(36,63%) z 9. tfid uvedlo spravnou odpovéd’ ano, za kterou se stavi i Winston (2018).
Celkem 8 respondenti (7,92%) z obou ro¢niku tvrdi, Ze Zadna mozZnost jiz neni
a 27 respondentti (26,73%) taktéZ zobou rocnikli spravnou odpovéd nevedélo.
V navaznosti na tuto otazku jsme se dale dotazovaly na konkrétni metodu, jak tedy lze
nechténému téhotenstvi po nechranéném pohlavnim styku zabranit. Pouze 1 chlapec
(1,52%) a 4 divky (6,06%) z 8. tfid a 7 chlapcti (10,60%) a 29 divek (43,94%) z 9. t¥id
uvedli spravnou odpovéd’, ato pouziti tablety po styku. Déle se objevovaly moznosti,
jako jsou potrat, injekce a babské rady. Oc¢ekavaly jsme, Ze o postkoitalni antikoncepci
bude mit povédomi vétsi pocet respondentd. I kdyz byla uvedena spravnd odpoveéd
tablety po styku, mnohokrat byla ale také doplnéna informace, Ze tuto tabletu je mozné
ziskat po navstévé lékate, nebot’ je na predpis. Tyto medikamenty jsou ale dle Koliby

et al. (2019) v Ceské republice volné prodejné.

Dalsi velmi znepokojivou informaci pro nas bylo, Ze si predev§im divky (12,12%)
z 8. tfid mysli, ze potrat je forma antikoncepce. Dle Faita (2018) se tento vykon za
antikoncepcni metodu nepovazuje, protoze primarné nechrani pted otéhotnénim, ale dle
Patizka (2015) uz zabraiiuje dalSimu vyvoji plodového vejce. Povazujeme za nutné, aby
byli zaci dislednéji edukovani o tom, Ze potrat s sebou nese mozna rizika a komplikace
a podstoupit tento vykon je vazné rozhodnuti. Vyvratit by se mély také mylné
informace o tom, Ze pomohou babské rady. V tomto ptipad¢ byly uvadény vyplachy
pochvy. Divka, ktera by babskym radam uvéfila a vyzkouSela je misto rozhovoru
s odbornikem, by si mohla také vazné ublizit. Jak uvadi Patizek (2015), zeny i divky by
se mély o vhodné antikoncep¢ni metodé poradit se svym gynekologem, ktery jim jako
jedinym mitize tento preparat predepsat. I na toto jsme se naSich respondentl ptaly.

Spravnou odpovéd’ védelo 5 chlapct (4,95%) a 29 divek (28,71%) z 8. tfid a 10 chlapct
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(9,9%) a 51 divek (50,5%) z 9. ttid. Celkem 3 chlapci (2,97%) z obou ro¢nikl spravnou
odpoveéd’ neznali, 2 respondenti (1,98%) uvedli, ze antikoncepci muize piedepsat
jakykoli 1ékai a 1 chlapec (0,99%) z 9. tfid se domnival, Ze je vSechna antikoncepce
volné prodejna. Po analyze vysledku z této oblasti jsme dosly k nazoru, Ze by mélo byt
na edukaci zakiti o antikoncepci vice cileno, nebot’ se V jejich znalostech objevuji

nedostatky, které by mohly vést naptiklad k nechténému téhotenstvi.

Respondenti v dotazniku zodpovidali i otazky, které se tykaly umélého pteruseni
téhotenstvi neboli interrupce, pomoci kterého lze dle Winstona (2018) nechténé
t€hotenstvi ukonéit. Na tvod jsme se opét dotazaly, zda se respondenti s touto
problematikou jiz setkali, a pokud ano, kde. Nad nase ocekdvani se s timto tématem
diive seznamilo 5 chlapct (4,95%) a 18 divek (17,82%) z 8. t¥id a 10 chlapcta (9,9%)
a 39 divek (38,61%) z 9. tiid. 29 respondentt (28,71%) napti¢ ro¢niky i pohlavimi se
stale jesté stouto problematikou nesetkalo. Dle naSeho prizkumu se respondenti
0 umélém preruseni téhotenstvi dozveédeli nejéastéji z internetu, a to 3 chlapci (4,17%)
a 12 divek (16,67%) z 8. t¥id a 8 chlapcti (11,11%) a 25 divek (34,72%) z 9. tiid. Skolu
jako zdroj uvedli 3 chlapci (4,17%) a 7 divek (9,72%) z 8. tiid a 6 chlapct (8,33%)
a 25 divek (34,72%) z 9. tiid. Rodi¢i byli edukovani 2 chlapci (2,78%) a 10 divek
(13,89%) z 8. tiid a 2 chlapci (2,78%) a 16 divek (22,22%) z 9. tiid. Domnivame se, ze
0 interrupci by se Zzaci méli dozvédét z vérohodného zdroje, ktery predstavuje
predevsim Skola, protoze toto téma neni jednoduché a pravé na internetu by se mohli

dozvédét mnoho nepravdivych informaci.

Jak ukazuji data z portdlu UZIS (2021b), poéet provedenych interrupci u divek pod
18 let neni maly. V dotazniku jsme se proto respondent ptaly, zda je mozné, aby
nezletila divka podstoupila umélé preruseni t€hotenstvi. 3 chlapci (2,97%) a 21 divek
(20,79%) z 8. tiid a 11 chlapcu (10,89%) a 40 divek (39,6%) z 9. tiid zvolili spravnou
odpoveéd’ ano, 5 zaku (4,95%) z obou ro¢nikll a u obou pohlavi oznacilo odpoveéd’ ne
a 21 zaku (20,79%) taktéz z 8. 1 9. tiid spravhou odpovéd nevédélo. V navaznosti na
tuto otazku jsme se dale ptaly, zda existuji n¢jaké podminky ve formé souhlasu k tomu,
aby mohla nezletila podstoupit interrupci. V Ceské republice potiebuje mit divka dle
Ombudsmana (© 2022) souhlas zdkonného zéstupce s interrupci pouze do 15 let véku
véetné. Pokud je ale divka star$i 16 let, musi byt rodi¢e o vykonu pouze informovani.

Dle Grafu 29 je patrné, Ze Zaci maji vtomto sméru nedostatky, nebot spravnou
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odpovéd, kterou tvrdi i Ombudsman (© 2022), vybrali pouze 2 chlapci (2,67%)
a 11 divek (14,67%) z 8. t¥id a 6 chlapct (8%) a 25 divek (33,33%) z 9. tiid.

Posledni oblast v dotazniku fesila pohlavné pfenosné choroby, protoze jak uvadi Statni
zdravotni ustav (2021b), dospivajici lidé by méli byt edukovani i v této oblasti. Prvni
otazka se op¢t tykala toho, zda se respondenti jiz s timto tématem nékdy setkali. K nasi
spokojenosti kladn¢ odpovéd€lo 6 chlapct (5,94%) a 25 divek (24,75%) z 8. tiid
a 12 chlapci (11,88%) a 50 divek (49,50%) z 9. tiid. Jako zdroje informaci byla
v 8. tfidach u 5 chlapct (5,38%) a u 17 divek (18,28%) uvadéna skola a u 4 chlapct
(4,3%) a 14 divek (15,05%) internet. V 9. tiidach bylo $kolou pouceno 10 chlapct
(10,75%) a 40 divek (43,01%) a internetem také 10 chlapct (10,75%) a 34 divek
(36,56%). Respondentil jsme se ptali, zda vi, jak se pohlavné pienosné choroby pienasi.
Spravnou odpovéd’ — krvi — zvolili v 8. tfidach 4 chlapci (3,96%) a 14 divek (13,86%)
av 9. tfidach 12 chlapct (11,88%) a 36 divek (35,64%). Druhou spravnou odpovéd,
ato, ze je pfenos mozny spermatem a sekrety sliznic pii pohlavnim styku a slinami,
oznacilo v 8. tfidach 6 chlapcii (5,94%) a 24 divek (23,76%) a v 9. tfidach 12 chlapct
(11,88%) a 51 divek (50,5%). Tieti spravnou odpoveéd — slinami — védéli 2 chlapci
(1,98%) a 14 divek (13,86%) z 8. tiid a 5 chlapcti (4,95%) a 25 divek (24,75%) z 9. ttid.
Byly jsme potéSeny, nebot zadny respondent neoznacil odpovéd vzduchem nebo

nevim.

Nase dalsi otazka se tykala pfiznakii onemocnéni pohlavné pfenosnou chorobou. Dle
Winstona (2018) totiz nakaZeny CElovék nemusi jevit pfiznaky daného onemocnéni.
V 8. tfidach s timto autorem souhlasili 4 chlapci (3,96%) a 22 divek (21,78%)
av 9. tridach 9 chlapci (8,91%) a 45 divek (44,55%). Protoze pohlavné prenosné
choroby byvaji Casto skloiovanym tématem, zajimalo néas, o jakych nemocech
pohlavniho ustroji Zaci jiz slySeli. Dle naSeho pfedpokladu uvadéli témeétr vSichni
dotdzani Zaci nejvice onemocnéni HIV/AIDS, kapavku, syfilis a chlamydie. Pouze
1 chlapec (0,99%) z 8. tfid dosud neslysel o zadnych pohlavné pienosnych chorobach.
Zé4ci mohli uvést i jinou pohlavné pienosnou chorobu, pokud nebyla v nabidce a oni

0 ni védéli, ale tuto moznost nikdo nevyuzil.

Posledni otdzka dotazniku se tykala ochrany pted pohlavné prenosnymi chorobami. Dle
Zéhumenského et al. (2015) je totiz ochranou pouze pouzivani kondomu pii pohlavnim

styku. Stejny nazor jako Zahumensky et al. (2015) me¢lo 7 chlapct (6,93%) a 26 divek
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(25,74%) z 8. trid a 13 chlapcu (12,87%) a 49 divek (48,51%) z 9. tiid. Bohuzel
3 zakyne (2,97%) z 8. a 9. trid uvedly, ze pted pohlavné ptenosnymi chorobami chrani
hormonalni antikoncepéni tablety, a jiné 3 zakyné (2,97%) opét zobou ro¢nikd
spravnou odpoveéd nevédély. Dle ziskanych vysledkt byly znalosti zakt tykajici se
pohlavné ptenosnych chorob uspokojivé, ale i tak by se drobné nedostatky mély
odstranit, protoze jak uvadi WHO (© 2021f) onemocnéni sexualné pifenosnou chorobou

muZe mit na zdravotni stav ¢lovéka vazny dopad.

Zpracovana data ukdzala, Ze znalosti zakl 8. a 9. tfid zékladnich Skol nejsou na Spatné
urovni, ale v nckterych oblastech maji velké nedostatky, které by mohly vést
k nezadoucim situacim. Jak uvadi Ktepelka (2019), je nutné, aby mé&li dospivajici lidé
ptistup Kk odbornym a zaroven srozumitelnym informacim o reprodukénim zdravi.
Podobny nazor md 1 WHO (© 2021d), kterd& podporuje komplexni vyuku
0 reprodukénim zdravi béhem hodin sexualni vychovy. V zahrani¢i funguji i specidlni

zdravotni programy, které hraji vyznamnou roli v prevenci.

Stejné jako v zahraniéi, tak i v Ceské republice funguji programy, které seznami zaky
8.a 9. tid s problematikou reprodukéniho zdravi. Tuto &innost podporuje i MSMT
a seznam certifikovanych programt, ze kterych si skola pro své zaky muze vybrat, je
zvefejnén na strankach Narodniho ustavu pro vzdélavani. Piikladem je HOP program,
jehoz garantem je Zdravotni Ustav se sidlem v Usti nad Labem a ktery se zaméfuje na
rizikové sexudlni chovani a pohlavné pfenosné choroby a je urCen pravé pro zaky
8.a9. tfid. Na tuto v€kovou kategorii cili i organizace Portus Prachatice se svym
programem Sex faktor, pomoci kterého, jak uvadi, se zaméfuji na reprodukéni systém
obou pohlavi, bezpetné sexudlni chovani, antikoncepci a na prevenci pohlavné
ptenosnych chorob. V téchto programech pisobi jako edukatofi odborni vyskoleni
pracovnici, ktefi s edukanty (vtomto piipadé se zaky 8. a 9. tfid) hovofi upfimné

a oteviené, protoze to je i dle Koliby et al. (2019) velmi dualezité.

Prevenci a zdrojem ovéfenych informaci nejsou jen specidlni programy pro Skoly
VvV ramci sexualni vychovy, ale existuji také odborné internetové stranky, které mohou
zakiim problematiku reprodukéniho zdravi pfiblizit. Pfinosnou a propagovanou
internetovou strankou je Loono. Sviij obsah v ramci reprodukéniho zdravi zaméiuji na
pohlavné pienosné nemoci, antikoncepci a menstruaci. Snazi se také o to, aby ve

spoleCnosti sexualni témata nebyla tabuizovana, protoze jak uvadi Koliba et al. (2019),

65



lidska sexualita byva ve spolecnosti i v dnesni dobé tabu. Srozumitelné poznatky
z oblasti reprodukéniho zdravi prezentuje i Narodni zdravotnicky informacni portal
nebo Forum antikoncepce, které zastituje Ceska gynekologické a porodnicka spolenost
CLS JEP. Mladi lidé pii hledani odbornych informaci mohou navétivit i zahraniéni
zdroje, které se reprodukénim zdravim zabyvaji. Této veékové kategorii jsou
pfizpisobeny pifedevS§im némecké a rakouské strdnky a kromé srozumitelnych
informaci, které jsou prubézné aktualizovany, lze zde nalézt uzite¢né odkazy. Vyhodou
téchto stranek je, Ze spadaji pod oficialni instituce, takze odpada riziko nepravdivych

informaci.

Porodni asistentky maji ve svych kompetencich i edukaci vefejnosti, tudiz se mohou
zabyvat i vychovou v oblasti reprodukéniho zdravi. Jak uvadi Prochazka (2020),
zastavaji dilezitou roli Vv poradenské Cinnosti, a mohou se tak podilet na edukaci
mladych lidi o reprodukénim a sexudlnim zdravi. Porodni asistentka mtze dospivajicim
lidem piedat dalezité informace napiiklad o menstruaci, antikoncepci, pohlavné
prenosnych chorobach 1 bezpecném pohlavnim styku. Mrzelo nés proto, ze Zadny
respondent neuvedl jako zdroj informaci u jednotlivych oblasti dotazniku porodni
asistentku. 1 ta midze pusobit v preventivnich programech, které Skoly absolvuji,
a pfedat jim cenné informace. Pouze v jednom piipadé€ byl uveden jako zdroj informaci

1¢kat, a to v problematice antikoncepce.

Jak uvadi Fleischhacker et al. (2019b), navzdory veskeré sexualni vychové a prevenci,
ktera byla v poslednich letech podporovana, jsou mladé dospivajici divky neplanované
téhotné. I v tomto pfipadé ma porodni asistentka své misto a mize doty¢nym divkdm
poskytnout rady a kontakty na odborné pracovniky a pracovi§té. V Ceské republice je
ptikladem organizace ONZ, jejimZ poslanim je pomahat Zendm, matkdm i rodindm
v feSeni slozitych zivotnich situaci, ale i poskytovat pomoc a podporu v piipadé
neplanovaného t&hotenstvi (ONZ, 2016). | v zahrani¢i funguji riizné organizace, které
se zaméfuji na pomoc nezletilym matkdm, jako jsou napiiklad Zenskd zdravotni

sttediska nebo ambulance prvni lasky.

Dle mého nézoru je informovanost zakt 8. a 9. tfid o reprodukénim zdravi uspokojiva,
ale jsou zde oblasti, ve kterych by jim mély byt znalosti doplnény, nebot’ spravna
edukace je prevenci nezddoucich situaci. Myslim si, ze porodni asistentky by se mély

vice zapojit do edukace zakl v ramci Skolnich projektii, na nichz se mohou podilet,
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nebot’ spadaji do jejich kompetenci. Pomohou tak zakiim prohloubit a rozsifit jejich

znalosti o reprodukénim zdravi.
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6 Zavér

Vysledky naseho vyzkumného Setfeni ukazaly, Ze informovanost zakt 8. a 9. tiid
zakladnich Skol o reprodukénim zdravi je ve vétSiné piipadi uspokojiva, ale ve
vybranych problematikach jsou velké mezery. Aby do budoucna nedochézelo
k nezadoucim situacim, jako je nechténé téhotenstvi u nezletilé divky, méla by se
edukace zakid zaméfit na prohloubeni informaci tykajicich se problematiky pohlavniho
styku, téhotenstvi a antikoncepce. V¢EtSi podil na predavani znalosti by mohla mit
porodni asistentka, ktera ma edukaci mladych lidi i jejich rodin o reprodukénim zdravi
ve svych kompetencich. Bohuzel ale nebyla jako zdroj informaci v oblasti

reprodukéniho zdravi uvedena ani u jednoho zéka.

Protoze jsme v nasi bakalarské praci zkoumaly, jaké znalosti o reprodukénim zdravi
maji zaci 8. a 9. tfid zakladnich $kol, stanovily jsme si 3 hypotézy, které jsme ovéfily

pomoci dat ziskanych z dotazniku.

Hypotéza ¢. 1: Divky 8. tfid maji vétsi znalosti o reprodukénim zdravi neZ chlapci téhoz

ro¢niku. Tuto hypotézu nebylo mozné potvrdit.

Hypotéza ¢. 2: Divky 9. tfid maji vétsi znalosti o reprodukénim zdravi neZ chlapci téhoz

ro¢niku. Tuto hypotézu nebylo mozné potvrdit.

Hypotéza ¢. 3: Zaci 9. tfid maji vEtsi znalosti o reprodukénim zdravi nez Zaci 8. tfid.

Tato hypotéza se potvrdila.

Prace by mohla poslouzit jako vyukovy material pro zéky 8. a 9. tfid zékladnich $kol,
nebot’ se v teoretické Casti zabyva zdkladnimi informacemi z jednotlivych oblasti
reprodukéniho zdravi. Vysledky vyzkumného Setfeni mohou byt také prezentovany na

odbornych seminarich nebo na konferencich pro porodni asistentky.
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8 Seznam priloh
Piiloha 1 Zenské zevni pohlavni organy

1 Stydky pahorek
Mons pubis
2 Predkozka postévagku
Preputium clitoridis
3 Zalud postévacku
Glans clitoridis
4 Postévackova uzditka
Frenulum clitoridis
5 Maly stydky pysk
Labium minus pudendi
6 Zevni Usti trubice mocové
Ostium urethrae externum
7 Velky stydky pysk
Labium majus pudendi
8 Panenska blana
Hymen
9 Posevni predsifi
Vestibulum vaginae
10 Zadni pyskova spojka
Commissura labiorum posterior
11 Pfedni pyskova spojka
Commissura labiorum anterior
12 Usti pochvy

Ostium vaginae

Zdroj: HANZLOVA, HEMZA (2013a)

Piiloha 2 Zenské vnitini pohlavni organy

Zdroj: CHOVANEC (2021)

80



Piiloha 3 Zenska prsni zlaza

preni sval 5
lallicky Zlazové

mlétné 6
kanalky
tukova tkan

Zdroj: NOVAKOVA (2013)

Ptiloha 4 Zevni i vnitini muzské pohlavni organy

1 KfiZova kost
Os sacrum
2 Pobfisnice
Peritoneum
3 Semenné vacky
Vesiculae seminales
4 Koneénik
Rectum
5 Rit
Anus
6 Zlaza predstojna
Prostata
7 Nadvarle
Epididymis
8 Varle
Testis
9 Sourek
Scrotum
10 Usti mocové trubice
Ostium
11 PfedkoZka
Praeputium
12 Zalud
Glans penis
13 Houbovité topofivé t&leso
Corpus spongiosum
14 Mocova trubice
Urethra
15 Dutinkové topofivé téleso
Corpus cavernosum
16 Stydka spona
Symphysis
17 Mocovy méchyt
Vesica urinaria
18 Peritonealni prostor
Spatium peritoneale

Zdroj: HANZLOVA, HEMZA (2013b)
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Ptiloha 5 Menstruacni vlozky

Zdroj: WIKIPEDIA: THE FREE ENCYCLOPEDIA (2001-. [online])

Ptiloha 6 Menstruaéni tampon

Zdroj: ZURAWSKA (© 2021)
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Pfiloha 7 Menstruacni kaliSek

Zdroj: BITTNEROVA (2020)

Ptiloha 8 Menstruac¢ni kalhotky

Zdroj: SNUGGS (© 2021b)
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Ptiloha 9 Pohlavni styk

P

Zdroj: HARDYN (2019)

Ptiloha 10 Hormonalni antikoncepce — tablety

Zdroj: MEDAPREX (2015)
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Ptiloha 11 Postkoitalni pilulka

Zdroj: GYNCLIN (2020)

Ptiloha 12 Antikoncep¢ni injekce

Zdroj: KULICKOVA (© 2016)
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Ptiloha 13 Antikoncep¢ni naplast

Zdroj: SHUTTERSTOCK (2018)

Ptiloha ¢. 14: Antikoncep¢ni implantaty

Zdroj: ANON ([online]a)
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Ptiloha 15 Vaginalni krouzek

54 mm

Zdroj: TYM REHABILITACE.INFO (2018)

Ptiloha 16 Nitrodélozni télisko

Zdroj: TANCEROVA (2019)
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Ptiloha 17 Spermicidy

Zdroj: ANON (2019)

Ptiloha 18 Vaginalni pesar

zadni ¢ast
- 67 mm »

prohluben na uchyceni

silikonova membrana

predni cast

Zdroj: ANON (2020b)
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Pfiloha 19 Cervikalni klobouéek

poutko

Zlabek

Zdroj: BITTNEROVA (2014)

Piiloha &. 20: Zensky prezervativ

Zdroj: XMAN.CZ (2008)
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Piiloha 21 Zenska sterilizace

Prarufen vajcovodd

Vasadnik

Zdroj: CHRUDIMSKA NEMOCNICE ([online])

Ptiloha 22 Muzsky prezervativ

Zdroj: ANON (2020a)
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Pfiloha &. 23: Muzska sterilizace

Zdroj: ANON (Jonline]b)
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Ptiloha 24 Kompetence porodni asistentky

Dle ceske pravni upravy, tj. § 5 odst. 3 zakona ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani
a uznavani zpiisobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu
cinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zmené nékterych souvisejicich
zdkonit (zakon o nelékarskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich
predpisii, se za vykon povolani porodni asistentky povazZuje poskytovani zdravotni péce
v porodni asistenci, to je zajisténi nezbytného dohledu, poskytovani péce a rady zZenam
béhem tehotenstvi, pri porodu a Sestinedeli, pokud probihaji fyziologicky, vedeni
fyziologického porodu a poskytovani péce o novorozence, soucdsti této zdravotni péce
je také osSetrovatelskda péce o Zenu na useku gynekologie. Ddle se porodni asistentka
ve spolupraci s lékarem podili na preventivni, lécebné, diagnostické, rehabilitacni,
neodkladné nebo dispenzarni péci. Dle mezinarodni definice je porodni asistentka
osoba, ktera uspésné ukoncila vzdélavaci program uznavany v dané zemi, vychazejici
Z dokumentii ,,Nezbytné dovednosti (kompetence) pro zdkladni praxi porodni
asistentky“ a z ramce ,,Globalnich poZadavkii na vzdélavani porodnich asistentek*;
ktera dosahla nezbytné kvalifikace, aby byla registrovand a/nebo aby mohla ziskat
povoleni k vykonu povoldni porodni asistentky a pouzivat oznaceni porodni asistentka;
a ktera vykazuje potiebné znalosti a dovednosti pro prakticky vykon povoldni porodni
asistentky. Porodni asistentka je uzndvana jako plné zodpovédny zdravotnicky
pracovnik, pracuje v partnerstvi se zenami, aby jim poskytla potrebnou podporu, péci
aradu behem tehotenstvi, porodu a v dobé poporodni, vede porod na svou viastni
zodpoveédnost, poskytuje péci novorozenciim a detem v kojeneckém veku. Tato péce
zahrnuje preventivni opatieni, podporu normdalniho porodu, zjistovani komplikact
U matky nebo ditéte, zprostredkovani pristupu k lékarské péci nebo jiné vhodné pomoci
a provedeni nezbytnych opatieni pri mimoradné naléhavé situaci. Porodni asistentka
ma diilezitou ulohu ve zdravotnim poradenstvi a vzdélavani nejen Zen, ale iV ramci
Jejich rodin a celych komunit. Tato prdce by mela zahrnovat predporodni pripravu
a pripravu k rodicovstvi a miize byt rozsirena i do oblasti zdravi Zen, sexudlniho nebo
reproduktivniho zdravi a péci o dité. Porodni asistentka miize vykonavat svou profesi
V jakémkoli prostredi, vcetné domaciho prostredi, ambulantnich zdravotnickych

zarizeni, nemocnic, klinik, nebo zdravotnickych stredisek.

Zdroj: MZCR (2021b)
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Ptiloha 25 Zakon 96/2004 Sb. § 6
Odborna zpiisobilost k vykonu povolani porodni asistentky
(1) Odborna zpusobilost k vykonu povolani porodni asistentky se ziskava absolvovanim

a) nejmeéné triletého akreditovaneho zdravotnického bakalarského studijniho oboru

pro pripravu porodnich asistentek,

b) triletého studia v oboru diplomovana porodni asistentka na vyssich zdravotnickych

Skoldach, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji ve Skolnim roce

2003/2004,

¢) stredni zdravotnické skoly v oboru Zenska sestra nebo porodni asistentka, pokud bylo

studium prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji ve skolnim roce 1996/1997.

(2) Za vykon povoldani porodni asistentky se povazuje poskytovani zdravotni péce
V porodni asistenci, to je zajisténi nezbytného dohledu, poskytovani péce a rady Zendam
béhem tehotenstvi, pri porodu a Sestinedéli, pokud probihaji fyziologicky, vedeni
fyziologického porodu a poskytovani péce o novorozence; soucasti této zdravotni péce
je také oSetrovatelskda péce o Zenu na useku gynekologie. Ddle se porodni asistentka
ve spolupraci s lékarem podili na preventivni, lécebné, diagnostické, rehabilitacni,

paliativni, neodkladné nebo dispenzarni péci.

(3) Praktické vyucovani v oboru uvedeném v odstavci 1 pism. a) musi byt provdadeno

V akreditovaném zarizeni.

Zdroj: Zakon ¢. 96/2004 o nelékaiskych zdravotnickych povolanich
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Ptiloha 26 Vyhléaska ¢. 55/2011 Sb. §5
Porodni asistentka

(1) Porodni asistentka vykonava cinnosti podle § 3 odst. 1 a dale poskytuje a zajistuje
bez odborného dohledu a bez indikace zakladni a specializovanou osetrovatelskou péci
tehotné zene, rodici Zeneé a Zené do Sestého tydne po porodu prostrednictvim

oSetrovatelského procesu. Pritom zejména miize

a) poskytovat informace o zivotosprave v téhotenstvi a pri kojeni, pripravé na porod,
oSetieni novorozence a o antikoncepci,; poskytovat rady a pomoc v otdzkdch socidlne-

pravnich ve spolupraci s odpovédnymi organy,

b) provadet navstévy v rodiné tehotné zemy, Zemy do Sestého tydne po porodu

a gynekologicky nemocné, sledovat jeji zdravotni stav,

¢) podporovat a edukovat Zenu v péci o novorozence, vcietné podpory kojeni

a predchdzet jeho komplikacim,

d) diagnostikovat téhotenstvi, predepisovat, doporucovat nebo provadet vysetieni nutna
ke sledovani fyziologického téhotenstvi, sledovat Zenu s fyziologickym téhotenstvim,
poskytovat ji informace o prevenci komplikaci; v pripade zjisténého rizika predavat

zenu do péce lékare se specializovanou zpiisobilosti v oboru gynekologie a porodnictvi,

e) sledovat stav plodu v déloze vsemi vhodnymi klinickymi a technickymi prostiedky,
rozpoznavat u matky, plodu nebo novorozence priznaky patologii, které vyzaduji zasah
lékare, a pomahat mu v pripadé zasahu; pri nepritomnosti lékare provadet neodkladna

opatreni,

f) pripravovat rodicku k porodu, pecovat o ni ve vSech dobdch porodnich a vést
fyziologicky porod, vcetné pripadného nastiihu hraze; v neodkladnych pripadech vést
I porod v poloze koncem panevnim,; neodkladnym pripadem se rozumi vysetrovaci nebo

lécebny vykon nezbytny k zachrané zivota nebo zdravi,

g) oSetrovat porodni a poporodni poranéni a pecovat o zZenu do Sestého tydne

po porodu,

h) prejimat, kontrolovat, ukldadat lécivé pripravky10) a manipulovat s nimi a zajistovat

Jjejich dostatecnou zdasobu,
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i) prejimat, kontrolovat a ukladat zdravotnické prostiedkyll) a pradlo, manipulovat

S nimi, a zajistovat jejich dezinfekci a sterilizaci a jejich dostatecnou zdsobu,

Jj) analyzovat, zajistit a hodnotit kvalitu a bezpecnost poskytované osetrovatelské

péced2),

k) pecovat o zZenu s odumrelym plodem ve vyssim stupni tehotenstvi, s prerusenym
tehotenstvim nad dvandcty tyden z genetické indikace ¢i zdravotni indikace Zeny

Ve vSech porodnich dobach, véetné sledovani a vyhodnocovani rizik s tim spojenych.

(2) Porodni asistentka miize poskytovat bez odborného dohledu a bez indikace
oSetrovatelskou péci fyziologickému novorozenci prostrednictvim osetFovatelského
procesu a provadét jeho prvni oSetieni, vietné pripadného zahdjeni okamzité

resuscitace.

(3) Porodni asistentka pod primym vedenim [ékare se specializovanou zpuisobilosti

V oboru gynekologie a porodnictvi miize

a) asistovat pri komplikovaném porodu,

b) asistovat pri gynekologickych vykonech,

¢) instrumentovat na operacnim sale pri porodu.

(4) Porodni asistentka pod odbornym dohledem porodni asistentky se specializovanou
zpusobilosti v oboru, vseobecné sestry se specializovanou zpiisobilosti v oboru nebo
deétské sestry se specializovanou zpiisobilosti, v souladu s diagnozou stanovenou
lékarem miize vykonavat cinnosti podle § 4 odst. 1 pism. a) az j) pri poskytovani vysoce

specializované oSetiovatelské péce.

(5) Porodni asistentka dale vykondva cinnosti podle § 4 odst. 1, 3 a 4 pism. a) u tehotné
a rodici Zeny, Zeny do Sestého tydne po porodu a pacientky s gynekologickym
onemocnénim.

W

Zdroj: Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb. o ¢innostech zdravotnickych pracovnikd a jinych

odbornych pracovnikl
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Priloha 27 Potraty podle druhu a véku Zeny z roku 2019

Umala pferudena t8hotenstvi

Samo- Mimodé-
VEk volné z toho z toho loZni Ostatni Potraty
Zeny wraty mini- | interupce | | zezdr. | farmako- taho- potraty | celkem

po interupce | po 8.t L divada logicke tenstvi

UPT
13 1 4 4 2 5
14 2 12 9 21 13 3 23
=14 3 12 13 25 15 3 28

15 17 54 29 83 2 27 - 100
16 34 83 48 13 3 40 2 167
17 55 134 64 198 12 65 253

Zdroj: UZIS (2021b)

Priloha 28 Uzivana antikoncepce absolutné podle kraje zafizeni z roku 2019

K31.12
uZivalo antikoncepci
Uzemi, kraj viom
celkem nifrodélozni
Zen | nehormo- | hormondlni

hormonalni ndlni
HI. m. Praha 313286 17 806 10 544 95478
Stredoéesky 312 151 14285 5476 76 569
Jihotesky 139314 20902 3683 50 381
Plzefisky 128933 T 447 3274 35 898
Karlovarsky 63607 1969 1278 17 816
Ustecky 179329 6 632 4283 65 287
Liberecky 87 520 3815 2431 29191
Kralovéhradecky 117 153 10772 3 465 44921
Pardubicky 113132 6 086 1904 25428
Viysoéina 108 947 8100 2722 28212
Jihomoravsky 263 357 14 391 6334 65 921
Olomoucky 136 928 9349 4912 56 483
Zlinsky 124 564 7635 3257 31798
Moravskoslezsky 259 240 16038 6 355 82 389
R 2 357 461 145 228 59 920 05774

Zdroj: UZIS (2021b)
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Ptiloha 29 Rodicky podle kraje bydlisté a véku z roku 2015

Vékova skupina

Kraj Celkem
17 | 18-19 [ 20-24 | 25-29 | 30-34 | 35+ | neudano
absolutné
HL. mésto Praha 31 100] 84| 3203 s8a2| 4242 3| 14395
StfedoZesky 60| 229 1593 | 4086 | 5014 | 3294 1| 14217
Jihogesky 38| 128 81| 1978 2153 1192 6310
Plzefiskj 37| 120 792 | 1822 197 | 1097 5835
Karlovarsky 34 89| so0| 82| 794 asg 2732
Ustecky 160 | 285 | 1505 | 2359 | 2216 | 1439 -l 794
Liberecky 2| 10| 67| 1344 | 1440 909 1| 4497
Kralovéhradecky 43| 106 | 702 1668 | 1849 | 1102 3| s4n3
Pardubicky 33 80| 669 | 1667 | 1747 | 1018 5214
Vysotina 22 64| 670 1724 | 1737 | g8 -| 5008
Jihomoravsky 46 125| 1273 | 3692 | 4585 | 2513 16 | 12250
Olomoucky a4 11| s20| 2044 | 2137 | 119 -| 6352
Zlinsky 19 64| 559 | 1809 | 2053 | 1139 44| 5687
Moravskoslezsky 104 | 288 | 1792 | 3823 | 3514 | 2008 5| 11534
ER 693 | 1899 | 13251 | 32135 | 37048 | 22519 73 | 107618

Zdroj: UZIS (2017)
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Ptiloha 30 Dotaznik Znalosti zakt 8. a 9. tfid o reproduk¢énim zdravi

Dotaznik k BP Znalosti zakt 8. a 9. tfid o reprodukénim zdravi

Milé divky, mili chlapci,

jmenuji se Vlasta ChrstoSova a jsem studentkou 3. ro¢niku oboru Porodni asistentka
Zdravotné socialni fakulty Jihodeské univerzity v Ceskych Budg&jovicich. Obracim se na
vas s prosbou o pomoc pfi psani vyzkumné ¢asti bakalafské prace s ndzvem Znalosti
zakl 8. a 9. tfid o reprodukénim zdravi. Prosim o vyplnéni kratkého dotazniku, ktery je
uréen pouze pro vas, zaky 8. a 9. tfid zakladnich Skol. Zabere pouze nékolik minut.

Odpovedi budou zcela anonymni a budou pouzity vyhradné pro Gcely bakalarské prace.

Dékuji za vas €as a ochotu.

1) Do jaké chodis tfidy na zakladni $kole, kterou navstévujes? ™
a) 8. tfida

b) 9. tfida

2) Jakého jsi pohlavi?™*
a) muz

b) Zena
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3) Jaka témata patii do problematiky reprodukéniho zdravi? (je moZné oznadit

vice odpovédi)®
a) pohlavni organy
b) antikoncepce
C) menstruace
d) t€hotenstvi
e) planovani rodicovstvi
f) pohlavni styk
g) pohlavn¢ pfenosné choroby
h) nevim

ch) jiné:

4) Setkal/a jsi se jiz nékdy s povidanim o problematice menstruace?”
a) ano (pokracuj otazkou €. 5)

b) ne (pokracuj otazkou €. 6)

5) Kde jsi se 0 tomto tématu dozvédél/a? (je moZné oznacit vice odpovédi)
a) ve skole
b) od rodict
C) na internetu
d) od kamarada/ky
e) z knih

f) jiné:
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6) Co piesné se déje v Zenském téle b&hem obdobi menstruace?™
a) je to onemocnéni, kterym zeny trpi

b) jsou to pravidelné zmény na déloze, diky kterym miize dojit ke vzniku nového

Zivota

¢) nevim

7) O jakych menstruacnich pomiickach jsi jiz slySel/a? (je moZné oznadlit vice

odpovédi)
a) menstruacni vlozky
b) menstruacni tampony
¢) menstruacni kaliSek
d) menstruacni kalhotky

e) neslysel/a jsem o Zadnych menstrua¢nich pomickéach

f) jiné:

8) Setkal/a jsi se jiz nékdy s povidanim o problematice pohlavniho styku?*

a) ano (pokracuj otazkou €. 9)

b) ne (pokracuj otdzkou ¢. 10)
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9) Kde jsi se 0 tomto tématu dozvédél/a? (je moZné oznacit vice odpoveédi)
a) ve Skole
b) od rodict
C) na internetu
d) od kamarada/ky
e) z knih

f) jiné:

10) Co je to pohlavni styk?*
a) mazleni a libani mezi partnery
b) sexualni aktivita, kdy muz vlozi sviij penis do vaginy Zeny

¢) nevim

11) Od kolika let je v CR legalni pohlavni styk?*
a) od 14 let
b) od 15 let
c) od 16 let
d) CR neméa v zakoné danou vékovou hranici pro pohlavni styk

e) nevim

12) Setkal/a jsi se jiz nékdy s povidanim o problematice téhotenstvi?™

a) ano (pokracuj otazkou ¢. 13)

b) ne (pokracuj otazkou ¢. 14)
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13) Kde jsi se 0 tomto tématu dozvédél/a? (je moZné oznacit vice odpovédi)
a) ve Skole
b) od rodict
C) na internetu
d) od kamarada/ky
e) z knih

f) jiné:

14) Co je to t&hotenstvi?™*
a) dlouhodobé onemocnéni zeny
b) stav, kdy se v déloze Zeny vyviji novy Zivot

C) nevim

15) Jak dojde k ot&hotnéni?*
a) pi1 nechranéném pohlavnim styku dojde ke splynuti spermie a vajicka
b) libanim, mazlenim, jinym stykem (napf. oralnim — Usty)

C) nevim

16) Kolik kalendainich mésicti trva fyziologicky téhotenstvi?*
a) 8 mesicll
b) 9 mésica
¢) 10 mésict

d) nevim
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17) Miize divka b&hem menstruace ot&hotnét?™
a) ano
b) ne

¢) nevim

18) Miize divka ot&hotnét p¥i svém prvnim pohlavnim styku?*
a) ano
b) ne

¢) nevim

19) Setkal/a jsi se jiz nékdy s povidanim o problematice antikoncepce?*
a) ano (pokracuj otazkou ¢. 20)

b) ne (pokracuj otdzkou €. 21)

20) Kde jsi se 0 tomto tématu dozvédél/a? (je mozné oznadit vice odpovédi)
a) ve skole
b) od rodict
C) na internetu
d) od kamarada/ky
e) z knih

f) jiné:
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21) Jaké z uvedenych tvrzeni o antikoncepci je pravdivé? (je moZné oznacit vice

odpovédi)™
a) antikoncepce je kazda metoda, ktera zabraiuje poceti
b) antikoncepce je primarni prevenci nechténého ot¢hotnéni
¢) antikoncepci musi uzivat kazdy
d) nic z vyse uvedeného neni pravdivé

€) nevim

22) O jakych moZnostech o ochrané pred nechténym otéhotnénim (metodach

antikoncepce) jsi jiz slySel/a? (je moZné oznadéit vice odpovédi)*
a) hormonalni antikoncep¢ni tablety
b) kondom
c) antikoncep¢ni injekce
d) antikoncepcéni naplast
e) antikoncep¢ni implantaty
f) vaginalni krouzek
g) spermicidni gely
h) nitrodé€lozni téliska
ch) vaginalni pesary
1) pferuSovana souloz
J) pocitani plodnych a neplodnych dnt
1) neslySel/a jsem o zadnych metodach antikoncepce

K) jiné:

104



23) Jsou viechny druhy antikoncepce 100% 1uéinné proti nechténému otéhotnéni? ™
a) ano
b) ne

¢) nevim

24) Pokud dojde k nechranénému pohlavnimu styku, ma divka néjakou mozZnost,

jak jesté zabranit ot&hotnéni?™
a) ano (pokracuj otdzkou €. 25)
b) ne (pokracuj otazkou €. 26)

¢) nevim (pokracuj otazkou €. 26)

25) Jaka je moZnost zabranéni otéhotnéni po nechranéném pohlavnim styku?

Prosim NapiS: ...

26) Pokud si divka preje antikoncepci, ktera neni volné prodejna, jaky lékar ji

miiZe predepsat recept?™
a) prakticky lékat
b) gynekolog
¢) nezalezi na tom, muze kdokoli
d) zadny, viechna antikoncepce je v CR volné prodejna

€) nevim
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27) Setkal/a jsi se jiz nékdy s povidanim o problematice umélého preruseni

téhotenstvi?™
a) ano (pokracuj otazkou ¢. 28)

b) ne (pokracuj otdzkou ¢. 29)

28) Kde jsi se 0 tomto tématu dozvédél/a? (je mozné oznacit vice odpovédi)
a) ve skole
b) od rodict
C) na internetu
d) od kamarada/ky
e) z knih

f) jiné:

29) MiiZe podstoupit divka mladsi 18 let um&lé pieruseni t&hotenstvi?™
a) ano (pokracuj otazkou €. 30)
b) ne (pokracuj otdzkou ¢. 31)

¢) nevim (pokracuj otazkou €. 31)

30) Musi mit divka vzdy souhlas rodi¢i pred tim, nezZ podstoupi umélé preruseni

téhotenstvi?
a) ano, do 18 let potfebuje mit souhlas rodice
b) ne, souhlas musi mit do 15let vcetné, po této vékové hranici musi byt rodice
pouze informovani a upozornéni

¢) nevim
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31) Setkal/a jsi se jiZ nékdy s povidanim o problematice pohlavné pienosnych
chorob?*

a) ano (pokracuj otazkou ¢. 32)

b) ne (pokracuj otdzkou ¢. 33)

32) Kde jsi se 0 tomto tématu dozvédél/a? (je mozné oznadlit vice odpovédi)
a) ve skole
b) od rodict
C) na internetu
d) od kamarada/ky
e) z knih

f) jiné:

33) Protoze jsou pohlavni choroby rizikem v sexualnim Zivoté jedince, jak se

mohou tyto choroby $iFit? (je moZné oznaéit vice odpovédi)®
a) krvi
b) slinami
c) spermatem a sekrety sliznic pfi pohlavnim styku
d) vzduchem

€) nevim
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34) Miize byt ¢lovék nakaZen pohlavné pienosnou chorobou a nemit pritom Zadné

pFiznaky tohoto onemocnéni?*
a) ano
b) ne

¢) nevim

35) O jakych pohlavnich chorobach uz si slySel/a? (je moZné oznaclit vice

odpovédi)™
a) HIV/AIDS
b) syfilis
c) kapavka
d) chlamydie
e) neslySel/a jsem o Zadnych pohlavné prenosnych chorobach

e) jiné:

36) Jak4 metoda antikoncepce chrani pied pohlavné pfenosnymi chorobami?™
a) hormonalni antikoncep¢ni tablety
b) kondom
¢) spermicidni gely
d) nevim

e) jiné:
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9 Seznam pouzitych zkratek

BZgA Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkldrung

EIGE European Institute for Gender Equality

hCG Human chorionic gonadotropin

HIV/AIDS Human Immunodeficiency Virus/Acquired Immune Deficiency
Syndrome

MSMT Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy

MZCR Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

NZIP Nérodni zdravotnicky informacni portal

Rh Rhesus faktor

SARCGPS Sekce Asistované Reprodukce Ceské Gynekologicko-Porodnické

Spolec¢nosti CLS JEP

UPT Umélé pieruseni téhotenstvi
UZIs Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
WHO World Health Organization
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