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Anotace

LASKOVA, Petra. Transsexualita z pohledu dnesni spolecnosti. Hradec Kralové:
Pedagogické fakulta Univerzity Hradec Kralové, 2022. 60 s. Bakalarska prace.

Tato bakalafska prace se zabyva problematikou transsexuality a tim, jak nase spole¢nost
na transsexudly reaguje a jaké ma postoje. Teoreticka Cast je zaméfena na vysvétleni
nékterych pojmi, zminuji zde dvé hlavni teorie, biologickou a psychologickou, které
se zaméfuji na to, zda se ¢loveék transsexualem narodi, nebo jeho postoj v budoucnu
formuje. Dale se zde zabyvdm historii transsexuality a poruchami pohlavni
identity, okrajové pravem trans 0sob anebo jejich vyskytem u nas a ve svété. Ve své praci
take popisuji faze, které lze zafadit do procesu zmény pohlavi. Jedna se o fazi
rozhodovaci, diagnostickou, Real life test a Real life experience, hormonalni fazi
a chirurgicke zakroky. V neposledni fadé se v teoretické ¢asti zabyvam zaclenénim
transsexuallt do spoleCnosti. V praktické ¢asti se snazim zmapovat, jaké postoje
spole¢nost k transsexualim ma. Vyzkumné Setieni jsem provadéla pomoci online
dotazniku, ktery jsem zvefejnila na socidlnich sitich. Dotaznik byl anonymni

a nebyl nijak vékoveé omezen.
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Annotation

LASKOVA, Petra. Transsexuality from the perspective of today's society. Hradec
Kréalové: Faculty of Education, University of Hradec Krélové, 2022. 60 pp. Bachelor
Thesis.

This bachelor thesis deals with the issue of transsexuality and how our society reacts to
transsexuals and what attitudes it has. The theoretical part is aimed at explaining some
concepts. | mention two main theories, biological and psychological, which focus on
whether a person is born transsexual or whether their attitudes are shaped in the future.
Furthermore, | discuss the history of transsexuality and gender identity disorders and |
deal peripherally with trans rights and the incidence of trans people in this country and
around the world. I also describe the stages that can be included in the process of gender
reassignment. This includes the decision-making phase, the diagnostic phase, the Real-
life test and Real-life experience, the hormonal phase, and surgical interventions. Last but
not least, in the theoretical part | deal with the integration of transsexuals into society. In
the practical part, I try to map what attitudes society has towards transsexuals. | conducted
the research investigation by means of an online questionnaire which | published on my

social media. The questionnaire was anonymous and there was no age restriction.
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Uvod

Moje bakalarska prace je rozdélena do dvou ¢asti. V prvni ¢asti se zabyvam teoretickymi
zaklady a objasnénim zakladnich pojmi, které se tykaji transsexuality. Hlavni
témata, kteryma se zde zabyvam jsou definice transsexuality, objasnéni nékterych teorii,
dale pak faze procesu pfemény nebo zaclenéni trans lidi do spole¢nosti. Ve druhé ¢asti
vyuzivam ziskanych poznatkli z ¢asti prvni a pomoci kvantitativni metody se snazim
objasnit postoje spole¢nosti k samotnym transsexudlim. K tomuto ucelu volim techniku
dotazniku, prostiednictvim kterého se snazim zmapovat postoje dneSni spole¢nosti
K transsexualtim.

Transsexualita je jednim z témat, které jsou v soucasnosti velmi kontroverznimi.
I piesto, Ze zijeme ve staté, ve kterém panuje demokracie, kazdy, kdo ma jakykoliv viastni
nazor za n¢j musi tézce bojovat. Pokud je n¢kdo odlisny, spole¢nost ho automaticky
odsoudi. VétSina lidi pravé proto svlij coming out ani nepodstoupi nebo se pied
spolecnosti skryvaji, obavaji se totiz Sikany, vyhruzek nebo fyzického napadani.
M¢ osobné se stalo, ze kdykoliv jsem o tomto tématu s nékym mluvila, slySela jsem
podobné véty jako : ,, At si kazdy dé€ld, co chee, jen at’ mi to pofad nevnucuji nebo at’ se
na to nemusim divat.“ A pfesné tyto ndzory se netykaji jen transsexuality, dalSim
piikladem je komunita LGBT. Touto praci chci vyvratit mylnou piedstavu o tom, ze je
transsexualita nemoc, ktera se da vylécit. Samotné téma je také velice zajimavé z vice
pohled, jak ze socialniho, tak i z medicinského.

Dnesni spole¢nost je podle mého nazoru velice malo informovana o podobnych
problematikach, a proto bylo mym cilem zjistit, zda jsou respondenti tomuto tématu

otevreni ¢i nikoliv.



1 Pohlavni identita a jeji poruchy

Pohlavi kazdého clovéka se vyviji v nékolika urovnich. Zakladem je pohlavi
genetické, které je udavano pohlavnimi chromozomy. U ¢lovéka znamena piitomnost
dvou chromozomti XY pohlavi muzské, naopak chromozomy XX pohlavi Zzenské. Toto
pravidlo plati i v pfipadé ostatnich savci. Na téchto chromozomech se nachazeji
geny, které jiz v rané fazi vyvoje rozhoduji o formovani pohlavnich z14z. Pohlavni zlazy
jsou aktivni jiz béhem nitrod¢loZzniho zivota a hormony které produkuji pomahaji utvaret
vnitini i zevni pohlavni organy jedince. V druhém trimestru zivota plodu se vytvaieji
zaklady pohlavni identity v ¢asti mezimozku — hypotalamu. Psychické pohlavi zobrazuje
to, zda se Elovek citi byt vice muzem ¢&i Zzenou. (Fifkova a kol., 2002)

Zacatek dvou vyvojovych cest kmuzstvi nebo Zenstvi zafina mezi
15. — 19. mésicem po narozeni ditéte. Ve dvou letech je dité schopno rozlisit pomoci
hracek pro divky a pro chlapce svou pocatecni sexudlni identifikaci. V této dobé by mélo
byt schopno rozlisit pohlavi druhych lidi na fotografii a pozdéji pohlavi druhych déti
podobného véku. Své vlastni pohlavi dité zna zhruba ve tiech letech. (Skoblik, 2006)

1.1 Pohlavni role

Dalsim pojmem, ktery je potiecba zminit, je pohlavni role. Tento pojem zavedl roku
1955 americky sexuolog a psycholog John Money. Podle néj se pti formovani pohlavni
role zasadné uplatituje vliv rodica ditéte béhem vychovy. To, jakym zpiisobem se k ditéti

......

pohlavni identity, nebo muze vést k budoucimu konfliktu ¢i nejistoté v této oblasti.
(Fifkovéa a kol., 2002)

U ditéte se tedy pohlavni identita pomalu tvoifi v pfedSkolnim véku. Pozdéji
ve Skolnim véku dité zafind vyhledavat pfatelé stejného pohlavi, a naopak odmita
a je Ihostejné k pohlavi opa¢nému. Jedna se o takzvané homosocialni chovani. Soucasti
téchto vztaht je 1 vyhledavani her pohlavné typickych. U chlapch mize jit o zalibu
v hokeji, fotbale, bojovych sportech nebo zajmu o auticka, vlaky, motorky a dalsi
techniku a dopravni prostfedky. K divkam se zase pfifazuji hry s panenkami, hra
na domacnost, zaliby v oblékani nebo Cesani a malovani. Tyto postoje se méni
az v obdobi puberty pod vlivem sexualnich pocitt. (Fifkova a kol., 2002)

Tendence ke kontaktu s vrstevniky stejného pohlavi je pravdépodobné dana touhou

ditéte upevnit ve skupin€ svou rodovou roli, je v§ak i vysledkem ptirozeného vzajemného



vybéru na zakladé¢ sympatii a komunikace. Divky spolu navzajem kooperuji a jsou
vnimavéjsi a citlivejsi, zatimco chlapci se k sobé chovaji asertivnéji a usiluji o dominantni
postaveni. Rozdily v aktivitach chlapct a dév¢at jsou Casto napadné az ptipadé, jsou-li
pritomny ostatni déti ve skupiné. Pokud je dité v pritomnosti dospélych, neni jeho
chovani npadné ztoho duvodu, ze cCasto voli hra¢ky charakteristické pro jeho
pohlavi. (JanoSova, 2008) Casto se ale mizeme setkat stim, ze dit¢ preferuje
hracky, které nejsou pfisuzovany jeho pohlavi. Divky zaujme fotbal ¢i hra s auticky
a chlapci se zase zajimaji o oblékani nebo hrani si s panenkami. Mnoho rodi¢t se potom
obava o sexualni orientaci svého ditéte. Je ale potieba si uvédomit, Ze dité pravdépodobné
jen néco zaujalo a na sexudlni orientaci nema hrani si s hra¢kami opa¢ného pohlavi zadny

vliv.

1.2 Poruchy pohlavni identity déti a despélych

ey, ee

vnima neschopnost identifikace se svymi vrstevniky stejného pohlavi. Porucha pohlavni
identity v détstvi se ale nerovna té v dospé€losti a nutn¢ k ni nemusi vést. V détském véku
totiz plati témet vzdy, Ze dité nerozumi samo sobé¢. Plati tak, ze ¢im je dit€¢ mladsi, tim
mén¢ nejisty je vysledek. Porucha identity v tam nizkém véku znamena, ze chlapec nebo
divka nezapada do skupiny stejného pohlavi, neciti se dobie pii typickych hrach a mize
se svému okoli jevit asocialné. V dusledku toho se u takového ditéte mtizou objevit
sklony k depresim. Blizké okoli, kam patii rodina a kamaradi, nemaji o pravém diavodu
takového chovani tuSeni. NejspiSe jde o to, Ze jsou poruchy pohlavni identity dosud
nepiili§ popularnim tématem a vétSina rodic by si néco takového ani nebyla schopna
ptipustit. Pokud je u ditéte zaznamenana jakdkoliv odchylka, at’ uz se tykd vzhledu
(napriklad déveatko, které se za¢ne oblékat do chlapeckého obleceni) ¢i chovani, okoli
se spokoji s vysvétlenim, Ze jde o détsky rozmar a ze z néj vyroste. U dospivajicich
s poruchou pohlavni identity byla zjisténa intenzivni deprese, impulzivnost, neschopnost
integrace nebo slabost Usudku a jedna se o obdobi, ve kterém dochazi k pInému projevu
obtizi. (Skoblik s. 23)

PomysIinym pfechodem mezi zdravotni poruchou a normélnim stavem je u déti
zménéna pohlavni identita. Mizeme mluvit o nekonformni identiteé. U chlapcti vznikl pro
tento jev nazev sissy boys a u divek tomboys. Tato abnormalita je u déti pomérné

béZzna, Vv mirnéjsi formé se vyskytuje az v nckolika procentech, cCastéjsi je vSak
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u chlapci, 1kdyz u divek je spiSe Iépe spolecensky akceptovana. U tomboys se mizeme
setkat se z&libou ve sportovnim ¢i chlapeckém obleceni, ve kterém se takové divky citi
nejpohodlnéji, naopak u sissy boys pozorujeme zdjem o panenky, prevlékani se do Sath
matky nebo sestry ¢i dokonce malovani se. Ani tento vyvoj ale nevykazuje vzdy budouci
transsexualitu a veskeré domnénky jsou tak predcasné. SpiSe, nez transsexualy se takové
déti v budoucnu stavaji lesbicky nebo homosexualn¢ orientovanymi. Je tieba ale pocitat
S pozd¢€jsim obtiznym postavenim v kolektivu s rizikem hrozici Sikany, v horSich
piipadech dokonce s pohlavnim zneuzivanim. Pfi stanoveni diagndzy je potfeba dbat
opatrnosti, aby nedoSlo k chybnému urceni duSevni poruchy u jedinci, ktefi pouze
neodpovidaji svym chovanim ptredstavam vétsinové spole¢nosti. (Fifkova a kol., 2002)
navstévovat diagnostickd sezeni se svym sexuologem. Tyto sezeni maji potvrdit nebo
vyvratit podezieni jedince tykajici se jeho pohlavni identity a zjistit jeho motivaci k 1écbé.
Zjistuje se, jak dlouho uz trva prani pohlavi zménit. Soucasti je také psychologické
vySetieni, které ma za kol vyloucit zavazné dusevni poruchy, které mohou mit stejné
piiznaky jako transsexualismus. (fnbrno.cz, 2021, online)

Pojem porucha pohlavni identity ma kofeny jiz v antice, kdy Herodotos timto
popsal chorobu u Skythii, naroda obyvajictho severni pobiezi Cerného mote. Nékteii
muzi se zde oblékali jako zeny, zastdvali jejich praci a vyznacovali se zenskym chovanim
a charakterem. Dalsim a velice znamym ptikladem je ptipad Johanky z Arcu, ve kterém
bychom mohli hledat prvky transsexualniho chovani. Jedna se o piibéh z 9. stoleti, ve
kterém se katolickou cirkvi odmitand Johanka z Arku pievlékala za muZe a jako muz
ziskala nejvyssi cirkevni hodnost. Transsexualni chovani bylo popisovano i u americkych
indidnid berdache, ktefi se také nazyvali Dvoji duch. Mnoho indianskych kment takové
chovani tolerovalo, a dokonce uzaviralo siatky s osobou stejného pohlavi. Z dalsich
kultur se podobné chovéani vyskytuje u Cukéd, na filipinskych ¢i indonéskych ostrovech
¢iv Barmé. V Indii mizeme nalézt kastu bozskych hidzru, jejichz starsi ¢lenové amputuji
béhem tzv. Kastra¢niho ritudlu mlad$im chlapcim jejich pohlavni organy.
(Fifkova a kol., 2002) Moderni sexuologové ze zaatku nerozliSovali rozdily mezi
transsexualitou a transvestitismem, prukopnikem byl az americky sexuolog Henry
Benjamin, ktery termin transsexualismus popularizoval. Stalo se tak, kdyz jej kolega
poprosil o radu s ptipadem malého chlapce, ktery se citil jako divka a jeho matka ho

v tomto podporovala. Zjistil, ze pouze osoba s hlubokou nendvisti k vlastnimu té€lu mize
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mit takové ptani. Pocity, které takového clovéka ovladaji jsou drtivé, zaméstnavaji celou
jeho psychiku a nepodléhaji zménam nazoru. (Skoblik, 2006)

Benjamin je obecné povazovan za otce transsexualismu, jelikoz se poruchdm
pohlavni identity vénoval celych 30 let svého profesniho zivota, az do roku 1978, kdy
svou ¢innost ukoncil. Na zaklad¢ jeho vyzkumu byl transsexualismus pozdéji vymezen
jako samostatnd porucha. Je ovSem undhlené zmény a poruchy pohlavni identity
a vSechny podobné projevy oznacovat za transsexualitu, jelikoZ kulturné antropologické
vyzkumy ukazuji na zna€nou variabilitu a kulturni rozmanitost podobného chovani.

(Fifkova a kol., 2002)

Gender

Pojem gender je psychologicko-kulturnim terminem. Oproti tomu pohlavi je terminem
biologickym. Byt Zenou ¢i muzem je stejné tak zalezitost tykajici
se oblékani, profese, osobnosti a obleceni stejné jako zalezitosti s podobou genitéalii.
Spousta lidi si mize myslet, Ze pohlavi a gender jsou jen dva stejné pohledy na tutéz véc.
Tomu tak viak ve skutenosti neni. Rada antropologti zjistila, Ze rizné kultury vymezuji
gender velmi proménlivé. Kazda spole¢nost vychazi pouze z biologického pohlavi
Clovéka a berou tuto skute¢nost jako zakladni kritérium. OvSem v tom, jak se jeden
gender li$i od druhého se zadné dv¢ kultury zcela neshodnou. (Oakleyové, 2000)

Podle Fafejty (2004) se kazdy Clovek do genderové role narodi, je mu narozenim
urcena a nikdo neptedpoklada s tim, ze by se v pribéhu Zivota méla zménit na opacnou.
Dalo by se fict, ze socializace je uspéSna az tehdy, kdy pfijmeme a ztotoznime Se
s genderovou identitou, kterda nam byla pfisouzena. Oakleyova (2000) dale uvadi, Ze
gender je podil maskulinity a feminity u daného jedince a je zfejmé, Ze u mnoha lidi jsou
pfitomny oba tyto faktory. U bézného muZe pfevazuje maskulinita, u béZné Zeny zase
feminita. Gender je vétSinou definovan socialni situaci a je viditelny jako souhrn
vlastnosti. Do téchto vlastnosti fadime chovani, fe¢ nebo zptsoby oblékani. Gender je tak
na rozdil od pohlavi jasn€ viditelny. DuleZité je i to, Ze genderova identita se vytvari velmi
brzo a ve vétsin€ ptipadl ji uz nelze zmenit.

V dneS$nim svété modernich technologii se mnoho déti dozvi o pojmu gender
z masmedii a zejména pak ztelevize ¢i internetu. Muzi jsou v riznych potadech
zobrazovani jako ochranci nebo ti, ktefi jsou schopni vyfesit veskeré problémy. Postavy
zen naopak zahrnuji mnohem méné roli. Muze se jednat o zeny v domacnosti, néci

pecovatelky ¢i sekretaiky. Tyto postavy jsou casto sexualizovany, a to i pokud jsou
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zobrazovany ve vaznéjsich rolich. Genderové predsudky tak stéle zistavaji, a mohou mit
vliv na déti, které tyto porady sleduji. (Lippa, 2009) K tomuto Oakleyova (2000)
dodava, ze podstatou celého procesu je identifikace. Chlapci se vétSinou identifikuji
s muzi a divky s zenami. Tim se vytvaii normalni zenskd a muzska genderova identita.
Pokud se vsak stane, ze se chlapec neménnym zpisobem identifikuje se zenou, zvysuje
se tim pravdépodobnost odchylek, mezi které fadime transsexualitu nebo homosexualitu.
Chlapci jsou také vystaveni vys$simu riziku toho, Ze se u nich genderova identita nevyvine
spravné. Je to hlavné z toho diivodu, ze v nasi spolecnosti nebyva otec rodiny vétSinou
dma kvili praci, nebo je viéi chlapci citové chladny. Gender nelze ze sociologického
hlediska zménit, neni pevny a zavazny je pouze na zakladé socidlnich norem. Obecné
plati to, Ze jde o roli, ke které mize kazdy ptidavat sviij vlastni obsah. Nikdo neurcuje
to, co je v genderu Spatné a co spravné, zalezi pouze na jedinci, pro co se rozhodne. Na
gender taktéz muzeme nahlizet jako na instituci, jedna se o ur¢itou formu muzstvi a zen
stvi. (Fafejta, 2004, s. 30)
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2 Pojeti transsexuality a transgenderu

Jak jiz bylo zminéno v ptfedchozi kapitole, termin transsexualita poprvé pouzil
v 50. letech Némecko — americky sexuolog Harry Benjamin. Tvrdil, Ze jde o hluboce
zakofenéné jednani, které ma za nasledek nesoulad mezi fyzickym a duSevnim pohlavim.
(Fifkova a kol., 2002) Samotny termin je slozen ze dvou latinskych vyrazi ,,trans* = pies
a ,,sexus” = pohlavi. Transsexualitu muZzeme definovat jako extrémni formu rodoveé
dysforie, doprovazenou pianim zbavit se sexudlnich charakteristik primarnich
(zevnich pohlavnich organtl) a sekundarnich a zit naprosto tak jako osoba opacného
pohlavi. (Skoblik, 2006, s. 26)

Fifkova (2002) definuje transsexualitu jako viru ¢lovéka, ze zména jeho pohlavi
povede k ur¢itému zlepSeni. Transsexualismus je nejextrémnéjsi stadium rozporu mezi
pohlavim, jedna je o takzvanou gender dysphorii. Ta je povazovana za typicky znak vSech
poruch pohlavni identity a je definovana jako pocit nepohody, mezi pohlavni
identitou, pohlavni roli a biologickym pohlavim. Transsexualové se proto citi uvéznéni
ve svém vlastnim téle, které jim nepiislusi a pudové pocit'uji touhu ho zménit. Podle
oficialn¢ platné Mezinarodni klasifikace nemoci je transsexualita pod zkratkou
F 64.0 definovana jako stav jedince, ktery si pieje zit a byt akceptovan jako piisluSnik
opac¢ného pohlavi. Obvykly je pocit nespokojenosti s vlastnim pohlavim nebo pocit
nevhodnosti anatomického pohlavi a ptani hormonalniho 1é¢eni a chirurgického zasahu.
(Fifkova a kol., 2002, s. 17) Jde tedy o stav, ve kterém se jedinec citi byt piislusnikem
jiného pohlavi nez toho, které mu bylo biologicky dano.

S terminem transsexualita se objevuje i termin transgender. Feinberg (2000)
uvadi, Zze se jednd o zdkladni rozdé¢leni téch, ktefi se rozhodli pro zménu svého
biologického pohlavi a téch, ktefi pouze svym chovanim vybocuji z ptedepsanych norem.
Toto oznaceni bylo poprvé pouzito v roce 1987 aktivistkou za prava transsexuala Virginii
Prisceovou. Ta sama uvadi: ,Potirebovali jsme prosté termin pro ty, kteri stejné jako ja,
prekrocili hranice muzskosti nebo zenskosti-pro lidi, jejichz cely Zivot se odviji v opacné
roli, nez ve které se narodili — a pritom nezménili pohlavi. © (Feinberg, 2000, s.7)

Fafejta (2004) dale uvadi, ze terminem transgender oznacujeme skupinu lidi, ktefi
zacnou v prub&hu svého zivota odmitat sviij gender, ktery jim byl ptisouzen na zdkladé
pohlavi. N&kteti z nich mohou odmitat pfimo pohlavi, se kterym se narodili a pieji si ho

anatomicky upravit nebo zcela zménit.
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2.1 Rozdily mezi Female to Male a Male to Female

Ob¢ tyto skupiny se 1isi v mnoha ohledech a zakladnich charakteristikch
VyVoje, proZzivani a chovani. Bylo prokazano, Ze svou transsexualitu si uvédomuje vyS$si
procento FtM neboli female to male. Tato skupina upiednostiiuje kamarady stejného
psychického pohlavi a jsou Iépe socialné prizptisobeni. FtM mivaji blizké vztahy
s rodinou a zakladaji si na partnerskych vztazich, které navazuji v poopera¢nim obdobi.
Oproti tomu maji MtF, coz je oznaCeni pro male to female, horsi socialni anamnézu, ktera
zahrnuje pachani vice trestnych ¢inti a prostituci. Déle také vyssi sklony k dusevnim
porucham nebo nestabilni zaméstnani. (Weiss, 2010)

Weiss (2010) dale uvadi, ze FtM se lépe adaptuji na svou novou pohlavni roli
a Castéji se u nich vyskytuje dlouhodoby partnersky vztah. Tato skutecnost je ziejme dana
tim, Ze v nasi spole¢nosti a zdejSich podminkach je snadné€jsi pfeména pohlavi prave pro
FtM. MuzZe za to 1 fakt, Ze muzské Saty maji tendenci byt univerzalni, zatimco Zenské Saty
nesou ve spoleCnosti znak Zenskosti. Oproti tomu, MtF jsou i po operaci ¢i dlouhodobém
uzivani hormonalni terapie znevyhodiovani pretrvavajicimi maskulinnimi znaky.
Ocekavani klienta tak nemusi byt zcela naplnéno, coz mize mit za nasledek mensi
uspésnost v navazovani dalSich partnerskych vztaht.

Ob¢ skupiny, jak transsexualové FtM, tak i transsexudlové MtF, jsou pochopitelné
nachylné k psychickym obtizim, které souvisi s opovrzeni svym vlastnim télem. MtF
se na své nové télo adaptuji o poznani Iépe nez FtM, pokud ovSem nepocitame oblast
genitdld. Je to déno tim, ze transsexudlové FtM maji kromé genitalii problém
I snadry, Kterd se snazi vSemozné skryvat, stahovat ¢i upravovat. Oproti tomu, MtF
se problém s nadry vyhyba, mohou se citit jako Zeny, kterym nadra zatim nenarostla.
Uplné prvni rozdily v§ak miizeme pozorovat uz pfi prvnim kontaktu s 1ékafem. Klienti
FtM vétSinou prichazeji v mladSim véku a svou identitu si 1 difve uvédomuji. U MtF
se mizeme setkat s problémem, ktery se tyka jejich uvédoméni. VétSina z nich prichazi
Vv etapé, kterou miizeme podle znakl vyvodit jako transvestitskou. Jde jim tedy spiSe o to
byt vidén okolim. (Fifkova a kol., 2002)

Fafejta (2004) k tomuto dodava, Ze transsexualové MtF jsou si védomi svych
nedokonalosti béhem pfemény, 1 piesto se vSak snazi vypadat co nejlépe. Nosi boty
na podpatku, kostymky, Saty a maluji se moZna daleko 1épe neZ kterdkoliv jina Zena.

Pfi hledani rozdili mezi FtM a MtF hraje roli nékolik faktord. Jednim z nich

Je fakt, Ze pro nasi soucasnou spole¢nost zatim stale prevladaji promuzské tendence, tim
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padem je Casto zména Z muze na zenu naprosto nepiijatelnad. Moznd i z toho divodu
¢iterapeutovi. Dalsi rozpaky mohou zptisobovat sekundarni maskulinni znaky, mezi které
radime ochlupeni, vousy, svaly nebo hluboky hlas. Transsexualové FtM se jen ztidka kdy
setkdvaji s otazkou, jak budou po pfeméné v muzském téle vypadat. Mozné pficiny
v rozdilech téchto dvou skupin miizeme pfipisovat vlivim genetickym, spoleCenskym,

kulturnim, hormonalnim a vychovnym. (Fifkova a kol., 2002)

2.2 Psychologické a biologické teorie

Vsechny teorie uznavané v 50. a 60 letech byly zalozeny predevs§im na behavioristickych
teoriich uceni. Tyto koncepce vychazely z ptedpokladu, ze vyvoj osobnosti jedince je
zcela nauceny a ustaleny uz v péti letech Zivota, predevsim diky vychové a vtahy s rodici.
Stejn€ tomu tak bylo u netranssexudlnich a transsexualnich osob, u kterych byla pohlavni
identita povaZovana z ustalenou pomoci okolnich vlivil, které na jedince plisobily béhem
prvnich par let Zivota. Zastancem tohoto nazoru byl sexuolog John Money. Money
tvrdil, Ze je pohlavni identita je u lidi pfi narozeni nerozliSitelna a formuje se az
pozdéji, tedy vychovou v prvnim roce zivota a okolni charakteristiky na ni nemaji vliv.
(Fifkova a kol., 2008) Transsexualem se tedy podle né&j ¢lovek nerodi, ale stava se jim az
Vv prubéhu svého Zivota vlivem vychovy a socializace. Money jako prvni pouzil piivodné
etologicky termin imprintig (vtiSténi se) v oblasti vyvoje lidské pohlavni identity. Podle
n¢j je utvaieni sexudlni identity slozitym a dalezitym obdobim od jednoho do cCtyi let.
Imprinting ma za nasledek vytvoreni sexualni role, kterou Money popisuje jako souhrn
toho, jaké ma dana osoba chovani nebo vystupovani, aby dosahla spoleenského statusu
muze ¢i zeny. Podle této teorie je tedy sexudlni identita pouze vysledkem uceni a pozdéji
v dalSich fazich Zivota je jiz neménitelnd. (Fitkova a kol., 2008)

Skoblik (2006) uvadi, ze biologické vyzkumy v soucasné dobé nejsou stale
dokoncené, ftada védci zastava ndzor, ze je transsexualismus vysledkem
psychosocialnich vlivi. Eugen Rosenstock-Huessey, némecko-americky historik
a filozof tvrdi, Ze biologie jako takovd nemlze podavat vysvétleni o
transsexualismu, jelikoZ €lovek predstavuje trvalé a nepfedvidatelné prekvapeni, které si
nelze vymyslet. Dale pak Harald Garfinkel oznacil genitalie pojmem ,, kulturni udalost®.

I kdyz se postupem ¢asu hromadily diikazy, které vyvracely teorii o osvojovani

pohlavnich roli diky socialnimu uceni, tato teorie se piekvapivé udrzela. Na tuto
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problematiku upozoriiuji i autofi, ktefi se pokouseli o komplexnéjsi pristup. Dokonce
i n¢kteti odbornici, ktefi ze zacatku spise pfihlizeli k teorii, ze je sexualni identita ustalena
ucenim v détstvi nakonec pfiznali fakt, ze tento vyvoj mohou do urcité miry ovlivnit
biologické faktory. (Fifkova a kol., 2008)

V ramci psychologické teorie podle mého nazoru urcité stoji za zminku ptipad
John/Joan, ktery se odehral v roce 1966. Tehdy 6mési¢nimu Davidu Reimerovi, jehoz
rodné jméno bylo Bruce Peter Reimer, 1ékafi pti nepovedené operaci odstranili cely penis.
Z pocatku se mélo jednat pouze o banalni operaci odstranéni predkozky, doktoti vSak
udélali chybu a v disledku silného elektrického vyboje, ktery zplsobil postupné
odumirani tkan€, museli penis amputovat, jelikoZ jej nebylo mozné zachranit. Rodice
bezprostiedné poté vyhledali odbornika v oblasti sexualniho vyzkumu, kterym byl doktor
John Money, pro které¢ho se tento piipad stal nejvétSim uspéchem v jeho kariéte.
Rodi¢im bylo nabidnuto, aby Bruce podrobili operaci zmény pohlavi, ve které byla
zahrnuta kastrace, dale pak dvanactilety socialni program a hormonalni a psychologicka
1écba, ktera méla zajistit , ze se jeho pohlavi psychicky ujme. Jednalo se o uplné prvni
piipad, kdy byla zména pohlavi provedena u vyvojoveé zcela normalniho ditéte a byly zde
také ohromujici rizika toho, Ze se operace nepodafi. Jelikoz se Bruce narodil jako jedno
Z jednovaje¢nych dvojcat, byl jeho bratr pouzit jako srovnavaci kontrola - fungoval jako
klon s neporusenymi genitaliemi a tudiz mohl byt vychovan jako chlapec .Cilem bylo
dokézat nadtrazenost socialniho prostfedi nad biologickymi aspekty, bohuzel vsak tato
teorie zcela selhala a experiment naprosto selhal. Bruce, pozdé&ji pfejmenovany na
Brendu, se svou vynucenou a naucenou divéi identitou velice bojoval a tihnul spise
k chlapeckému chovani. Kdyz mu bylo ¢trnact let, rodi¢e ptiznali pravdu 0 jeho
identité, a on se vratil k pohlavi, které mél ulozeno v genech. Prosel tedy znovu operaci
zmény pohlavi , zménil si jméno a zacal si fikat David Reimer. Po zbytek Zivota vSak
trpé€l tizkostmi a depresemi, coz v jeho 39 letech vyustilo v sebevrazdu. Kdyz David
zvetejnil sviij piibeh, otiasl tim celozivotni praci doktora Johna Moneyho, ktera byla
zalozena na Freudové teorii o tom, Ze psychicky vyvoj ditéte pievazuje nad jeho
biologickymi znaky. (Colapinto, 2000)

Prvni diikazy o vlivu biologickych faktorGi na vznik transsexuality piinaseji
endokrinologové Louis Gooren a Giinter DOrner. Ti zastavaji nazor, ze na vzniku
transsexuality maji podil hormony. Za procesy tykajici se sexualni diferenciace maji
odpovédnost tii centra mozku, a to centrum pro maskulinni ¢i feminin typ segregace

gonadotropt, centrum pro sexualni orientaci a centrum pro sexualni roli. Tyto oblasti
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a jejich organizace jsou zavislé na hladin€ pohlavnich hormond, které se vyvijeji béhem
kritického prenatélniho obdobi. (Fifkova a kol., 2008)

Tato tfi centra mozku vysvétluji nékteré zvlastnosti v oblasti lidské sexudlni
orientace a identifikace. Pokud je v prenatalnim obdobi mozek rozdilng
programovan, muze mit tato skuteénost vliv na vznik transsexuality, homosexuality
¢i heterosexuality. Organizace téchto tfi center je zavisld na hladiné hormoni, a to
zejména v obdobi nitrodélozniho Zivota ¢lovéka. Pokud se hladina hormonti zméni, mutize
to mit za nasledek trvalé strukturalni nebo biochemické zmény v oblasti mozku, a vést
az k ovlivnéni chovani a sexualni orientace. Muzskou organizaci sexualniho mozku
ovlivituje nejvice hormon androgen. Pokud u Zzenského plodu dojde v nadledvinkach ke
zvySeni produkce tohoto hormonu, mozek miize byt organizovan jako muzsky. Stejné
pravidlo plati i v opacném piipadé€. Pokud budou varlata muzského plodu produkovat
mén¢ androgenu, mozek mize byt organizovan jako Zensky. Nadprodukci nebo zvySenou
produkci androgenu muze ovlivilovat nedostatek enzymi nebo to, pokud je matka
Vv t€hotenstvi vystavena nadbytecnému stresu. (Weiss, 2010)

O provéieni obou teorii se pokusil Louis Gooren s vyzkumnou skupinou 322
transsexualnich osob. Pfi vyzkumu ovSem nezaznamenal zadny naznak stresu u matky
Vv te¢hotenstvi, ktery by mél za nasledek pozd¢jsi vznik transsexuality. Timto objevem
ve zna¢né mife vyvratil DOrnerovu hypotézu odlisného formatovani mozku vlivem
mateiského stresu. Pokud §lo o vychovu ditéte v opacné pohlavni roli, byly zjistény pouze
dva piipady z celé skupiny. Tento poznatek zase vyvraci psychologickou teorii Moneyho.
(Weiss, 2010)

Jelikoz se jednotlivé vyzkumy neustdle vyvijeji, nelze piesné fict, kterd z téchto
dvou teorii ma vliv na vznik transsexuality u lidi. Nemlzeme ale vyvratit ani piimo

potvrdit Zadnou z nich.

2.3 Transsexualita z pohledu prava

Utedni zména genderu je v Ceské republice povolena pouze na zakladé operativni zmény
pohlavi, kterd ma za nasledek znemoznéni reprodukénich funkci. Jednd se
0 tzv. sterilizaci. Operaci schvaluje odbornd komise ministerstva zdravotnictvi
a 0soba, ktera o zménu pohlavi zada, musi spliiovat hned né€kolik pozadavkd. Mezi tyto
pozadavky patfi minimaln¢ jeden rok uZivani hormondlni terapie, podminka byt

svobodny, tedy ukoncit registrované partnerstvi, popiipad¢ nechat se rozvést a jeden rok
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vystupovat v dané genderové roli. Pfisnym pravidlim podléhd i zména jména, trans lidé
tak mizou v prubéhu pfemény pouzivat pouze neutrdlni tvar jména i piijmeni. Samotna
operace je hrazena zdravotni pojistovnou, ostatni tkony s operaci samotnou si ale jedinec
musi financovat sam. Mezi tyto ukony patii i hormonalni 1é¢ba, ktera je pro zménu
pohlavi klicova. Ta je vétSinou hrazena jen Caste¢né a ve vétSiné pripadt neni hrazena
viibec. Nejdiskutovanéj$im problémem je ale pravé vyse zminénd neschopnost zménit
si pohlavi bez operativniho z&sahu. (amnesty.cz, online)

O tom, jakého je jedinec pohlavi se rozhoduje bezprostiedné po porodu na zakladé
fyzického zjevu novorozence. Udaje jsou poté zapsany do matriky a je vystaven rodny
list a rodné Cislo prave na zakladé pozorovanych zevnich pohlavnich znaki. Pokud se na
situaci pfemény pohlavi podivame ze spolecenského nebo prvniho hlediska, ma proces
pohlavni pfemény na cil nastolit takovy pravni stav, se kterym se jedinec ztotoZiuje.
Nedojde vSak k uplné biologické zméné, protoze genetické pohlavi ziistava nedotcené.
Proto se za ukonceni pravni pifemény povazuje az odstranéni reprodukcnich schopnosti.
Jak uz bylo zminéno, o zménu jména a pifijmeni muize transsexudl pozadat az po
provedeni operace. To plati 1 pro transsexudly, ktefi se pfed operaci nachazeji
v manzelském svazku. Podminkou je, Ze toto manzelstvi musi byt pfed zménou pohlavi
ukonceno a rozvedeno. Zapis, ktery se tyka narozeni potomka transsexudlniho rodice
je neménny, matkou zistava vzdy Zena, ktera dit€ odnosila a porodila, a to i pfesto, Ze se
nasledn¢ stala muzem. Stejné pravidlo plati i pro roli otcovskou, ktera je rovnéz trvala
a dana systémem. Transsexudlnim rodicim tak zlstavaji jejich veskera rodi¢ovska prava
a povinnosti. (Weiss, 2010)

Uskute¢néna pravni zména jiz nemize mit zpétné Géinky. Transsexudlové maji po
dokonceni pfemény taktéZz plné pravo na vystaveni novych dokladl a pfidéleni nového
rodného ¢isla, které odpovida jejich pohlavni piislusnosti. Trestni zakon nepostihuje
projevy ani chovani transsexudlnich osob. Pokud je ale jejich zjev, projevy ¢i vystupovani
Vv rozporu s jejich pravnim pohlavim, mtizou se dostat do konfliktu s policii nebo uiady.
Pro tyto ptipady je jim vystaven odborny posudek, ktery uvadi, Ze se nachazeji v Iékaiské
pécia ze je toto chovani v souladu s pohlavni identitou. (Fifkova a kol., 2008)

Mezinarodni zakon o prévech pohlavi (dale jen MZPP) ptijaty 17.6.1995 udava
deset ustanoveni, kterd maji za cil vyjadfit zakladni lidska prava, ktera vSak nemaji byt
vnimana tak, Ze jsou specialni pro konkrétni cilovou skupinu, tedy transsexualy. Tyto
ustanoveni v§ak maji svou platnost a miiZe se na né¢ kdokoliv odkazat. MZPP nema oporu

Vv zakoné, ale kazdy md mozZnost se témito principy fidit. Radime sem:
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e préavo na definici svi identity,

e pravo na svobodné vyjadieni pohlavni identity,

e pravo na zaméstnani a spravedlivou odménu,

e pravo ovladat a ménit své télo,

e pravo na odpovidajici Iékafskou a profesionalni péci,

e pravo nebyt objektem psychiatrickych diagnoz ¢i 1é¢by,

e pravo podilet se na aktivitach spoleCnosti a byt do ni pfijat,
e pravo na sexualni vyjadieni,

e pravo vstupovat do manzelskych a partnerskych vztah,

e pravo vychovavat, adoptovat a mit déti. (Feinberg, 2000)

2.4 Vyskyt transsexualismu u nas a ve svété

Vyskyt transsexuality ani jiné poruchy sexualni identity se neda pfesné evidovat, a to
Z toho divodu, Ze ne kazdy jedinec vyhledd pomoc I€kate. Dale taky musime vzit
Vv uvahu, ze transsexualita neni ve vSech zemich svéta kladné pfijimana. V minulosti bylo
oblékani se do Sati opa¢ného pohlavi v Americe brano jako podvod a teprve v 80. letech
20. stoleti byla transsexualita uznana. Dalsi zem¢ povazuji proces pfemény pohlavi
za neeticky zasah lékate. Zajimavosti je, o G¢innosti takovych zakrokt pochybovali
Ceské republiky. V Evropské unii existuje hned nékolik postoji k feSeni transsexualismu.
Pokud se podivame na jeden z extrémnich pfipadd, v Portugalsku Nejvyssi soud zakazal
provadét pravni piemény pohlavi. Ani snatky mezi lidmi po zméné pohlavi nejsou
v nékterych zemich akceptovany. Jedna se napiiklad o Britanii, Francii a Italii. Francie
povolila pravni zménu pohlavi az v roce 1992, kdy ve prospéch transsexudlti rozhodl
Evropsky soud. Velka Britanie ovSem dosud pravni zménu neumoziuje. Dale byvaji
transsexudlové Casto diskriminovani v zaméstnani a to tehdy, pokud se zaméstnavatel
o jejich planované pfeméné pohlavi dozvi. S tim totiz souvisi i dlouhd pracovni
neschopnost a obdobi rekonvalescence. Rlzné postoje maji 1 zdravotni pojiStovny.
V USA jsou pojistovny, které nehradi vykony souvisejici s pfeménou pohlavi, v Britanii
st klienti hradi vydaje za hormondlni 1écbu sami. Naopak Holandsko pfeménu pohlavi
pln¢ hradi. (Fifkova a kol., 2002)

Podle Betiové (2007), by se mohlo jednat az o jeden tisic osob zijicich na Uzemi

Ceské republiky, kteii se oteviené hlasi k transgender komunit. V soucasné dobé
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podstoupi pravni zménu pohlavi zhruba padesat osob rocné, toto ¢islo se vSak prevazné

tyka transsexualti starSich ro¢niki.

(Fafejta, 2004) uvadi nékolik kategorii transgenderti, mezi které fadime:

cross — dresseti — transvestité neboli osoby, které se oblékaji jako ptislusnici
opac¢ného genderu,

transsexualové — osoby, které se citi byt ptislusniky opa¢ného pohlavi.
Radime sem MtF (male to female) a FtM (female to male),

drag — queens a draq — kings — osoby, které az ptehnané prezentuji opacny
gender. Nosi vyrazné li¢eni a robustni roby,

bigendeti — Ziji vopacném genderu, ale mohou ho i1 ménit. Proto
nepodstupuji operace zmény pohlavi,

maskulinni Zeny a feminni muZi,

gender — blendefi — kombinuji znaky obou pohlavi.

Kategorie uvedené v piedchozim vyctu se neustale méni a vyvijeji, proto jej nelze

povazovat za konecny. (Fafejta, 2004)

21



3 Zakladni etapy procesu premény

Cely proces premény pohlavi je dlouhodobou, komplexni a velmi naro¢nou
zalezitosti, ktery musi probihat podle uréitych pravidel. V Ceské republice se tento
proces tidi modelem, ktery vytvofila 1. LF a VFN v Praze. Jedna se o plan, ktery d¢li
proces pifemény pohlavi na pétileté obdobi a stanovuje jeho pfesna kritéria. Jako prvni
probihé tfada télesnych a psychologickych vySetieni, které maji za cil zjistit motivaci
k 1é¢bé. Ve druhém roce jsou aplikovany hormony opa¢ného pohlavi a ve tfetim roce
osoba podava navrh na zménu svého jména, které musi byt uvedeno v neutralnim tvaru.
Ctvrty rok znamend podani navrhi k chirurgickém zakroku. Pokud pacient trpi
alkoholismem, téZkou psychopatii, toxikomanii, psychozou ¢i jinym zavaznym
psychickym onemocnénim, je mu ndvrh na zakrok zamitnut. V soucasné dobé¢ mizeme
proces rozdélit do nékolika fazi, kterymi jsou diagnostika, rozhodovaci proces, Real Life
Test, Real Life Experience, hormonalni terapie, operativni zdkroky a pooperacni obdobi.

(Fifkova a kol, 2008)

3.1 Diagnostika a rozhodovaci faze

Na diagnostice a 1é¢bé transsexuality spolupracuje ne¢kolik odborniki, ktefi spole¢né
vytvaii jeden tym. JelikoZ jde o velmi specifickou problematiku, je vhodné dlouhodobé
spolupracovat s jednim konkrétnim specialistou, ktery se na tuto problematiku bude
dostate¢né soustiedit a bude ve spolupraci s klientem ziskavat dalsi dtlezité informace.
V terapeutickém tymu by kromé sexuologa podle Fitkové (2008) mél byt:
e klinicky psycholog — jeho Ukolem je diagnostika transsexuality,
e interni Iékat — hodnoti zdravotni stav a ur¢uje nejvhodnéjsi druh hormonalni
terapie a operativnich zakrokd,
e gynekolog,
e urolog,
e foniatr — upravuje hlas u MtF a pracuje s hlasivkami,
e endokrinolog,
e détsky psycholog — zejména u problematiky transsexualnich rodi¢u a jejich
déti,

e laserova medicina a kosmetika.
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Celkova doba trvani diagnostické faze nelze dopiedu odhadnout, jelikoz zalezi na
demonstruji svou sexudlni pfislusnost a nasledny proces tuto diagnézu potvrdi. Opacny
pripad je ten, kdy klient svou identitu hleda i n¢kolik let a fazi diagnostiky nelze zddnym
zptisobem urychlit.

Diagnostika transsexuality probiha ve dvou fazich. Témi jsou psychologicka
diagnostika a diferencialni  diagnostika.  Prvotnim  nastrojem  diagnostiky
je nestrukturovany rozhovor a vypovéd’ klienta. Nedilnou soucasti je i RTL, neboli Real
Life Test. Jedna se o zkousku, zda je klient schopny zit a adaptovat se v opa¢né roli
ve vSech oblastech svého Zivota. ( Fifkova a kol., 2008)

Psychologickd diagnostika se zabyva zejména na zjistovani nejriznéjSich
odchylek v riuznych oblastech a nasledné srovnani s populaéni normou. Pfedmétem
zkoumani jsou osobnostni, motiva¢ni a charakterové anomalie. Psychologickou
diagnostiku muzeme rozdélit na tiéi druhy vySetfovacich metod, a to na metody
psychodiagnosticke, psychofyziologické a anamnestickeé.

Nejspolehlivéjsi metodou je metoda anamnestickd, ktera probihd formou
rozhovoru nebo dotazniku. Tato metoda dokaze nejlépe urcit mozny odchyleny vyvoj
pohlavni identity jedince.

Mezi zékladni body anamnestické explorace patii tyto oblasti:

e Preference hracek a her v predskolnim véku — déti, které trpi poruchou pohlavni
identity preferuji pracky a hry, které jsou ptislusné opa¢nému pohlavi. Tato
charakteristika je vSak pouze pomocné kritérium, jelikoz ne vzdy takové dité musi
trpét poruchou pohlavni identity.

e Preference odévu piislusejici opaénému pohlavi — jedna se zejména o preference
vyjadiena u FtM.

e Odpor k primarnim a sekundarnim pohlavnim znaktm, a to zejména v dospivani

e Neerotické sny a denni fantazie — transsexualni jedinci se ve svych snech objevuji
v roli, ktera je totozna s jejich psychickou identitou.

e Zamilovanost a partnerské vztahy

e Sexualni aktivity

e Charakteristika pohlavni role — klient uptednostiiuje napliiovat socialni aspekty
vysnéné pohlavni role pted aspekty sexualnimi. Typicky je vybér profesi

ptislusnou pro roli, se kterou se identifikuje. ( Fifkova a kol., 2002)
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Dale Fifkova (2002) uvadi metodu psychofyziologickou, ktera se rozdéluje na metody
PPG (phaloplethysmografie) a VPG (vulvoplethysmografie). Ukolem téchto metod
je zména prokrveni genitdlu, ktera spociva v predkladani vizudlnich
¢i audiovizudlnich stimuli. Posledni je metoda psychodiagnosticka. Ta probiha
ve formé diagnostickych testli . Urceni diagndzy je vSak pouze za pomoci této metody
témef nemoZné.

Druhou fazi diagnostiky transsexuality je diferencialni diagnostika. Jejim tkolem
je srovnavat transsexualitu s jinymi poruchami pohlavni identity, jelikoZ jak uz bylo
nékolikrat zminéno, jednd se o velice obsahlé téma a kazdd chyba v urcovani
diagnézy mize byt fatdlni. Mezi poruchy, které je potteba vylouCit patii
intersexualita, homosexualita, fetiSisticky transvestitismus, psychotické poruchy nebo
rizné druhy 1ézi mozku. (Fifkova a kol., 2002)

Pokud by se 1ékai v diagnostice zmylil a na jejim zaklad¢é ptistoupil k dalsim
zékroktim, mohlo by to vést k velmi zadvaznym disledkiim. Tyto zasahy do téla jsou
nezvratné a trvalé a teoreticky spocCivaji ve zmrzaceni. Rozhodne se vSak
terapeut, ze chirurgickému zakroku nic nestoji v cesté, ptipravi klienta na dalsi
postup. Existuji vSak i ptipady, kdy dalsi postupy 1é¢by nejsou pro klienta vhodné. To
se muze stat zejména v téchto pripadech:

e Pacientliv psychologicky profil nema nadéji na zlepSeni situace i pies to,
ze se jedna o skutecného transsexudla.

e Pacient neni skute¢ny transsexudl, je pouze momentaln¢ nespokojen se
svym biologickym pohlavim.

e Jsou nalezeny urcité kontraindikace za zakladé¢ posudku internisty.

(Skoblik, 2006)

Tato faze nastava bezprostiedné po potvrzeni diagndzy. Povinnosti terapeuta je

informovat klienta o vS§ech moznostech terapie, jaké maji jednotlivé postupy vyhody a

jaké jsou snimi spojeny rizika. Pokud by klient potfeboval vice ¢asu na

premysleni, Ukolem terapeuta je mu tento Cas poskytnout ale sam by mél do rozhodovani

klienta svym ndzorem zasahovat co nejméné. (Skoblik, 2006)

V této fazi mize probéhnout i takzvany Coming out ( z anglickeho coming out of

closet, coz doslova znamend ,,vyjit ze skfin€*). Pti tomto procesu se jedinec vniting

srovnava se svou diagnozou ¢i sexudlni orientaci. Tento termin taky miiZeme chépat jako
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svéfeni se se svym problémem blizkému okoli ¢i rodin€. Kazdého transsexudla, ktery
si prochazi jakoukoliv etapou piemény pohlavi coming out nejspise diive nebo pozdéji
ceka. Jedna se o velice odvazny krok, pfi kterém se jedinec zbavi dosavadni pretvarky
a ud¢la dalsi krok k plnohodnotnému zivotu podle svych piestav. Na rozdil od gayii nebo
leseb maji bohuzel transsexualové sviij coming out o néco naro¢néjsi, jelikoz musi o svém
stavu informovat vétsi okruh lidi. Nepatfi sem tedy pouze rodina nebo pratelé, ale
i lidé, se kterymi je jedinec ve styku v bézném zivoté. Je tedy vice neZ jasné, ze se jedna
o velice psychicky naro¢né obdobi jak pro daného jedince, tak i pro jeho blizké okoli.
Pokud vSak tuto fazi jedinec Uspésné zvladne, nejspiSe ziska pocit, ze uz se nemusi pied
nikym skryvat. Zaroven to znamena prekonat dalSi z mnoha naro¢nych ptekazek na cesté
za uplnou pfeménou a tim jsou lidské predsudky. (Transsexualita.cz, online) Po

diagnostické fazi nastava faze tzv. Real test a Real life experience.

Real life test, Real life experience
Tato faze ma za ukol otestovat, zda je klient pln¢ rozhodnut pro zménu svého
anatomického pohlavi. Testuje klientovu schopnost Zit v roli, ktera je v souladu s jeho
psychickou identitou a postupné v ni za¢ina zit a zahrnuje ji do vSech oblasti svého Zivota.
Vytvati si novou zkuSenost (RLE) a zaroven sam sebe utvrzuje ve spravnost Sveho
rozhodnuti (RLT). Jedna se o velmi tézké a slozité¢ obdobi, které ale podporuje do jisté
miry akt zmény rodného jména a pfijmeni na neutralni tvar. (Fifkova a kol., 2008)
Samotny Real life test je velice dualezitou metodou i pro terapeuta, jelikoZz
zjistuje, zda je pacient ochotny a zptisobily zit po delsi dobu timto stylem Zzivota.
To zahrnuje obleCeni, gestikulaci, télesné pohyby a celkoveé vSechny spolecenské projevy
muzstvi nebo Zenstvi. (Skoblik, 2006) Pii RLT a RLE je nutni Gasové naro&na
piiprava, kterd musi byt diikladnd. Jedna se totiz o fazi, pti které jsou na klienta kladeny
obrovské naroky. Nejdilezitéjsi je prace s okolim, rodinou, prateli a kolegy z prace.
To vSe muze na klienta vyvijet veliky tlak, ktery je naro¢ny piedevsim na jeho psychické
zdravi. Klient se snazi v§em podat dilezité informace, snazi se vysvétlit svou situaci
a snazi se o to, aby byl svym okolim co nejlépe akceptovan. DalSim dulezitym prvkem
je ve fazi RLT a RLE spolupréace s terapeutem psychoterapie. Tato spoluprace se
zamefuje na posileni sebejistoty, zvySeni vlastniho sebehodnoceni, zlepSeni
komunikaénich dovednosti a trénink asertivity a empatie. Podle situace miize byt
psychoterapie rozdélena na individudlni ¢i skupinovou, péarovou nebo rodinnou.

(Weiss, 2010)
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3.2 Hormonalni terapie

Dalsi fazi procesu pfemény pohlavi je hormonalni terapie. K té 1ze podle odbornika
prikro¢it az tehdy, kdy klient nékolik mésict Zije v dané roli. Musi tedy nejprve projit
predchozi fazi. Pokud by se totiz hormonalni terapie zahdjila jesté v dobé, kdy je klient
nucen se skryvat, neméla by veliky smysl a jeji efekt by nebyl dostatecny. Pro klienta je
Vv této fazi nesmirné dilezita reakce okoli a zjisténi, jak moc je v nové roli akceptovan.
(Fifkova, 2008) Pokud je tedy dosazeno jistoty, ze klient pro hormonalni 1é¢bu splituje
veSkeré podminky, samotnou lécbu zahajuje sam sexuolog. Sexualni hormony u ¢lovéka
podminuji vyvoj zevnich a vnitinich pohlavnich organt, pubertalni vyvoj a schopnosti
reprodukce. Podavanim  hormonti  opa¢ného  pohlavi, nez je  klientovo
biologické, dosahujeme pozvolné pfemény télesnych proporci. Patfi sem proména
vzhledu zevnich pohlavnich organi jako je zvétsovani prsou. (Skoblik, 2006)
Hormonalni Ié¢ba u pfemény z muZe na zenu zahrnuje podavani zejména estrogenti
a antiandrogentl. Estrogeny zplsobuji pigmentaci kiize na obliceji, pigmentaci prsnich
bradavek a zvétSeni prsou. Dochazi také k redukci ochlupeni, zvySeni hlasu a rozlozeni
tuku odpovidajicimu Zenskym proporcim. Dale dochdzi k u¢inkiim v oblasti CNS. Patfi
sem snizeni libida, erekce a mimo jiné i impotence nebo poruchy ejakulace. Pokud klient
zah4ji hormonalni 1é¢bu uz v pubertalnim obdobi, jsou jeho femininni rysy vice vyvinuty.
Tvoii se méné svalové hmoty, snizuje se rast ochlupeni v oblasti obliCeje a zvySuje se
rust prsnich bradavek. Rust prsnich Zlaz je poté ukoncen po dvou letech hormonalni
terapie. Estrogeny jsou podavany zejména peroralné nebo injek¢ni cestou. (Weiss, 2010)
Pti pfeméné z Zeny na muze je podavan pouze muzsky hormon testosteron. T¢lo
klienta za¢ne prochazet zménami, které jsou typické béhem muzské puberty. Prohlubuje
se hlas, zesiluje a tmavne ochlupeni po celém téle, zacina rlist voust a tuk se rozklada
tak, aby odpovidal muzskému typu téla. Dochéazi k rstu svalové hmoty, predevsim u
horni ¢asti téla. Dale se zhorSuje kvalita pokoZzky a zvySuje se aktivita mazovych a potnich
zlaz, kterd ma za nasledek zménu pachu. Nastavd zména pohlavnich organt, které se
nepatrné zvetsi, nikdy vSak nedosdhnou velikosti muzskych pohlavnich organt. VétSinou
vsak trvd mésice, neZ se i€inky hormonalni terapie naplno projevi a roky, nez je vysledek
definitivni. Menstruace se v nékterych pfipadech zastavi jiz po mésici, ale obvykle se
nejdiive stava nepravidelnou a zastavuje se az pozdé&ji. (Transsexualita.cz, online)
Bohuzel i hormondlni terapie ma své hranice. Fyzickych ucinky nemuseji byt

viditeln¢ dfive, nez v horizontu dvou let. Muze za to genetickd dispozice reakce
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tkani, ktera nemtze byt ovlivnéna zvySovanim hormont. Stupenn dosaZeni G¢ink je tak
zcela individuélni. Hormony mohou byt podéany i klientovi, ktery nema v amyslu
podstoupit zadny chirurgicky zakrok. (Skoblik, 2006)

Nekteti klienti touzi pouze po potla¢eni vnéjsich znakd, typickych pro dané pohlavi.
Hormonalni terapie miize byt upravovana na miru pacienta a jeho pfani, musi se vSak
vzdy brat ohledy na jeho fyzické zdravi. Veskeré podavani hormond by mélo byt
monitorovéano, aby nedoslo k zadnym komplikacim, uvadi se sledovani po dobu kazdych
tfech mésicti, pozdéji alespon kazdych 6 az 12 mésict. Pokud by byla hladina hormonii
pfiliS nizka, mohl by byt klient v pozd¢)Sim veéku ohroZen osteoporozou.
(Unger, 2016, online)

V tomto obdobi jsou velice dilezit¢ informace o nejriznéjSich I€kaiskych
a medicinskych sluzbach, které mizou vyuzit béhem tohoto procesu. Diilezitou roli hraje
foniatricka péce, a to zejména u MtF, tedy u pfemény z muze na Zenu. Hlavnim cilem
je navozeni zensky zné&jiciho hlasu u klienta s jiz dokon¢enou mutaci. Hormonalni terapie
by méla pfed zahdjenim samotného chirurgického zakroku trvat minimalné rok
a je zahajovana po dohodé¢ klienta a jeho sexuologa. V&kova hranice pro zahajeni této
terapie je 16 let. Po splnéni vSech uvedenych podminek tedy mize klient pozadat
prislusnou komisi, kterou jmenuje feditel nemocnice, o schvaleni chirurgického zakroku
o zméné¢ pohlavi. Komise rozhoduje 1 na zakladé pisemného doporuceni klientova
oSetfujiciho 1ékafe. Minimalni v€kova hranice, ktera je potiebnd pro schvaleni

operativniho zakroku zmény pohlavi je 18 let. (Fifkova a kol., 2008)

3.3 Chirurgicke zakroky a pooperaéni obdobi

Jak uz bylo zminéno v ptedchozich kapitolach, pokud klient splni veskeré podminky
a je mu udé€len souhlas k chirurgickému zakroku pfislusnou komisi, nic nebrani tomu, aby
tuto fazi zahdjil. K chirurgickym zakrokim se pfistupuje po dvou az tfech letech
hormonalni terapie a fadime sem operace genitalii nebo prsou. Cilem je, aby se klient co
nejvice pribliZzil opa¢nému pohlavi. V soucasné dobg se na vétSin€ klinik provadéji dva
zakroky, a to hysterektomie a redukéni mamoplastika. To vSe probihda v ramci jedné
celkové anestezie a klient vétSinou odchdzi domd po tydnu. Tyto dvé operace jsou
zakladem, kterym si projdou vSichni transsexualové, kteti se pro chirurgicky zakrok
zmény pohlavi rozhodli. Vyjimku tvofi jen ti, ktefi se rozhodli pro minimalni feSeni, tedy

hysterektomii nebo ti, jejichZ prsa nevyzaduji Zadnou Upravu. Dale se pak pfistupuje
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k rekonstrukci pohlavnich organt. Jedna se o velice slozitou a zdlouhavou operaci, ktery
je v prvni fadé nevratng, a proto je volbou kazdého klienta. (Fifkova, 2008)

Tato fadze predstavuje soubor ndrocnych chirurgickych vykont, které ovliviiuji
vychozi stav organu a jejich funkci. Je tomu tak i z toho dtivodu, Ze tyto organy bézné
plnily nebo mohly plnit svou funkci. I kdyz chirurgicky zakrok plni pfedevSim imitaci
vzhledu opa¢ného pohlavi, n¢které funkce je potfeba zachovat, jiné zase UpIné zrusit.
Mohou vsak nastat komplikace pii kterych funkce, které maji byt zachovany jsou
chirurgickym zdkrokem ohroZeny. Tyto rizika je potfeba peclivé zvaZzit a pacientovi
je sdelit. Krome béznych pooperacnich komplikaci jako jsou naptiklad tromboembolické
pistéli, nekrozy ¢i ohrozeni kontinence mo¢i. (Fifkova a kol., 2002)

Pfeména je definitivné dokoncena zménou uiedni identity. Po operacnim zakroku
je jiz mozné zménit si trvale ptijmeni na muzské ¢i zenské, klient dostava novy rodny list
a nové rodné Cislo a nové jméno a piijjmeni mize zménit 1 na vSech potfebnych
dokumentech a dokladech. Se zpétnou platnosti lze zménit maturitni vysvédceni, vyuéni
listy ¢i vysokoskolské diplomy. Dale ziskava vSechny prava a povinnosti odpovidajici
danému pohlavi. Muzi maji moZnost se ozenit a Zeny vdat a vSichni mohou vyuzivat
sluzeb uréenym neplodnym parim. Jedind vyjimka se tykd zakladni vojenské sluzby.
V tomto ptipad¢ jsou FtM uznani jako trvale pracovné neschopni ze zdravotnich divodu.
Vsechny ufedni kroky probihaji na zakladé pisemného doporuceni klientova terapeuta
a museji obsahovat vyjadieni o definitivnim ukonéeni plodnosti. (Fifkova a kol., 2008)

Kratce po operaci ptisluSny terapeut zasle klientovi dotaznik a udrzuje osobni
pooperacni kontakt. Tato metoda se zaklada na navrhu Henryho Benjamina, ktery uvedl
Ctyti kategorie ispéSného zésahu:

1. Dobry; tyka se kladného prijeti rodiny a blizkych piatel nebo kolegt
Vv praci, ale také uspokojivého sexudlniho Zivota a ispé$né Zivotni situace.

2. Uspokojivy; ackoliv vysledek operativniho zakroku nezahrnul nic, co je
obsazeno v bodu 1., je klient s vysledkem spokojeny.

3. Pochybny; Celkovy vzhled ani sexuélni funkce nejsou uspokojive, klient
ovSem rozhodnuti nelituje, jelikoz se zbavil pocitu nespokojenosti ze svého
biologického pohlavi.

4. Neuspokojivy; zde pacient lituje svého rozhodnuti podstoupit operativni
zménu pohlavi. (Skoblik, 2006)
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Dalsi otazkou vedle spokojenosti transsexuala je jeho zapojeni do nové Zzivotni
situace. Je pravdépodobné, Ze pro transsexudla predstavuje velkou hodnotu zivot
v rodiné. Hlavnim pfedpokladem je vsSak pochopeni a porozuméni jeho partnera
¢i partnerky. Tyto partnerské vztahy je Casto dulezité doprovazet psychoterapeutickou
lécbou, ktera vsak neni vzdy klientem po opera¢nim zakroku ocenovana. (Skoblik, 2006)

V této kapitole bych jesté chtéla zminit pojem detranzice. Jedna se o proces, kdy se
jedinec rozhodne pro navrat ke svému pivodnimu biologickému pohlavi. Jak uz bylo
zminéno, zména pohlavi je trvald, a tak ne vSe lze medicinsky vratit zpét. Ty casti
téla, které¢ byly odstranény nebo pietvofeny uz nikdy nebudou fungovat ptvodnim
zpusobem. O detranzici se ovSem pfiliS nemluvi, 1 kdyZ existuji jedinci, ktefi
ji podstoupili. Divodd, pro¢ transgender podstoupi dentranzici muze byt nékolik, mezi
ty hlavni ale patfi navrat k pivodnimu pohlavi po pokusu o sebevrazdu nebo fakt, ze

jedinec po psychické strance nezvlada udrzovat sviij novy zivot v chodu. (Heyer, 2020)

3.4 Role terapeuta

Terapeut je velice diilezity ¢lanek celého procesu a vyrazné ho ovliviiuje. V jeho ptistupu
by nemély chybét zékladni a standartni psychoterapeutické prvky. Mezi tyto prvky patii
empatie, porozuméni, autenticita a akceptace. Pokud ma terapeut navic specialni
psychoterapeutické vzdélani, jedna se o obrovskou vyhodu, jelikoz je schopen poskytnout
specialni intervenci. Terapeut by se mél celozivotné a prubézné vzdélavat a pracovat na
sobé vramci sebehodnoceni a psychoterapeuticky orientované supervize. Klicovy
je vztah lékai a pacient. Transsexualni klient se totiz stava po ptichodu do ordinace
na terapeutovi zavisly. K uspésnému dokonceni procesu promény pohlavi jsou dulezité
opakované kladné postoje terapeutii, a tim je dalSi Zivot znaéné zavisly na posudku
oSetiujiciho 1ékafe. Dobry terapeut by si mél sim v sob& ujasnit postoj k transsexualnim
lidem. Pokud je shleddna jakékoliv postojova ¢i emociondlni ambivalence k tomuto
tématu, praveé to mize byt rozhodujicim faktorem Gspésné ¢i netispésné terapie. Terapeut
si totiz nesmi dovolit klienta ovlivnit svym postojem, presvédcenim nebo vztahem
Kk vlastni identité. Pokud si terapeut. Naptiklad mysli, ze z jeho klienta stejné nikdy
opravdovy muz nebude, protoze nema dostate¢nou vysku, mél by si tuto tvahu rozhodné
nechat pro sebe. Nejen ze by klienta poskodil, ale prozradil by podstatnou informaci
o vlastnich stereotypech a pfedsudcich. To by mohlo vyrazné narusit té¢Zce budovanou

diivéru a rozhodit uz tak nejistého klienta. Proto je dilezité¢ a kli¢ivé, zaméfit se na
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posilovani klientovy sebejistoty a utvareni bezpeéi a jistoty. (Fifkova a kol., 2002)
O tom, jak muze chovani terapeuta ovlivnit psychiku klienta jsem diskutovala
s kamaradkou, ktera si pravé prochazi tranzici z muze na zenu. Nedavno byla u svého
terapeuta, ktery ji chvalil za vyrazné pokroky v hormonalni 1é¢bé, kterou dlouhodobé
uziva, oslovoval ji vSak stale v muzském rod¢ a muzskym ptijmenim. Vybér vhodného
terapeuta je tak velice diileZity a nesmi se v zadném piipadé podcenit. Clovek, ktery je
méné psychicky odolny by tuto situaci mohl nést velice Spatné. Kdo jiny by mél totiz
klienta pochopit Iépe nez nékdo, komu se svétuje se vSemi svymi problémy.

Poté, co je klientovi transsexualita diagnostikovana ma terapeut za tikol vytvofit
klidné prostfedi, ve kterém se mize klient svobodné a nerusené rozhodovat o dal§im
postupu. To zahrnuje 1 pfedani nejveétSiho mnozstvi informaci o vyhodach a rizicich
véetné seznameni s moZnymi kontraindikacemi procesu piremény pohlavi. Klient se miize
rozhodovat mezi tfemi variantami, kterymi jsou : adaptace na biologické
pohlavi, adaptace na psychické pohlavi a proces pfemény pohlavi. V piipadé adaptace
na biologické pohlavi pomoc terapeuta spociva predevsim v podpiirné psychoterapii. Pro
MtF i Ftm to miaze byt vzdé€lavani v oblasti transgender, ucast v terapeutickych
skupinach, internetova komunikace, zapojeni do riiznych aktivit ve vytouzené roli nebo
piijeti erotickych fantazii bez ohledu na pohlavni roli. Pokud se klient rozhodne pro
adaptaci na pohlavi psychické, snazi se zit v takové roli, ktera je pfijatelna pro jeho
citéni, aniz by své biologické pohlavi mél potiebu ménit. Pro tuto variantu se rozhodnou
zejména lid¢, ktefi nemaji vyrazny odpor ke svému vlastnimu télu ,nebo lidé, kteti maji
strach z trvalych chirurgickych zakroka. (Weiss, 2010)

Krom¢ terapeuta si za vysledek celého procesu nese zodpovédnost i1 klient. Mira
uspéchu je do ur€ité miry dana tim, jaky typ vztahu mezi sebou klient a terapeut maji.
V tomto vztahu jde pfedev§im o tplnou minimalizaci rozdilu v postaveni obou osob. Dale
ma klient zodpovédnost za podavani nezkreslenych, Uplnych a pravdivych
informaci, které se tykaji jeho problému. Dale ma za tikol vytvareni dobrého vztahu
mezi nim a lékafem a tento vztah po celou dobu upeviiovat. Klient nese zodpovédnost za
své rozhodovani, nav§tévovani terapeuta i pooperacnim obdobi a uZivani potiebnych
a predepsanych 1éku. (Fifkova a kol., 2008)

Jak terapeut, tak iklient by mé€li myslet na existenci Kodexu prav pacientti. V tomto
kodexu se uvadi, ze pravem kazdého pacienta je ziskat od svého lékaie idaje, které jsou
dulezité k tomu, aby mohl klient pied zacatkem kazdého terapeutického procesu ¢i 1é¢by

rozhodnout, zda s timto postupem souhlasi. Pravo ma klient i na sezndmeni s dal§imi

30



alternativnimi postupy. Kazdy ma také v rozsahu povoleném zdkonem pravo na odmitnuti
dalsi Iécby a musi byt soucasné s tim informovan o zdravotnich dasledcich, které plynou
Z jeho rozhodnuti. Stejné pravo ma i terapeut, ktery mize odmitnout urcity zptsob
terapie, a to piedevs$im v piipad¢, Ze by doslo ke ztejmému konfliktu mezi pozadovanym

typem 1é¢by a postojem terapeuta. (Fifkova a kol., 2008)
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4  Zaclenéni transsexualii do spole¢nosti

V této kapitole se budu zabyvat zaclenénim translidi do spole¢nosti. V okamziku, kdy
ptichazi coming out, se vétSina transsexualtt musi vyrovnavat s natlakem svého okoli.
Sem spadd zejména skola nebo zaméstnani, vénovat se vSak budu i problematice
transsexualniho potomka ¢i transsexualniho rodice. Zarover se jedna o kapitolu, ktera by
m¢éla nejvice navazat na teoretickou ¢ast, ve které zkoumam postoje spolecnosti praveé
K transsexualtiim a transgender komunité. ProtoZe se cela kapitola vénuje nejruznéjSim
postojum, v prvni fadé je potieba tento pojem definovat. Vagnerova (2005) uvadi, Ze
kazdy jedinec si béhem svého Zivota utvari ur€ité ndzory na situace, které v jeho Zivoté
vznikaji. Postoje maji rliznou miru intenzity a utvareji vztah k uréitym objektim
a skuteCnostem. Diky postojim mizeme 1épe pochopit realitu, ktera se ndm poté jevi
jasnéji. Utvareni postoji mize ovliviiovat spolecnost, ktera vétSinou udava, co je vhodné

a co ne.

4.1 Transsexualita a rodicovstvi

| transsexualni ¢lovék se muze stat rodicem. Zpisobt, jak toho docilit je hned nékolik.
Mezi hlavni z nich fadime adopci, péstounskou pé¢i a um¢lé oplodnéni u transsexualt
FtM. U MtF je moznost uchovani spermatu ve spermobance, u FtM pak ulozeni vaji¢ek
a jejich nasledné zmrazeni. Divodem téchto rozhodnuti byva fakt, ze klienti touzi byt
pokrevnimi rodi¢i svych potomk. Je ovSem na misté, hovofit s nimi o téchto moznostech
jesté pred zahajenim hormonalni terapie. Ve vSech ptipadech jde vSak o rozhodnuti, které
je planovanym a naro¢nym procesem. (Fitkova a kol., 2008)

Problémem by mohlo byt vto, jak se svymi potomky o transsexualit¢ mluvit.
Vyzkum, ktery provadéla Fitkova (2008) ukazal, Ze rodice transsexualové jsou vzhledem
ke své minulosti rozdé€leni do dvou skupin. Jedna skupina by chtéla pfed svymi détmi o
minulosti micet a svou diivejsi identitu zcela zatajit. Skupina druha nema problém
skute¢nost sdélit a mluvit se svymi potomky oteviené. EXistuje i skupina téch, ktefi se
stali rodici jesté predtim, nez si svou pohlavni identitu uvédomili. V téchto ptipadech jde
pfedevS§im o MtF. Muzi, kteti byli diive zenou se v téchto situacich béZné neocitaji. Je to
dano tim, ze malokteti z nich by zvladli byt dlouhodobé ve svazku s heterosexualnim
muzem a napliiovat vSechny potieby, véetné sexu, téhotenstvi a porodu. Klienti MtF
zpravidla nemaji problém setrvat ve vztahu s heterosexualni Zenou, a to jak po strance

sexudlni, tak i vztahové. (Fifkova a kol., 2008)
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Fifkova (2008) dale uvadi, ze by rodicovstvi mohlo pfedstavovat pro nékteré
klienty ptekazku, protoze vétsina z nich ma strach z toho, jak by reagovalo jejich okoli.
Musime ale vzit vavahu, Ze pokud by transsexualni rodi¢ zil a vychovaval dité
v roli, ktera mu piivadi utrpeni, mize to mit na dité velky vliv a pozdé&ji by mohlo zadit
stradat. K tomuto tématu se vyjadfuje i JanoSova (2008) ktera tvrdi, Ze tim ze rodi¢
podstoupi tranzici neni ohrozen psychosocialni vyvoj jeho potomka. Pro dité totiz neni
traumatem samotna situace ale to, jak se v§e odrazi ve fungovani rodiny.

Pokud se jeden z rodi¢t rozhodné pro zménu pohlavi, je nejdulezitéjsi podpora
a pochopeni ze strany druhého rodice. Mtize se stat, ze transsexualni rodi¢ rodinu zcela
opusti. V tomto piipadé je dulezité poskytnout mu zazemi k tomu, aby se mél Gas
vyrovnat se vSemi pocity, které zahrnuji zklamani nebo zradu. Tato situace je bezpochyby
slozitd pro ob¢ strany, nesmi vSak zadnym zplisobem mit vliv na spole¢né¢ho potomka.
Dité¢ by mélo dostat pravdivé informace od obou rodi¢i a vidét, ze spolu i nadale
spolupracuji. Jestli oba rodi¢e tuto situaci zvladnou, kladny vyvoj ditéte by nemél byt
nijak ohrozen. (Fifkovéa a kol., 2008)

V Ceské republice existuji rodiny, které se ani po pfeméné pohlavi jednoho z rodict
nerozpadly. | v ptipadé Ze doslo k rozvodu, oba rodice zastali v pravidelném kontaktu.
Diivodem je podle Fifkové (2008) to, ze se transsexualita ¢im dal vice dostava
do podvédomi nasi spole¢nosti, i kdyZ se stale jedna o velice tabuizované téma. Mnoho
rodin vyhleda pomoc rodinného terapeuta, ktery jim pomaha vSe Iépe uchopit a zvladnout.
Této ¢innosti se dlouhodobé vénuje Cesky psychoterapeut dr. Zden¢k Reiger, u kterého

se pravideln¢ schazeji praveé rodiny, jejiz jeden z rodicu je transsexualni.

4.2 Transsexual jako potomek

Prvni naznaky poruchy pohlavni identity mohou nastat uz v détstvi. Rada odbornikii viak
priznava, ze jde velice tézko urcit, zda se jedna skute¢né o transsexualitu nebo o pouhé
upoutani pozornosti a uték od negativnich pocitl ditéte. Existuje fada ptipadd, kdy
dité, které nebylo se svym biologickym pohlavim spokojeno jej v dospélosti nakonec
piijalo a tranzici si tak neproSlo. U mladych lidi je nejvétsi riziko toho, ze se snazi
identifikovat s opaénym pohlavim z divodu ztraty ¢i proziti traumatického zazitku. Nova
identita jim pomaha utéct od problému a zaéit znovu jako n€kdo jiny. (Heyer, 2020)
Pokud skutecné dojde k tomu, Ze se potomek citi byt pfisluSnikem opacného

pohlavi nebo dojde na samotnou zménu pohlavi, nejhiife tuto udalost nesou rodice
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doty¢ného. Prvotni reakce mohou byt zlost, smutek a pocit selhdni. Mohou si zacist klast
otazku, kde ve vychoveé pochybili, jelikoz dité, které celou dobu vychovavali a vedli
K normalnimu zivotu neni spravnym ¢lovékem. Pro rodi¢e mtze byt nezvyklé, Ze po
zmén¢ pohlavi jejich potomek piestava byt dcerou nebo synem a vSichni si tak museji
zvykat na novou situaci. V téch nejhorsich piipadech se mize stat, Ze se rodi¢e svého
potomka zcela zfeknou a prestanou se k nému hlésit. (Fafejta, 2004)

Fifkova (1998) dodava, ze pokud dité pochazi z détského domova, miize byt na tom
ohledné pfiznani se k transsexualité 1épe, jelikoz neméa, koho v rodiné svym rozhodnutim
zradit. V opa¢ném ptipadé€, pokud dité pochazi z rodiny, ve které je jedinackem, nebo
rodina détem vénuje velké mnozstvi ¢asu a pozornosti, mize byt jak pro dité, tak i pro
rodiCe transsexualita problém.  Trva delsi dobu, nez si dit€ uvédomi svou
transsexualitu, a i potom pro n&j neni jednoduché svéfit se rodi¢im. Casto byvaji rodice
aZ jedni z poslednich, kteti se tuto skute¢nost dozvidaji.

Na pomoc rodi¢um, ktefi se vyrovnavaji s transsexualitou svého potomka byla
ziizena britskd organizace GIRES (1997), ktera je dostupna na webovych strankéach
gires.org.com. GIRES uvadi, ze rodi¢e si ob¢as neuvédomuji zmatek a strach, ktery
Vv sobé jejich potomek mohl nést nékolik let. Tato situace je proto slozita pro ob¢ strany
a je tedy potieba, aby si rodi¢e uvédomili, Ze jejich dité je potad tou stejnou osobou, jakou
bylo pied ptiznanim se k transsexualité. Mnoho piibuznych muze mit strach o to, aby
jejich rodinny ptislusnik nebyl v budoucnu Sikanovan nebo napadan okolim. Pokud ma
nékdo zrodiny nemistné pozndmky, prameni to ziejmé zjeho nepfili§ rozsahlych
informaci o této problematice. V tomto pfipadé by mohlo pomoct poucit rodinu o vSech
faktech, ukazat jim letaky a seznamit je se v§im, co potiebuji védét, aby se jim situace
zvladala lépe.

GIRES dale uvadi, Ze mezi nejéastéjsi reakce rodiny patii:

o vztek,

e pocit zrady ze strany potomka,

e pocit selhani ve vychove,

e stud arozpaky nad tim, jak bude reagovat okoli,
e strach o sebe a 0 svého potomka,

e ztrata kontroly.
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Je velmi slozité tict, jakd je spravna reakce na situaci, kdy se rodi¢im vlastni
potomek svéfuje se svou transsexualitou. Dulezité vsak je dat svym détem dostatek Casu
a prostoru, jelikoz situace je neuvéfitelné slozitd i pro osobu, ktera si tranzici prochazi.
Kdyz jsem tvofila dotaznik pro praktickou ¢ast mé bakalaiské prace a ptala
se znamych, jak by reagovali na to, kdyby se jim né¢kdo svétil se svou transsexualitou,
velmi ¢asta odpoveéd’ byla : ,, kdyby to byl nékdo cizi, nevadilo by mi to, at’ si kazdy deéla,
co uznd za vhodné. Pokud by to vsak byl nékdo v mé rodiné, S tim uz bych problém
meél/a. “ Takova odpovéd’ je rozhodné v rozporu s tim, zda transsexudly tolerujeme ¢i
nikoliv a potvrzuje to, Ze hlavnim problémem by mohl byt fakt, jak by na tuto situaci

reagovalo nase okoli.

4.3 Transsexual ve §kole a v zaméstnani

Neni vyjimkou, Ze si procesem zmény pohlavi prochdzi studenti béhem stfedni nebo
vysoké Skoly. V tomto obdobi je v§ak mlady ¢lovek nejzraniteln€jsi. Prochézi si pubertou
a velky diraz klade na reakce okoli a svych spoluzaki. Mnohdy se vSak stane, Ze Skoly
nejsou na takovou udalost ptipravené a ucitelé nevi, jak spravné reagovat. Proto
je dilezité, respektovat prani transgendera ohledné toho, jak bude jeho coming out
probihat. Vyucujici by méli doty¢ného podpofit a popiipad¢ kontrolovat, zda se ve tfide
nebo na chodbach neodehrava jakakoliv forma Sikany. Na nékterych Skolach byva ziizen
specialni klub pro osoby fadici se do transgender ¢i LGBT + komunity. Tyto kluby maji
za ukol vytvaret bezpecny prostor, ve kterém se studenti sdruzuji a zabyvaji se touto
problematikou. (Transparent, z.s, 2020, online)

Problém vSak nastava v piipadé, kdy vedeni Skoly nebo ucitelé nerespektuji
specialni potfeby zdka. MiiZe se stat, Ze se ucitel fidi podle pohlavi, které ma zak uvedené
v obéanském priikaze. Jak uz bylo zminéno, zména tfedniho jména je v Ceské republice
mozna az po provedeni operativni zmény biologického pohlavi. Tuto zménu vS§ak mohou
podstoupit transgender osoby az po dovrSeni osmnacti let.

Stejnd problematika se tyka diskriminace transsexualnich a transgender osob
na pracovisti. Jedna se o0 jedno z nejcitlivéjsich témat v oblasti transsexuality. Zasadni
obrat v8ak pfiSel v kvétnu roku 1996, kdy byla projednana Zaloba britské obcanky, ktera
pracovala jako manazerka v oblasti vzdélavani. Po podstoupeni operativni zmény pohlavi

se nemohla vratit zpét do zaméstndni. Jednalo se tak o diskriminaci z divodu
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transsexuality, a timto jednanim vedeni porusilo smérnici Rady 76/207/EHS.
(Fifkova a kol., 2008)

Whittle (2007) uvadi, Ze se stale jedna o jedno z nejaktualnéjSich témat. Béhem
svého vyzkumu dostal né¢kolik zprav, ve kterych si trans lidé stézovali na opakované
obtéZovani v zaméstnani ze strany kolegi, na zmény pracovnich podminek nebo zmény
vyse platu. To vSe nasledovalo po navratu do zaméstnani nebo béhem jejich procesu
pfemény. Navzdory pradvni ochrané¢ se muzeme setkat s diskriminaci uz béhem
pracovnich pohovord. V oblasti vztahii na pracovisti je vyhodou, pokud osoba
prochazejici si pfeménou koleglim uptesni, jakym zplsobem chce byt oslovovana. Toto
osloveni miize v pribéhu procesu pfemény zmenit, to se tykd hlavné toho, pokud dana
osoba nejprve pouziva neutralni jméno a po trvalé¢ preméné zvoli jméno odpovidajici
svemu novému pohlavi. (Transparent z.s, 2020, online) Myslim, ze tomuto problému se
neda tak Gplné vyhnout, 1ze mu vsak Caste¢né piedchazet pravé tim, ze budou z pocatku
jasn¢ vymezeny vSechny pozadavky, jako napiiklad uz vySe zminéné oslovovani dané
osoby. Lid¢ totiz nemusi védet, jak v takovych situacich reagovat anebo povazuji za
nevhodné se na cokoliv vyptavat. Obecné vSak lze fici, Ze vzdy vSe zalezi na situaci

a danych lidech, ktefi tvofi pracovni kolektiv.
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5 Vyzkumné Setfeni tykajici se postoju spolec¢nosti k transsexualité

Vyzkumné Setfeni jsem realizovala prostfednictvim kvantitativni metody, konkrétné
formou anonymniho dotazniku. Dotaznik (Ptiloha A) je sestaven z 15 otazek, z toho
7 otazek je uzavienych, 5 otazek otevienych a 3 otazky polooteviené. Sbér dat probihal
od zacatku ledna 2022 do konce bifezna 2022 a celkové mi na dotaznik odpovédelo
164 respondentd. Pro veétsi dosah jsem dotaznik umistila na socidlni sité
(Instagram a Facebook), na Facebookovou strdnku UHK PDF a v neposledni fadé ho
emailem rozeslala svym zndmym a rodin€. Dotaznik je pomysIn€ rozdélen do tii ¢asti.
V prvni ¢asti dotazniku jsem zjist'ovala sociodemografické informace, které se tykaly
véku, pohlavi, nejvyssiho dosazeného vzdélani a velikosti mista bydlisté respondentt.
Druhé c¢ast se zaméfuje na informovanost respondentti ohledné problematiky tykajici se
transsexuality a jejich znalosti zakladnich pojma.

Tteti Cast je nejvice dulezitd pro téma mé bakalaiské prace. Pojednava o postoji
respondentl k transsexualim. Tomuto tématu se vénuji otazky ¢. 12-15. Jedna se
pirevazné o oteviené¢ otazky, které maji za cil zmapovat jednotlivé nazory, které
respondenti museli zdGvodnit v jedné ¢i vice vétach.

Techniku dotazniku jsem zvolila proto, ze jsem chtéla v co nejkratsi dobé ziskat
co nejvetsi pocet respondentii, dale je pak zde vyhoda vyse zminénych socidlnich siti
a jejich vétsiho dosahu a v neposledni fadé i anonymita odpovédi, o které byli respondenti
pouceni. Jak uvadi (Hendl, 2017) dotaznik je formulafem, ktery respondent vypliiuje
sdm ve svém volném case prostiednictvim internetu ¢i programu k tomu uréeném.
Dotaznik je ¢asto volen proto, Ze dokaze zmapovat pocity a myslenky respondentii a miize
obsahovat otazky, které jsou zaméfeny na ziskdvani informaci nich. Dotaznik je vSak
zalozen na dobrovolném rozhodnuti respondenta ho vyplnit, proto se muize jednat
o riskantni krok s nasledkem malého poctu ziskanych odpovédi.

| kdyZ jsem si jakoZto stézejni metodu zvolila metodu kvantitativni, mensi ¢ast
odpovédi analyzuji metodou kvalitativni. Tuto metodu pouZivam zejména u otevienych
odpovédi v dotazniku, které jsou doslovnym piepisem toho, jak je respondenti uvedli.
Oproti kvantitativni metod¢ je kvalitativni vyzkum v n€kterych situacich vhodngjsi
a efektivnéjSi, protoZe nam umozZnuje dostat se k pozadovanym informacim.
(Hendl, 2005, s.52)

Co se tyka vztahu mezi témito pfistupy, Disman (2000) uvadi, ze ke kvantitativni

metod¢ se uchylujeme tehdy, pokud potebujeme otestovat pravdivost ur¢enych hypotéz.
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Oproti tomu, pfi volbé kvalitativni metoda umoznuje shromazdit vSechna data a nalézt
V nich ur€ité struktury a pravidelnost. Cilem této metody je predevsim pochopeni jedincti

Vv riznych socialnich situacich.

Cile a hypotézy

Cilem celého vyzkumného Setieni je zjistit, jaké postoje ma Siroka vefejnost
k transsexualim v nasi spole¢nosti. Pro vyzkum jsem stanovila celkem 4 hypotézy:

H1: Nadpolovicni vétSina respondentil se nikdy nesetkala s Zddnym transsexudlem.

H2: Nadpolovi¢ni vétSina respondent neznd rozdil mezi pojmy transsexualita a
transvestitita.

H3: Respondenti s vysokoskolskym vzdélanim budou ohledné transsexuality
tolerantnéjsi.

H4: Nadpolovi¢ni vétSina respondentll by nebyla schopna navazat partnersky vztah

s transsexualem.

5.1 Vyzkumny vzorek a vybrané vysledky Seti‘eni

Jak uz bylo zminéno vyse, dotaznik jsem zvetejnila na socialnich sitich, a pfedevsim na
své Facebookové strance a na strance UHK PDF. Cilem bylo ziskat co nejvice
respondentti z riznych vékovych skupin, abych jednotlivé nazory a postoje mohla pozdéji
porovnavat. Dotaznik byl zcela anonymni, o ¢emz byli respondenti informovani. Na
dotaznik ve vysledku odpovédélo 164 respondentt a nebyla zde ani jedna odpoveéd’, ktera
by se nedala pouzit. Co se tyka pohlavi respondentti, celkem na dotaznik odpovédélo 140
zen a 24 muza. Jedna se tedy o celkovy podil 85,4 % a 14,6 %. V dotazniku byla i moZnost

uvést vlastni pohlavi, tuto moznost vsak nikdo nezvolil.

Tabulka ¢.1: Pohlavi respondentu

MozZnosti odpovédi Responzi Podil
® Jena 140 85,4%
Muz 24 14,6%
Jina... (uvedte) 0 0,0%

Vék respondentii
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Druhym demografickym udajem, ktery jsem zkoumala, byl vék respondentti. Pro tuto
otazku jsem zvolila moznost oteviené odpovédi. Z konecnych vysledkid vzeslo, ze
nejmladSimu respondentovi bylo 18 let a nejstar§Simu 75 let. Ze vSech obdrzenych
odpovédi jsem poté vytvorila kategorie, které jsou zobrazeny v Grafu ¢.1. Tyto kategorie
slouzi k lepsi piehlednosti.

Z vysledki je patrné, Ze nejvEtsi zastoupeni ma vékova skupina v rozmezi 18-29
let (127 odpovédi). Hned poté nasleduje kategorie 3039 let (15 odpovéedi), dale kategorie
40-49 let (13 odpovedi) a posledni je kategorie 50 let a vice (9 odpovédi). Tyto vysledky
jsem predpokladala, jelikoz jsem dotaznik sdilela na strankéch, které navstévuji prevazné

studenti.

Graf ¢. 1: Rozdéleni veékovych kategorii respondentii

m18-29 m30-39 m40-49 50 a vice

6%

Nejvyssi dosazené vzdélani

Co se tykd nejvysSiho dosazeného vzdélani, nejvétSsi podil tvofili respondenti
s ukoncenym sttedoskolskym vzdélanim s maturitou. Jednalo se o 83 respondentt. Hned
za nimi skoncili v celkovém poctu 70 respondenti s vysokoskolskym vzdélanim, poté
bylo celkem 6 respondentl se stfednim odbornym vzdélanim a nejmensi pocet tvofili
respondenti se zakladnim vzdélanim, kterych bylo celkem 5. Cilem této otdzky bylo

zjistit, zda ma vzdélani respondentd vliv na jejich informovanost ohledné transsexuality.
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Tabulka ¢. 2: Nejvyssi dosazené vzdelani respondentii

MozZnosti odpovédi Responzi Podil
@ Zikadni 5 3,0%
Stfedni s maturitou 83 50,6%
Stredni odborné 6 3,7%
Vysokoskolské 70 42,7%

Misto bydlisté respondentii podle poctu obyvatel

Poslednim demografickym udajem, ktery jsem zkoumala, bylo misto bydlisté
respondentll podle velikosti a poctu obyvatel. V nabidce byly tfi moznosti, ze kterych
mohli respondenti vybirat. Informace tykajici se mista bydlisté respondent jsou klicové
pro potvrzeni ¢i vyvraceni hypotézy ¢.2. Jednotlivé odpovédi respondentii jsou zobrazeny

V tabulce ¢. 3.

Tabulka ¢. 3: Misto bydlisté respondentii podle poctu obyvatel

Moinosti odpovédi Responzi Podil
@ Vesnice 45 27.4%
Malé mésto 60 36,6%
Velké mésto 59 36,0%

Vysledky byly velmi vyrovnané, nejvice respondenttt vSak uvedlo, Ze Zzije
v malém mésté (60). Na druhém misté skon¢ila moznost velké mésto (59) a jako posledni
byla vesnice (45). Cilem této otazky bylo zjistit, zda se budou liSit postoje respondentii
K transsexualiim s ohledem na misto, kde Ziji. Vychazela jsem hlavné z ptedpokladu, ze
ve velkém meésté se jedinci dostava vétsi anonymity a tolerance, naopak by tomu mohlo

byt v piipad€ malé vesnice ¢i mensiho mésta, kde se lidi mezi sebou 1épe znaji.

5.2 Hlavni vysledky vyzkumného Setieni

V této podkapitole se zabyvam vysledky, které jsou stéZejni pro téma mé prace. Jedna se
o druhou a tfeti cast dotazniku, kterd se zabyva informovanosti spole¢nosti ohledné

transsexuality a postojich jednotlivych respondenti.
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Otazka ¢. 5 je zaméfena na to, zda se respondenti s pojmem transsexualita
¢i transgender uz né€kdy ve svém zivoté setkali. V tomto piipadé byl vysledek

jednoznacny.

Tabulka ¢. 4: Setkali jste se uz nekdy s pojmem transsexualita/transgender?

Moinosti odpovédi Responzi Podil
® Ano 162 98,8%
Ne 2 1,2%

Celkem 162 respondentti uvedlo, ze uz se s timto pojmem nékdy setkali. Jedna se
0 98,8 % z celku. Pouze dva respondenti uvedli, ze tento pojem viibec neznaji.

Tuto otdzku dale rozviji otdzka C. 6, ktera nabizi konkrétni moznosti nebo
zdroje, ze kterych se respondent o transsexualit¢ dozvédél. V tomto piipadé zde byla i
moznost oteviené odpovédi, pokud by nic z nabizenych moznosti neodpovidalo

skutecnosti. Vysledky jsou opét zaznamenany v nasledujici tabulce.

Tabulka ¢. 5: Z jakého zdroje jste se 0 transsexualité dozvédeli?

Moinosti odpovédi Responzi Podil
® Zekoly 11 6,7%
Z internetu 116 70,7%
Z novin 1 0,6%
Ztelevize 9 5,5%
® Jina. 27 16,5%

V tomto ptipadé nejvice respondenti uvedlo, Ze se s timto pojmem setkali na
internetu. Jednalo se celkové 70,7 % respondentli.. Jako druhou moZnost nejvice
respondentl volilo otevienou odpoveéd, a to v celkovém poctu 16,5 %. Presnéji se
nejcastéji opakovaly doslovné tyto odpovedi:

e ,, Od transgender a queer lidi, zLGBTQ komunity.

e |, Odvrstevniku.*

e ,, Psala jsem na toto téma sama bakalarku.*

e ., Na svém pracovisti.*

Zbytek respondentl uvedl, Ze se stimto pojmem setkal prostiednictvim

pratel, zndmych, z americkych seriali nebo zosobni zkuSenosti. Osobné mée
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ptekvapilo, ze zprostiedi Skoly se o transsexualit¢ dozvédélo pouze
11 respondentli, pfi¢emz naopak to, ze nejvice lidi zvolilo moznost druhou, se dalo
predpokladat.

Prvni ¢isté otevienou otazkou je otazka ¢.7. Cilem bylo zjistit, co si respondenti
predstavuji pod pojmem transsexualita/transgender. Kdyz jsem po ukonceni dotazniku
procitala odpovédi, piekvapilo mé, Ze vice nez polovina respondentt prokazala orientaci
Vv tématu. Pfi této otazce se také poprvé objevily negativni reakce a i odpovéedi, které
nebyly zcela spravné. Jelikoz mi ptislo 164 reakci, vybrala jsem jen nékteré z nic a
roztiidila je do nasledujicich kategorii:

Otazka ¢. 7: Co si predstavujete pod pojmem transsexualita/transgender?
Respondent védél odpovéd’
e ,.Clovék, jehoz biologické pohlavi se neshoduje s jeho genderem.
o, Clovek, ktery se neciti dobre v téle, v jakém se narodil.
o | Predstavuji si dusi, ktera viezla do spatného téla. Jen si predstavte, zZe se rano
probudite a vidite nékoho, kdo je opacného pohlavi...
e ,utrpeni.
e ,,Clovék se citi byt opacného pohlavi, nez jakym se narodi. Takze asi rozpor
identity s fyzickym télem.
e, Nesoulad s danym pohlavim. “
Respondent nevédél odpovéd’
o, Muzv zZenskych satech.
o, Clovek, ktery se previéka za opacné pohlavi.*

‘

o, Wyber vice pohlavi.*

¢

e, Pritahuji ho obé pohlavi:
o |, Vydava se za jiné pohlavi. *
Negativni reakce

o . Porucha kebule.

e, Divnej uchylak.

e  Nemoc.."

o  Zridy.. "
Déle se objevovaly odpovédi, ve kterych respondenti oznacili transsexuala jako
osobu, ktera si prosla operativni zménou pohlavi. Tomu vsak tak neni, jak uz jsem uvedla

Vv teoretické Casti své prace, ne kazdy transsexual o operativni zménu usiluje a nékteti ji
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za svij zivot ani nepodstoupi a spokoji se pouze s 1éEbou hormonalni. Jak jsem patrné
Zz odpovédi zobrazenych vyse, objevovaly se pripady, kdy respondenti oznacili
transsexudly jako né¢koho, kdo se ptevléka do Sathi opacného pohlavi. Protoze jsem
takovou situaci predpokladala, objevuje se v dotazniku otazka, jaky rozdil je mezi
transvestitou a transsexudlem. Respondent mohl dale v oteviené odpovédi
zkonkretizovat, o jaky rozdil se jedna. Ztéto tabulky také vyplyvd hypotéza
¢. 2, kterou nelze pro tento vzorek respondentii prijmout, jelikoZ rozdil mezi
transsexualem a transvestitou nevédélo pouze 24 respondentii. 140 respondentt tento

rozdil védélo a 91 z nich ho vysvétlilo.

Tabulka ¢. 6: Vite, jaky je rozdil mezi transsexualem a transvestitou?

Moinosti odpovédi Responzi Podil
® Ano 49 29,9%
Ne 24 14,6%
Pokud jste odpovédéli ano, o jaky rozdil se jedna? 91 55,5%

Jak je patrné z vysledki, rozdil mezi transsexudlem a transvestitou nevédélo pouze
14,6 % respondenti. 84,5 % respondenti tento rozdil védélo a 55,5 % z tohoto celku ho
vysvétlilo. Objevovali se napiiklad tyto odpoveédi:
e  Transsexual viz. predchozi odpovéd. Travesti (aka drag queen, king) je jedinec,
ktery ma alterego opacného genderu, ale tranzici nevyzaduje.
o | Transvestita se pouze rad obléka do Satii a vytvari si personu odlisného pohlavi,
transsexudl se citi byt opacnym pohlavim. “

o Transvestita se previéka pro potéseni (mnohdy i sexualni), zatimco transgender

osoba je identita trvalého nesoulad, kde se c¢lovék nepreviéka.

Podle oficialné platné Mezinarodni klasifikace nemoci je transvestitismus pod zkratkou
F 64.1 hrani¢ni poruchou, ktera se tyka predevsim jedincii muzského pohlavi. Jedna se o
prevlékani do Zenskych $atil, nanaSeni vyrazného liceni a noSeni Zenskych dopliikti. Toto
milZze byt spojeno s ur€itym sexudlnim potéSenim, jak néktefi z respondentl spravné
uvedli. Dal§im dileZitym poznatkem je to, Ze muZi s takovou zélibou jsou vétSinou

vvvvvv

a transsexualitou je tedy obrovsky rozdil, av§ak vétSina transsexudll si stéZuje na to, Ze
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spole¢nost tyto rozdily nerozeznava nebo nepozna. Na zéklad¢é toho jsem zvolila tuto
otazku pro svlj dotaznik. Jak Setfeni ukdzalo, Spolecnost je nyni ziejmé vice
informovana, nez byla diive. (Fifkova, 2008)

Nyni pfejdu opét na otazky, u kterych mohli respondenti volit pouze uzavienou
odpovéd’. Jednalo se o otazky €. 9 a 11 .U otazky ¢. 9 bylo mym cilem zjistit, zda se
respondenti viibec s transgender osobou setkali. J& osobné totiz zndm pouze
jednu osobu, ktera patii do transgender komunity, do nedavna jsem vSak neznala
z4ddnou. Odpoveédi mé vSak opét piekvapily a necekala jsem, Ze tak velké procento

respondentl se uz setkalo s nékym z této komunity, a to i napfi¢ tomu, Ze néktefi z nich

pochézeji z vesnice nebo mensiho mésta.

Tabulka ¢. 7: Setkali jste se uz nékdy s trans Zenou/muzem?

Moznosti odpovédi Responzi Podil
® Ano 92 56,1%
Ne 54 32,9%
Nepamatuju si 18 11,0%

Kladnych odpovédi tedy bylo 92, coz tvoii 56,1 % z celku. Respondentt, kteti se
s transsexudlem nikdy nesetkali bylo 54, tedy 32,9 %. Pouze 18 respondentii uvedlo, Ze
si nepamatuje, zda se uz s transsexualni osobou setkalo. Tato otazka se tyka hypotézy
¢. 1, kterou zamitam, jelikoz nadpolovi¢ni vétSina respondentii se uZ s trans Zenou
¢i muZem setkala.

U otazky ¢.11 me obzvlast’ zajimaly odpovédi na otazku. Respondent opét mohl
zvolit pouze ano-ne. V praktické Casti jsem se zabyvala teorii Johna Moneyho, ktery
tvrdi, ze transsexualita a celkové sexualita se formuje v pozdéjsim véku vychovou

a okolnimi vlivy. Tuto otdzku jsem polozila i respondentiim, ktefi na dotaznik odpovidali.

Tabulka ¢. 8: Myslite si, ze se da transsexualita ovlivnit vychovou rodicii?

Moznosti odpovédi Responzi Podil
® Ano 41 25,0%
Ne 123 75,0%

Predpokladala jsem, Ze vétSina respondentil uvede, Ze transsexualita jedince se da

ovlivnit vychovou rodi¢t. Jak je vSak patrné, 75 % respondenti stimto vyrokem
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nesouhlasi. Ja osobné si myslim, Ze rodi¢e mohou ptiznaky pouze potlaéit, dité jim chce

udé¢lat radost nebo se boji jejich reakce, a ptitom neda najevo, jak se doopravdy citi. Proto

se priklanim prave k biologické teorii, kterd tvrdi, ze transsexudlem se ¢loveék uz narodi

a vliv okoli ¢i vychova maji na formovani jedince pouze mensi vliv. Rozhodné se ovsem

jedna o souhru vice faktord.

Na toto navazuje otazka ¢.10, kterd opét testuje informovanost respondentti

a zabyva se pravé tim, jak se Cloveék transsexudlem stane. Pfedpokladana spravna

odpovéd’ v tomto piipade byla takova, ze transsexudlem se Clovek nestava ale narodi se

tak. Celkem 64 % respondentii z celku uvedlo, ze transsexualem se ¢lovek rodi. Jelikoz
se vSak jednalo o otevienou otazku byly zde i jiné odpoveédi vhodné k zamySleni.

Objevovaly se i ndzory, které byly i u piedchozich otazek a to ty, Ze transsexualem se

Clovék stava az po provedeni operace nebo zahajeni hormonalni 1é¢by. Nasledujici

odpovédi jsou ty, které me nejvice zaujaly:

o  Podle mé jde o souhru biologickych zvlastnosti (snizend nebo zvysena hladina
testosteronu a estrogenu) a socidlnich faktorii (odmitini role konkrétniho
pohlavi).

o  Myslim, Ze se transsexualem nestane, ale narodi. Pochybuji, Ze to je néci
vymysl, kdo by k sobé chtél byt tak kruty? Musi byt hrozné byt uvézneén v téle, ve
kterém se clovek citi Spatné.

o | Neékdo skutecne rika, Ze se tak ti lidi rodi, ja si spis myslim, Ze to miize mit puvod
v ranem détstvi, kdy mohli zaZit néjakou véc, trauma, které to v nich spusti.
Transsexualismus se taky casto objevuje u lidi, kteri k tomu maji jinou dusevni
poruchu. Dalsi faktor, obzvlast vice na zapade — miiZe byt taky prosté to, zZe ted
je "moderni" byt jaksi vSemi zpusoby nebinarnim, takze kultura a trendy hraji taky
svoji roli.

o |, Tak, jako se clovek stane gayem. Neni to rozhodnuti, jedna se o vrozeny instinkt.

¢

Trans jedinci vnimaji svou transsexualitu cely zivot, nekteri jiz od détského véku.

Celkove bylo z této otazky patrné, ze informovanost spolecnosti lze povaZovat vice méné
za dobrou, 1 kdyZ urcité rezervy zde urcité jsou. JelikoZ ale nelze jednoznacné urcit, jaké
faktory maji vliv na vznik transsexuality u uréitého jedince, ani to, Ze respondent
odpovedél, Ze vliv miiZze mit prostiedi nebo okolni vlivy, se neda povazovat za vyloZzené

Spatnou odpoved'.
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V dalsi oteviené otdzce se zaméfuji na konkrétni postoje spolecnosti

Kk transsexualim. I zde jsem jednotlivé postoje rozdélila do nékolika kategorii — kladny

postoj, spise kladny postoj, neutrélni postoj, a negativni postoj. Kladné postoje a spise

kladné postoje jsem od sebe oddélila z toho diivodu, Ze pii nékterych odpovédich sice

respondenti méli kladny postoj, dale vSak uvedli ze transsexualy nevyhledavaji. Zvolila

jsem opét pouze nékteré odpovédi, které respondent rozvinul alespon do jedné véty :

Otazka ¢. 12: Jaky je Vas postoj k transsexudaliim? Vadilo by Vam se s nimi dostavat do

primého kontaktu?

Kladny postoj

.»Ne. Jsou to lidé. Svym soukromym Zivotem mé nijak neomezuji a je fajn poznat
svet i z jejich pohledu.

wRespektuji je, v pohodé, jsou to taky lidi.

. Viibec mi to nevadi, at’ si kazdy déla, co chce, hlavné at'je stastny.

,,Naprosto v pohodé, klidné budu s néjakym/néjakou randit.

.Uz se s nimi do kontaktu dostavam, jsem soucasti LGBT komunity a neprijde mi
to jako nic zvlastniho.

wMuj nejlepsi kamarad je transsexual, 19 let jsem ho znala jako Zenu, nyni dva

roky jako kluka a vitbec to miij pohled na néj nezménilo. DiileZita je duse, povaha,

ne jméno ani fyzicky vzhled. «

SpiSe kladny postoj

wJsem s tim v pohodé, akorat chci dostat informaci o tam zdali je to muz nebo
Zena.

. Kdyz se chovaji normadlné, tak mi to nevadi.

Do primého kontaktu by mi nevadilo se s nimi dostat, jiz se tak stalo, ale vidim
to trochu i tak, Ze dnesni mladez (vim, Ze tam taky spaddam, ale mam na to opravdu
jiny ndzor) je tak znudeéna Zivotem, Ze nevi coby, proto si vymysli cokoli. Kdyz
takového cloveka potkam, nemam nic proti, ignoruji, ale svij ndzor na to mam. *
., Transsexualové mi nevadi, je to jejich volba. Nicméné prijemné by mi v jejich

pritomnosti asi nebylo, protoze i jejich chovani je zvlastni, extravagantni.

Neutralni postoj
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«

e, Nezajimam se o né.*

e , Neutralni, kontakt by mi nevadil. “

e ,,Nevim, nevyhledavam je. “

o  Mam k nim neutralni postoj. Jsou soucasti spolecnosti jako kazdy jiny. Nevadilo
by mi se s nimi dostavat do primého kontaktu. *

e ,,Postoj neutralni, nevadilo by mi se stykat s transsexudlem. Je to jejich véc a

«

pokud se citi lépe v opacném pohlavi, maji na to pravo. *

Negativni postoj
o Mé nabozenstvi nepripousti jiné pohlavi, nez jaké cloveku Pan Buh dal. *
o | Extrémne ... fuj.“
e | Hnusi se mito.”

e | Ano prijde mi to nenormalni. “

I ptes nékteré negativni postoje, kterych nebylo tolik, kolik jsem
piedpokladala, respondenti uvadéli, Ze maji k transsexualim spise kladny vztah, nékteti
z nich maji dokonce takového ¢lovéka ve svém blizkém okoli. Spise kladny postoj méli
ti respondenti, ktefi transsexualy sice toleruji, nevyhledavaji vSak s nimi kontakt, nebo je
obtézuje prosazovani této komunity. Nasli se vSak 1 odpovédi, které vyvraceji to, ze dany
respondent transsexualy piijima takové, jaci jsou. Odpovéd na otazku sice byla
takova, ze danému respondentovi transsexualové nevadi, avSak v jejich pfitomnosti
Z nich ma Spatny pocit, jelikoz se chovaji extravagantné. Proto se tento postoj neda pocitat
vylozen¢ za kladny, protoze pokud nékoho mame respektovat, musime ho respektovat se
v§im vSudy. Zbytek respondentll, jejichz odpovédi jsem nezminila, odpovidali bud’to
jednim slovem, nebo se jejich odpovédi opakovaly.

Tato otazka je rovnéz dilezita k ptijeti ¢i vyvraceni hypotézy ¢. 3. Cilem této
hypotézy bylo zjistit, zda vySe dosazeného vzdelani souvisi s utvafenim postoja k trans
komunité. Mym pfedpokladem bylo, Ze respondenti s vysokoskolskym vzdélanim budou
vice tolerantni a otevieni tomuto tématu, jelikoz mohou byt diky vysSimu vzdélani vice
informovani. V tomto vzorku respondentt se totiz jedinci s vysokoskolskym vzdélanim
projevuji jako statisticky tolerantnéjsi oproti lidem s niz§im stupném vzdélani.

Vzdélani respondent je v nasledujici tabulce rozdéleno do dvou Kategorii,

pticemz bylo bodové rozdéleno podle stupné vzdélani od na zakladni , stfedni
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S maturitou, stfedni s vyucenim a vysokoskolské . Pro ti€ely testovani tfeti hypotézy jsem

oteviené odpovédi tykajici se postoje viici transsexualim okddovala.

Tabulka ¢. 9: Vzdelani respondentii a jejich postoje k transsexudliim

Postoj
spise
kladny kladny neutrdlni | negativni Celkem

Vzdélani - | Zakladni az Pocet 63 17 4 9 93
2 skupiny | stfedoskolské

% 67,7 % 18,3 % 4,3% 9,7% 100,0 %

Vysokoskolské Pocet 50 11 8 1 70

% 71,4 % 15,7 % 11,4 % 1,4% 100,0 %

Celkem Pocet 113 28 12 10 163

% 69,3 % 17,2 % 7,4 % 6,1 % 100,0 %

(Cramer VV=0,006)

V tabulce vidime, Ze vysokoSkolaci procentualné ptevazuji mezi respondenty
s kladnym a neutralnim postojem. Respondenti s niz§im vzdélanim zase pievazuji
u postoje negativniho a mirn€ pozitivniho. Tento vztah se ukdzal jako statisticky
vyznamny, ale postoj bude jisté ovlivnén i dal§imi faktory, které dale netestuji. Obecné
je ale postoj respondentti pozitivni.

Otazka ¢. 13 byla mifend na to, zda by respondent zménil nazor na

transsexudly, pokud by se k transsexualité ptiznala osoba v jeho okoli.

Tabulka ¢. 10: Zmenili byste nazor na transsexualy, pokud by se jim stala osoba ve Vasem

okoli?

Moinosti odpovédi Responzi Podil
@ Ano, 2Zménil/a bych nazor 9 5,5%
Ne, nezménil/a bych nazor 134 81,7%
Jina.. 21 12,8%

V tomto piipadé by se ndzor celkem 134 respondentli nezménil. Jednd se o vétSinovy
nazor, ktery tvoti 81,7 %. Dale by 9 respondentti (5,5 %) sviij nazor nezménilo
a 21 (12,8 %) odpoveédélo formou oteviené odpovédi. Zde uvadim nékteré z odpoveédi:
o ,Nezazila jsem to, ale doufam ze by se miij postoj k dané osobné nezmenil. *
o | Jeto mozné, clovek by se o to pak vice zajimal a védel by vice o tomto tématu. “
o Tato skutecnost se stala a nezménila jsem ndzor. Jediné, co je pro mée
tezke, je zvyknout si na jiné oslovovani a pouzivani zajmen. *

o |, Asi by se trochu zmeénil, kdybych vidéla, jak to prozZiva néjaky muj blizky.
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Tato otazka byla polozena z toho diivodu, Ze existuji lidi, kteti transsexudly respektuji
jen proto, ze se jednd o lidi z jejich okoli, nebo o jejich znamé. Pokud by se vsak jednalo
o blizkého ¢lovéka ¢i rodinu, mohlo by se stat, ze bude ¢lovek reagovat upIné odlisSnym
zpusobem. Prvni otadzka, kter4 vtomto piipadé nastava zni: ,,Co si o nds Feknou
ostatni, az se to dozvi? “ Jak uz jsem zminovala vyse ve své praci, lidé vétsinou reaguji
tim, ze pokud se jedna o ciziho ¢loveka, transsexualita jim nevadi. Pokud se k ni vSak
ptizna nékdo Vv roding, s tim uz problém maji. Proto jsem také na otazku ¢. 13 navazala
otdzkou nasledujici. T zde méli respondenti moznost vyjadiit své myslenky formou
oteviené odpoveédi. V tomto ptipadé jsem se respondentll ptala, jak by reagovali, pokud
by se jim ne¢kdo blizky svétil se svou transsexualitou. Tato otazka byla polozena Cisté pro
zajimavost, jelikoZ Zadnou reakci nemtzeme povazovat vyloZzené za spravnou, ¢i za
Spatnou. Pokud se v takové situaci neocitneme sami, nikdy nemiizeme védét, jak bychom
reagovali. Pokud ¢lovék zprvu reaguje negativné, mize to znamenat, ze je jeho reakce
zpusobena disledkem Soku a pozdé&ji tuto skutecnost piijme. Nasledujici reakce proto
nerozde€luji do kategorii, jako tomu bylo u pfedchozich otazek.

Otazka ¢. 14: Jaka by byla Vase reakce, pokud by se Vam nékdo blizky sveéril s tim, Ze si
prochazi tranzici? (procesem zmeény pohlavi)

e ,Asi by me zajimalo, jaké to je. Jak dlouho si to pripravoval/a. A jaké méa plany.

Nevadilo by mi to asi u nikoho, kromé moji mamy a mozna partnera.. *
e Ptala bych se, jak bych mohla pomoct s tranzici, jak ji ulehcit. Jak ho mam
oslovovat a atd. Pak bych ujistila Ze se nic u mé nemeéni.
o Tolerantni, pokud je to blizky clovek, nikdy bych ho za nic neodsoudila, slo by
mi o to, aby byl spokojeny a citil se dobre.
e ,.Dotycného cloveka bych dal podporovala v jeho zméne, chci pro své blizké to
nejlepsi. Chtéla bych, aby dotycny byl stastny a spokojeny ve svém viastnim téle “.
o |, Nejdrive asi prekvapeni (Ze jsem nepoznala drive, Ze se néco déje a nedokadzala
driv pomoct, podporit). Ddle predpoklddam, Ze bych podporila, snazila se néjak
pomoct... priznam se, Ze jediny probléem bych méla s pripadnou tranzici
partnera, to bych byla v Soku a asi bych zpocatku tézko hledala pochopeni. U
Jjinych lidi bych snad reagovala hned pozitivné. *

. ,Rekl bych mu, Ze je cvok, ale je to jeho véc.
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Pti ¢teni odpovédi k této otazce jsem byla velice mile prekvapena. Nadpoloviéni
vétSina respondenti uvedla, ze by svému ptibuznému nebo blizké osob¢ nabidla podporu,
pochopeni a pomoc. Transsexualita uz v dne$ni dobé neni ni¢im neobvyklym a je potfeba
spole¢nost stale informovat o novych skutecnostech. I pfes to, ze se objevovaly nékteré
negativni, misty az nenavistné komentaie, vétSinova ¢ast respondentti, kteti vypliovali
muj dotaznik, ma k transsexualtim kladny vztah a uvadi, Ze transsexualové jsou ve své
podstaté lidé stejni jako vSichni ostatni.

Posledni otdzkou v mém dotazniku bylo, zda by byli respondenti schopni navazat
vztah s transsexualem. Pod timto pojmem bylo v tomto pifipadé mySleno ¢isté romanticky
¢1 partnersky vztah. Ve svém dotazniku jsem vSak vztah bliZze nespecifikovala, proto

mohou byt odpovédi respondentii zavadéjici.

Tabulka ¢. 11: Byli byste schopni navazat vztah s transsexualem?

Moinosti odpovédi Responzi Podil
® Ano 41 25,0%
Ne 123 75,0%

Jak mizeme vidét, 123 ( 75 %) respondentl, tedy nadpolovic¢ni vétSina uvedla, Ze by
nebyla schopna takovy vztah s transsexudlem navazat. Timto tedy p¥ijimam hypotézu
¢.4, pro kterou byla tato otazka stézejni. Vysledky této otazky jsem predpokladala, ale
ptekvapilo mé, ze celkem 41 (25 %) respondentii by bylo schopno tento vztah navazat,
pricemz se rozhodné nejednd o zanedbatelny pocet. Podle tohoto poctu by se dalo fict, ze
se spoleCnost stava vuci trans lidem tolerantnéjsi. Jak uz jsem ale uvedla, nebylo

v dotazniku specifikovano, o jaky druh vztahu se jedna.

Shrnuti vyzkumného Setfeni

Cilem mého vyzkumného Setfeni bylo zjistit, jaké postoje ma dneSni spolecnost
k transsexualim a také to, do jaké miry je nase spole¢nost informovana vzhledem k této
problematice. V ramci zkoumani téchto cil jsem stanovila 4 hypotézy. Z vysledka

celého Setieni vyplyva, ze prijaty byly 2 hypotézy, zamitnuty byly rovnéz hypotézy 2.
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H1: Nadpolovi¢ni vétSina respondentii se nikdy nesetkala s Zadnym transsexudlem.
K ovéteni této hypotézy byla uréena otazka ¢. 9. Tato otazka méla zjistit, zda se
respondenti nékdy S trans Zenou nebo muzem setkali. Tuto hypotézu v§ak nepfijimam,

jelikoz 56,1 % respondentti uvedlo, Ze se uz s transsexuélem setkalo.

H2: Nadpolovicni vétSina respondentit neznda rozdil mezi pojmy transsexualita a
transvestitita.

Pro ovéfeni této hypotézy slouzila otdzka €. 8. Tuto hypotézu jsem stanovila na zakladé
vyzkumu, ktery byl mimo jiné postaven na tom, jak trans komunita vnima miru
informovanosti svého okoli. Bylo zde uvedeno nékolik stiznosti na to, Ze spole€nost si
vétsinou tyto dva pojmy plete a zaménuje transsexualy za transvestity. (Transparent, z.s.,
2020, online) Jak je vsak patrné z odpovédi, tato hypotéza se rovnéz zamita, jelikoz 140

respondentl rozdil mezi transsexualem a transvestitou védélo.

H3: Respondenti s vysokoSkolskym vzdélinim budou ohledné transsexuality
tolerantnéjsi.

Hypotéza €. 3 se prijima. K jejimu ovéfeni slouzily otazky ¢. 3 a ¢. 12. Kudajim
dosazeného vzdélani slouzila Ctyfbodova stupnice, stejné tak tomu bylo v ptipadée

postoju, které jsem okddovala do 4 kategorii podle charakteru odpovédi respondentt.

H4: Nadpolovicni vétsina respondentit by nebyla schopna navadzat partnersky vitah
s transsexualem.
Hypotézu ¢. 4. rovnéz prijimam. Celkem 75 % respondentd, tedy nadpoloviéni vét§ina
nechce navazat partnersky nebo romanticky vztah s transsexualem. Z mého pohledu za
tuto skute¢nost miize i fakt, ze pokud trans Zena ¢i muz podstoupi chirurgickou zménu
pohlavi, ptijde timto krokem o reprodukéni organy, a tudiz moznost mit v budoucnu
vlastni potomky. Pro nékteré lidi, kteti naptiklad po vlastnim ditéti touZzi, by toto mohlo
byt velkou piekdzkou. Velkou roli zde hraji i predsudky vici této komunité, ale to je opét
dano tim, Ze se o transsexualité jako takové zacina oteviené mluvit az v poslednich letech.
Tato hypotéza je rovnéz postavena na vyzkumu, ktery provadéli Huxley
akol. (1981) . Vyzkum mé¢l za ukol zjistit, kolik osob z celkového poctu transsexuali zije

wr e

jména v dokladech, snadnéji nasli partnera ¢i zam&stnani.
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Zavér

Hlavnim cilem mé prace bylo zjistit, jaké postoje ma dnesni spole¢nost k transsexualnim
osobadm. Toto téma jsem si mimo jiné zvolila i z divodu, Ze jsem chtéla néco, co se
V tématech zaveéreénych praci neobjevuje tak casto. DnesSni spolecnost je oteviena
nejruznéj$im tématim a moznostem, avSak jsou témata, jako napfiklad zminéna
transsexualita ¢i jiné poruchy pohlavni identity, o kterych se ptili§ nemluvi. To ma poté
za nasledek to, Ze lidi nevédi, jak na tyto osoby reagovat. Je vSak dulezité
fict, Zze transsexudlové jsou stejni lidé jako my ostatni, a zaslouzi si i stejné
zachazeni, toleranci a zivot bez toho, aniz by se museli potykat s diskriminaci svého okoli.

I pfes to, ze jsem méla pii tvofeni dotazniku predsudky o nasi
spolecnosti, S vysledky jsem byla velice mile ptekvapena. I kdyz se naslo par negativnich
reakci, z odpovédi respondentl je patrné, spole¢nost ma k transsexualim spise kladny
vztah. V mé praci jsem cCerpala z n€kolika odbornych publikaci, které se tématem
transsexuality  zabyvaji. Konkrétné se pak jedna napiiklad o knihy
Transsexualita: diagnostika a 1écba nebo Transsexualita a jiné poruchy pohlavni
identity, které za pomoci dalSich autort napsala sexuolozka MUDr. Hana Fifkova.

Pti psani mé prace se vyskytlo par komplikaci a bohuzel se mi nepodafrilo
dosahnout nékterych véci, které jsem si ze zacatku urcila. Jednou z nich je, Ze na muj
dotaznik odpovédélo vétsi procento Zen nez muzl, stejné tak tomu bylo v ptipadé
veékovych kategorii. Jelikoz jsem dotaznik sdilela na socialnich sitich, nemél ziejmé
takovy dosah pro lidi ze starSich generaci. Piesto jsem rada, ze jsem si Pro mou
bakalatskou praci zvolila téma transsexuality , jelikoz m¢ bavilo praci psat a dozvéd¢la
jsem se spoustu novych informaci. Myslim, Zze jsem dosahla vSech stanovenych
cilt, jelikoz 1 ja jsem méla vici spolecnosti pfedsudky a ocekéavala jsem, Ze postoje
a reakce budou spiSe negativné zaméfené. Touto praci jsem alespoil Castecné
prokazala, Ze spolecnost se stava ¢im dal vice tolerantni vii¢i jednotlivym komunitdm
a mensindm, neZ tomu bylo diive. Da se fict, Zze podil na tomto maji socidlni sité
a masmédia, témata jako transsexualita nebo LGBT se dostavaji do popiedi a v soucasné

dobé& najdeme jen malo filml nebo seriald, kde by nebyly alespoti okrajov€ zminény.
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P¥ilohy

Ptiloha A: Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Petra Laskova a sem studentkou posledniho ro¢niku oboru Socialni patologie
a prevence. Chtéla bych Vas poprosit o vyplnéni kratkého dotazniku k mé bakalarské
praci, kterd ma nazev Transsexualita z pohledu dnesni spole¢nosti. Dotaznik obsahuje 15

otazek a je zcela anonymni. Pfedem d¢kuji kazdému za ptipadné vyplnéni.

1. Jaké je Vase pohlavi?
a) Muz
b) Zena

2. Jaky je VAS vék? ..........

3. Jaké je VasSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) Zakladni
b) Stiedni s maturitou
c) Sttedni odborné

d) Vysokoskolské

4. Jakeé je misto Vaseho bydlisté podle poctu obyvatel?
a) Vesnice
b) Malé mésto

c) Velké mésto
5. Setkali jste se uz nékdy s pojmy transsexualita/transgender?
a) Ano

b) Ne

6. Z jakého zdroje jste se o transsexualité dozvédéli?
a) Ze skoly
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11.

b)

12.

b) Z internetu
c) Znovin
d) Ztelevize

Co si predstavujete pod pojmem transsexualita/transgender? ........

Vite jaky je rozdil mezi transsexualem a transvestitou?
Ano
Ne

Pokud jste odpovédéli ano, o jaky rozdil se jednd?

Setkali jste se uZ nékdy s trans Zenou/muzem?
Ano
Ne

Nepamatuji si

. Jak se podle Vas stane ¢lovék transsexualem? .......

Myslite si, Ze se da transsexualita ovlivnit vychovou rodicu?
Ano
Ne

Jaky je Vas postoj k transsexualim? Vadilo by Vam se s nimi dostavat do

piimého kontaktu? ......

. Zménil by se Vas nazor na transsexualy, pokud by se jednim z nich stala

osoba ve Vasem okoli?
Ano, zménil/a bych nazor

Ne, nezménil/a bych ndzor

. Jaka by byla Vase reakce, pokud by se Vam nékdo blizky svéril s tim, Ze si

prochazi tranzici? (procesem zmény pohlavi) ..........
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15. Byli byste schopni navézat vztah s transsexualem?
a) Ano
b) Ne
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