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Neplodnost a asistovana reprodukce v Ceské republice

Souhrn

Bakalai'ska prace je zaméfena na neplodnost a umélé oplodnéni v Ceské republice.
Teoreticka cast se nejprve zaobird neplodnosti, jejimi pficinami, pohlavnimi organy
a vySetfenimi pro neplodnost. Dalsi ¢ast je vénovana prevazné metodam asistované
reprodukce, konkrétn€ popisu jednotlivych metod a postupu samotného umeélého oplodnéni.
V posledni ¢asti je popisovano darcovstvi vajicek, spermii a embryi a také finan¢ni stranka
celého procesu. Ve vlastnim vyzkumu byly provedeny dotazniky s Sir$i vefejnosti, které
se vénovaly otdzce neplodnosti a darcovstvi. Déle byly uskutecnény rozhovory s Zenami,
které podstoupily alesponi jednu z metod umélého oplodnéni. Odpovédi byly shrnuty

a rozebrany v kapitole vlastni vyzkum.

Kli¢ova slova: embryo, sperma, IVF, umélé oplodnéni, pohlavni organy



Infertility and assisted reproduction in the Czech
Republic

Summary

The bachelor thesis is focused on infertility and artificial insemination in the Czech
Republic. The theoretical part contains infertility, its causes, genital organs and examinations
for infertility. Another part is devoted mainly to methods of assisted reproduction,
specifically the description of each method and procedure of artificial insemination.
The final part describes egg donation, sperm and embryos, and also the financial aspect
of the entire process. In the practical part questionnaires were filled in by the general public,
which focused on the issue of infertility and donations. In another part were made interviews
with women who have experiences at least one of the methods of artificial insemination. The

replies were collected and analyzed in the chapter of the practices.

Keywords: the embryo, semen, I\VF, artificial insemination, genitals
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1 Uvod

V soucasné dobé ma s neplodnosti problém stale vice part, nez jak tomu bylo v minulosti.
Uvadi se, ze problém s pocetim ditéte md minimalné¢ 10% pari na celém svéte.
Pravdépodobnost, Ze zena otéhotni v jednom mési¢nim cyklu, je okolo 20 — 25%. Do piil
roku ot¢hotni 63% Zen, po 9 mésicich 80% a do roka 85% zen. Proto se o neplodnosti hovoti
az po 12 mésicich nechranéného pohlavniho styku. Divodu, pro¢ se procento neplodnych
parii neustale zvySuje, je nékolik. Lidé stale vice davaji prednost kariéfe pred dité¢tem
aneuvédomuji si, Ze S piibyvajicim vékem moznost piirozené¢ho poceti klesa. Dale je to dano
Zivotnim stylem, a to pfedevsim Spatnou zivotospravou, koutfenim a alkoholem. Neplodnost
také muize ovlivilovat stres kazdodenniho zivota, se kterym ndm mutize pomoci naptiklad
relaxace. Nékteré zeny maji tak velky strach z neotéhotnéni, Ze si neplodnost samy
vsugeruji. Dfive si lidé mysleli, ze za problémy s pocetim muzZe Zena, dnes je vSak vSeobecné
znamo, ze problémy s neplodnosti miize mit i muz. NejvétSimi pfi¢inami je porucha tvorby
spermii a u zen se jednd predevSim o poruchy ovulace a Spatnou funkci vejcovodii.
Neplodnost tedy muzou zpusobovat psychické i fyzické problémy. Nékdy pomize
psycholog ¢i psychiatr, ale vétSinou je zapotfebi vyuzit nékteré z metod asistované

reprodukce.’

V roce 1978 se ve Velké Britanii narodilo prvni dit€¢ po mimotélnim oplodnéni. Od té¢ doby
se reproduk¢éni medicina stale vice zdokonaluje a dnes je jiz na velice vysoké urovni. Prvni
centrum asistované reprodukce v Ceské republice bylo zaloZeno v Brné pied vice jak 30 lety.
V dnesni dobé jejich pocet stoupl na né€kolik desitek. Na celém svété se kazdy rok provadi
ptiblizn€é 1,5 milionu cykli umélého oplodnéni a z toho se narodi okolo 350 000 déti.
V Evropé se nachézeji centra asistované reprodukce v 33 zemich a podil provedenych

umélych oplodnéni z celosvétového hlediska je 55%.2

Je velmi pravdépodobné, ze problémy s neplodnosti budou stale nariistat a mnohem vice

pari bude potiebovat odbornou pomoc. Je vyborné, ze v dneSni dob¢ existuji centra

Y Muzi a neplodnost. [online]. cpzp.cz, [cit. 2016-02-01]. Dostupné z: http://www.cpzp.cz/clanek/1445-0-
Muzi-a-neplodnost.html.

2 ART fact sheet (July 2014). [online]. eshre.eu, [cit. 2016-02-01]. Dostupné z:
https://www.eshre.eu/sitecore/content/Home/Guidelines%20and%20Legal/ART%20fact%20sheet.
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asistované reprodukce, ktera dokazi Gspés$né tesit problémy s pfirozenym pocetim v mnoha

vvvvv

bézné fesitelné.
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2 Cil prace a metodika

2.1 Cil prace

Cilem bakalafské prace je rozbor metod asistované reprodukce, definovani pfiCiny
neplodnosti jak u Zen, tak i U muzu a vSe s tim spojené. Dale nahlédnuti do zivota lidi, ktefi
podstoupili alesponn jednu zmetod umélého oplodnéni a zhodnoceni jejich fyzické

a psychické stranky.

Vyzkumna otézka zni:

e Jakymi zpisoby je mozné fesit problémy s otéhotnénim v Ceské republice?

Stanovené podotazky:
e Jak zZeny psychicky zvladaji problémy s neplodnosti a naslednym umélym
oplodnénim?
e Jaky nazor ma vetejnost na jednotlivé zptisoby feseni neplodnosti?

e Jaky ptistup ma vefejnost k darovani spermii a vajicek?

Pro zodpovézeni na vyse uvedené vyzkumné otazky byly pouzity dotazniky s vefejnosti

a rozhovory s Zenami, které podstoupily alespon jednu z metod umélého oplodnéni.

2.2 Metodika

Pro zpracovani této prace byly pouzity metody kvalitativniho 1 kvantitativniho vyzkumu.
V teoretické &asti byly vyuzity kvantitativni metody, konkrétné sbér dat. Cerpalo
se predev§im zkniZnich a internetovych zdrojl, pro ziskadni potiebnych informaci
o neplodnosti a umélém oplodnéni. Ve vlastnim vyzkumu byly pouzity metody
kvantitativniho 1 kvalitativniho vyzkumu. Kvantitativni metodou bylo dotaznikové Setfent,
které¢ bylo provedeno s Sir§i vetfejnosti a tykalo se predevSim neplodnosti a darcovstvi.
Z kvalitativnich metod byly pouzity polostandardizované rozhovory, které zkoumaly prubéh

umélého oplodnéni respondentek.

12



Kvantitativni metody ziskavaji informace z vét§iho mnozstvi dat a tim umoznuji nahlédnout
na problematiku z obecného hlediska. V teoretické c¢asti byla z kvantitativnich metod
pouzita metoda sbéru. Ziskavaly se informace z odborné literatury a internetovych stranek
pro témata neplodnost, 1écba a vySetieni neplodnosti, metody umélého oplodnéni, jeho rizika
a darcovstvi. Ve vlastnim vyzkumu byly pouzity metody kvantitativniho vyzkumu,
konkrétn¢ dotazniky, které zjisStovaly nazor a informovanost verejnosti na téma neplodnost

a darcovstvi.®

Vyhodou kvantitativnich metod je ziskani vétstho mnozstvi dat od vice respondentt.
Pouzivaji se pfedevsim pii zkoumani vétsich skupin a daji se z nich ziskat statistické tidaje
pro objektivni pohled na danou problematiku. Dalsi vyhodou je ziskani velkého poctu dat
za velmi kratky ¢as. Nevyhodou jsou jen objektivné ziskana data, bez hlubsiho vhledu

a subjektivniho nazoru na danou problematiku.*

Kvalitativni vyzkum ziskdva informace z mensiho poctu vzorki a zkouma problematiku vice
do detailu. Ve vlastnim vyzkumu byly pouzity polostandardizované rozhovory
s respondentkami, které podstoupily alesponn jednu z metod asistované reprodukce. Tato
metoda slouZzila predev§im k bliZ§imu nahlédnuti do celkového procesu umélého oplodnéni.

Rozhovory probihaly prostiednictvim osobniho setkani a formou e-mailu.®

Vyhodou kvalitativnich metod je ziskani podrobnéjSich informaci o urcitém tématu.
Je mozné zaznamenat urcité chovani a pocity respondentii, které mohou byt napomocny
k pochopeni celého tématu. Nevyhodou je vEtsi ¢asova narocnost a také mozné piikraslovani

ptibéhu.

3 WALKER, Ian. Vyzkumné metody a statistika. Vyd. 1. Praha: Grada, 2013. 218 s. Z pohledu psychologie.
ISBN 978-80-247-3920-5.

4 Tamtéz.

5 KOZEL, Roman, MYNAROVA, Lenka a SVOBODOVA, Hana. Moderni metody a techniky
marketingového vyzkumu. 1. vyd. Praha: Grada, 2011. 304 s. Expert. ISBN 978-80-247-3527-6.

® WALKER, lan. Vyzkumné metody a statistika. Vyd. 1. Praha: Grada, 2013. 218 s. Z pohledu psychologie.
ISBN 978-80-247-3920-5.
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3 Literarni reserse

Tématem neplodnost a umélé oplodnéni se zabyva mnoho publikaci. Kniha Umeélé oplodneéni
I (Mrazek, 2003) se zabyva zakladnimi otdzkami neplodnosti a asistované reprodukce.
Informuje neplodné pary jak postupovat v pfipadé nemoznosti ot€hotnét. Ve strucnosti
charakterizuje jednotlivé metody umélého oplodnéni, jako naptiklad IUI, IVF a podobné.

Je psana formou otazek a odpovédi, a tudiz mize slouzit neplodnym partim jako ptirucka.

Dalsim zdrojem je kniha Neplodnost (Mardesi¢, 1996), ktera se piedevsim vénuje tématu
neplodnosti. Nejprve se autor zabyva vyvojem a funkcemi reprodukénich systému. V knize
jsou podrobn¢ popsany faktory ovliviiujici plodnost a nasledna vysetieni. Dale se podrobné
rozepisuje o jednotlivych poruchach plodnosti jak u muze, tak i u zeny a zptisobech 1écby.
V zavéru autor pojedndvd o metodach asistované reprodukce, konkrétné¢ mimotélnim

oplodnénim a IUI Pfinosny je i pfiloZeny slovni¢ek odbornych pojmu.

Neplodnosti a umé&lym oplodnénim se také zabyva publikace Lécba neplodnosti (Rezébek,
2002). Kniha je psédna za pomoci konkrétnich modelovych ptib¢hii lidi, ktefi se snazi
jakymkoli zpisobem mit rodinu. Autor v jednotlivych kapitoldch pomaha fesit jednotlivé
se zabyva ptipadnou 1écbou neplodnosti. Nasledné podrobné popisuje jednotlivé druhy
mimotélniho oplodnéni, predev§im metodu IVF. V dalSich kapitolach se zabyva plodnosti
po 1écbé rakoviny a také darcovstvim spermii a vajicek. Kniha déale odpovida na zékladni

otazky tykajici se této problematiky a také se zabyva etickou otdzkou 1écby neplodnosti.

Neplodnost — utok imunity (Ul¢ova-Gallova, 2006) je kniha urcena pro lidi, ktefi si pteji mit
dité. Publikace je rozdélena na 2 ¢asti. Prvni polovina se zabyvé informacemi, které by mél
neplodny par védét, jako jsou piic¢iny neplodnosti, imunologie, Casté potraty a podobné.
Druhé cast knihy je vénovana nejcastéjSim a nejbéznéjSim dotazim neplodnych part.
Autorka vysvétluje riizné pojmy, seznamuje Ctenare s problematikou neplodnosti a zmiiuje
jednotliva vysetieni pied piipadnou asistovanou reprodukei. Posledni kapitola je vénovéana

otazce adopce. V zavéru autorka uvedla né€kolik povidek ze své knihy ,,Cekani na Katefinu®.
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4 Teoreticka ¢ast

4.1 Neplodnost

O neplodnosti se da hovorit v ptipad¢€, ze po jednom roce pravidelného pohlavniho styku
nedojde k oplodnéni. Po této dobé by si par mél zajit na vySetfeni, které muze neplodnost
potvrdit. Kazdym rokem stoupa pocet pard, které maji problém s pocetim ditéte, jejich pocet
se odhaduje na 2 miliony ro¢né. Pfiblizné se uvadi, ze z 50% je pricina neplodnosti na strané
zeny, ze 40% na stran€¢ muze a z 10% je pfi¢ina neznama. Také se uvadi, ze okolo 20%
je pricina neplodnosti u obou z paru. V dnesni dob¢ se d4 u vétSiny pfipadi neplodnost 1é€it,
proto je nezbytné pii problémech s otéhotnénim navstivit lékafe. Neplodnost se déli

do nékolika kategorii:’

1) Primarni neplodnost je takova, kdy po pravidelném pohlavnim styku po dobu

minimalné jednoho roku nedojde k poceti.®

2) Sekundarni neplodnost nastava v piipadé, Ze par provozuje pohlavni styk
minimalné jeden rok a nedojde k oplodnéni i piesto, ze v minulosti u tohoto paru

k oplodnéni doslo.°

3) Neobjasnéna neplodnost se definuje jako nemoznost pocit dit€ z divodu naptiklad

laktace, hormonalni antikoncepce, snizené sexualni aktivity, nebo z neznamych

pficin. 10

4.1.1 Priciny neplodnosti a 1é¢ba u Zeny
4.1.1.1 Zensky pohlavni organ

Vaje€niky jsou parové pohlavni zlazy o velikosti 4 - 5 centimetrti, které jsou ulozeny

na boc¢nich sténach malé panve. Tyto Zlazy produkuji Zenské pohlavni hormony estrogeny

7 Lécba neplodnosti. [online]. stellart.cz, [cit. 2016-01-03]. Dostupné z: http://www.stellart.cz/lecba-
neplodnosti/.

8 Typy a pFiciny neplodnosti. [online]. zenska-neplodnost.cz, [cit. 2016-01-03]. Dostupné z:
http://www.zenska-neplodnost.cz/typy-a-priciny.

® Tamtéz.

10 Tamtéz.
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a gestageny, ale predevSim vytvareji vajicka (oocyty). Vajicka se vytvaii jest¢ pred
narozenim ve 4. — 5. mésici vyvoje plodu. Po narozeni je ve vajeCnicich kolem 2 milionii
vajicek, jejichz pocet v pribéhu let klesd. Kdyz zena prochazi reprodukénim vékem
(15— 50 let), kazdy mésic dozrava jedno vajicko, které je pfipraveno k oplodnéni. V kazdém
cyklu je k dozrani pfipraveno okolo 40 vajicek, ale jen jedno tplné dozraje, zbytek zanikne.
Vajicko je umisténé v takzvaném folikulu, ktery uprostied cyklu praskne a vajicko uvolni,
takovy proces nazyvame ovulace. Zena piestane menstruovat, kdyZ se viechna vajicka

vyderpaji.tt

Vejcovod je parovy organ, ktery spojuje vajeéniky a délohu. Ma tvar trubice z hladké
svaloviny a je tvofen sliznici s fasinkami, které dopravi vajicko do délohy. Nejcastéji

dochazi k oplodnéni pravé zde.'?

Déloha je neparovy svalnaty organ vnitinich rodidel. Je umisténa v panvi mezi mocovym
méchyfem a koneCnikem a jeji Cinnost je fizena hormony z vajecnikl. Vyviji se zde
oplodnéné vaji¢ko, které bylo dopraveno z vejcovodu, az do narozeni plodu. Dé&loha
se sklada ze tii ¢asti, a to z hrdla délozniho, Gziny dé€lozni a téla d€lozniho. Sténa délohy
je tvofena tfemi Castmi. Prvni ¢asti je endometrium (dé€loZni sliznice), které prochazi

zménami béhem menstruacniho cyklu. Druhou ¢asti je myometrium, které je zodpoveédné

za kontrakce pii porodu a posledni ¢asti je perimetrium, to pokryva délohu.*?

Pochva je duty organ vystlany sliznici. Je to trubice, asi 9 centimetrit dlouha, ktera za¢ina
posevnim vchodem a kon¢i u délozniho ¢ipku. SlouZi pfedevsim k pohlavnimu styku, odvadi
menstruacni krev a tvoii mekké porodni cesty pii porodu. V posevnim vchodu se nachazi
panenska blana s centralnim otvorem a ta se pfi prvnim pohlavnim styku protrhne. V pochvé

se vyskytuji bakterie Lactobacila, které chrani pohlavni organy pied infekci.**

11 Vajecnik. [online]. abctehotenstvi.cz, [cit. 2016-01-03]. Dostupné z:
http://www.abctehotenstvi.cz/txt/vajecnik.

2 Anatomie a fyziologie Zenskych pohlavnich organi. [online]. oplodneni.info, [cit. 2016-01-03]. Dostupné z:
http://www.oplodneni.info/zenske-pohlavni-organy/.

13 STPEK, Antonin. Pohlavni orgdny Zeny. [online]. genetika-biologie.cz, [cit. 2016-01-03]. Dostupné z:
http://www.genetika-biologie.cz/pohlavni-organy-zeny.

14 pochva. [online]. gyn.cz, [cit. 2016-01-03]. Dostupné z: http://gyn.cz/tree.php?up=23.
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4.1.1.2 Pficiny neplodnosti

Nejvétsi pravdépodobnost ot¢hotnéni ma zena ve véku 19 — 25 let, proto s piibyvajicim
vékem se Sance na oplodnéni snizuje. Mezi dalsi nepfiznivé vlivy se fadi také stres, koufent,
alkohol a jiné navykové latky. Neplodnost u Zen byva ovlivnéna mnoha faktory, kterymi

jsou endometrioza, vrozené vyvojové vady délohy a dalsi.'®

Tubarni sterilita je onemocnéni vejcovoda, které zptsobuje jejich nepriichodnost a posléze
se vajicko nemlze dostat do d€lohy. Pfi¢inou jsou zanéty, které jsou zpiisobené prevazné
pohlavné pfenosnymi nemocemi, jako jsou napiiklad chlamydie a kapavka, ale také
moznymi komplikacemi pfi preruseni téhotenstvi. ReSeni se nachazi v podobé klasické

operace, ale nejcastéji se provadi laparoskopicka operace.®

Ovarialni faktor je hormonalni porucha, kdy ve vajec¢nicich nedozravaji folikuly, a proto
nedochazi k uvolnéni vaji¢ka, tudiz ani k ovulaci. Muze dochazet k nepravidelnosti
menstruace, nebo dokonce k jeji absenci. Jednim z druhti ovaridlniho faktoru je syndrom

polycystickych vaje¢niki.t’

Syndrom polycystickych vajeénikii je onemocnéni, ptfi kterém nedozravaji vajicka
a na vajecnicich jsou dutiny vyplnéné tekutinou. Zeny trpici timto onemocnénim vétSinou
nemivaji menstruaci, nebo ji maji nepravidelnou, maji vice ochlupeni, trpi obezitou a mivaji

mensi prsa. Pii¢ina neni dosud znama, ale 1é¢ba je vétsinou usp&sna a fesi se podanim 1éki. '

Endometrioza je nemoc, pii které se ¢astecky délozni sliznice (endometria) vyskytuji mimo
délozni dutinu. Mohou se nachdzet kdekoli v téle, ale nejCastéji v malé panvi
a na vajecnicich. Endometridézou trpi 20 — 50% neplodnych zZen a je to jedna z nejcastéjSich

gynekologickych onemocnéni. Projevuje se bolesti v podbiisku, bolesti pti pohlavnim styku

15 ULCOVA-GALLOVA, Zdenka. Neplodnost - titok imunity: metody vysetieni, piiciny neplodnosti, ditvody
potrdcivosti, metody lécby, nejcastéjsi otazky. Vyd. 1. Praha: Grada, 2006. 144 s. ISBN 80-247-1493-0.

16 MARDESIC, Tonko. Neplodnost. 1. vyd. Praha: Makropulos, 1996. Trapi vas--. 78 s. ISBN 80-86003-01-
9.

1 Lééba neplodnosti. [online]. ivf-zlin.cz, [cit. 2015-12-06]. Dostupné z: http://www.ivf-zlin.cz/24766-lecba-
neplodnosti?gclid=CICAgfPy-coCFUh5cgodfqMBGw.

18 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodice. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.
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a bolestivou menstruaci. V pokrocilém stadiu se mohou vytvaret rozsédhlé cysty a sristy,
které mohou poskodit vejcovody. Endometrioza se da 1éCit hormondlnég,

nebo laparoskopickou operaci.®

Vrozené vady délohy jsou jednou z pfic¢in neplodnosti u zeny. Existuje nékolik druhii téchto
vad. Nejcastéji se vyskytuje déloha rozdélena prepazkou, pii které mize dochazet K vyvinu
jen jedné jeji Casti. Dale se vyskytuje zdvojeni délohy, uzavieni d€lohy, zakrsla déloha
a nevyvinuta déloha. Pii téchto vrozenych vadach je déloha mensiho vzristu nez je obvyklé,

proto t&hotenstvi konéi potratem. Tyto vady n&kdy zptisobuji i neplodnost.?

Protilatky proti spermiim se vyskytuji u Zeny z toho ditvodu, Ze jsou pro ni spermie cizi
buiiky, tudiz télo pfirozené vytvari obranné latky proti nim. Muz vytvaii urcité latky, které
jsou schopny tlumit imunitni systém, aby se protilatky nevytvarely. Mize nastat situace,
kdy muz tyto latky postrada, nebo Zensky imunitni systém reaguje na cizi bunky agresivng,
to vSe zpusobi zahubeni spermii. Vhodnou 1é¢bou je chranény pohlavni styk po dobu
minimalné 3 mésica.?

Protilatky proti vajicku vytvaii télo zeny a jsou to obranné latky proti bunkam, které
obklopuji vajicko. Tyto protilatky znemoZznuji vstup spermii do vajicka. MlzZe se pouZit

imunosupresivni 1é¢ba, nebo metody asistované reprodukce.??

4.1.1.3 VysSetfeni neplodnosti Zeny

Neplodnost je zalezitosti celého paru, nikoli jednotlivce, proto by se pii netispéSném poceti
mél nechat vysetfit muz i Zena. Zena by méla v prvni fadé podstoupit klasické vysetieni

vvvvvv

mél by par vyhledat odbornika zaméfeného na neplodnost. Zena by méla podstoupit pohovor

19 MARDESIC, Tonko. Neplodnost. 1. vyd. Praha: Makropulos, 1996. Trapi vas--. 78 s. ISBN 80-86003-01-
9.

20 Tamtéz.

2L REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodice. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.

2 ULCOVA-GALLOVA, Zdenka. Neplodnost - iitok imunity: metody vysetieni, piic¢iny neplodnosti, divvody
potrdcivosti, metody 1écby, nejéastéjsi otazky. Vyd. 1. Praha: Grada, 2006. 144 s. ISBN 80-247-1493-0.
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s I¢kafem, ktery se zaméfi na jeji subjektivni problémy, jako je napiiklad uzivani
navykovych latek a pravidelnost pohlavniho styku. Dale se lékai zaméti na podrobnou
anamnézu, a to zdravotni stav, prodélana onemocnéni a jiné pficiny, ktera mohou ovliviiovat
plodnost. Vysledky pohovoru se porovnavaji s vysledky partnera, kde je mozné urcit

nésledujici postup vysetfeni.?®

Vysetiovani hladin hormonta se provadi, protoze pro poceti ditéte je nutnd vyvazena
hladina hormont. Zahrnuje vySetfeni z krve, nebo moci. Je dulezité pti vysledcich vzit
V tvahu, v jaky den cyklu byl odbér proveden. Odbéry se musi provadét v uréity den cyklu,
ale zalezi, o jaky hormon se jedna. Tato metoda je velmi ndkladna, protoze kazdy testovany
hormon se hradi zvlast. Mezi zékladni vySetfované hormony patii estrogen, prolaktin

a dalgi.?*

FSH (folikuly stimulujici hormon) stimuluje vaje¢niky, aby mohly dozravat folikuly. LH
(luteiniza¢ni hormon) tidi funkci Zlutého téliska. Prolaktin piisobi na laktaci a je vylucovan
podvéskem mozkovym. Tyto tii hormony se vyrazné€ podileji na tvorbé estrogenu

a progesteronu.?®

Ultrazvukové vysetieni je jedno ze zékladnich vySetfeni na neplodnost zeny. Jedna
se o vysetieni délohy a vaje¢niki, kde se musi brat v uvahu faze menstruac¢niho cyklu a poté
se provadi palpaéni gynekologické vysetieni. Co nejvétsi piiblizeni k vaje¢nikiim umoziuje
vaginalni sonda, kterd ma tvar tyCinky o primeéru 15 — 20 mm a navléka se na ni prezervativ.
Po vysetfeni je moZzné presné stanovit velikost folikulu, tim padem 1 Cas ovulace. Tato

metoda je nebolestiva, rychla a finanéné nenaro¢na.?

Hysterosalpingografie je rentgenové vysetieni, které se provadi za pomoci kontrastni latky.

Zena musi byt vySetiena v obdobi mezi ukonCenou menstruaci a ovulaci, tedy v prvni

2 MARDESIC, Tonko. Neplodnost. 1. vyd. Praha: Makropulos, 1996. Trapi vas--. 78 s. ISBN 80-86003-01-
9.

2 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 4., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2008. Pro rodice. 171 s. ISBN 978-
80-247-2103-3.

25 PLESKACOVA, Jana. Hormondini testy u Zeny. [online]. babyweb.cz, 2009 [cit. 2016-01-05]. Dostupné z:
http://www.babyweb.cz/hormonalni-testy-u-zeny.

% Tamtéz.
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poloviné cyklu. Do délozni dutiny se pomoci kanyly vpusti kontrastni latka a poté
se na rentgenu sleduje, jak pronika do délohy a vejcovodii. Diky tomuto vySetfeni Ize odhalit
vrozené vady délohy, deformace délozni dutiny, a také zhodnotit prichodnost vejcovodi.
Hysterosalpingografie trva okolo 15 minut a podavaji se pii ném analgetika. Dnes

se uz od této metody ustupuje kviili riziku infekce a rentgenovému zatizeni.?’

Vysetieni ovarialni rezervy zkouma koncentraci Anti-Miillerian hormonu (AMH) v krvi,
ktery ukazuje pocet zbylych vajicek. Hladina hormonu klesa s nariistajicim vékem, stejné

jako pocet vajicek.?

Hysteroskopie je endoskopickd metoda, pii které se do dutiny bfisni pies hrdlo zavede
hysteroskop. Pfi tomto vySetfeni je mozné odhalit rizné abnormality d¢lohy a posoudit
spravnost vyusténi vejcovodii do délozni dutiny. Provadi se vzdy v celkové anestezii

a odebira se vzorek délozni sliznice.?®

Laparoskopie je operaéni vykon, pii kterém se pies pupek do délozni dutiny zavede opticky
systém. Touto metodou se ovétuje tvar a velikost délohy a vajecnikd, priichodnost vejcovodi

a dalsi pfi¢iny neplodnosti. Laparoskopicky vykon se opét provadi v celkové anestezii.

Genetické vySetieni zahrnuje pohovor s Iékafem a vySetieni chromozomu. Pti konzultaci
s Iékafem se zjiSt'uje zdravotni stav obou partneri, prostiedi, ve kterém se pohybuji, ale také
rodinnd anamnéza. Lékar sestavuje rodokmen tii generaci, ve kterém ho zajimaji predevS§im
samovolné potraty, vrozené vady, predCasné infarkty, zanéty il a dal$i zdravotni problémy.
Dale nasleduje vySetfeni chromozoml z krve, pfi které se zjiStuje geneticka vybava

partnerd. 3

21 PLESKACOVA, Jana. Hormondini testy u Zeny. [online]. babyweb.cz, 2009 [cit. 2016-01-05]. Dostupné z:
http://www.babyweb.cz/hormonalni-testy-u-zeny.

28 Diagnostika ovarialni rezervy — antimiilleriansky hormon, metoda volby. [online]. ivf-cube.eu, 2015 [cit.
2016-01-05]. Dostupné z: ttp://www.ivf-cube.eu/novinky/diagnostika-ovarialni-rezervy-antimuelleriansky-
hormon-metoda-volby.

2 MARDESIC, Tonko. Neplodnost. 1. vyd. Praha: Makropulos, 1996. Trapi vas--. 78 s. ISBN 80-86003-01-
9.

30 Tamtéz.

31 HORINOVA, Véra. Genetické vysetieni parii s poruchou plodnosti. [online]. ordinace.cz, 2009 [cit. 2016-
01-05]. Dostupné z: http://www.ordinace.cz/clanek/geneticke-vysetreni-paru-s-poruchou-plodnosti/.
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Imunologické vySetieni zjist'uje, zda se u zeny vyskytuji protilatky proti vajicku, spermiim

a embryu. Ke zjiiténi téchto protilatek se provadi vysetfeni hlenu délozniho kréku a krve.

4.1.1.4 Lécba neplodnosti u zeny

Neplodnost se da 1é¢it nékolika zpusoby. Nejjednodussim je samotny piistup zeny,
tedy v pfipadé, Ze je schopna neplodnost ovlivnit. Mize se jednat o nadmérny stres,
nedostate¢nou relaxaci, nepravidelnost kazdodenniho Zivota, nebo obezitu, kde je potieba,
aby zZena dodrzovala spravny jidelnic¢ek a tim vahu snizila. V ptipadé, Ze muz ma normalni
vysledky ze spermiogramu a zena ma zdravé vejcovody se doporucuje ¢asovany pohlavni
styk. Lékat stanovi pomoci ultrazvuku optimalni dobu ovulace a naplénuje nejvhodnégjsi

obdobi pro mozné podeti.>®

Druhym moznym zptsobem je hormondlni 1écba, pti které jsou pacientce podavany tabletky,
nebo injekce. Touto metodou se vyvolava ovulace a odstrafiuje se vétSina hormondlnich
poruch. Existuji 3 druhy 1é¢ebného postupu. Jedna se o kratky a dlouhy protokol a protokol
s antagonisty.3*

Pti kratkém protokolu se od prvniho dne menstruace dvakrat denné aplikuje nosni spre;.
Od tretiho dne menstruace se kromé nosniho spreje injekéni stfikackou podava
folikulo-stimula¢ni hormon (FSH). Ve chvili, kdy folikul dosahne velikosti 16 — 18 mm
se k1écbe prida lidsky choriovy gonadotropin, diky kterému vajicka dozraji. U druhého
protokolu se od 22. dne menstruacniho cyklu za¢ne uZivat nosni sprej a v patém dni druhého
menstruacniho cyklu se provede ultrazvuk. Pokud se ukaZze, Ze d€lozni sliznice je niz$i
nez 4 mm, aplikuji se injekce FSH spolu se sprejem. Dale je 1é¢ebny postup stejny jako
u kratkého protokolu. Pfi protokolu s antagonisty se druhy nebo tieti den menstruace zac¢inaji

podavat FSH injekce. Od ¢tvrtého nebo patého dne zahajeni 1écby se provede ultrazvuk.

%2 FEJFAROVA, Veronika. Imunologickd neplodnost. [online]. cs.medixa.org, 2012 [cit. 2016-01-05].
Dostupné z: http://cs.medixa.org/nemoci/imunologicka-neplodnost.

33 Metody lécby neplodnosti. [online]. Stellart.cz, [cit. 2016-01-05]. Dostupné z: http://www.stellart.cz/lecha-
neplodnosti/metody-lecby-neplodnosti/.

34 Tamtéz.
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Pokud jsou folikuly vétsi nez 12 mm, aplikuje se injekce GnRH antagonistii. Dale

se postupuje stejné jako u kratkého protokolu.®

U hormonalni 1écby je vétsi pravdépodobnost vicecetného téhotenstvi, kterému miize
zabranit infuze hormonalni pumpou. Pfi této metodé se pomoci zavedené cévky pod kizi

uvoliiuji hormony a tim se povzbuzuje jen jeden vaje¢nik.3®

Neplodnost miizou zplsobovat zanétliva onemocnéni orgdnii v panevni duting,
nebo pohlavni nemoci. Zde pomuze 1éCba antibiotiky, ale pouze v pripade, ze se 1é¢i oba
partnefi soucasné. Poté se doporucuje fytoterapie, kterda nemoc doléci. Nekteré zeny
si neplodnost vsugeruji a diky tomu maji problém otéhotnét. V tomto piipadé mize pomoci
psychoterapie, kde se odstrani bloky v podvédomi a zena muze velice snadno otéhotnét.

U Zen s neuspé$nou, nebo nemoznou lé&bou neplodnosti ptichazi na fadu umélé oplodnéni.®’

4.1.2 Priciny neplodnosti a 1é¢ba u muze

4.1.2,1 Muzsky pohlavni organ

Varlata jsou muzsky parovy pohlavni organ, ktery se nachazi v Sourku. Hlavni funkci varlat
je tvorba spermii a pohlavniho hormonu testosteronu. Pfi vyvoji plodu jsou varlata uloZena
Vv duting bfisni a poté sestupuji do Sourku, koZnatého vaku zavéSeného vné téla, kde maji
vhodnou teplotu pro tvorbu pohlavnich bun€k. Povrch varlete tvoii vrstva z tuhého vaziva
a uvnitt jsou lalicky rozdélené vazivem, ve kterych jsou kandlky, kde probihd tvorba

spermii.3®

% Metody 16¢by neplodnosti. [online]. Stellart.cz, [cit. 2016-01-05]. Dostupné z: http://www.stellart.cz/lecba-
neplodnosti/metody-lecby-neplodnosti/.

36 Lécba neplodnosti Zen. [online]. Zenskaneplodnost.cz, [cit. 2016-01-05]. Dostupné z:
http://www.zenskaneplodnost.cz/lecba-neplodnosti-zen/.

37 Tamtéz.

3 varle. [online]. lekarske.slovniky.cz, [cit. 2016-01-05]. Dostupné z:
http://lekarske.slovniky.cz/pojem/varle.
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Nadvarlata jsou parovy organ ulozeny nad varletem, ktery piechazi do chamovodu. D¢l
Se na tfi ¢asti, hlavu, télo a ocas. Hlava nadvarlete je tvofena n¢kolika vyvodnymi kandlky

varlete, které zaji$t'uji posun spermii do chamovodu.*

Chamovod je parova trubice, kterd navazuje na nadvarle a odvadi spermie do dutiny bti$ni
a dale do mocové trubice. Vede také ptes tiiselny kanal, do kterého spolu s chamovodem

béZi také cévy, nervy a svalova tkan.*

Prostata je muzska pohlavni zlaza umisténa pod mo¢ovym méchyiem a produkuje sekret,

ktery je soucasti ejakuldtu.*

Mocova trubice slouZi jako vyvodna cesta moci, ale také jako pohlavni cesta. Je dlouha

18 — 22 centimetrii a vede od mo&ového méchyte az do penisu.*?

Penis je muzsky kopula¢ni organ, jehoz velikost je individualni. Nejcastéji se uvadi délka
10 — 12 centimetri v ochablém stavu. Sklada se z topofivych téles tvofenych houbovitou

erektilni tkdni, ktera se pfi sexualnich podnétech zaplni krvi a dojde k erekci.*?

4.1.2.2 Priciny neplodnosti

Kvalita spermii a ejakulatu vyrazné ovliviiuje plodnost u muzi. Ejakulat je tekutina,
ve které se nachdzi spermie a je nezbytnd pro oplodiovaci proces. MnoZstvi ejakulatu
by se mélo pohybovat mezi 2,5 — 3,5 ml. U ejakulétu je diileZita také barva, doba zkapalnéni
a konzistence. Pokud je v ejakulatu 20 — 40 000 spermii, tak se u poloviny muzi jedna

A4

o neplodnost. JestliZze je pocet spermii nizsi, tak se jednd o 100% neplodnost. U spermii

3 HERACEK Jifi, URBAN Michael a kol. Varle a nadvarle. [online]. urologieprostudenty.cz, 2016 [cit.
2016-02-05]. Dostupné z: http://www.urologieprostudenty.cz/obecna-urologie/prehled-normalni-a-klinicke-
anatomie-muzskeho-pohlavniho-ustroji/varle-a-nadvarle-testis-et-epididymis.

40 SIPEK, Antonin. Pohlavni orgdny muze. [online]. genetika-biologie.cz, [cit. 2016-02-05]. Dostupné z:
http://www.genetika-biologie.cz/pohlavni-organy-muze.

1 LUNACEK, Libor. Pohlavni iistroji muze. [onling]. atlascloveka.upol.cz, [cit. 2016-02-05]. Dostupné z:
http://www.atlascloveka.upol.cz/cs/cs02/cs0206/cs020603.html#02.

42 HERACEK Jiti, URBAN Michael a kol. Muzskd mocova trubice. [online]. urologieprostudenty.cz, 2016
[cit. 2016-02-05]. Dostupné z: http://www.urologieprostudenty.cz/muzska-mocova-trubice-urethra-
masculina.

43 SIPEK, Antonin. Pohlavni orgdny muze. [online]. genetika-biologie.cz, [cit. 2016-02-05]. Dostupné z:
http://www.genetika-biologie.cz/pohlavni-organy-muze.
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se hodnoti jeji pohyblivost, pocet, procento porusenych spermii a procento pohyblivych

spermii. Kvalita spermii a ejakulatu se zji§tuje pomoci spermiogramu.**

Porucha ejakulace znamena, ze v ejakulatu chybéji spermie, tomu se téz fika azoospermie.
Ve varlatech se vytvareji spermie, které nemohou opustit organismus z divodu poruchy
prichodnosti ve vyvodnych kanélcich. Nejcastéji se tak stdva po urazu, infekei, podvazanim
chamovodi, nebo pfi chybéjicich chdmovodech. Ejakulaci je moZzno u 80% muzii vyvolat
specidlnim vibratorem, ktery stimuluje nervova zakonceni penisu. Sperma pak mize byt
pouzito k oplodnéni partnerky. Pokud se ejakulace nevyvola, miizou se spermie odebrat

metodami MESA a TESE, které se provadi v celkové anestezii.*®

Dalsi z poruch ejakulace je retrogradni ejakulace, u které opét nedochazi k vyronu semene.
Pti vyvrcholeni se spermie nedostavaji z téla ven, ale do moc¢ového méchyie. Po vyvrcholeni
je mo¢ zakalena spermatem, tudiZ je moZno velmi snadno tuto poruchu rozpoznat. Re$enim
je odbér spermatu z moci a nasledné umélé oplodnéni. K této poruse dochdzi skoro vzdy
po operaci prostaty.®

Varikokéla je nejcastéjsi pri¢ina neplodnosti u muzi. Jedna se o zbytnéni Zilnich pletenct
odvadéjicich krev z varlete, nadvarlete a Sourku. Kazdé varle ma své vlastni cévni
zasobovani, proto toto onemocnéni postihuje jen jedno varle, nejcastéji levé. Varikokéla
muze mit negativni vliv na plodnost. Do varlete pfitéka velké mnoZstvi krve, které v ném
zvysuje teplotu a vznika nepiiznivé prosttedi pro spermie. Toto onemocnéni se da snadno

diagnostikovat a také 1é¢it operaci.*’

Hormonalni pri¢iny neplodnosti se vyskytuji jen u nékolika malo ptipadl. MiiZe se jednat

o poruchu hlavnich sérovych hormont, gonadotropini, plazmatického testosteronu

4 Muzska neplodnost. [online]. nemoci.vitalion.cz, [cit. 2016-01-06]. Dostupné z:
http://nemaci.vitalion.cz/muzska-neplodnost/.

% ULCOVA-GALLOVA, Zdenka. Neplodnost - iitok imunity: metody vysetieni, priciny neplodnosti, divody
potrdcivosti, metody 1écby, nejéastéjsi otazky. Vyd. 1. Praha: Grada, 2006. 144 s. ISBN 80-247-1493-0.

4 UHLARI, Martin. Nejbéznéjsi poruchy ejakulace u muzi. [online]. predcasna-ejakulace.cz, 2014 [cit.
2016-01-06]. Dostupné z: http://www.predcasna-ejakulace.cz/nejbeznejsi-poruchy-ejakulace-u-muzu/.

Y Varikokéla, ryze muzsky problém. [online]. ulekare.cz, 2012 [cit. 2016-01-06]. Dostupné z:
http://www.ulekare.cz/clanek/varikokela-ryze-muzsky-problem-16303.
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a inhibinu B. ,.V nékterych pripadech je zapotrebi soustredit se i na funkci stitné zldazy. Jeji
sniZend funkce totiz mize narusit vytvareni spermii (spermiogenezi). ““® U 4% neplodnych
muzu se vyskytuje hyperprolaktinemie. Jedna se o zvySenou hodnotu hormonu prolaktinu

v krvi, ktera zptisobuje neplodnost, potenci a také pokles libida.*°

Protilatky proti spermiim, vyskytujici se u muzi, se nazyvaji autoprotilatky. Jedna
se o imunologickou pii¢inu neplodnosti. Antigeny se nejcastéji vytvaii po chronické infekci

(Chlamdie), trazu varlete, nebo rakoving. Existuje nékolik druha protilatek.>

a) Protilatky spermie shlukujici se sbihaji hlavickami, kr¢ky nebo biciky. Také
se mohou shlukovat bi¢iky a hlavickami najednou. Tyto spermie maji pouze
kyvavy pohyb, proto se nemohou dostat dile a oplodnit vajitko. V Ceské

republice se nejéast&ji vyskytuje tento typ protilatek.>!

b) Protilatky znemozZiiujici pohyb spermii se nazyvaji spermimobiliza¢ni.
Do plisobeni téchto protilatek je zapojen komplement a vyskytuje se pfevazné

u muzi z Japonska, Ciny a Malajsie.>?

C) ,,Protilatky spermie poSkozujici jsou namireny predevsim na enzymaticky aparat

casti hlavicky spermii, které se Fika akrozom. “>

Onkologicka 1é¢ba miize také zplsobit neplodnost. U muzl se projevuje sniZenim poctu
spermii, nebo uplnou sterilitou. Doporucuje se pted 1écbou zamrazeni co nejvétsiho poctu

spermii, které lze pozdé&ji pouzit pro umélé oplodnéni.>*

8 ULCOVA-GALLOVA, Zdenka. Neplodnost - sitok imunity: metody vysetieni, priciny neplodnosti, ditvody
potrdcivosti, metody 1écby, nejéastéjsi otazky. Vyd. 1. Praha: Grada, 2006. 144 s. ISBN 80-247-1493-0.

49 Hyperprolaktinemie. [online]. endokrinni-system.cz, [cit. 2016-01-06]. Dostupné z:
http://www.endokrinni-system.cz/novinky?mid=prolaktin&id=175.

0 Imunitni systém se miiZe stat zabijakem spermii. [onling]. ulekare.cz, 2010 [cit. 2016-01-06]. Dostupné z:
http://www.ulekare.cz/clanek/imunitni-system-se-muze-stat-zabijakem-spermii-13476.

51 ULCOVA-GALLOVA, Zdenka. Neplodnost - iitok imunity: metody vysetieni, piiciny neplodnosti, divvody
potrdcivosti, metody lécby, nejcastéjsi otazky. Vyd. 1. Praha: Grada, 2006. 144 s. ISBN 80-247-1493-0.

52 Tamtéz.

53 Tamtéz, s. 29

5 MARDESIC, Tonko. Neplodnost. 1. vyd. Praha: Makropulos, 1996. Trapi vas--. 78 s. ISBN 80-86003-01-
9.
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4.1.2.3 VysSetfeni neplodnosti u muze

Muz by mél podstoupit vySetfeni na neplodnost zaroven se zenou. Stejné jako partnerka,
by mél absolvovat pohovor s 1ékafem, aby bylo mozné tyto vysledky porovnat a navrhnout
dalsi postup. Dale by m¢l muz jit na podrobnéjsi vysetieni, kde je vétsi pravdépodobnost

zjisténi pfic¢iny neplodnosti. Nejpodrobnéji se u muzii vysetiuje penis, varlata a Sourek.

Spermiogram je prvnim a zakladnim vysetfenim na plodnost muze, pfi kterém se analyzuje
ejakulat. Odbér spermatu se provadi po 2 — 3 dnech sexudlni abstinence do specialni sterilni
nadoby. Pfi pfichodu do ordinace je muz odveden do zvukotésné odbérové mistnosti,
kde je pfipraveno vSe potiebné pro odbér. Pokud ma muz problém se ziskanim vzorku, mize
si s sebou piivést partnerku, nebo po piedchozi domluvé piinést vzorek z domova. Odebrané
sperma zhruba po 30 minutach zkapalni a poté se muze provést vySetieni. Spermiogram
zjistuje pohyblivost, pocet a tvar spermii, dale pH, zkapalnéni a stanoveni objemu ejakulétu.
Vysledky vySetfeni jsou znadmy ptiblizn€ 2 hodiny po odbéru a podle nich se stanovi dalsi

postup.®

Kultiva¢ni vySetieni spermatu zjistuje ptitomnost infekci, které mohou zplsobovat
neplodnost. Jednéa se predev§im o mikrob Mykoplazma, ktery mliZze zpiisobovat snizenou
pohyblivost spermii nebo produkci protilatek proti spermiim. Lécba je zahdjena podanim

antibiotik.>®

Genetické vySetfeni u muze probiha stejné jako u zeny. Nejprve se absolvuje pohovor
s lékafem a poté probihd vySetieni chromozomi z krve. ,,U muzii s problematickym
spermiogramem se vySetruji mutace genu, ktery ridi dozrdavani spermii a mutace v genu

pro cystickou fibrézu. >

5% REZABEK, Karel. Lécba neplodnosti. 4., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2008. Pro rodice. 171 s. ISBN 978-
80-247-2103-3.

5 Kultivace spermatu. [online]. stopneplodnosti.cz, [cit. 2016-01-06]. Dostupné z:
http://www.stopneplodnosti.cz/lecha-neplodnosti/vysetreni-muze/kultivace-spermatu.

5" HORINOVA, Véra. Genetické vysSetieni parii s poruchou plodnosti. [online]. Ordinace.cz, 2009 [cit. 2016-
01-05]. Dostupné z: http://www.ordinace.cz/clanek/geneticke-vysetreni-paru-s-poruchou-plodnosti/.
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VySetieni hladiny hormonii se provadi pii poruse sexudlnich funkci, podezieni
na endokrinologické onemocnéni nebo po Spatnych vysledcich spermiogramu. Zakladnim

vysetfenim je sérova koncentrace folikulo-stimula¢niho hormonu a testosteronu.®

Biopsie varlete je 1ékarsky zakrok, ktery probiha ambulantné. Odebere se vzorek tkané
z varlat a provede se mikroskopické vySetfeni, které zhodnoti semenotvorné a intersticialni
Leydigovy bunky. Tyto bunky produkuji muzsky pohlavni hormon testosteron. Biopsie

se provadi pfi nepiitomnosti spermii v ejakulatu.>®

4.1.2.4 Lécba neplodnosti u muze

Intrauterinni inseminace (IUI) patii mezi nejbéznéjsi a nejjednodussi lécebny postup,
uspésnost je piiblizn¢ 8 — 15 %. Tato metoda je doporucena muzim se zhorSenymi
hodnotami spermiogramu. Nejprve se muzské sperma promyje a izoluje od semindlni
plazmy, pfipravi se do katétru a poté se vpravi do délozni dutiny. VS§e se provadi ambulantné

a bezbolestng.%% 61

Intracytoplazmaticka injekce spermii (ICSI) je metoda, pii které se jedna ziskana spermie
vpravi pomoci tenké jehly do vajicka. ICSI ma velikou tspéSnost pii oplozeni a doporucuje
se pfi sniZené pohyblivosti spermii, neschopnosti spermii oplodnit vajicko, imunologickych

piic¢inach neplodnosti a nékolika dalsich poruchach plodnosti.®?

58 Hormondlni vysSetieni. [online]. muzska-neplodnost.cz, [cit. 2016-01-06]. Dostupné z: http://www.muzska-
neplodnost.cz/24751-hormonalni-vysetreni.

% Biopsie varlete. [online]. stopneplodnosti.cz, [cit. 2016-01-06]. Dostupné z:
http://www.stopneplodnosti.cz/lecba-neplodnosti/vysetreni-muze/biopsie-varlete.

80 JUI (Intrauterinni inseminace). [online]. gennet.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z:
http://www.gennet.cz/asistovana-reprodukce/lecebne-metody/iui-intrauterinni-inseminace/.

1 MARDESIC, Tonko. Neplodnost. 1. vyd. Praha: Makropulos, 1996. Trapi vas--. 78 s. ISBN 80-86003-01-
9.

62 1CSlI. [online]. ivf-zlin.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z: http://www.ivf-zlin.cz/24780-icsi.
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Mikrochirurgicka epididymalni aspirace spermii (MESA) je 1écba doporucena v piipadé
uzavéru chamovodi. Pii této metodé se z nadvarlat odebere semeno, které se pouzije

k oplozeni vaji¢ka pomoci metody ICSI.5% 64

Biopsie varlete (TESE) se provadi, pokud se v ejakulatu nevyskytuji spermie. Pomoci
chirurgického zakroku se odebere Cast tkané z varlete, kde se vyskytuji spermie a ty jsou

poté pouzity pii metodé ICSI k oplozeni vajicka.®> ¢

4.2 Asistovana reprodukce

Poprvé vpravit oplodnéné embryo do délohy se pokusili v roce 1969 britsti 1ékati Patrick
Steptoe a Robert Edwards. Tento pokus vSak nebyl Gspé$ny. Prvni dité, které se narodilo
po mimotélnim oplodnéni vroce 1978, se jmenuje Louise Brownova. Zakladatelem
asistované reprodukce v Ceské republice je 1ékat Ladislav Pilka, ktery vroce 1981
jako prvni pouzil metodu GIFT. Diky této metod€ se rok poté narodilo prvni ceské dité

ze zkumavky.%’

4.2.1 Metody asistované reprodukce

,,Metody asistované reprodukce predstavuji takové postupy, pri nichz se v ramci lécby
neplodnosti manipuluje s lidskymi pohlavnimi buiikami (spermiemi a vajicky). “®® Existuje
nekolik metod asistované reprodukce. Nej€astejsi je metoda mimotélniho oplodnéni (IVF),
intrauterinni inseminace (IUI) a intracytoplazmaticka injekce spermii. IVF se provadi skoro

u vSech pficin neplodnosti oproti IUI, kde musi mit Zena nepoSkozené vejcovody.

63 Metody MESA a Tese. [online]. eurofertil.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z:
http://www.eurofertil.cz/cz/lecba/mesa-tese/.

64 MESA a TESE. [online]. ivf-zlin.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z: http://www.ivf-zlin.cz/24788-mesa-a-
tese.

8 Tamtéz.

% Metody MESA a Tese. [online]. eurofertil.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z:
http://www.eurofertil.cz/cz/lecba/mesa-tese/.

7 HAVLOVA, Kvéta. Babyboom ve zkumavce. [online]. zdravi.e15.cz, 2007 [cit. 2016-01-10]. Dostupné z:
http://zdravi.e15.cz/clanek/mlada-fronta-zdravotnicke-noviny-zdn/babyboom-ve-zkumavce-306452.

68 MRAZEK, Milan. Umélé oplodnéni 1. Vyd. 1. Praha: Triton, 2003. Odborna 1é¢ba v moderni medicing.
72 s. ISBN 80-7254-413-6.
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4.2.1.1 Intrauterinni inseminace (IUI)

IUI je nejjednodussi metoda asistované reprodukce. Jeji uspésnost je 8 — 15%. Provadi
se v pfipadé, ze ma partner malé mnozstvi spermii, nebo maji spermie snizenou pohyblivost,
ale také pii poruchach ovulace u zeny. Tato metoda se pouziva i pfi zjiSténi protilatek proti
spermiim u partnerky. Hlavni podminkou pro provedeni je alesponi jeden prichodny
vejcovod. Pokud ma zena normalni ovulaci, neprovadi se pied inseminaci hormonalni
stimulace, kterd je v opatném pripadé nutnd. NejCastéji se podava klomifencitrat,
jehoz disledkem muize byt vicecetné t¢hotenstvi, tomu se 1¢ékati snazi predejit. V nékterych

ptipadech se podavaji injekéni léky gonadotropiny, které jsou ponékud drazsi variantou.®®
70

Obvykle od tfetitho dne menstruacniho cyklu pacientka uzivd dvakrat denné Iéky
na hormonalni stimulaci. Pfiblizn¢ 7 dni poté je provedeno ultrazvukové vySetienti,
kde se zhodnoti pocet a velikost folikulli, idedlni pocet jsou dva. Lékat stanovi presné datum
inseminace a kdy se ma aplikovat injekce hCG (lidsky choriovy gonadotropin), ktery vyvola
ovulaci. Pokud se vyskytuje vice folikulll je moZné tento problém vyiesit. ReSenim je odsati
nadbytec¢nych folikulli, nebo neprovedeni pokusu o oté¢hotnéni. V den inseminace se musi
partner dostavit na odbér spermatu, pokud neni pouZzito sperma od déarce. Sperma se oddéli
od seminalni plazmy a vyberou se ty nejpohyblivéjsi z nich. IUI se provadi ambulantné
a je bezbolestny. Tenkou hadickou se do d€loZzni dutiny vstfikne upravené sperma
a pacientka mize odejit domu. Po zakroku je doporucovan kazdy den pohlavni styk.
Pacientka uziva progesteron dvakrat denné¢ do doby, neZ se prokaZe, zda byla inseminace

isp&sna.’ 72

8 Intrauterinni inseminace (IUI). [online]. ivf-zlin.cz, [cit. 2016-01-11]. Dostupné z: http://www.ivf-
zlin.cz/24776-intrauterinni-inseminace-iui.

0 JUI (Intrauterinni inseminace). [online]. gennet.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z:
http://www.gennet.cz/asistovana-reprodukce/lecebne-metody/iui-intrauterinni-inseminace/.

1 Tamtéz.

"2 Intrauterinni inseminace — U1 [online]. lekari-online.cz, 2008 [cit. 2016-01-11]. Dostupné z:
http://www.lekari-online.cz/lecha-neplodnosti/zakroky/intrauterinni-inseminace-iui.
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4.2.1.2 Invitro fertilizace (IVF)

IVF je zadkladni metodou umélého oplodnéni. V piekladu znamena oplodnéni ve skle,
tedy oplodnéni provadéné mimo télo. Détem, které se narodi diky této metodé, se fika déti
ze zkumavky. V zakladu se jedna o oplozeni vajicka mimo télo a dale umisténi embrya
do dé€lozni dutiny. Tento zptisob 1écby se da pouzit ve vétSiné pripada sterility. IVF

ma nékolik fazi a jedna se o velmi sloZity proces.”

Nejprve je potieba zvysit hladinu FSH hormonu z diivodu zvySeni poc¢tu a kvality vajicek.
Pribéeh stimulace se sleduje pomoci ultrazvuku a krevnich testii, podle toho se stanovuji dalsi
davky hormoni. Po 9 — 14 dnech stimulace dosahne folikul pozadované velikosti a pacientce
je podana injekce hCG hormonu, ktery vyvola ovulaci. Nesmi se nechat samovolné
prasknout folikul, z divodu vyplaveni vaji¢ka ven, tedy je nutné naplanovat zakrok na dobu
tésné pred puknutim folikulu. Odbér vajicek trva piiblizn¢ 10 — 15 minut a je proveden
Vv celkové anestezii. Pfes pochvu se zavede do vajecnikt specidlni jehla, kterou se napichnou
jednotlivé folikuly a odsaji se tekutiny spolu s vajicky. Cely zakrok je sledovan ultrazvukem.
Pacientka po nékolika hodinovém odpocinku na lizku miize v doprovodu dospélé osoby

odejit. V ten samy den se musi dostavit partner na odbér spermatu.’

Hned po odbéru se vajicka zhodnoti v embryologické laboratofi. Vajicko je obklopeno
kumulem (né€kolik vrstev malych bunék), se kterym ma velikost 3 — 5 mm. Cely utvar
je ptenesen do zivého roztoku (média), ktery je umistén v termostatu s fizenou atmosférou.
Vajicka potiebuji teplotu 37 stupnii Celsia a vzduch obohaceny oxidem uhlicitym,
tedy podobné prostiedi jako je v téle. Po n&jaké dobé, aZ vajicka dokonale dozraji, se ptida
dobie vyc€isténé a promyté sperma. Oboji se umisti do termostatu, kde dojde k oplodnéni.

Po 16 — 18 hodinach je mozné pod mikroskopem nalézt zda doSlo k oplodnéni. Neoplodnéna,

8 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodice. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.

" Tamtéz.

S IVF (In vitro fertilizace). [online]. gennet.cz, [cit. 2016-01-11]. Dostupné z:
http://www.gennet.cz/asistovana-reprodukce/lecebne-metody/ivf-in-vitro-fertilizace/.
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nebo nedobie vypadajici vajicka se vyrazuji. Po oplodnéni se embryo d€li na stale vice bunck

a je potfeba neustéle je premistovat do novych roztokd.’® 7

Embrya jsou nakonec pienesena do délohy. Tato faze je velmi jednoduché a trva priblizné
5 minut. Embrya se nasaji do tzké trubi¢ky a v déloze se pomalu vypusti. Poté pacientka
chvili lezi na lizku a mize odejit. Dale se ¢ekda na uchyceni embrya Vv déloze. VétSinou
se prendsi dvé embrya a zbyla se zamrazi pro dalsi pouziti. Takto zamrazena embrya se daji
pouzit k oplodnéni metodou KET (kryoembryotransfer), ktera probihd stejné¢ jako IVF.
Po dvou tydnech se provadi téhotensky test a zjist'uje se, zda bylo umélé oplodnéni uspésné.
Pti prvnim pokusu IVF je pravdépodobnost ot¢hotnéni ptiblizné¢ 30 — 45% a s ptibyvajicim

vékem se $ance snizuji.’8 7% 80

4.2.1.3 Intracytoplazmaticka injekce spermii (ICSI)

Jedné se o mimotélni oplodnéni, kdy je spermie piimo pienesena do vajicka. Doporucuje
se hlavné pfi sniZené pohyblivosti a poctu spermii. Tato metoda je propojena s IVF,
tedy je nutny odbér vajicka a spermie. Rozdil je v tom, ze pii ICSI se pouzije jen tolik
spermii, kolik je vajicek a spermie se nedostavaji sami do vajicka. Lékar vybere jen
ty nejkvalitngj$i spermie, aby byla pravdépodobnost oté¢hotnéni co nejvetsi. Ve se provadi
pod mikroskopem, kde se tenkou kapilarou vpravi do vajicka vybrana spermie. Dale
je postup stejny jako u IVF. Tato metoda byla zavedena roku 1992 a diky ni se snizil pocet

pard, které potiebuji spermie od darce.8 82

6 IVF (In vitro fertilizace). [online]. gennet.cz, [cit. 2016-01-11]. Dostupné z:
http://www.gennet.cz/asistovana-reprodukce/lecebne-metody/ivf-in-vitro-fertilizace/.

7 REZABEK, Karel. Lécba neplodnosti. 4., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2008. Pro rodice. 171 s. ISBN 978-
80-247-2103-3.

8 Tamtéz.

" IVF (In vitro fertilizace). [online]. gennet.cz, [cit. 2016-01-11]. Dostupné z:
http://www.gennet.cz/asistovana-reprodukce/lecebne-metody/ivf-in-vitro-fertilizace/.

8 In vitro fertilizace, mimotélni oplodnéni (IVF). [online]. eurofertil.cz, [cit. 2016-01-11]. Dostupné z:
http://www.eurofertil.cz/cz/lecba/in-vitro-fertilizace-ivf/#uspesnost.

81 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 4., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2008. Pro rodige. 171 s. ISBN 978-
80-247-2103-3.

8 1CSl. [online]. ivf-zlin.cz, [cit. 2016-01-10]. Dostupné z: http://www.ivf-zlin.cz/24780-icsi.
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4.2.1.4 Ptenos gamet do vejcovodi (GIFT)

Jedna se o jednu z nejstarSich metod asistované reprodukce a provadi se pii problémech
S plodnosti u muze. Dilezitym kritériem pro provedeni je alespont jeden prichodny
vejcovod. Nejprve zena podstoupi hormondlni stimulaci a odeberou se ji vajicka, stejné
jakou IVF. U metody GIFT se odebrana vajicka a spermie zavedou do vejcovodu a nasleduje

Styfdenni proces piirozeného odcestovani do délohy.®

4.2.1.5 Ptenos zygot do vejcovodu (ZIFT)

Metoda ZIFT spociva v pifimém pienosu zygot do vejcovodil. Zygota je burika, ktera vznika
spojenim dvou gamet, tedy spermie a vajicka. Jedna se o mimotélni oplodnéni, kterému
predchazi stimulace vajecnikil, nasledné odebrani vajicek a také odbér spermii. Spermie
a vajicko se v laboratofi spoji a poté je pteneseno do vejcovodi. Z nich se zygota pfirozene

dostane do dé&lohy.®* 8°

4.2.1.6 TESE

Jedna se o chirurgicky odbér spermii, tedy o vyjmuti spermii z varlete. Tato metoda
je vhodna, pokud se v ejakulatu nevyskytuji zadné spermie, tedy jedna-li se 0 azoospermie.
Do obalu varlete se udéla maly fez a z varlete se odebere Cast tkang, ze které se ziskaji
spermie. Tyto spermie se pouZziji metodou ICSI k umélému oplodnéni. Obdobnou metodou

je TESA, zde se jedna o odbér spermii z varlete pomoci tenké jehly.%®

4.2.1.7 MESA

Opét se jedna o mikrochirurgicky odbér spermii, ale spermie jsou vyjmuty z nadvarlete.
Metoda je vhodné pokud se jednd o pacienty s poSkozenymi chamovody a po vazektomii,
tedy pokud se v ejakulatu nevyskytuji spermie. Zakrok se provadi v celkové anestezii.

Nejprve se do Sourku udéla kratky fez, poté se pomoci pipety z kanalkli nadvarlete odsaje

8 GIFT — jedna z moznosti asistované reprodukce. [online]. zenska-neplodnost.cz, [cit. 2016-01-21].
Dostupné z: http://www.zenska-neplodnost.cz/novinky/gift-jedna-z-moznosti-asistovane-reprodukce-875.

8 Treti krok: ART (Asistované Reprodukcni Technologie). [online]. stopneplodnosti.cz, [cit. 2016-01-21].
Dostupné z: http://www.stopneplodnosti.cz/lecba-neplodnosti/lecba-zeny/treti-krok--asistovane-reprodukcni-
technologie.

8 SIPEK, Antonin. Zigota. [online]. genetika-biologie.cz, [cit. 2016-01-21]. Dostupné z:
http://www.genetika-biologie.cz/zygota.

8 TESE. [online]. sanatoriumhelios.cz, [cit. 2016-01-21]. Dostupné z: http://www.sanatoriumhelios.cz/tese.
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tekutina i se spermiemi. Déle se spermie mohou zamrazit, nebo pouzit k oplodnéni metodou
ICSI. Podobnou metodou je PESA, pfi které se pomoci tenké jehly (bez fezu) odsaje tekutina

se spermatem z nadvarlete.®’ 88.89

Soucasna reprodukéni medicina nabizi mnohem vice metod, které jsou pouZzivany

dle konkrétnich problémt jednotlivych neplodnych para.

4.2.2 Rizika asistované reprodukce

Vzhledem k tomu, ze asistovana reprodukce je 1ékaisky zakrok, pfinasi s sebou i jista rizika.
Mezi rizika u rdznych metod umélého oplodnéni fadime hyperstimulacni syndrom,

mimod¢lozni t¢hotenstvi, samovolné potraty a v neposledni fad€ 1 vicecetna t¢hotenstvi.

4.2.2.1 Hyperstimula¢ni syndrom (OHSS)

Jedna se o reakci vajecnikl na stimulaci pomoci hormont. ,, Hyperstimulacni syndrom
se projevuje zvétSenim vajecnikii, jejich bolestivosti a zvétsenim bricha. “*° Déle se vyskytuji
nevolnosti a zvraceni. ZvétSené biicho je jednak proto, Ze vajecniky tlaci na stieva a také
kvili vyskytu tekutiny v duting bfisni. U Zeny se neda s naprostou presnosti urcit jaka davka
hormont je pro ni ta nejlepsi. Z tohoto diivodu se mize stat, Ze Zena dostane nadmérnou
davku FSH hormonu a folikuli vyroste vice, nez je tfeba. Vzhledem k pravidelnym
kontrolam je mozné davky 1€kt upravit, ale v nékterych ptipadech vajecniky nezareaguji,
nebo naopak zareaguji vice, nez by mély. VétSinou se tento problém vyskytuje u Zen
s polycystickymi vaje¢niky. Pokud se OHSS u Zeny projevi je mozné cyklus dokondit
a provést odbér vajicek, ale pfenos embryi do d€lohy by se mél odloZit a embrya prozatim

zamrazit. P¥i velkych obtiZich je nutné pacientku hospitalizovat.%! 9

87 TESE. [online]. sanatoriumhelios.cz, [cit. 2016-01-21]. Dostupné z: http://www.sanatoriumhelios.cz/tese.
8 MESA/TESE. [online]. reprofit.cz, [cit. 2016-01-21]. Dostupné z: https://www.reprofit.cz/mesa-tese.

8 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 4., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2008. Pro rodice. 171 s. ISBN 978-
80-247-2103-3.

% REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodige. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.

%1 Tamtéz.

%2 Rizika a komplikace léchy. [online]. fertilizace.cz, [cit. 2016-01-21]. Dostupné z:
http://www.fertilizace.cz/rizika.html.
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4.2.2.2 Mimodélozni téhotenstvi

Vyskyt mimod¢lozniho té¢hotenstvi u zen po umélém oplodnéni je ptfiblizn€ dvakrat vyssi
nez po piirozeném poceti. Zminéné riziko po IVF postihuje 3 — 5% Zen. Jedna
se o t¢hotenstvi, které se vyskytuje mimo d€lohu, obvykle ve vejcovodu. Mize se stat,
ze t€hotenstvi samo zanikne a hrozi uzavieni vejcovodu, nebo se dale vyviji av 6. — 8. tydnu
vejcovod praskne. Pokud se tak stane, musi byt Zzena operovana. Vyskytne-li se mimodélozni
téhotenstvi zaroven s nitrodéloznim téhotenstvim, podstupuje zZena operaci a pro zachranu
plodu se podavaji hormonalni 1éky. Vyssi pravdépodobnost vyskytu uvedeného rizika maji

zeny s poskozenymi vejcovody.%® %

4.2.2.3 Samovolny potrat

Oproti ptirozenému poceti je vyskyt spontannich potratl po asistované reprodukcei az dvakrat
vys§i. VétSinou jsou potraty zpisobené vySSim veékem, pouZitou medikaci, nebo také

vyskytem viceetného téhotenstvi.% %

4.2.2.4 Vicecletné téhotenstvi

V nékolika poslednich letech se stale vice zvySuje pocet viceCetnych téhotenstvi. To je dano
predevsim diky asistované reprodukci. Do délohy Zeny se zavadélo nékolik embryi z divodu
zvysujici se pravdépodobnosti ot¢hotnéni. Disledkem byva, Ze se v déloze uchyti vétsi pocet
embryi a tim vznika vicecetné téhotenstvi. Pravdépodobnost narozeni dvojcat je 25 krat
vyssi, nez pfi pfirozeném poceti. V prvnim trimestru je 30% pravdépodobnost zaniku
jednoho z dvojcat a u viceCetného téhotenstvi se tak muze stat u 50% téhotenstvi. V dnesni
dobé jsou Zené pireneseny do délohy 1 — 2 embrya, tedy pravdépodobnost vicecetného

téhotenstvi je nizsi nez diive. Mnohocetna t€hotenstvi jsou povaZzovana za nejveétsi problém

% REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodige. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.

% Rizika IVF. [online]. ivfbrno.cz, [cit. 2016-01-21]. Dostupné z: http://www.ivfbrno.cz/rizika-ivf/t1037.

% JAROS, Tomas. Komplikace a rizika metod asistované reprodukce. [online]. zdravi.e15.cz, 2000 [cit.
2016-01-21]. Dostupné z: http://zdravi.e15.cz/clanek/priloha-lekarske-listy/komplikace-a-rizika-metod-
asistovane-reprodukce-125160.

% MERTLOVA, Tereza. Kazdé téhotenstvi po umélém oplodnéni je rizikové. [online]. doktorka.cz, 2007 [cit.
2016-01-21]. Dostupné z: http://www.doktorka.cz/kazde-tehotenstvi-po-umelm-oplodneni-je-rizikove/.

34



asistované reprodukce z diivodu velikého rizika pro plod a také pro matku. ReSenim mtize

byt nizsi pocet prenesenych embryi, nebo selektivni redukce. %" 98- %

4.2.2.5 Selektivni redukce

Selektivni redukce je 1ékaisky tkon, pfi kterém se snizi pocet plodi v déloze. Nejcasteji
se provadi redukce z tfi plodi na dva, nebo na jeden plod. VétSinou je to ze zdravotnich
divodi, nebo pokud si to par pieje. Zminény zékrok se vétSinou provadi v 10. — 12. tydnu
téhotenstvi. Nejprve se zavede pres biiSni sténu zeny jehla do hrudniku plodu a poté
se do jeho srdce vstiikne roztok drasliku, tim je plod usmrcen. Tento zakrok je mozné provést

i pfes pochvu Zeny. Riziko ztraty ostatnich plodi je 5%.1%

4.2.3 Darcovstvi

4.2.3.1 Darcovstvi spermii

Dércovstvi spermii je mozné pouze v ptipadé, pokud je muz neplodny, nebo ma geneticky
pfenosné zavazné onemocnéni. Vhodnym darcem se muze stait muz ve véku 18 — 40 let
S dobrym zdravotnim stavem, minimalnim stfedoskolskym vzdélanim a bez vyskytu
psychiatrickych a genetickych onemocnéni v rodin€é. Nejprve se provadi vySetfeni
spermiogramu a pohovor s 1ékafem kvuli rodinné anamnéze a zdravotnim stavu. Po nékolika
dnech je odebran vzorek krve a moci na genetické vySetfeni a pohlavné ptenosné choroby.
Dale se stanovuje krevni skupina a Rh faktor. Veskeré odebrané spermie jsou zamrazeny.
Pokud jsou veskeré vysledky v potadku, dochdzi se pravidelné na odbér spermii,
které jsou nadale testovany. Po pul roce se provadi kontrolni odbér krve na pohlavné
prenosné nemoci, zejména na HIV. Pokud je vSe v potadku, mlze byt sperma pouZito

k darovani. 01 102

% DOHERTY, C a Melanie Morrissey CLARK. Lécha neplodnosti: podrobny radce pro neplodné pary. Vyd.
1. Brno: Computer Press, 2006. ISBN 80-251-0771-X.

% JAROS, Tomas. Komplikace a rizika metod asistované reprodukce. [onling]. zdravi.e15.cz, 2000 [cit.
2016-01-21]. Dostupné z: http://zdravi.e15.cz/clanek/priloha-lekarske-listy/komplikace-a-rizika-metod-
asistovane-reprodukce-125160.

9 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodige. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.

10 DOHERTY, C a Melanie Morrissey CLARK. Lécha neplodnosti: podrobny rddce pro neplodné pary.
Vyd. 1. Brno: Computer Press, 2006. ISBN 80-251-0771-X.

01 Informace pro darce spermii. [online]. ivf-zlin.cz, [cit. 2015-12-05]. Dostupné z: http://www.ivf-
zlin.cz/24774-informace-pro-darce-spermii.

102 Tamtéz.
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Darovani spermatu je anonymni, tudiz se piijemkyné spermatu nedozvi, kdo je darce a darce
nezjisti, kdo jeho sperma pfijmul, nebo zda bylo pouZito. V Ceské republice se za darovani
spermatu vyplaci odména ve vysi 800 — 1 000 K¢, jejiz ¢ast je vyplacena v prubéhu procesu

darovani a zbylou ¢ast muz obdrZi po koneéném vysetieni.103 104

Dilezitym pozadavkem vybéru darce pro konkrétni pacientku je Rh faktor. Zena
S Rh negativnim faktorem musi dostat sperma od Rh negativniho darce. Divodem
je moznost onemocnéni novorozence hemolytickou nemoci. Dale by mél mit darce krevni
skupinu takovou, aby nebylo mozné po krevnich testech zjistit, ze dit€ ma jiného otce. Darce
by mél mit ur¢itou podobnost s partnerem, nebo s parem celkové, proto se pii darovani
vypliiuje dotaznik na barvu vlast, oéi, vysku postavy a dalsi. Cast davek spermatu
se uchovava pro mozné pouziti u partnert, ktefi cht¢ji mit dalsiho potomka. Tim se zajisti
podobnost sourozencti. Pfi vybéru vhodného darce pro konkrétni par se nebere v uvahu

podobna inteligence. Jednim z divodi je jeji tézka méfitelnost a také zneuZiti eugeniky.1%

4.2.3.2 Darcovstvi vajicek

Darovat vajicka mize pouze zdrava zena ve véku 18 — 33 let. Dalsi podminky pro darovani
jsou stejné jako u muze. Zena absolvuje pohovor s lékafem ohledné zdravotniho stavu
a rodinné¢ anamnézy a poté nasleduje gynekologicka prohlidka. Dale probiha odbér krve

a testuje se piitomnost infekénich onemocnéni a stanovuje se krevni skupina a Rh faktor.1%

Piiprava k darovani vajicek zac¢ind od druhého, nebo tfetiho dne menstruaéniho cyklu.
Nejdiive se aplikuji podkozni hormonalni injekce, které slouzi k ristu a dozravani vajicek.
Ptiblizné€ po sedmi dnech se darkyné dostavi na ultrazvukové vySetteni, kde je stanoven den
odbéru vajicek a také kdy se ma aplikovat posledni davka hormonii. Samotny odbér

se provadi v kratkodobé celkové anestezii, kdy se tenkou jehlou odeberou vajicka.

13 Financni ndhrada za darovani spermatu. [online]. myspermbank.cz, 2016 [cit. 2016-02-12]. Dostupné z:
https://www.myspermbank.cz/files/obsah-clanku/financni_nahrada_02-2016.pdf.

104 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodice. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.

105 Tamtéz.

1% Darovani vajicek. [online]. fertility-ivf.eu, [cit. 2015-12-05]. Dostupné z: http://www.fertility-
ivf.eu/darcovstvi/darovani-vajicek/.

36



Po zakroku je darkyné v klidu na Itizku pfiblizné dvé hodiny a poté mize byt v doprovodu

dospélé osoby propusténa, 07 108

Darcovstvi vajicek je stejné jako u spermii anonymni a finanéni kompenzace se vyplaci

do vyse 25 000 K¢.1%°

4.2.3.3 Darcovstvi embryi

Darovani embryi se provadi v pfipad€, Ze partnerovy spermie a partnerky vajicka nejsou
dostatecné kvalitni. Do dutiny délozni se tedy vpravi vajicko darkyné oplodnéné spermii

darce.110

4.2.4 Financovani umélého oplodnéni

Umeélé oplodnéni je pomérné finanné narocna zalezitost. Nékteré metody a vysetieni hradi

zdravotni pojist'ovny, ale vétSinu ukont si pacienti musi hradit sami.

Pro provedeni umélého oplodnéni musi Zena spliiovat maximalni vékovou hranici 49 let.
Zdravotni pojistovna hradi IVF cyklus pouze Zendm ve veéku 22 — 39 let (+364 dni),
ale pokud mé pacientka nepriichodné vejcovody, snizuje se dolni hranice na 18 let. Za cely
Zivot miizou byt pacientce uhrazeny maximaln€ 3 IVF cykly. V piipadé, ze pfi prvnich dvou
zékrocich je zené pfeneseno pouze jedno embryo, jsou zdravotni pojiStovnou proplaceny
4 IVF cykly. Hormonalni stimulace pro jeden cyklus se hradi pouze do 2 250 jednotek

gonadotropinf, 111 112 113

97 Darovani vajicek. [online]. fertility-ivf.eu, [cit. 2015-12-05]. Dostupné z: http://www.fertility-
ivf.eu/darcovstvi/darovani-vajicek/.

198 Jak se vajicka daruji?. [onling]. darkynevajicek.cz, [cit. 2015-12-05]. Dostupné z:
http://www.darkynevajicek.cz/.

109 Chci darovat. [online]. gennet.cz, [cit. 2015-12-05]. Dostupné z: http://www.gennet.cz/darovaci-program-
3/chci-darovat/.

10 Darovani embryi. [online]. gennet.cz, [cit. 2015-12-05]. Dostupné z: http://www.gennet.cz/darovaci-
program-3/darovani-embryi/.

1 Cenik umélého oplodnéni. [online]. ivfbrno.cz, [cit. 2016-02-22]. Dostupné z:
http://www.ivfbrno.cz/cenik-umeleho-oplodneni/t1043.

Y2 Ceny a vihrady lékii — informovany souhlas. [online]. ivf-zlin.cz, 2014 [cit. 2016-02-22]. Dostupné z:
http://www.ivf-zlin.cz/wcd/docs/cenik_leku_30.04.2014.pdf.

Y13 Umélé oplodnéni — cenik. [online]. fertimed.cz, [cit. 2016-02-22]. Dostupné z:
http://www.fertimed.cz/uhrada-vykonu-asistovane-reprodukce/.
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Zdravotni pojistovna dale hradi 6 IUI za rok, 7 ultrazvuki za rok a spermiogram provedeny

maximalné $estkrat do roka.!'*

Ceny placenych zédkroki, které nehradi zdravotni pojiStovna, jsou v kazdém centru
asistované reprodukce rozdilné. Uvedené ceny v tabulce jsou pouze orienta¢ni a ziskané

Z dvou center asistované reprodukce, konkrétné¢ Gennet a Sanus.

Tabulka 1 - Ceny vykonii v centrech asistované reprodukce. Viastni zpracovdni.

26 000

13 000

990

2000

7000 -7 800
3000 -4 500
700 -1 000
900 -1 300
15 000

2000 -2 500
20 000

Y14 Umeélé oplodnéni — cenik. [online]. fertimed.cz, [cit. 2016-02-22]. Dostupné z:
http://www.fertimed.cz/uhrada-vykonu-asistovane-reprodukce/.
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4.3 Jiné alternativy rodicovstvi

Nekterym param se nepodaii mit dité pfirozenou cestou, ale ani pomoci metod asistované
reprodukce. V téchto ptipadech se pfistupuje k riznym alternativam. Pokud manzelé touzi
po ditéti, maji dvé moznosti, a to adopci (osvojeni) nebo peéstounskou péci. Dalsi alternativou

je zivot bez ditéte.

4.3.1 Adopce

Adopce je jednou z moznosti mit dité. Ne kazdy by na tuto moznost piistoupil. Je tedy velice
dalezité si tento krok dikladné zvazit. Dité je umisténo do rodiny a po probéhnuti soudu
o svéteni ditéte do osvojeni, je po pravni strance piijimano za vlastni. Ma stejné jméno
s adoptivnimi rodi¢i a veskera prava a povinnosti k biologické rodin¢ zanikaji. Adopce

v

pomaha bezdétnym param, ale také détem, kterym se dava Sance na lepsi zivot v rodinném

prostredi.l?®

4.3.2 Péstounska péce

Péstounska péce je dalsi moznosti pro bezdétné pary. Dité svéfené do pestounské péce
ma nadale své biologické rodice, ktefi mohou rozhodovat v zasadnich vécech vychovy
a s ditétem se stykat. Rodice, ktefi si vezmou dité¢ do péstounské péce, ziskavaji financni
podporu od stitu na osobni potieby ditéte. Péstounem se milize stdit manzelsky par,

ale i jednotlivec.®

Nekteti lidé maji problém s adopci a pestounskou péci z diivodu touhy po vlastnim ditéti.

Proto se rozhodnou byt bezdétni a zamé&fuji Se na praci, cestovani, rodinu a osobni zajmy.

Neékteti z nich se mohou zaméfit na hlidani déti, nebo u¢eni ve skole.'’

118 Zakladni pojmy. [online]. adopce.com, [cit. 2016-02-25]. Dostupné z:
http://www.adopce.com/informace/zakladni-pojmy/#osvojeni.

116 Tamtéz.

117 REZABEK, Karel. Lécha neplodnosti. 2., aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2002. Pro rodige. 104 s. ISBN 80-
247-0187-1.
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5 Vlastni vyzkum

5.1 Dotazniky

Ve vlastnim vyzkumu byl pouzit dotaznik, ktery obsahuje 27 otazek. Prvni otazky se tykaji
pirevazné osobnich informaci respondenti a dalSi otdzky jsou zaméiené na neplodnost
a darcovstvi. Cilem vyzkumu je zjistit povédomi lidi o této problematice a dale jejich

chovani v ptipadé zjiSténi jejich neplodnosti.

Dotaznik byl umistén na internetovy portdl vyplnto.cz a jeho vypliiovani probihalo

od 22. 2. 2016 do 4. 3. 2016.

Dotaznikového Setfeni se zucastnilo 186 lidi, z toho 108 zen a 78 muzi. Nejvice respondentil
odpovédélo ve vekové skupiné od 36 do 99 let. Nejvétsi zastoupeni respondentit bylo

s dokon¢enym stiedoskolskym vzdélanim s maturitou a to v poétu 90 lidi.

Tabulka 2 - Pohlavi a vék. Vlastni zpracovdni.

Pohlavi / vék Celkem 15-18 19-25 26 — 35 36 -99
respondenti

Zena 108 11 31 19 47

Muz 78 0 14 23 41

Celkem Zen a 186 11 45 42 88

muzu

Graf 1 - Nejvyssi dosazené vzdeélani

Otazka €. 3 - Jaké mate dokoncCené
vzdélani?
m Zakladni
Udilisté

Stiedoskolské s

maturitou
Vyssi odborné

B Vysokoskolské
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Otazka 4 a 5 se tykala vlastnich déti. Nejprve bylo zjisténo, zda maji respondenti déti a podle
toho se generovaly dalsi otazky. Pokud respondenti déti maji, otazka 5 se jich netykala.

Na opacénou odpoveéd’ navazovalo zjiSténi, v kolika letech chtéji mit prvni dité.

Ze 186 respondentti uvedlo 86 lidi, ze maji déti. Zbylych 100 respondentii uvedlo, ze déti
nemaji a ti dale odpovidali na otazku 5. Z grafu vyplyva, ze nejvice lidi, konkrétn¢ 44,
by chtélo mit prvni dité ve véku od 26 do 30 let. 12 lidi uvedlo, Ze stale nevi, kdy by chtélo
mit prvni dité. Ve v€ku od 20 do 25 let by chtélo mit prvni dité 11 lidi a stejny pocet by
nechtélo mit dit¢ vibec. DalSich 8 lidi odpovédelo, ze by chtélo mit dité¢ ve véku 31 az 35.
Ve véku od 36 do 40 let by chtélo mit dit¢ pouze 5 lidi a stejny pocet lidi by déti chtélo
thned. Zbyli 4 1idé odpovédéli, Ze by chtéli mit déti ve véku od 40 do 45 let. Je velice
pravdépodobneé, Ze tito 4 lidé tak odpoveédéli, jelikoZ jsou starsi 40 let a tudiz chtéji mit dité
co nejdiive.

Graf 2 - V kolika letech prvni dité

Otazka €. 5 - V kolika letech chcete mit prvni dité?

m20-25
m26-30
m3l-35

36 - 40
m4]1-45
= Nikdy
E Nevim

m lhned
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Otazky 6, 7 a 8 zjist'uji, zda lidé védi, co pojem neplodnost znamena, koho vice postihuje

a zda se da 1éc¢it.

Na otazku 6, zda respondenti védi, co pojem neplodnost znamena, odpovédélo ano 193 lidi,

coz je 98%. Zbyli 3 lidé nevédi, co tento pojem znamena.

Otazka 7 zjiStuje, zda si lidé mysli, Ze neplodnost postihuje vice muze nebo Zeny.
Z uvedeného grafu vyplyva, Ze vétsina respondentll konkrétne€ 53% si mysli, ze neplodnost
postihuje z poloviny muze a z poloviny zeny. 25% lidi odpovédélo, ze neplodnost postihuje
vice muze a zbylych 22% si mysli, Ze neplodnost postihuje vice Zeny.

Graf 3 - Neplodnost

Otazka ¢. 7 - Myslite si, Ze neplodnost postihuje
vice muZe nebo Zeny?

u Zeny
B Muze

1 Z poloviny muZe a z
poloviny zeny

Dalsi otdzka se tykd zjiSténi, zda se da neplodnost 1éCit. Na tuto otdzku odpovédélo
123 respondenti, Ze se neplodnost 1é¢it da. Zbylych 63 lidi si mysli, Ze se neplodnost 1écit
neda. Z toho vyplyva, ze 63 lidi nevi, co neplodnost znamena, tudiz vétSina respondentt

na otdzku 6 odpovédélo chybné.
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Otazky 9 a 10 zjistuji, zda respondenti znaji nékoho, kdo ma problémy s neplodnosti
a 0 koho se jedna. Odpovéd’ ne zaskrtlo 66 lidi, neboli 35%. Castéjsi odpovéd’ byla ano.
Takto odpovédéelo 120 respondentt, coz je 65%.

Otazka 10 se zaméfuje na osobu v okoli respondentli, ktera méa problém s neplodnosti.
Nejvice zastoupené jsou odpoveédi kamarad a znamy Vpoctu 42 lidi (35%). Dale
23 respondentll (19%) uvedlo, Ze problémy s neplodnosti ma jejich blizky piibuzny.
Nejméné zastoupené odpovédi byly vzdaleny piibuzny spoctem 9 (8%) a partner
v zastoupeni 4 lidi (3%). Z téchto vysledk vyplyva, Ze neplodnosti trpi stale vice lidi

a vétsina respondentd zna nékoho, kdo je neplodny, nebo ho neplodnost piimo postihuje.

Graf 4 - Kdo md problém s neplodnosti

Otazka ¢. 10 - Kdo ve vasem okoli ma problém s
neplodnosti?
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Dalsi otazky 11 a 12 se tykaji tématu neplodnost, konkrétné co si lidé mysli, Ze je jeji nejvetsi

pti¢inou.

Otazka 11 zjiStuje jaka je nejCastéjsi pficina muzské neplodnosti. Nejvétsi zastoupeni méla
odpovéd’ kvalita spermii, coz si mysli 96 respondentii. Odpovéd’ zivotni styl uvedlo 50 lidi.
Dals$i mozné pfti¢iny neplodnosti byly v mnohem mens$im zastoupeni. 14 lidi si mysli,
Ze nejcCast¢jsi pricinou je stres. DalSich 12 respondentid uvedlo, Ze pfic¢ina neplodnosti
je zcela jina. Alkohol a cigarety oznacilo 7 respondentl a 4 lidé uvedli dédi¢nost. Nejméné

respondenttl, konkrétné 3, uvedlo pohlavni nemoci za nejcastéjsi pticinu neplodnosti.

Vzhledem k tomu, Ze nejvétsi pfic¢inou muzské neplodnosti je kvalita spermii, tak vice

jak polovina respondentli odpovédéla spravné.

Graf 5 - Priciny muzské neplodnosti

Otazka ¢. 11 - Co si myslite, Ze je nejvétsi pri¢inou
muzské neplodnosti?
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Otéazka 12 se také zaméfuje na priciny neplodnosti, ale tentokrat se jednd o zeny. Nejvetsi
pocet respondentli s poctem 51 si mysli, ze nejCastéjsi pti¢ina neplodnosti je nepriichodnost
vejcovodl. Druhou velmi pocetnou odpovédi je nedozrani vajicek, to oznacilo 47 lidi.
31 lidi uvedlo, Ze pfi¢ina neplodnosti spoc¢iva v zZivotnim stylu a 24 lidi si mysli, Ze je pfi¢ina
V nécem jiném. Muze se jednat naptiklad o hormondlni antikoncepci, u které se dnes fesi jeji
dopady na neplodnost. Dale 21 respondentl oznacilo za nejvétsi pri¢inu neplodnosti stres.
Posledni 3 odpovédi jsou ve velmi malém zastoupeni. Dédi€nost uvedlo 8 lidi, alkohol
a cigarety 3 lidi a pohlavni nemoci uvedl pouze jeden clovék jako nejvétsi pfic¢inu
neplodnosti.

Graf 6 - Priciny Zenské neplodnosti

Otazka €. 12 - Co si myslite, Ze je nejvétsi pricinou
Zenské neplodnosti?
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Otazka 13 se zabyva hypotetickou otazkou, jak by se respondenti zachovali, kdyby byl jejich
partner neplodny. 91 respondentti uvedlo, ze by s partnerem navstivilo 1ékare, poptipadé
si dit¢ adoptovalo. DalSich 47 dotazovanych uvedlo, Ze by Slo s partnerem na umélé
oplodnéni a stejny pocet lidi by s partnerem zistalo 1 bez ditéte. Pouze 1 respondent
odpovédél, ze by se s partnerem rozesel. Je velice piekvapivé, zZe relativne velky pocet lidi
by zvolil zivot bez déti a s partnerem zUstal. Dale se da predpokladat, ze takto odpoveédeli
spiSe muzi, protoze jejich touha po ditéti neni tak velkd jako u Zen.

Graf 7 - Chovani pii neplodnosti

Otazka ¢. 13 - Jak byste se zachoval/a kdyby byl
vas partner neplodny?

= Navstivil/a bych s partnerem
I¢kate a hledal/a bych moZnosti
1é¢by, popiipadé bych dité
adoptoval/a

= Sel/sla bych s partnerem na
umélé oplodnéni

= Zustal/a bych s partnerem i bez
ditcte

RozeSel/rozesla bych se s
partnerem

Otazky 14 — 32 se tykaji tématu darcovstvi. Zjistuji, kolik lidi darovalo spermie

nebo vajicka, dale jestli by byli ochotni darovat a diivody rozhodnuti.
Otazka 14 zjistuje, kolik lidi doposud darovalo spermie ¢i vajicka. Z celkového poctu

186 respondenti zvolilo odpovéd” ano pouze 6 znich a Zzadny svého ¢inu nelituje,

jak je zjisténo z otazky 15. Odpovéd’ ne zvolilo 180 lidi, coz neni piekvapivy vysledek.
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Na otdzku 16 odpovidalo pouze 180 respondentd, jelikoz zjistuje, zda by byli lidé ochotni
darovat spermie nebo vaji¢ka. Z nich 85 odpovédélo, ze by spermie nebo vajicka darovali.
65 lidi nevi, jestli by byli schopni darovat a zbylych 35 respondenti by nedarovalo spermie

nebo vajicka.

Pokud respondent odpovédél na predchazejici otazku ano, tykala se ho otazka 17. V této
otazce bylo mozné zvolit n€kolik moZnych odpovédi. Celkovy pocet odpovédi je 107.
V otazce je zjisStovano z jakého ditvodu by byli lidé ochotni darovat spermie nebo vajicka.
79 lidi oznadilo, ze hlavnim divodem pro darovani by byla pomoc bezdétnému paru.
Dale se nejvice vyskytoval diivod finan¢ni kompenzace, takto odpovédélo 14 lidi. Protoze
nékdo z okoli trpi neplodnosti je dalsi divod, pro¢ by 11 lidi darovalo spermie nebo vajicka.
Nejméné byla ozna¢ovéana odpovéd’, ktera jako diivod uvadi darovani vaji¢ka nebo spermie
nékym z okoli. Tuto odpovéd’ oznacili 3 lidé. Nejcastéjsi odpoveéd neni nijak piekvapujici.
Odpovéd’ darovat z divodu finan¢ni kompenzace pravdépodobné oznalily Zeny, protoze
cena za darovani je pomérné vysokd. Dal§im diivodem miize byt t€Zk4 financni situace
respondentll. Na tuto otdzku navazuje otazka 18, ktera zjiStuje, zda by lidé o svém darovani
s nékym mluvili. Z celkového poctu 85 respondentl zvolilo odpoveéd’ ano 67 lidi a 18 lidi

odpovédélo ne.
Graf 8 - Divody ddarcovstvi

Otazka ¢. 17 - Z jakého divodu byste
daroval/a vaji¢ka/spermie?

m Pomohl/a bych
bezdétnému paru

® Finan¢ni kompenzace

H Protoze nékdo z mého
okoli je neplodny

Protoze nékdo z mého
okoli daroval
spermie/vajicka
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Pokud lidé na otazku 16 odpovédeli ne nebo nevim piistoupili k otdzce 19. Tato otazka fesi,
zda by lidé nezménili svlij nazor na darovani, kdyby veédéli, ze obdrzi finanéni kompenzaci.
Z celkového poctu 95 odpovidajicich pouze 10 uvedlo, Ze by nazor zménilo. Zbyvajicich

85 respondentil by svilj nazor ani pres financni kompenzaci nezménilo.

Na ptedeslou otdzku navazuje otdzka 20, kterd zjistuje, z jakych diivoda by lidé nebyli
ochotni darovat spermie nebo vajicka. Zde bylo mozné uvést n€kolik odpovédi a jejich

celkovy pocet je 111.

Nejcastéjsi odpoveédi bylo, ze si respondenti nepieji, aby se na svété vyskytovaly jejich
biologické déti, konkrétné tak uvedlo 49 lidi. Dale se 29 respondentii obava piipadnych
zdravotnich rizik pfi podstupovani procesu darcovstvi. Je pravdépodobné, Ze takto
odpovidaly spiSe Zeny, protoze pii odbéru spermatu zadna zdravotni rizika nehrozi. DalSich
26 respondenti by nechtélo podstupovat tak slozitou proceduru pti darovani spermatu
nebo vajicek. S umélym oplodnénim nesouhlasi 5 respondentid a zbyli 2 respondenti
by nedarovali spermie nebo vajicka z diivodu malé finan¢ni kompenzace.

Graf 9 - Divody odmitnuti darcovstvi

Otazka ¢. 20 - Z jakého duvodu byste nedaroval/a
spermie/vajicka?

® Nechtél/a bych, aby
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kompenzace
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Posledni otazkou s timto tématem byla otazka 21, ktera zjistuje, zda lidé védi, jak probiha
darovani spermii nebo vajicek. Na tuto otdzku odpovidalo vSech 186 respondentii. Vysledky
ukézaly, Ze 124 dotazovanych vi, jak darovani probihd. Zbylych 56 respondentti uvedlo,
ze neznd prubch darovani spermii a vaji¢ek. Pravdépodobné vétsina lidi vi, jak probiha

darovani spermii, ale pribéh darovani vajicek je pro né procesem nezndmym.

Otazka 22 je pouze hypoteticka a zjiSt'uje, zda by respondenti v ptipad¢ zjiSténi neplodnosti
podstoupili jednu z metod umélého oplodnéni. VétSina, tedy 148 lidi, by jednu z metod
umélého oplodnéni podstoupila. 38 lidi odpovédélo ne a dale odliivodiiovali sva rozhodnuti
v otazce 23. Je nékolik divodul, pro¢ respondenti nechtéji podstoupit umelé oplodnéni.
Nejcastéji se v odpovédich vyskytuje, Ze by lidé radéji adoptovali dité, protoze déti
bez domova je spousta a potiebuji tplnou rodinu. Dal§imi diivody byly sloZité procedury,
kterymi by musela Zzena prochazet a nejistota. Nékteti respondenti nechtéji déti vibec,
nebo s umélym oplodnénim nesouhlasi. Dal§im divodem je touha po vlastnim ditéti. Jedna
respondentka uvedla, Ze by umélé oplodnéni nepodstoupila, protoZe jeji kamaradka s nim

méla negativni zkuSenosti.
Graf 10 - Umélé oplodnéni

Otazka ¢. 22 - Kdybyste byl/a neplodny/a
podstoupil/a byste jednu z metod umélého
oplodnéni?

= Ano
m Ne
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Nasledujici otazka 24 se pta respondentt, jestli by byli ochotni adoptovat dité. Z celkového
poctu 186 odpovidajicich, uvedlo 156 ano. Respondentli, kteti odpovédeli ne je 30

a své ditvody vysvétluji v nasledujici otazce.

Vzhledem k tomu, ze odpovédi na tuto otazku byly oteviené, vyskytla se cela fada riznych
odpovédi. Byly vybrany pouze ty odpovédi, které se vyskytovaly cCastéji. Mezi jednou
Z nejcetnéjSich odpovédi se vyskytoval problém brat adoptované dité za své a lidé by radéji
mgéli dité vlastni, nebo viibec. Dalsi respondenti odpoveédéli, ze maji strach z genetiky, hlavné

se obavaji, ze z téchto diivodu dité nezvladnou vychovat.

Posledni otdzka 26 se tdze respondentil, zda by byli ochotni vzit si dit¢ do péstounské péce.
Odpovédi byly veelku vyrovnané. Dité do péstounské péce by si bylo ochotno vzit 104 lidi.
82 dotazanych by si dité do peéstounské péce nevzalo, tém byla polozena dopliujici otdzka,

ktera zjist'ovala jejich divody.

Vzhledem k tomu, Ze odpovédi byly oteviené, vyskytovalo se jich nékolik. Proto byly
vybrany pouze ty nejcetnéjsi. Pro vétsinu lidi je lepsi volbou adopce, s tim souvisi i dalsi
odpovéd’, Ze by méli strach z vazby na skutecné rodice, konkrétné vraceni ditéte zpet do péce
biologick¢ matky. Velmi Castd je obava, ze déti z péstounské péce byvaji vetSinou
problémové a tudiz by péstouni pii vychové mohli selhat. Dale by respondenti méli radsi

své vlastni dité a samoziejmée se vyskytuji respondenti, ktefi déti nechtéji viibec.

Z vysledkt dotazniku je patrné, ze vétSina lidi ma alespon zakladni informace o neplodnosti
a jejich pricinach. Stale je vefejnost malo informovana o neplodnosti jako takové, protoZe
velka ¢ast respondenti si mysli, Ze neexistuje léc¢ba této nemoci. Pokud se jedna o darcovstvi,
tak velkd Cast respondentii uvedla, Ze by spermie nebo vajicka darovala. To je velice
piekvapujici, protoZe je vSeobecné znamo, Ze darovanych spermii a vajicek je malo a centra
asistované reprodukce neustile shan&ji mozné darce. Pfistupu vefejnosti k jednotlivym
zpusobim feseni neplodnosti je vénovana posledni ¢ast dotazniku. Z n€j je mozné vycist,
ze vétSina lidi by podstoupila umélé oplodnéni a také by si adoptovala dit¢ z détského
domova. Pokud se jedna o p&stounskou péci, jsou nazory velice odlisné a divody nesouhlasu

s timto feSenim jsou predpokladatelné. Relativné velky pocet lidi by nepodstoupil umélé
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oplodnéni, coz je velice piekvapujici, protoze dnes jsou metody asistované reprodukce velice

béznym feSenim neplodnosti.
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5.2 Rozhovory s respondentkami

V druhé c¢asti vlastniho vyzkumu byly pouzity rozhovory s respondentkami, které
podstoupily alespon jednu z metod umélého oplodnéni. Tyto Zeny odpovidaly na osobni
otazky, které se tykaly prozivani celého umélého oplodnéni, neplodnosti a také financni
stranky zminéného procesu. Rozhovory byly provedeny formou e-mailu, nebo osobniho
setkani. Vzhledem k velmi choulostivému tématu byly sehnany pouze 4 respondentky.

Pro zachovani anonymity jsou v praci pouzita pouze kiestni jména.

V nize uvedené tabulce jsou znazornény prvni otdzky z rozhovoru, které se tykaly veku,
mista bydlisté a déti z predeslych vztaht, ¢i spole¢nych s partnerem.

Tabulka 3 - Osobni udaje respondentek. Vlastni zpracovani.

Jméno Vek Misto bydlisté Déti

Pavlina | 35 Liberec 3 dcery (partner)

Dana 32 Brno 1 dcera spole¢na

Lucie 40 Praha 2 syny (partner), 2 dcery (ona)
Hanka 39 Praha 1 dcera spole¢na

5.2.1 Neplodnost

Po zodpovézeni identifikanich otdzek respondentky odpovidaly na otazky tykajici
se neplodnosti, tedy situace pfed navstivenim centra asistované reprodukce. Nejprve bylo
zjistovano, jak dlouho se respondentky s partnerem snazili o poceti ditéte pfirozenou cestou.
Dana a Pavlina se pokousely o dité 2 roky, Lucie rok a Hanka 4 roky. Po stejné dob¢ zeny

vyhledaly odbornika, pouze Dana navstivila 1€kate uz po roce snazeni o ot¢hotnéni.

Pavlina pfed navstivenim centra asistované reprodukce podstoupila hormonalni vySetfeni
a jeji partner byl na spermiogramu. Po vySetienich se zjistilo, ze partner zddnou poruchu
neplodnosti nema. U Pavliny byl zjiStén problém neprichodnosti vejcovodi, proto ji byly
nasledné odstranény. ,, Pro mé byla tato skutecnost velice tézka, ale partner je pohodar, takze
to zvladal lépe nez ja.” Nejprve byl u partnera problém, protoze nechtél jit na umélé

oplodnéni, ale poté na tuto moznost pfistoupil.
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Dana po roce snazeni o dité¢ byla na n€kolika vySetienich, konkrétné¢ genetickych testech,
folikulometrii a hormonalnim profilu. Partner byl zdravy, ale u ni 1é¢kafi objevili poruchy
ovulace. S touto skutec¢nosti se partnefi vyrovnali velice dobfe, ale ob¢as se i pohadali.
Na ume¢lé oplodnéni méli partneii stejny nazor. ,, Chtéli jsme oba dite a brali jsme to jako

pomoc prirode.

Lucie uvedla, zZe byla nejprve na gynekologické prohlidce, poté podstoupila laparoskopické
vysetieni pruchodnosti vejcovodu a partner byl na spermiogramu. U respondentky se zadny
problém nenasel, ale u partnera se zjistila snizena pohyblivost spermii. ,, Partner to snadsel
trochu hiire, protoze byla chyba na jeho strané. Lucie vSe zvladala dobfe, ale on zpocatku
nechtél jit na umélé oplodnéni. Poté zménil nazor. ,, Pochopil, Ze je to jedind moznost,

3

Jjak mit vlastni dité a ja chtéla od zacatku zkusit vse. *

Hanka byla po 4 letech snazeni o miminko na nékolika vySetienich, jako je vySetfeni hladin
hormont, nebo ultrazvukové vySetfeni, ale ani poté se na pfi¢inu neplodnosti nepfislo.
Partner byl na spermiogramu a podle vysledkti byl zdravy. Az po podstoupeni inseminace
se Hance vyskytly potize a byla pfevezena do nemocnice, kde ji 1ékafi zjistili poskozené
vejcovody. Ty byly nésledné odstranény. Diive se u ni vyskytlo také mimodé¢lozni
té¢hotenstvi, takze plod musel byt odstranén. ,,UZ na zacdtku snazeni o miminko

‘

Jjsme se shodli na tom, Ze pri pripadnych problémech do toho pujdeme.

Vsechny Zeny byly hned rozhodnuty pro umélé oplodnéni a partnefi, 1 kdyZ néktefi nejprve
odmitali, se nakonec pro tuto cestu rozhodli také. Jen u jednoho paru se vyskytl problém
s neplodnosti u muze. U Hanky byl s vySetfenim vEtsi problém nez u ostatnich respondentek.
Ona sama si mysli, ze lékafi ud¢€lali chybu, Ze nezjistili jeji pfic¢inu neplodnosti.
Pfi zminénych potiZich zasla na jiné pracovisté, kde 1ékati nemohli uvéfit tomu, Ze takovou

pfi¢inu dfive neodhalili.

5.2.2 NavStéva centra asistované reprodukce

Rozhodnuti se pro jednu z metod umélého oplodnéni neni jednoduché, zvlasteé poté,

co absolvujete pohovor v centru asistované reprodukce. Lékar vysvétli, jak vSe probiha,
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jaké jsou moznosti a ptipadna rizika. Po zjisténi vSech informaci mize mit par jisté obavy
0 zvladnuti celé¢ procedury a muze trvat néjakou dobu, nez se pro umélé oplodnéni
definitivné rozhodne. Nasledujici vysetieni a zvazovani kazdé nabidnuté metody mutze byt

také velice stresujici.

Pavlina se po prvni konzultaci v centru asistované reprodukce rozhodla prakticky ihned
pro jednu zmetod umélého oplodnéni. Po zjisténi vysledki u gynekologa c¢ekala
na konzultaci pfiblizné dva mésice. Pot¢ musela absolvovat né¢kolik vySetieni
pfed samotnym umélym oplodnénim, konkrétné hormondlni a genetické vySetieni,
hysteroskopii, hematologii a imunologii a partner byl na spermiogramu. Po téchto
vySetfenich se nevyskytly Zadné zdravotni problémy a psychicky to respondentka také
zvladala relativné dobfe. V centru asistované reprodukce ji Iékafi nabidli n€kolik moZnych

metod. ,, Vzhledem k nepriichodnosti vejcovodii nam nabidli rovnou IVF, popripade ICSI. *

Respondentce Dané netrvalo pfili§ dlouho rozhodnout se pro umélé oplodnéni. ,, Rozhodli
jsme se ihned, co nam tato moznost byla nabidnuta“ Po ptichodu do centra umélého
oplodnéni podstoupil par nékolik vySetfeni. Jednalo se o vySetfeni na AIDS, syfilis,
zloutenku a folikulometrie probihala u gynekolozky. Partner byl na spermiogramu. ,, Méli
Jjsme obavy, zda to vyjde, co nas ceka a také obavy z financni situace. Fyzicky to Dana
zvladala pomérné dobie. Pro partnera byl velmi stresujici odbér spermatu, ale nakonec

to v8e zvladl. V centru asistované reprodukce jim byla nabidnuta metoda IVF.

Lucie se rozhodla pro jednu z metod umélého oplodnéni v podstaté ihned po navstéve centra
asistované reprodukce. S partnerem se na konkrétni metod€ shodli pfiblizn€ po mésici
uvazovani. Lucia byla na gynekologické prohlidce a také na odbéru krve, partner byl
na spermiogramu. ,, Pro partnera byl trochu narocny po psychické strance spermiogram,
jinak jsme vSe zvladli bez vétsich potizi.* V centru asistované reprodukce byla paru

nabidnuta metoda IUI a v ptipadé netispéchu také IVF.
Hanka byla pevné rozhodnuta postoupit umélé oplodnéni, takZe po navstévé centra

asistované reprodukce nazor nezménila. Piimo v centru byla na hormonalnim

a ultrazvukovém vySetfeni a partner byl na spermiogramu. Partnefi vySetieni zvladali
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bez veskerych potizi. ,, Bylo nam nabidnuto IUI a IVF, takze jsme se rozhodli, ze nejprve

zkusime IUI “

U partnert respondentek se vétSinou vyskytl problém s odbérem spermatu. Spermiogram
je pro muze stresujicim vySetfenim. Nejéast&ji bylo parim nabidnuto IVF, které je v Ceské

republice velmi béZnou metodou a moznost ot€hotnéni je pomérné vysokeé.

5.2.3 Pribéh umélého oplodnéni

Kazdy pokus o umé¢lé oplodnéni mize byt velice stresujici. Umélé oplodnéni je relativné
rozdilny. Nekteré zeny maji pocit, ze vSe vyslo, jiné se mohou stresovat z piipadného

neuspesného ot¢hotnéni.

Pavlina byla na umélém oplodnéni desetkrat. Metodu IVF podstoupila ttikrat, ICSI dvakrat
a pétkrat absolvovala metodu KET. Po zddném z téchto zdkrokii se nevyskytly potize.
., U prvnitho pokusu to bylo fajn, citila jsem se skvele, ¢lovek nic nevedel a nemél moc
informaci, prvni pokus vysel, ale po 9 tydnech téhotenstvi prisel samovolny potrat. “ VSechny
dalsi pokusy o umélé oplodnéni byly zatim nelspé$né. Pro Pavlinu je to velice tézké,
vice se boji a neustale se pozoruje. ,, Manzel to se mnou resi, ale urcité se netrdpi tak jako
ja.* Pred samovolnym potratem se pacientce motala hlava a méla bolesti, potrat prob&hl

bez revize.

Dana byla pouze jedenkrat na IVF. Vyskytly se u ni jen bolesti bficha po odsati vajicek,
jinak cely pribéh umélého oplodnéni probehl bez komplikaci. ,, Partner byl pomérné v klidu,
celkem veril, Ze to dobre dopadne, ale ja byla lehce nervozni po embryotransferu,
nez jsem si udelala test, kde byla slaba carka.” Prvni pokus byl uspé$ny a partner celé
téhotenstvi zvladal klidn€é. Dana se vice hlidala a obc¢as se bala, zda je vSe v poradku.
Té¢hotenstvi probihalo bez veskerych komplikaci. ,, Prvni trimestr pokracovala hormonalni

I3

substituce a kortikosteroidy pro vétsi sanci udrzeni tehotenstvi.
Lucie zatim byla s partnerem dvakrat na IUIL. Prvni pokus byl neuspésny a na vysledky

druhého pokusu se stile ¢eka. Cely pribéh umélého oplodnéni prob&hl bez komplikaci.

., Prvni pokus jsem proZivala s velkou nadéji, hodné jsem verila a doufala, Ze se to povede
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hned na poprvé, partner byl o néco skeptictéjsi. “ Vzhledem K prvnimu netspé$nému pokusu
se Lucie snazi tolik neupinat na kladny vysledek. Spoléha na to, Ze pokud by druhy pokus

nevysel, existuji 1 dals$i metody a moznosti.

Hanka nejprve podstoupila metodu IUI, ktera nedopadla dobie. Méla velké problémy
a nasledné ji musely byt odstranény vejcovody. Hanka to snaSela vzhledem k situaci
pomérn¢ dobie. Nasledné podstoupila metodu IVF, kterd byla tspéSna. Nemeéla zadné
komplikace pii uzivani hormoni, nebo pii odbéru vajicek. ,, V podstaté ihned po IVF jsem
méla pocit, Ze to vyslo a po nékolika dnech lékar potvrdil téhotenstvi. Cekala jsem dvojcata.
V prvnim trimestru méla Hanka silné krvaceni a po navstéve 1ékate zjistila, Ze o jedno dité
prisla. Druh¢ dité v potfadku donosila, ale v 7 mésici t€¢hotenstvi méla bolesti bficha, které
nakonec po podani 1€kt ustaly. ,, Partner vSe nijak neprozZival, veskeré pocity drzi v sobé,

ale vim, Ze se na miminko tesil. “

Jak je vidét, tak kazda z Zen proZivala pokusy o umélé oplodnéni jinak. Tyto respondentky
maji také odli§né zkuSenosti s timto procesem. Pavlina podstoupila nékolik pokusii o umélé
oplodnéni a stale bez tspéchu, oproti tomu dvé z téchto Zen byly té¢hotné prakticky ihned.

Je zde vidét, ze veék v téchto ptipadech neni moc dllezity.

5.2.4 Pripadné neuspéchy umélého oplodnéni

Pii absolvovani umélého oplodnéni musi pacienti pocitat s ptipadnym netispéchem. VétSina
lidi s tim ale nepo¢ita a vklada do prvnich pokust velké nadéje. Nékterym se mize podafit

ote¢hotnét po prvnim umélém oplodnéni, ale nékteti Cekaji 1 nékolik let na ot€hotnéni.

Pavlina kazdy pokus o umélé oplodnéni nenesla moc dobte. ,, Vzdy mé kazdy neuspéch skolil,
ale za par dni jsem si Fekla, Ze piijdu dal a zacala jsem se tésit na dalsi pokus, ale o to vic
se potom bojim. ““ Po nékolika pokusech zménili s partnerem centrum asistované reprodukce
a Pavlina se stale nevzdava a chce to zkusit jesté jednou. ,, Rada bych vérila, Ze se to ted’
povede, ale statistiky jsou neuprosné. Popravdé manzel by to nejradéji vzdal, jen kwviili
mné do toho jeste jde, je to tézke. “ Pavlina uvazovala o adopci, protoze si vzdy ptala mit
vice déti, ale jeji partner by dité z détského domova nechtél. Neustale partneii véfi,

Ze se jim podafi mit vlastni dité.
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Vzhledem Kk tomu, ze Dané vysel pokus o umélé oplodnéni, nema zkuSenosti s piipadnym
netspéchem. Kdyby umélé oplodnéni nevyslo, chtéli by partnetfi adoptovat dité z détského
domova. ,, Myslime si, zZe déti potiebuji uplnou rodinu a nevihali bychom si o dité zaZddat. **
Kdyby Dana momentalné neotéhotnéla ptirozenou cestou, urcité by dalsi umélé oplodnéni

podstoupila.

Ptestoze Lucie podstoupila pouze dvakrat metodu IUI nebylo to pro ni lehké. ,, Prvni pokus
Jjsem snasela velmi Spatné, ale partner to snasel pomeérné dobre a tim mi mohl byt oporou. *
Partnefi védi, vzhledem k jejich véku, ze nemaji pfili$ Casu na dalsi pokusy, proto by ¢asem
umélé oplodnéni museli vzdat. O adopci neuvazovali, protoze déti maji z pfedchozich vztaha
a momentalné chtéji mit dité spolecné. ,, Myslim si, Ze pokud lidé nemohou mit deti je adopce

moznost mit rodinu. Kdybychom neméli Zadné déti, urcité bychom tuto moznost zvolili. “

Hance se podafilo otéhotnét ihned po druhém pokusu umélého oplodnéni, tudiz
ani neuvazovala, Ze by cely proces vzdala. Adopci s partnerem zavrhli, protoZe by se necitili

413
1

nato vychovavat ,,cizi“ dité. Hanka si mysli, ze kazdé dit¢ by mélo mit rodinu, proto s adopci
jako takovou souhlasi, ale ona sama pry neni vhodna pro vychovu ditéte z détského domova.
,, Urcité neplanujeme mit dalsi déti, protoze Sofinka je maly ddbel a nedovedu si predstavit,

‘

Ze bych zvladala jesté jedno dité a vzhledem k mému véku uz by to nebylo zdrave. *

Celkovy proces umélého oplodnéni je velmi zdlouhavy a po né€kolika pokusech zacinaji pary
citit beznadé¢j. Partneti tuto skute¢nost snaseji relativné dobfe, ale u Zen je to vétsi problém,
nejspiSe z toho divodu, Ze touha po ditéti je u Zen vEtsi nez u muzi. Mize jit také o fakt,
7e muzi maji z pfedchozich vztahii své déti. Zeny by s adopci vzdy souhlasily, ale n&kteii

muzi nechtéji dité z détského domova.

5.2.5 Finan¢ni stranka a vybér centra asistované reprodukce

Asistovana reprodukce je ve vétSin€ piipadi velmi finan¢n€ néaroCna. Nekteré pary
tak mohou mit problém podstoupit nékteré metody umélého oplodnéni, které by byly
pro n¢ nejvhodnéjsi. Vybér centra asistované reprodukce je také velmi tézky a kazdy par

ma sva vlastni kritéria, podle kterych si vybira vhodné pracoviste.
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Pavlina podstoupila nékolikrat umélé oplodnéni a musela do nich hodné penéz investovat.
., Financné je to hodné narocné, ale vzdy jsem sla do toho, co mi doporucili i za vice penez.
Museli jsme se v ledascem doma uskromnit, ale nechteli jsme nic podcenit. *“ Kazdy pokus
IVF ji stal ptiblizné 25 000 K¢, nasledné KET po 5 000 K¢ a ICSI po 7 000 K¢&. Pojistovna
platila na kazdé IVF 26 000 K¢&. ,, Do dalsiho pokusu jiz jdeme jako samoplatci, mame pocitat
S pribliznou castkou 52 000 K¢. * Vsechny pokusy umélého oplodnéni Pavlina podstoupila
v Gennet Liberec, ale nyni pfestoupila do IVF CUBE Praha. V Gennetu byla spokojena
s veskerym pfistupem, ale po tfech letech pro ni neméli jind feSeni, proto piestoupila
do CUBE, kde je zatim velmi spokojena a byly ji nabidnuty jiné moznosti. Gennet ji byl
doporucen gynekologem a také to bylo nejblizsi centrum asistované reprodukce, proto tuto
kliniku zvolila. Momentalni centrum ji bylo doporu¢eno znamymi. Pavlina doufd, Ze zména

centra asistované reprodukce ji pomiiZze a bude moci mit vytouzené dité.

Dana nebyla v dobré finanéni situaci, aby si mohla dovolit sama zaplatit za umélé oplodnéni,
proto si penize museli s partnerem vypujcit. ,,Za prvni pokus jsme zaplatili 30 000 K¢
a pojistovna zaplatila sluzby v ramci povinného pojisténi. * Dana byla na umélém oplodnéni
v Repromeda Brno a s pristupem byla velmi spokojena. ,, Mily, ochotny personal s lidskym
pristupem a vSe mi bylo vysvetleno.” Tuto kliniku si vybrala, protoZe s ni spolupracuje

jeji gynekolozka a také hledala na internetu zkuSenosti s riznymi centry.

Lucii také ovlivitovala finan¢ni stranka umélého oplodnéni. ,, Jelikoz metodu IVF nehradi
ve véku 40 let pojistovna, je to dost ndarocné, proto jsme pro zacatek zvolili metodu IUI,
ktera je mnohem cenové dostupnéjsi. ““ Zatim par investoval do umélého oplodnéni 4 000 K¢.
Lucie si vybrala Gennet v Praze, kde je scelkovym pfistupem velmi spokojena.
Toto centrum asistované reprodukce si vybirali pfedevSim podle zkuSenosti a recenzi

vvvvvv

Jjednotlivych metod. “

Hanku finan¢ni ndro¢nost nijak netrapila. Vzhledem k tomu, Ze podstoupila pouze metody
IUl a IVF, nemusela feSit pfipadné dal§i vynaloZené finance na umélé oplodnéni.
,Za metodu IVF jsme zaplatili okolo 20 000 K¢, zbytek doplacela zdravotni pojistovna. *

Umeélé oplodnéni podstoupili v centru Iscare a byli velmi spokojeni s pristupem celého
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persondlu. Vybér centra asistované reprodukce byl v podstaté ndhodny. ,, Byla jsem
na navstéve u kamaradky a vikala ji o tom, Ze zvazujeme umeélé oplodnéni. Ona mi rekla,

Ze je jedno centrum kousek odsud, tak jsem tam hned zasla. *

Umeélé oplodnéni je velmi drahou zalezitosti, proto ne kazdy na n€j ma penize. Pojistovny
hradi jen velmi malo metod a pouze zendm do 39 let. V dnesni dobé se stile vice zen
rozhoduje pro ot¢hotnéni ve vyssim véku, proto spousta z nich musi za umélé oplodnéni
platit plnou ¢astku. Centrum asistované reprodukce si kazdy vybira podle svych kritérii.
Nejcastéji fesi jeho blizkost, ale také pristup 1ékaii a uspésnost provedenych umélych

oplodnéni.
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6 Zavér

Neplodnost je v dnesni dobé velkym problémem, protoze postihuje minimalné 10% part.
Diky metodam asistované reprodukce je ve vétsin€ ptipadit mozné neplodnost 1é¢it. Velkou
zasluhu na tom maji britsti 1ékafi, kterym se jako prvnim podafilo provést uspésné umelé
oplodnéni. I pfesto, ze se asistovana reprodukce zacala uskuteciiovat teprve v roce 1978,

tak dnes je jiz na velmi vysoké urovni.

Hlavnim cilem bakalaiské prace je odpovédét na vyzkumnou otazku: Jakymi zpiisoby
je mozné fesit problémy s otéhotnénim v Ceské republice? Pro vyzkum byly pouzity
polostandardizované rozhovory s Zenami, které podstoupily alespont jednu z metod
asistované reprodukce. Vysledky rozhovori slouzily k lepSimu porozuméni daného tématu.
Informace, ziskané jen od malého poétu respondentek, mohou byt i tak velmi cennym

zdrojem pro dalsi vyzkumy na dané téma.

Neplodnost se mize objevit jak u muzt, tak u Zen. Nejprve se pary snazi pocit dité
pfirozenou cestou a po uréité dobé zadinaji premyslet o mozné neplodnosti. Zeny
se v rozmezi 1 — 4 let dostavi na Iékatskou prohlidku do gynekologické ordinace, kde jim
jsou provedena zéakladni vySetfeni. Dale je partner poslan na spermiogram a Zena na dalsi
specialni vysetfeni. Z vysledktli se par dozvi, o jakou neplodnost se jedna. Nékterym lidem
muze trvat delsi dobu, nez se rozhodnou navstivit centrum asistované reprodukce. Zvazuji,
zda by byli ochotni podstoupit tak slozitou proceduru, a také samotny vybér centra
asistované reprodukce neni jednoduchou zalezitosti. VEétSinou se neplodny par rozhoduje
na zaklad¢ kvality a uspésnosti kliniky a dale podle pfedchozich zkusSenosti ostatnich part.
Rozhodovani mize byt 1 ovlivnéno doporuc¢enim gynekologa ¢i znamych. Po navstiveni
centra asistované reprodukce musi par absolvovat pohovor s 1ékatem, ktery jim vysvétli vse
potiebné k provedeni umélého oplodnéni. Nasleduje fada vySetfeni, poté je jim nabidnuto
nékolik metod umélého oplodnéni, ze kterych si mohou vybrat dle vlastniho uvazeni
uspésného otéhotnéni. Piedevsim lidé ve vyssim veku (40 let a vice) fesi cenu zakrokd,
protoze nedostavaji pfispévek od zdravotni pojistovny. Procedury pfed samotnym umélym
oplodnénim Zeny snéseji pomérné dobie a nevyskytuji se u nich problémy se zménou nalady

¢1 jiné zdravotni komplikace. Kazd4 Zzena ma s asistovanou reprodukci rizné zkusenosti.
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Nekteré zeny otéhotni ihned, ale jiné 1 po n¢kolika pokusech nemohou pfijit do jiného stavu,
prestoze maji stejnou diagnozu, konkrétné neprichodnost vejcovodi. Z toho lze vyvodit,
ze kazda Zena reaguje na léCbu rozdilné a je tedy nutné ke kazdé znich pfistupovat
individualné. Vyskytuji se pfipady, kdy po uspésném otcéhotnéni metodami asistované

reprodukce, ma par po nekolika letech dité pocaté pfirozenou cestou.

V této praci bylo stanoveno n¢kolik podotazek. Prvni z nich se tykala Zen, které podstoupily
alespon jednu z metod asistované reprodukce, a zaméfuje se na jejich psychicky stav.
Zjisténi neplodnosti mize byt velmi psychicky naro¢né. Z neplodného péru jsou to vétSinou
zeny, které tuto situaci snaseji hufe, avSak se snazi co nejvice Stouto situaci vyrovnat.
Co se tyka muzii a jejich neplodnosti, mohou mit pocit selhani. Zeny do pokusii o umélé
oplodnéni vkladaji velké nadéje a jsou zklamany, kdyz neotéhotni. ,, Vzdy mé kazdy neuspéch
skolil, ale za par dni jsem si rekla, pujdu dal a zacala jsem se tesit na dalsi pokus,
ale o to vic se potom bojim.“ Zeny se snazi nevzdavat a podstupovat dal$i uméla oplodnéni,
protoze si dit€¢ moc pieji. Nekteré z nich by byly ochotny si dité¢ adoptovat, ale muzi s tim

vétSinou nesouhlasi, chtéji mit dité vlastni.

Dalsi podotazky jsou stanoveny pro zjiSténi nazoru a pfistupu vetfejnosti na neplodnost
a darcovstvi a dale pro zhodnoceni informovanosti o zminéném tématu. VéEtSina lidi
ma alespon zakladni povédomi o tom, co znamena pojem neplodnost. V nékterych ptipadech
vSak nevi, ze se neplodnost da 1é¢it. Muze to byt z divodu neuvédomeéni si, ze umélé
oplodnéni se oznaCuje za l1é€bu neplodnosti. Odpovédi na nejvétsi pfi¢iny neplodnosti
se shoduji se skute¢nosti, protoze nejveétsi pti¢inou jsou nekvalitni spermie. Pouze nékolik
malo lidi si mysli, ze nejvétsi pii¢inou je néco jiného. Mezi nejéastéjsi piiCiny zenské
neplodnosti patii poruchy ovulace a neprichodnost vejcovod, coz také odpovédéla vétsina
dotazovanych lidi. VétSina lidi se v dan¢ problematice orientuje, ale potad existuje nékolik
malo jednotlivet, ktefi nemaji tolik informaci o neplodnosti a jejich piiginach. V Ceské
republice by bylo mozné vefejnost vice informovat o této problematice napiiklad

prostiednictvim televizniho vysilani.

Neplodnost se da fesit nékolika zptisoby. Nejbéznéjsim feSenim je asistovana reprodukce,

dale to miize byt adopce a pestounska péce. Vétsina lidi by podstoupila alespoii jednu
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z metod umelého oplodnénti, ale relativné velky pocet respondentli by tuto moznost nevyuzil.
Respondenti by rad¢ji adoptovali dité, protoze spousta déti potiebuje Gplnou rodinu, kterou
bohuzel nemaji. Déle by nechtéli podstupovat slozité procedury, které s umeélym oplodnénim
souvisi, nebo nechté¢ji déti viibec. Pokud se jedna o adopci ditéte, tak by na tuto moznost
pfistoupila pfiblizné stejnd ¢ast jako v pripadé¢ umelého oplodnéni. Adoptovat dité by lidé
nechtéli z toho divodu, ze by nebylo jejich a z obav o jeho genetickou vybavu. Piiblizné
polovina lidi by si chtéla vzit dité do péstounské péce. Druha polovina by této moznosti
nevyuzila kvili vazbam na biologické rodice, kteii si nakonec mohou vzit dité€ zpét do vlastni
péce. Dalsi divody jsou stejné jako u adopce. Velkou obavou je i to, Ze tyto déti byvaji

vétSinou problémové.

Velka c¢ast respondent by darovala spermie nebo vajicka a to predevSim proto,
ze by pomohla bezdétnému paru. Nicméné jsou i lidé, kteti by to udélali z divodu finan¢ni
kompenzace. Pokud bude lidi s timto nazorem piibyvat, mize se postupem ¢asu darcovstvi
stat komercni zalezitosti. Jednim z hlavnich divodi pro¢ by lidé nedarovali sva vajicka
nebo spermie je, ze nechtéji, aby se na svété vyskytovaly ,,jejich® déti. Dal§im divodem jsou

ptipadna rizika spojend s darcovstvim.
Je vSeobecné znamo, ze problémil s neplodnosti stile vice pfibyva a centra asistované

reprodukce jsou nejlepSim feSenim. Otdzkou je, zda se podaii nalézt zplisoby umélého

oplodnéni, které by pomohly v§em parim, které maji problém s neplodnosti.
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10 P¥ilohy

Dotaznik pro verejnost

1.
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20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.

Pohlavi:

Vek:

Dokonéené vzdélani:

Mate déti?

V kolika letech byste chtél/a mit prvni dité?

Vite co znamena pojem neplodnost?

Myslite si, Ze neplodnost postihuje vice muze nebo zeny?
Myslite si, ze se neplodnost da 1é¢it?

Znate n¢koho, kdo ma problém s neplodnosti?

. Koho?

. Co si myslite, Ze je nejvétsi pficinou muzské neplodnosti?

. Co si myslite, Ze je nejvetsi pri¢inou zenské neplodnosti?

. Jak byste se zachoval/a kdyby byl vas partner neplodny/a?

. Daroval/a jste nékdy spermie/vajicka?

. Litujete toho?

. Byl/a byste ochoten/a darovat spermie/vajicka?

. Pro€ byste byl/a ochotna vajicka/spermie darovat?

. Rekl/a byste nékomu, Ze jste daroval/a spermie/vajicka?

. Zménil/a byste nazor kdybyste védél/a, Ze za darovani dostanete finanéni kompenzaci?

(spermie: 800 - 1500 K¢, vajicka: az 25 000 K¢)

Z jakého diivodu byste nedaroval/a spermie/vajicka?

Vite, jak probiha darovéani spermii/vaji¢ek?

Kdybyste byl/a neplodny/a podstoupil/a byste jednu z metod umélého oplodnéni?
Z jakého divodu ne?

Byl byste schopen/a adoptovat dité?

Z jakého divodu ne?

Vzal/a byste si dité do péstounské péce?

Z jakého divodu ne?
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Rozhovory s doplnénymi otazkami
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11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.

27.

Jaky je vas vek?

Mate Vy Ci partner jiz néjaké déti? (spolu ¢i z diivéjSich vztaht)

Jak dlouho jste se snazili o poceti ditéte piirozenou cestou?

Po jaké dob¢ jste vyhledali odbornika?

Jakymi vySetfenimi jste si Vy a partner prosli, nez jste navstivili centrum asistované
reprodukce?

Vyskytuje se pfi¢ina neplodnosti u Vas nebo u partnera? Jaka?

Jak jste se s touto skute¢nosti vyrovnali Vy a partner po psychické strance?
MEéli jste na umélé oplodnéni s partnerem stejny nazor? Jaky?

Jak dlouho Vam trvalo se rozhodnout pro podstoupeni nékteré z metod umelého
oplodnéni?

. Jaké vySetfeni jste podstoupili Vy a Vas partner v centru asistované reprodukce pred

samotnym umélym oplodnénim?

Byla tato vysetfeni naro¢na po psychické a fyzické strance?

Jaké metody feSeni Vam byly nabidnuty v centru asistované reprodukce?

Jaké metody umélého oplodnéni jste doposud podstoupili?

Kolikrat jste podstoupili konkrétni metody umélého oplodnéni?

Vyskytly se u Vas bezprostiedné po zakroku néjaké zdravotni problémy? Jaké?

Jak jste prozivali Vy a Vas partner prvni pokus o umélé oplodnéni?

Lisil se Vas postoj a ptistup u dalsich pokust od prvniho? A jak to celé prozival Vas
partner?

Pokud byl pokus o um¢lé oplodnéni Gispésny, jaky byl priibéh celého té¢hotenstvi?
Jak jste snaSeli po psychické strance pripadné neuspésné pokusy o umélé oplodnéni?
Uvazovali jste s partnerem na zékladé pfipadnych netspéSnych pokust, Ze snahu mit
dité touto cestou vzdate?

Kdyby byly snahy o umélé oplodnéni netispésné, uvazovali byste o adopci ¢i
péstounské péci?

Jaky ndzor na adopci €i péstounskou péci mate Vy a Vas partner?

Planujete timto zpisobem mit i dalsi déti?

Ovliviiovala Vas pfi rozhodovani podstoupit nékterou z metod umélého oplodnénti i
finan¢ni naro¢nost?

Jakou ¢astku jste doposud pfiblizné€ investovali do jednotlivych pokust a jaky
prispévek od zdravotni pojiStovny jste dostali na jednotlivé metody?

Kde jste podstoupili umélé oplodnéni a byli jste spokojeni s ptistupem Iékaiti a
personalu?

Podle ¢eho jste volili vySe uvedenou kliniku? Které z kritérii pro Vés bylo

vvvvvv
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