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1. Uvod préace a jeji cil

Smysl Zivota by il mit kazdy z nas. Smysluplnost nam dava touhwa Zivot
proZivat, ne fezivat. Smyslem Zivotagtsiny Zen je mit vlastni dit predavat mu své
zkuSenosti, vigt ho vyristat a starat se @&jns nélezitou laskavosti a nadSenim. Jenze
dnesni doba je rychla a ndmd, mnoho Zen odkladéhiotenstvi do pozgsSiho wku,
vyskytuji se u nichtrzna onemoaini, souvisejici s jejichékem, rychlym stylem Zivota
a starnutim organismwCasto tyto Zzeny opomijeji fakt, Z& @e citi dobe, skwle
vypadaji a maji pocit nezavislosti spojeny s paoaitespokojeni z Us8né kariéry, jejich
organismus starne. Na prvni pohled to nenétyidle je to prastary princip zachovani

Zivota, ktery plati milidny let.

Casto tyto Zzeny pakippada nahla touha po dita zde nastava problém. Na
druhou stranu jsou mladé Zeny, které nemohou nittdké, zde u nich ale nejde o

starnuti organismu, nybrz gippmnost onemocmi, anomaliii jinych faktort.

V dnesni dob existuje ’kolik medicinskychreSeni této neradostné situace, a to
jak na poli fyzickém, tak i psychickém. AvSakkdy ani tyto moznosti nestana to,

aby dana Zena nasla opravdovy smysl svého Zivimtgeamit vlastni di

Cilem mé diplomové prace je zjistit &chto Zen jejich pocity, vnimani a smysl
jejich Zivota. Tyto dotazované Zeny, ktetéspely do mé prace, #y to Sesti, Ze i pes
Gtrapy a absolvovani nejednoho cyklu IVR¢haitrely a cekaly na pichod vlastniho
potomka ¢i potomki. Ne zdaleka ale vSengmito Zenam, které absolvovalyizné
terapie, mit dit, se to povedlo. Prota'@i i jim, a’ najdou i ony tento smysl svého byti.

Y4

Diplomova préace je roztena na d¥ ¢asti. V prvni ¢asti objasiuji druhy a
davody neplodnosti, poukazuji na objasn smysluplnosti Zivota od vyznamnych
psycholog a také poukazuji nafjstup CR v kontextu pistupu zdravotni @

k porucham fertility u Zen. Druhé&ast diplomové prace obsahuje vyzkum a jeho
vysledky. V tétocasti se ¥nuji rovrez metod skeru dat, analyzou ziskanych informaci

a interpretaci vysledk



2. Teoretické poznatky

2.1 Fyziologie reprodukéniho systému zeny

Reprodukni cyklus Zeny se skladé z ovarialnih®lodniho, vaginélniho cyklu a
cyklu prsni zZlazy. V souladu stématem této pr&cenyni strgné predstavime

hormonalni pochody u Zeny ve fertilnirsku.

Ovatrialni (ovulaéni) cyklus

Fyziologicky ovarialni cyklus Zeny jézen dle osy: hypotalamus — hypofyza — ovarium.
Hypotalamus ma hlavni Ulohu v regulaci menstnifao cyklu.

Hypofyza neboli podések mozkovy, sedi na grednicast — adenohypofyza,
tvorici hormony proist a zrani vafiek (FSH) a hormon nutny pro prasknuti zralého
vajicka (LH), dale pak naisdni a zadntast hypofyzy.

Ve vajenicich se tvti dalSi dilezité hormony pro fipravu dlozni sliznice,
potrebné k uhnizéhi oplozeného vajka — estrogen 17 — estradiol (B, a také
progesteron, wezitd k udrzeni &hotenstvi. Kromy piipravy clozni sliznice ma E2
dulezitou ulohu ve vyvoji sekundarnich pohlavnich kinatizeni ovul&niho cyklu a
dalSich metabolickych pochodech. ¥&a se ve vajmicich tvdi jiZ v prenatalnim
véku, ale pouze asi 400 z 500 000 dozraje, ostatiikag Bez gitomnosti hormot a

piislusnych hormonalnich pochibly Zena nemohla &totnst.
Délozni (menstruani) cyklus

Za za&atek @&lozniho cyklu povazujeme 1. den menstruade.nfienstruaci se
odlwuje lozni sliznice s neoplognym vajitkem. Pokud dojde k oplodni,
menstruace nenastavaél@eni sliznice se po skéani menstruace regeneruje a poté
opét naffistd vlivem vySe zmimych hormoid, aby se oft pripravila na uhnizéhi
oplodreného vajtka. Rist sliznice je ukogen po ovulaci. Pokud nedojde k oplédi
opet ¢ast @lozni sliznice se odiuje i s neoplodinym vajikem a cyklus se znova
opakuje. Zena hormondlni zny miZe sledovat ve zémé konzistence a mnoZstvi

cervikalniho hlenu, jez je v obdobi ovulace hogigy a zvySuje se jeho taznost.



Vaginalni cyklus
V obdobi fistu clozni sliznice dochazi i Kistu sliznice pochvy.
Cyklus prsni Zlazy

Pred ovulaci je prsni Zlaza v klidu. Po ovulaci dathérozepjeti prsni zlazy a
nehromadni sekretu a tekutiny v ni. Tento proces jétdjfizen pomoci estrogenw.E
Zena toto mMZe pocfovat jako napti v prsou piblizné 10 drii pred menstruaci. Po

za’atku menstruace vSe odezni.
2.2 Vznik a vyvoj €hotenstvi

Vznik a vyvoj thotenstvi zalezi naiznych aspektech. Od zrani vak ve

vejcovodech, az geni spravnéhodku, vhodného k matstvi.

Obrazeke. 1 — Paatek ghotenstvi

Jadro lidské biiky obsahuje 46 chromozdmktera penasi veSkeréedicne
vlastnosti. Lidské pohlavni kidy se odliSuji od ostatnich bek lidského &la tim, Zze

obsahuji pouze poloti paset chromozom — 23.



Pri oplodreni dochézi ke splynuti véka a spermie a dochazi k znovuobnoveni
plného pdtu chromozom — 46. Ty obsahuji geneticky kod (genotyp) a to ¢ak

matky, tak i od otce.
Obrazelké. 2 — Zrani vajika

™ s el V pohlavnich biikach dochazi

béhem jejich dozravani snizeni

poctu chromozom (23) a to

formou specifického @eni

tzv. mei6zou. Po tomto prvnim

N
| |

déleni nasleduje @deni druhé,
majici mitoticky charakter, coz

znamena, Ze nastava tiepe

= déleni burgéného jadra.

Prvni zraci dleni vajitka nastava u plodu Zenského pohlavi ve drdjes jiz
v prenatalnim stadiu Zivota ¥ldze. Prvni meiotické deni je dokokeno v Grafog
folikulu ve vaje&niku pod vlivem specifického hormonu (luteininéd hormon).
Vzniknou d&, ale velikosti rozdilné buky, a to sekundarni oocyt, ktery obsahuje 23
chromozoni a jeho malé polarniglisko. Po tomto &eni nasleduje u sekundarniho
oocytu v zapti i druhé zraci &leni. Poté dojde k ovulaci aigorichodu vejcovodem
v pripact oplodréni dochazi ke kor@ému @leni sekundarniho oocytu a polarniho
teliska. Cech, E., 1999)

Vyvoj, riast a zrani plodu

,VYVvOj plodu probih& plynule. Blastogeneze je viyeplodréného vejce &hem
tii tydni od splynuti bu&nych jader vajika a spermieEmbryogeneze zéna tvorbou
prvosegmerit kolem 22. dne po oplodni. Poctyrech tydnech je krevni ¢h embrya i
v choriu poha#n srdcem zarodku. Na konci druhého lunarnihgsioe od posledni
menstruace ma Sestitydenni embryo iz pow vyvinuté korgetiny s viditelnymi prsty,

nos, Usta adni vicka jsou Zetelna.
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Embryogeneze je ukdana kolem 10. tydne po opla#ii. Srdéni ¢innost je
mozno registrovat od poloviny 6. tydne gravidityélésné proporce se éhem
nitrodélozniho Zivota mni, u embrya fedstavuje hlava asidtinu celého da, u
donoeného plodu je to jed#rtina.” (Cech, E., 1999. s. 38-40)

Obrazele. 3 — Vyvoj a zrani plodu

Baby Evolution - Conceplion to Birth

Obdobi pohlavni zralosti

Obdobi pohlavni zralosti je st&jako obdobi fyziologického starnuti nejdelSim
obdobim v Zivat Zeny. Je datovano asi od 18 — 45 rokikuy charakterizovano
pravidelnym menstriéaim cyklem s ovulacemi, jez jsou vysledkerghdtenstvi.
V prab¢hu €hotenstvi Zena ani nemenstruuje ani nedochazi kacvly tomto obdobi
je Zena pla pripravena na matstvi a to jak po strdnce fyzické, tak psychické.
(Kudela, M., 2008)

Obvykla délka menstrgaiho cyklu u dosglé Zeny je 28 din piicemz k ovulaci
dochazi asi 14. den poc&ku menstruéniho krvaceni. V obdobi mezi 18 — 45 rokem
véku dojde u takové Zeny s pravidelnym mensinila cyklem k asi 400 — 500

ovulacim. AvSak po celou tuto dobu neni plodnac&ivete Zeny stejna.
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Uvadi se, Ze nejvyssi schopnosthattréni je mezi 20. — 30. rokenmeku Zivota
Zeny, poté schopnostébibtreni mirng do 35 let klesa a strrpo ¢tyricatém roku ¥ku.
Teoreticky je ale Zena schopnahaitret i pii posledni Zivotni ovulaci. (Kudela, M.,
2008)

2.3 Poruchy a patologie v reproduknim systému zeny ve fertilnim
véku
Mezi poruchy a patologie reprodirkho systému Zeny gatcelarada gicin, od

poruch menstrumiho cyklu, ges zagty pohlavnich orgain az po nepravidelné ulozeni

rodidel, které vedou az ke steglitUvadime si skteré z nich.
2.3.1 Poruchy menstru&niho cyklu

Poruchy menstréaiho cyklu byvaji picinou ¢astych gynekologickych
onemockni. Pati sem onemocmi rodidel nebo porucha jejich hormonalni funkce,
jejiz jsou disledkem. Pouze vzagrse projevuji jako nasledek celkového onerngaén
(Kudela, M., 2008)

Normalni menstruaéni cyklus je charakterizovan:

- interval mezi menstrgaim krvacenim je 21 - 35 dni (28 + 7 dni)

- délka menstrumiho krvaceni je 2 — 8 dni

- celkova krevni ztrata négsahujice 80 ml

- priblizn¢ 10 — 14 dfi pred menstrugnim krvacenim dochéazi k ovulaci, poté
dochazi k tvorb Zlutého &liska s normalni funkci (Kudela, M., 2008)

.Poruchy menstrumiho cyklu se mohou tykat pravidelnosti, délky eyld intenzity
menstruéniho krvaceni. Do skupiny menstiméch poruchiadime i dysmenoreu a
premenstruéni syndrom.” (Kudela, M. 2008, s. 41)

Definice poruch menstrua&niho cyklu:

- Lutedlni nedostatmost— cyklus, kde lutedlni faze (druttést menstruaiho
cyklu, kterd zaina ovulaci a koti nastupem menstruace) je kratSi nez 10 dni,
nebo ve kterém se nachazi hladina progesteronufymologickou normu.
Tato porucha se musi vyskytnout opakavan
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- Anovulani cykly— cykly, u kterych k ovulaci nedochazi

- Amenorea- stav, kdy se menstriird krvaceni nevyskytujeRrimarni amenorea
— nedojde — li ke spontanni menstruace do 16 réku.\5ekundarni amenorea
se vyskytuje v navaznosti natzr¢ dlouhé obdobi pravidelnéhai
nepravidelného menstér@ho cyklu. Fyziologicky se vyskytuje v obdobi
téhotenstvi nebo poté v menopauze.

- Oligomenorea— menstruéni krvaceni vyskytujici se v rozmezi trvajicim déle
nez 35 dni, tzv. prodlouzeny menstinicyklus

- Polymenorea— menstrugni krvaceni vyskytujici se v rozmezi trvajicim Kiat
dobu nez 21 dni, tj. zkraceny cyklus

- Hypomenorea- slabsSi menstrdai krvaceni trvajici kratSi dobu

- Hypermenorea- silné menstrumi krvaceni, u nichz je krevni ztrata vice nez
80ml. Retrvava - li krvaceni déle nez 8 dni, htimee ometroragii

- Dysfunkni krvaceni- jedna se o krvaceni z (hyper)prolifaracélozni sliznice
u bezovul@nich menstrugnich cykii, bez organickéftiny nebo systémového
onemocgni. (Kudela, M., 2008)

2.3.2 Zargty zenskych pohlavnich orgad

,obecrt je Ize rozdlit dle etiologie na zatty virove, bakterialni, mykotické,
parazitarni a specifické. Dlegiehu na akutni, subakutni a chronické. Dle anatomické
lokalizace na zafty zevnich pohlavnich orgéra zasty vnitinich pohlavnich orgdn
NejcastjSim sntrem piiniku infekce je cesta ascendentni ¥e pochvu. K rozvoji
infekce gispiva zvySena promiskuita, snizena hygiena, hoamdrporuchy, snizena

imunita a nepravidelné krvaceni.” (Kudela, M., 206845)

Zanéty pochvy a zevnich pohlavnich orgai:

K zargtaim pochvy a pohlavnich orgérsemzejména pét vulvidita, kolpidita a

zaret glandulae vestibularis major (Zdvestibularni zlazy)

Vulvidita a kolpidita setasto vyskytuje u Zen spél& jako vulvovaginitida. ¥tSinu

vulvovaginitid mizeme z#adit do nasledujicich kategorii.
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1. Kandidéza:

Subjektivni potize — fdéni, paleni, vytok, bolestivy pohlavni styk. Objekti
potize - zarudnuti pochvy, vulvy, u akutni fazéekee typicky vytok pipominajici

kousky tvarohu, u chronické faze infekce je klijickélez nepatrny. (Kudela, M., 2008)

2. Bakterialni vagin6za:

U bakterialni vagin6zy nejde o zfinale¢astji o nepongr v mnozstvi mikrob
vyskytujici se v pochu Vyskyt bakterialni vagindézy je spojovan se vznike
endometritidy a zafty vajeinika s vejcovody, a dale s infékimi komplikacemi po
operacich. Vdhotenstvi je fitomnost tohoto onemoéni spojovana s vysSim vyskytem
piedtasnych porodl (Kudela, M., 2008)

3. Trichomoniaza:

.Pavodcem infekce je Benka poSevni. Jedinymiipzenym hostitelem je
¢loveék. Témer bez vyjimky se pendsi pohlavnim stykem. Makroskopicky je u akutni

formy vytok zgnény, u chronickych forem je nevyrazny.” (Kudela, 4008, s. 46)

4. Herpeticka vulvovaginitid — herpes genitalis:

Infekce je zjisobena herpes virem typu 1 a 2¢emz typ 1 se vyskytuje v 10%
a typ 2 zjsobuje tuto infekci az v 90 %ripadech vyskytu. NéasegjSi vyskyt je na
vulvé, perineu, pochyv a cloznim cipku. Onemocéni doprovazi bolest hotka.
(Kudela, M., 2008)

5. Laktobaciloza:

Jde o onemoami podobajici se mykotickému z#in pochvy, jehoZz ficinou je
piemnoZeni anaerobnich forem kvasinek Laktobacilgsedis. (Kudela, M., 2008)

0. Zanét velké Bartholiniho Zlazy:

Castjsi vyskyt zagtu Barholiniho byva u mladych Zen do 40 rokikw. Jeho
vyskyt je W&tSinou jednostranny. Infekce igobuje slepeni wsiho Usti Bartholiniho

Zlazy a hromaghi hnisu uvnit této zlazy.
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Klinicky se projevuje bolesti a z#ienim ve spodni polovénvelkého stydkého
pysku. Ri akutnim zastu miZze dojit az ke spontdnnimu pgoawveéni, s vypustnim
hnisavého obsahu. EBa je nejastji chirurgicka. (Kudela, M., 2008)

Zanéty vnitrnich pohlavnich organi:

1. Zanét délozniho hrdla:

Zarét deélozniho hrdla - cervitis — se projevujéegrvenim tkas délozniho
¢ipku a hnisavym sekretem Zho vytékajicim. Obvykle byvaji zéty zpisobené i
chlamydiemi s moZznym postupem do malé panve. l&kupinu tvei virové infekce
délozniho ¢ipku lidskym papilomavirem (HPV), které souvisiimpo s rozvojem
cervikalnich neoplazii uvritepitelu @lozniho ¢ipku a rakoviny dozniho hrdla.
(Kudela, M., 2008)

2. Panevni zart:

.Nejde o zagt panve, ale o z&h orgari v panvi uloZzenych. Z praktickych
duvodi je vhodné oddit zaret sliznice dutiny dloZzni — endometritidu. Onemogmi se
¢asto vyskytuje po potratech, po malych chirurgi¢kyykonech (nap po unglém
pieruSeni ¢hotenstvi) nebo zavedeni nittbolzniho antikoncefniho €liska. Klinicky

se projevuje bolestmi v potibku, vytokem a nepravidelnym krvacenim.
(Kudela, M., 2008, s. 47)

Pokud za#t prejde na organy malé panve, tj. na ¢aj&y, vejcovody acast

pokxiSnice kryjici &lohu, vznika panevni zén

Zavazigjsi je situace u mladych Zen a to zejménaiah,t které maji zgjem
otéhotnét nebo si plodnost udrzet preipadné dalSiéhotenstvi. | vdchto gipadech se
onemockni I&i oper&ni formou, zejména ip vyrazrgjSim nalezu a nedostéte
odpowdi na konzervativni kEbu. Nadje na uplné zhojeni spolu se zachovanou
prichodnosti vejcovad respektive funénosti vejcovod je u €Zkych nalea
endometridézy relativh mala. Ripadné dalSi ¢hotenstvi je umozmo metodami

asistované reprodukce. (Kudela, M., 2008)
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2.3.3 Nepravidelné ulozeni rodidel

D¢loha je nejastji fyziologicky uloZena v panvi v mirném sklonu dedu a
tento sklon se vztahuje k Uhlu mezi podélnou ostezdiho hrdla a pochvy (anteverze)
a v pedklonu (anteflexe). #° tomto uloZeni dlohy svira osa @&ozniho Ela s osou
délozniho hrdla tupy uhel (160 - 170°) oteny dopedu a dlozni ¢ipek zaujima sir
mirné proti zadni poSevni &te. Viuci pochw je dEloha sklokna dogedu a svira s ni
ahel 70 - 100°. (Kudela, M., 2008)

Deviace dlohy. U téchto anomalii sviradoha jiny Uhel mezi podélnou osou
délozni a podélnou osou pochvy, avSak uhel mékzhim hrdlem a &loznim €lem je
zanechan. V minulosti byla tomuto sklondglahy snérem dozadu (tzv. retroverze)
pripisovana cel&ada klinickych piznaki a to gedevsim bolesti v zadech a paidku,
sterilita nebo infertilita. V dneSni déboperace provadime pouze &kterych
indikovanych pipadech. Navzdoryito anomaliim (retroverze/retroflexe)dnd pro
vétSinu Zen tyto odchylky prakticky Zadné obtiZze aujmachazeny aziipndhodnych
preventivnich gynekologickych prohlidkdch obvodniginekolog. Vyskyt wtSiny
anomalii @lohy je primarni, tj. z firozené piciny (Kudela, M., 2008)

Dislokace dlohy. Dislokace (vysunuti, posunutildhy) zn&i, Ze dloha je
vytazena nebo vytt@na ze své typickeé fyziologické polohy. MezidasjSi dislokace
pati vysunuti @lohy sntrem doli (distalnim smrem). Jedna se o sestuplahy
(prolaps). Jako prolaps ozfugeme stav, kdy &oha vystupuje fed zevni rodidla. Mezi
hlavni divody prolapsu &ohy a to tizného stup& déloZzniho sestupu je uvaini sval
a vazivového obalu svalpanevniho dna. Zeny pduoji a stZuji si na pocit tlaku
v podk¥isku, pocit ,vypadavani® &lohy, v rekterych gipadech mohou tip i zacpou.
Spontanni vyméeni je ¥tSinou mozné az po umdsi cklohy do spravné pozice.
V souwasné dob se nejastji prolaps @lohy reSi operativni cestou. (Kudela, M., 2008)

Inverze @lohy. Inverze neboli ,,obraceni“dbhy znamena, Zeétbzni fundus
projde &lozni brankou a &ozni sliznice (endometrium) se dostava na poviitoha
je jakoby gevracena naruby. Jde o vcelku vaznou komplikaciktseou se vzaen

setkavame vyhradrza porodu. (Kudela, M., 2008)
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2.3.4 Sterilita

BohuZel v dneSni da@bse stalecastji uziva u Zzen a mug termin sterilita.
Sterilita, téZ neplodnost, je ozftvan stav, kdy se Zz&mepod#i otehotnét ani po 2
letech pravidelného nechi&rého pohlavniho styku, dle &wevé zdravotnické
organizace WHO. V dnesni dbbe ovSem k&a neplodnosti zahajuje jizide, obvykle
tomu byva po 1. roce pravidelného neckiré@ho pohlavniho styku. Zeny, u nichZ je
v anamnéze absenadobtenstvi, Zena ho neudava, tyto Zeny oajgmne, jako primamh
sterilni, pokud Zenaotenstvi udava, tot@hotenstvi je ukoteno porodem, potratem
(spontannim, ue preruSenym), nebo to byl@hotenstvi mimo#&ozni, u tchto Zen
hovaiime o sterili¢ sekundarni. U muizse hovei neiastji o patologickém vyskytu
spermii v ejakulatu nebo o samotné neschopnostahthasit pohlavni styk. Na

neplodnosti se tedy podilejidgiiou mérou oba partng& (Kudela, M., 2008)
Etiopatogeneza:

Neplodnost paru fiZe byt podmisna genetickymi anomaliemi, u jednoho nebo
obou partnet, poruchamtizeni reproduéniho vzorce na mnoha mistech hypotalamo —
hypofyzarni — gonadalni osy, daleie byt poruSena tvorba a transport gamed a
v neposlednfadt muze byt porucha na urovni cilového organu transpemibrya, tedy

v déloze.
Zenska neplodnost:

Mezi genetické anomalie u Zen trpicich neplodn@estti nag. Turnefv
syndrom, obojpohlavnost (hermafroditismus), adremitgini syndrom a dalSi, échto
piipadi hovaime jako o geneticky podminém faktoru sterility. Mimo tyto geneticky
podmirgné faktory Ize ficiny Zenské neplodnosti rodd do nasledujicich skupin.
(Kudela, M., 2008)

Hypotalamo - hypofyzarni a ovarialni faktdrato @icina Zenské neplodnosti
vede ¢asto k anovulaci, ta pouze @snému dostaveni menstruagek nedostaveni

menstruace zadné. (Kudela, M., 2008)
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Tuboperitonealni faktorMezi ¢asté piciny Zenské neplodnosti gatporucha
funkce vejcovod. Uplny nebocdasteény uzawr prasvitu vejcovod jsou z naprosté

vétsSiny zpisobené zattlivym onemocinim (Kudela, M., 2008)

EndometridézalLaparoskopickée vySini a nasledna biopsie nam dasjgji urci
diagndzu, pitomnost tohoto onemoéni. U endometriézy se jedna o vyskylaZni
sliznice (loZisek d8ozni sliznice) mimo svéijpozené prosedi dtlohy. Endometridza
zpasobuje sterilitu hlavh tvorbou adhezi (ulpivani, ®tani tkdd) v malé panvi a
zmnozeni makrofag(specializované hiky na pohlcovani cizorodyatastic) v tekutis
pokxiSnice (peritonealni tekuté). (Kudela, M., 2008)

Délozni faktor Délozni faktor Zenské sterility j€asto zgsoben vrozenymi
vyvojovymi vadami (uterus septus, subseptus, unisar). NefasgjSi pricinou
nitrodéloznich adhezi jsou kyretdze (abraze, vySkraby) spontannich a u#e
provedenych potratech, po spontannich a @péch porodech a stavy po odskan
déloznich myoni (myomektomii). Adheze vyrazn snizuji moznost uhnizdi
oplozeného vatka v clozni sliznici. V zavaznych ifpadech dochazi az keistim

déloznich sén s naslednou bolestivou absenci menstruace. (Kuklie] 2008)

Cervikalni faktor D¢lozni hrdlo je prvni pekazkou pro spermie v Zenském
reproduknim astroji. Cervikalni hlen prochaziéstnimi cyklickymi zmgnami, slouzi
jako ,zasobnik* spermii a je wm zahjena jejich kapacitace (proces, kdy spermie
dozravaji a jsou ifpraveny vniknout do oocytu). Fyziologicka uloh&a¥niho hrdla
muze byt zmdnéna @ anatomickych poruchach,fipa po zasgtech i @i zménach
v samotném slozeni cervikalniho hlenu. (Kudela, 2008)

Imunologicky faktar Spravna funkce imunitniho systému je z&kladnim
piedpokladem oplozeni a vyvojeshbtenstvi. Imunitni systém je Uzce spojen
s endokrinni regulaci a jeho poruchy mohou vésbdkpzeni gamet, embrya i procesu

implantace.

Psychogenni faktoPati sem poruchy normalni sexuality, bolestgohlavnim
styku (dyspareunie), chyhi touhy po pohlavnim styku (absence libida), pahia
chladnost (frigidita), nemoznost dosazeni orgasmorgasmie), pdppritomnost kece

poSevniho vchoduippohlavnim styku.

18



Ta ¢asto vznikd na zakladpsychickych konfliktnich situaci. Tyto skdteosti
piirozere omezuji nebo zamezuji normalni sexudlni Zivot &oodbyt gicinou sterility.
(Kudela, M., 2008)

Muzska neplodnost:

SniZzena plodnost muzského partnefgenbyt zfisobena neschopnosti vykonat
pohlavni styk (kohabitace) nebo neschopnost opioZ®m prvni skupiny péat poruchy
libida, poruchy erekce, ejakulace. Do druhé skuppafi porucha tvorby spermii

(spermiogeneze) a porucha transportu spermii. (lutie, 2008)

Za pic¢inou poruchy transportu spermii gasto skryvaji genetické aberace,
primarni hypogonadismus (vrozené chyb varlete ¢i varlat, nesestoupeni varlat
z triselného kanalu do Sourku, jejich zvaziv@éwdt..) a sekundarni hypogonadismus
(poskozeni hypofyzy, posSkozeni gonad urazéntelkovym onemoctnim). Porucha
prenosu spermii byvéasto anatomickym zuZenim vyvodnych pohlavnich g&awgch
cest na podkladvrozené vyvojové poruchy, Grazu, #an¢i nadoru. Poruchy ejakulace
mohou byt zpsobeny poskozenim michy, psychickymi poruchami neblkovym
onemocgnim. (Kudela, M., 2008)

2.3.5 Infertilita

V zahranéi pojem infertilita ozné&uje celkovou neplodnost jak muze, tak i Zeny.
To znamena, Ze tento termin zahrnuje i neschoprmwst dits. V Ceské republice se
pojem infertilita od sterility liSi. Infertilitou @mocné&ci postizena Zena je ta, ktera je
schopna a@hotreni, ale neni schopna donosit Zivotaschopny plodakdvé Zeny se
¢asto vyskytuji spontanni potraty, jez se opakup @vat a vice ve fertiinim obdobi
Zivota Zeny nebo tato Zena porodi mrtvy plod.iNpac, Ze takova Zzena s timto rizikem
ot¢hotni, je ¢asto hospitalizovana a jejéhotenstvi je vedeno jako velmi rizikove.
V piipact infertility je vétSina Ficin neschopnosti donosit Zivotaschopny plod na &tran
matky.

.Pri¢inou infertility byvaji vyvojové anomalie &bhy, myomy, defekty
endometria, vrozena nebo ziskana inkompetence td#d&niho nebo opakovany

nastup dloznicinnosti.
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Na opakovanych potratech se podileji celkova onesmbicmatky (poruchy
systému srazeni krve, endokrinopatie, pyeloneé&ijtidlypertenze, diabetes mellitus,
infekéni onemocani matky (toxoplazmoza, listerioza, brucel6za),organelze vylodit
poSkozeni ionizznim z&enim nebo toxickymi vlivy. Infertilitu rize dale zpsobit
nedostaténd ¢innost Zlutého diska nebo placenty, minimalni rozdil HLA systému
obou rodéa a imunizace matky plodem v systému Rh.“ (Kudela, 2008, s. 61)

2.4 Metody a |€ba neplodnosti

Lécbu neplodnosti izeme |€it nékolika zpisoby. U Zen je to n&gstji 1écba
nevyskytujici se ovulace, tzv. anovulace gh&endometridzy, u mazpak diagnostika
ejakulatu, hodnoceni vzhledu spermii, jejich komee® v ejakulatu, morfologie,
pohyblivost a dalSi parametrytiéinnou I&bou nepitomnosti ovulace je jeji vyvolani.
U Zen s dostateou hladinou estrogénse nejprve pouzivaji antiestrogeny (latky
pusobici proti dinkam Zenskych pohlavnich hormibestrogei). Pro vyvolani ovulace
je podstatna jejich vazba na receptory citlivych estrogen, vyskytujicich se v
hypotalamu a hypofyze a blokovani zapornycktr@vazebnich mechanisimjejimz
dusledkem je na drovni hypofyzy Uprava folikulostiginiho a luteinizaniho hormonu
(FSH a LH). (Mardesi 2013)

Endometriéza je velmtasté onemocmi, jeho vyskyt se v Zenské populaci
pohybuje mezi 6 — 10%. Zeny, které udavaji bolestjména v podiku, poruchu
plodnosti nebo oba symptomy sasré je vyrazri vysSi tj. 35 - 50%. 25 — 50% Zen
s poruchou plodnosti trpi endometriézou a 30 — F@%h s endometri6zou ma problém
se samotnym &hotrenim. U €chto Zen s endometriézou je dosti velkiegpoklad

vyskytu poruch ovulace a vyskyt poruch endokrinriigtkci. (Mardesi, 2013)

U menSiho vyskytu loZzisek endometribzy se provadi wtsSine pripadi
laparoskopické odstrani tchto lozisek, coz zvySuje Sanci n&taitneni, u Wtsich a
cetrgjSich lozisek se provadi intrauterinni (nitétm¥ni) inseminace genos spermii do
délohy), po edchozi stimulaci vagmiki a pouziti metod asistované reprodukce (IVF),
jako je mimodlozni oplodrni vajicka spermii partnera a poté transfefe(ms) jiz

vzniklych embryi do dozni dutiny Zeny.
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V krajnich gipadech Zenské sterility je nutné az darovanéekjod darkya.

.Populaci spermii vySébvaného ejakulatu lze na zakdadysledku nativniho
spermiogramu podrolji charakterizovat dalSimi ,nadstandardnimi“ teséfyuzitelné
jsou zejména i testovani fyziologické funinosti a vitality spermii. Dale jsou tyto
testy vyuzitelné k objagni pricin selhani fertilizace vipdchozi l|éb¢ IVF."
(Mardesg, 2013, s. 46)

Dnes setasto pouzivd u metod asistované reprodukce taacytbplazmaticka
injekce spermie, to znamena, Ze jedina sperme s@ndorfologie, vitality a motility je
vpravena pomoci mikroskopické jehly do ¢kd. Nekdy je nutné u tzv.azoospermie,
(spermie nejsouiffomny v ejakulatu) chirurgicky aspirovat tyto spée z nadvarlete.

A v nejkrajrgjSim pipack je nutné gijmout spermie od darce. (Mardés2013)

Nekteré typy neplodnosti Ize wkterych gipadechiesSit i nehormonalni &bou.
Touto l&bou, se zabyvala pani Ludmila MojziSova. Svou swast rehabiliténich
cviki a objevem metody svalového &eni dokazala zdankvnemoZzné. Odstranila
nékteré druhy funkni sterility Zen diky uvoléni svalovych spaziv oblasti pate a

panevniho dna.

,Ludmila MojziSova se narodila 2Rijna 1932 v Uzhoro#l Détstvi a mladi
proZila s rodii a bratrem v Oping ve vychodnichCechach. Cely s\ Zivot zaswtila
odstraiovani zdravotnich obtizi a bolesti pohybového {istkéelkym prinosem byla
také jeji os¥tova cinnost v oblasti prevence fuékich poruch pohybové soustavy. Jeji
celozivotni systematickd prace v oblasttelgené rehabilitace vyustila ve vyvinuti
Uspm@sSné rehabiliténi metody na odsti@vani rekterych druli Zenské i muzské
sterility.” (Struskova, O., Novotna, J., 2003, k. 7
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2.5 Psychologické aspekty u Zen s poruchou fertility v

produktivnim v éku

Zda se, Ze jen velmi malo Zen, kterégghvtehotrét a mit vlastniho potomka,
pristupuje k ¢hotenstvi zcela bez obav a starosti. Negativni pBychiky je ¢asto
umocren situaci, kdy se Z€na jejimu partnerovi pot ditt neddi ani za pispeni
modernich metod &y neplodnostiCastou pi¢inou poruch fertility byvaji jak vyse

zminéné poruchy v organismu Zeny, tak i muzské nepladnos
2.5.1 Psychosomatika v gynekologii a porodnictvi

Castou otazkou 21. stoleti tykajici se nisti je, kdy se stat matkou. Dnes
uvazuji zeny tak, Ze okt byt zabezp&ené, mit stabilni partnerstvi a jsou sdemy
toho, Ze se dozZivaji vysSih@ku. Proto ¢hotenstvi a nasledmmatéstvi posunuji do
pozdjSiho wku, jenZe &lo ze somatického hlediska tytawbdy ignoruje.

Je znamo, Ze se zvysSujicim s&kkem klesa schopnost Zetirpzere otehotnst.
Mirné klesani plodnosti Zen je koletictém roku ¥ku a jiZz poctyficitce je girozené
otéhotréni dosti malé. Naproti tomu ale roste vyskyt pdiratctyricetiletych Zen je to
dle statistik 40%. Tento fakt Zeny vi jen malokdyynalezeni a pouzivani
antikoncepni pilulky sice ginesla pocit svobodného rozhodnuti o tom, kdy rit& @le
zda se, Ze je to pouze pocit faleSny, meposkytuje svobodu jenom poléwi a to
spisSe, kdy d& nemit. JenzZe tu zakladni otdzku kdy mit @& zda, Ze ve svych rukach
az tak nemame. Zeny opanuje faledny pocit tohokdi& se udrzuji ve fyzické a
psychické kondici, tak ve stgjivyborné kondici museji byt i jejich vajeiky. JenZe ty,
paradox®, za&inaji starnout rychleji nez ostatni organy. Médias nzahlcuji
informacemi o pokroku v reprodakim vyzkumu a pouzivani danych technologii a
vyvolavaji mylny dojem toho, Ze ¢da dokaze upk  vSechno.
(Koneina, H., 2009)

~Psychosomaticky (jev, souvisejici jak s mysli, téllem) gristup k nemoci byl
obvykly v medicig odedavna. S rozvojemédeckého vykladu sta byla postuph

odklena duSe ockta a ponechéana filozofii, psychologii &padre cirkvi.
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Biomedicinsky model vychazejici z Wirchowovy dedminemoci jako poruchy
tkani, burk a orgar nas ovliviuje dodnes. festoze z praxe vyplyva, ze zadHgvek
neonemocni jen duSe¥mebo Elesrg, ale vzdy je ovliviina jako celek. VZzdyse jedna
0 vzajem® propojené systémy. Psychosomatika zahrnuje celdbecka v jeho
sloZitosti se snahou porozgtmomu, jak se on sdm podili na vzniku a trvanihsveé
onemocgni. Tento pistup si ovSentada lidi edstavuje jako nejergjsi psychogenni
poruchy. Nemocni si nejsou jisti, zdali nepoukamgena to, Ze nejsou po dusSevni
strance v ptadku.” (Kudela, M., 2008, s. 123)

Také v gynekologii a porodnictvi nalézame pochdpéepsychosomatické
souvislosti. Psychosocialni rozng nemoci nasSich pacientek cz@u vystupovat do
popredi, jakmile potléime nadeny smysl pro detail a pokusime se vnim#@mnak, se
kterym pacientka iichazi, v kontextu jejiho Zivota. Teprve az v obiddbspivani a

puberty se z&na lidska pozornost zajimat o oblast genitalu.

,Obdobi dospivani je hledani vlastni identity. Diesfici hleda odpox’ na
otazky ,kdo jsem® a ,jaky je smysl mého Zivota, i@atpo zakladnich Zzivotnich

4

(Skorunkova, R., 2013, s. 29)

V obdobi dosplosti tj. asi od 25 — 50 rokuéku podizuje ¢lovék své jednani a
konani pateb: byt pro rtkoho uzitény a wnuje secinnostem, jeZz maji vyznam i pro
druhé lidi. Znamena toipdevsim plozeni a vychova vlastnicktid(Skorunkova, R.,
2013)

Po strancectesné se takovyt@lovék nachazi na vrcholu svych fyzickych a
psychickych sil. Je piny fyzické i Zivotni silytality a zdravi.Clovék se povazuje za
zralého, kdyZz po ska@eni dospivani bere na sebe plnou osobni @&araou
odpowdnost, zaina byt ekonomicky nezavisly a s@becny, uritym zpisobem
uzakoni vztah k zivotnimu partnerovi atijima vychovné zavazky i svym
potomkim. (Kozakova, R., 2015)

.V souc¢asné dob dochazi k prodluZzovani této Zivotni faze. Prodje&ae délka
studia, oddaluje seék vstupu do manzelstvi a rozenitid Spol€nost stale preferuje

instituci manzelstvi, i kdyZ jsou dnes svobodnékyaice tolerovany.
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Uplnéa rodina je pro zdravy vyvoj dfe nenahraditelnd. Objevuji se nové city
souvisejici s fjetim novych roli, city manzelské, maské, [atelské, citové vztahy na
pracovisti. Existuji velké rozdily v zajmech niua Zen, zvlas pokud se Zena stava
matkou. Negativéy, prevazr u mui, miZze pisobit oddaleni vstupu do manzelstvi,
piipadré pozdni pevzeti role otce zvysujicim se zajmem o alkoholrampskuitni
Zivot." (Kozékova, R., 2015, s. 93)

Je teba uvést, Ze &Sina poruch hormonalniho menstnéo a ovulaniho
cyklu Zen byva ovliviina psychickymi a vztahovymi problémy, které néaj$to kdeny
praw vtomto obdobi. Dalsi kapitola se tykd ntatei a to jak chiného tak i
nech&éného. Konflikty v psychice se poté projevuji mnaiaekologickymi piznaky
od vaginismu, dyspareunie (f§pmné az bolestivé pocity Zenghem souloze, ¥e
vyustit az do odporu k pohlavnimu styku, k nevotngsi soulozi a po ni.), dale
chronickymi zasty pochvy, vejcovod a vaje€nika, infertilita az sterilita, védhotenstvi
pak zvraceni a hrozicitgdtasny porod. Porod byva velmi vyznamnym meznikem
v zivoté Zeny. (Kudela, M., 2008)

.Prevzeti mateské role je zkouSkou zralosti a tam, kde Zena naniuto roli
piipravend, dochazi tad selhani pod neajznéjSimi klinickymi obrazy. Konflikty
v sexualni oblasti inaseji dalsi pestrou Skalu sympiifn
(Kudela, M., 2008, s. 123 - 124)

Ne vSichni lék&é jsou i dobrymi psychoterapeuty, tentocdény postup je
skut&né narany nacas a vyzaduje specialni dlouhodoby vycvik. P&staude-li si
takovy lék& védom toho, Ze onemoéni jeho pacientek/paciantmd mnohem SirSi
souvislost, ktera byva podstatna vdé dlouhodobych obtizi, které se dosavadiinou
terapii nezlepSuji. Pak je nantiskdyZ Iék& odeSle pacientku/pacienta k odbornikovi,

ktery diky psychoterapie vyrazovlivni pribéh 1&by. (Kudela, M., 2008)
2.5.2 Psychologieéhotenstvi

Mezi prvni obavy d¢hotné Zeny byva nejistota, jak partnéijme €hotenstvi.
Psychické potize jdou ruku vruce s nejistotou maEekého vztahu afipadnym
planovaninti neplanovaniméhotenstvi. Stres ovlije jak jednotlivou osobnost, tak i

charakter obou partnirjejich wk, tak i to zda jde o vztah manzelskypartnersky.
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Zmeény organismu Zeny €hotenstvi vedou ke zvySené nervézpodrazdnosti
a negimérenym reakcim naizné stresujici situac€asto dochazi k porucham spanku,
piecitlivélosti, plativosti, depresim agkdy az ke zvySené agresiifTento stav k tomu
zhorSuje vyskyt somatickych obtizi, jako je nauzeaaceni, paleni zahy, otoky a
varixy dolnich kowietin, bolesti zad, vyskyt hemerdidduSnost, zacpa a omezena
pohyblivost s postupujicinghiotenstvim. Cech, E., 1999)

U Zen, které siéhotenstvi hod® pieji, se vyskytuje az né&méreny strach
Z potratu. Ten roste v zavislosti neegchozi zkuSenosti vdiBe sterility, gredchozich
potratech, na negativni zkuSenosti tadi piibuznych nebo spolupracovnic
v zamestnani. Trplivé a spravné vysitleni vSech fyziologickych a psychickych &m
v organismudhotné Zeny, je jedinym moznym a spravnyfisfupem. V &hotenstvi se
u casti Zen Mze objevit i strach ze ztraty partnera, vzhledemzk&g sexualni

atraktivity v piibdhu a konénych stadiich trvang&hotenstvi. Cech, E., 1999)

S blizicim se koncemg¢hotenstvi sili obavy z vlastniho porodu, nastavajic
matky maji strach, Ze porod bude bolestivy, Zedwmviddnou a détmize byt postizené.
P feSeni takovychto krizovych situaci hotenstvi pdebuje thotnd Zena o to vice
osobu, kteraéhotnou psychicky umi podpit trpélivé odpovida na jeji otadzky, a
povzbuzuje ji. OvSem zakladem je chapajici a nuiypartner. Rib¢h porodu a jeho
bolestivost ovliviuje nejen dosflost a vyzralost Zeny, ale i psychické nastavémitne
Zeny na vlastni porod a jeji vztah k partnerovin&ektera miluje svého partnera a je
milovana a ktera séhotenstvi peje, pak mnohem |épe spolupracuje a lépe se k porod
pripravi a gistupuje, nez Zena, ktera jetznych divoda v t¢hotenstvi osamocena.
P&e o pozitivni psychicky stav budouci matky, jejokrespektovani jejich pozadayk

pati k zakladnim vzaim chovéani rodiny a spalaosti. Cech, E., 1999)
2.5.3 Psychologie zen s poruchou plodnosti

Mnoho odbornils, ale i lidi zfad laiki a pacient poklada jako jednu z hlavnich
pricin poruch neplodnosti psychicky blok. Neni vyjimkadie Zena, ktera ma problém
s o€hotnenim a vyuZzije metod asistované reprodukce, bohaihelgativnim vysledkem,
adoptuje dit a po této adopci spontanothotni. Tak jako se stava vipadt zmeny
|ékare, objednanim na dalSickbnou procedurwi po absolvovani psychoterapie anebo

placeboterapie.
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To je pohled linearni kauzality, ktei&ka, Ze kdyZz psychicky problém (blok)
zmizi, zmizi i dany problém. (Kotiea, H., 2009)

,Udobi snahy a nafle byva vystidano u psychicky nevyvazenych zen
obdobimi vyitek a pociti viny, plactivosti a neuvazenymiifsnymi sebekontrolami.
Zena touzici po diti je pak schopna svoji fyzickou lasku provozoven jv obdobi
ovulace, suj Zivot zcela potizovat zakonu nejvhodsi doby oplodani a sodasre
sharét 1éky, po nichz athotréla jeji kamaradka, nebo navazovat stykyazwymi
léciteli. Neni vyjimkou Zena, kterafide do poradny pro neplodné pary a &mre
dochéazi kectyiem jinym gynekologm. Na mist nékdy byva konzultace pacientky
s psychologem. &které pacientky si vSak pletou psychologické wigsEt
s psychiatrickym a vyrazntento navrh odmitaji. Jiné jsou zase velmicve za gistu

svych gedevSim psychickych potizi.* (Edva — Gallova, 2006, s. 112 — 113)

Dle vysledki studii demogrdf je na s¥té¢ bezdtnych lidi 15 — 30% a co je
negiznivé, jejich podil se neustdle zvySuje nejen wespslych, ale i ve vSech
rozvinutych zemich. ZvysSena porodnost 60. — 70.metulého stoleti, tedy snizeny
pocet bezdtnych Zen, je mnohem neobvyklejSi nez zvySenitipdezdtnych Zen
v sowasné dob. V mnohych pipadech bezfné Zeny a muzitstanou celozivoth
bezdtni ne z vlastni #e, ale jsou psychicky Werpani, vy¢erpali finani moznosti,
ztratili viru vto, Ze se to podia anebo uz fekrctili vékovou hranici, jez by byla
moznost athotrét. Dobrovolrg celozivotré bezdtny clovek je ten, ktery se rozhodl
z vlastni wvile, ukortil 1é¢bu s negativnim vysledkem a o adopci neuvaZuje rebo
biologické rodéovstvi bojuje tak dlouho, Ze jiz uplynuék;, ve kterém by dojit k adopci
mohlo. (Konéna, H., 2009)

O tom byt rodtem se mluvtasto, o bez&ném rodéovstvi nikoli. Mit di€ dava
ve WtSine pripadi lidskému Zivotu sir, cil nebo tak&eteno smysl. Diiti mazete
davat svou lasku, pevat o r©j, predavat schopnosti a darovatig¥as. Kdo nil ve
svém Zivot vyhrazeno misto pro dit tomu, v pipadt absence, ii¥e tento cil
celozivotre chyket a snazi se hledat jiny, napve zlepSovani svého partnerského
vztahu, kontakt s@mi svych gibuznych, v pomoci druhym, ve svém profesnim Zvot
atd. Nekdy si bezdtni pdizuji psa, ale takto novy plnohodnotny cil se hlegémi
obtizre., nekdy celé dlouhé roky,dkdy cely Zivot a Bkdy i nelspsre.
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Mit dit¢ neni jen cil naSeho snazeni, ale je také ten,pkifima nasi energii a
sam zdrojem energie je. Tak jako je zdrojem radé&8ti a pocitu blizkosti. Na druhou

stranu je také zdrojem starosti, zoufalstvi a mapg&on&na, H., 2009)

Pro Zeny, které tento cil nenaplni je velmi traumagici pouhy kontakt
s €hotnymi, s maminkami a jejich karky, s @¢tmi, vyhybaji se obchaon s dtskymi
hratkami a pouhy rozhovor octech v &chto Zenéach vyvolava émvnou bolest. Tento
stav neni trvaly, p&ase se daji tyto, proéntraumatizujici situace zvladatékaly i
kontakt s dtmi vyhledavaji. (Konéna, H., 2009)

AZ do této doby se z ufeho oplodini narodilo na s&té okolo peti miliont
déti. Podle gkterych vyzkunid neni rozdil mezi ditem p@&atym girozerg a dittem
pochazejici z metody asistované reprodukce, digchinsodasnych vyzkumd nam
vysledky hovéi o piitomnosti rkterych mirnych odchylek ve vyvoji mezénito
détmi. PredevsSim je to pak zji&ti uritého neurologického nalezu — opongich
motorickych a jinych vyvojovych stadii, vysSi swajotonus, pitomnost drobnych
motorickych odchylek... Tyto odchylky vedou k vysSSimiaiku potizi v chovani a

uceni, ale nemaji zavazny dopad na zakladni vyveéjei(Thorova, K., 2015)

Déti, pocaté metodou asistované reprodukce maji obvykld pd&dni vahu a
rodi se zpravidlaigedtasré. Je zde podeéeni i vysSiho vyskytuétesnych vyvojovych
vad, i kdyz dalSi studie toto tvrzeni nepotvrdilind studie zase vyhodnotila vysSi
riziko komplikaci ged narozenim dite a vysSi vyskyt onemoéni u ckti, patatych
metodami asistované reprodukce. Zda se ale, Zé xy#0 piitomnosti vyvojovych
odchylek souvisi spiSe s neplodnosti ¢6di nemusi imo souviset s petim ditte ve
zkumavce. OvSem absolutni riziko vyvojovych odchyje u dcti potatych unglym
oplodrenim malé. Ve ¥tSin¢ piipadi prichazeji na sét déti zdravé, jez maji normalni
vyvoj. (Thorova, K., 2015)
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Psychika Zeny a jeji ifstup k thotenstvi jsou bezesporu velmi podstatnou
strankou. S ohledem na zakonitosti psychologickdgterminismu mizemetici, Ze nic

se nedje.

Muzeme si polozit otazku, kterou si snad pokladamdgz kidime, Zze ma @p
nékdo Sesti a itom pro to nemusel mociimit.: Kolik Stésti mize ¢lovék unést? Mize
¢lovek snést pouze tité mnozstvi Sisti? A jak to vlasté funguje u takovych gaunir
ktefi maji ot Ststi a to mnohokrat na ukor druhych slusnych lidiRuel nedojdeme
k jasné odpodi, kterd by nas uspokojila, jako je nahoda, zasiept osududi
Zivota, a to Ze 8sti a utrpeni je odémou ¢i trestem za vykonanény v minulosti.
Jenze pro si to nepamatujeme, abychom sgédomili, jaky smysl ma odgmaci trest a
za co vlastajsou? (Schneider, J., W., 2011)

Okamzik paeti ditte by n&l byt vniman jako velky a krasny zazrak. Mnoho
Zen, které se usiloénsnazi o péeti ditte, pro to udlaji takika cokoli, maji v hlag
plno informaci, lék&skych rad, bylinkéskych recept, babskych dopotieni a
pranostik. Zkoumaji cyklus &sice, postaveni jednotlivych planetizném ngsi¢cnim
obdobi, zapaluji s¥ky za aphku. Milovani vyZzaduji pouze v obdobi ovulace, fe@Si
jim ani tak radost jako nutnost vedouci ket ditte. Kazdy nésic prozivaji deprese,
trapi se a Witaji vlastni neschopnost, kdyz kKbbtreni nedojde, jsou zoufalé, ztraceji
smysl Zivota a uziipdem ped dalSim pokusem vzdavajiigboj a nadji. Tyto Zzeny by
ovSem mdly swviij Zivot prehodnotit, podivat se na sebe jinyntam, pozastavit se nad
svym myslenim a jednanim,¢ig by se mit rady. OvSendasto je to velmid&zké. Tlak,
ktery poct'uji jak ze strany partnera, rodiny, kamaradgiyuznych, ale i kolelg Ze je
natase, aby uz gta di€, je ntkdy k neuneseni. (Wahlgrenis, 2012)

Tehotenstvi neni program a nelze ho naprogramovalepuaBeho planu. it
piichazi, kdyZ nastane jeho chvile. Je dobré to riephagirodk. Zena, budouci
maminka, by nila jednou provzdy zapomenout a tippustt si jiz tlak okoli. Casto
jsou to rodte z obou stran, kiese i temét kazdé navsve mladého paru ptaji, jestli

uz je miminko na cesta pokud ne, tak kdy to bude.
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Vystresovat dokazi i&né starosti zé&davych kamaradek a dalSich osob z okoli
paru. Na tom sy podil ale i spoléensky nastavena norma, to, co je z obecného
hlediska tzv. normalni. V této souvislosti saizeme setkat &adou rad laickych i
odbornych. Nap Wahlgrenis konstatuje, Zze vSechno je normalnili klychom byt co
nejvice svi a byt sami sebou. To, co ostatrfgdzrodiny nebo naseho okoli, od nas
praw prozZivany okamzik, to, co prozivame tady d.t€azdou vtéinu svého Zivota by

mela budouci maminka naplnit radosti &s$im.  (Wahlgrenis, 2012)

Zivot zeny, ktera se chysta na roli matky a chedatnst, by msl byt jiny a to
takovy, jako by uZzé&hotenstvi prozivala. To, co bychom si v zivgtali a chéli mit,
tomu je teba otetit ve spravnou chvili die a byt pipraveni. Mdme bytifpraveni, Ze
to Sesti a gani, na které se&fime, brzy do&h dvei vstoupi. To, co chceme proZivat,

je treba brat tak, jako bychom to prozivali uz nyni. f\geenis, 2012)

,Obdobi €hotenstvi pedstavuje pro Zenu nejzasa@dn zménu v jejim Zivot.
Patetim z&ina obdobi, kdy se Zena¢m v matku. UZ nikdy nic nebude jakdind Od
prvniho okamziku, kdy jeshotenstvi ¥ejmé, by ndla budouci maminka rozpragtsva
ochranna Kdla, nesmi wbec o niem ani v ndznacich pochybovat, Nesmi se citit
znejiséna. Je od prvni chvile pro miminko tou n#gi jistotou, pedevSim na matce

zavisi vyvoj dikte.” (Wahlgrenis, 2012, s. 43)

2.6 Smysluplnost existence déte v Zivo& zeny s poruchou pdeti

Kazdy jsme jiny, kazdy jsme individualita. Pro jethio miZze byt podstata
smysluplnosti existence a Zivota v bohatstvi a dibgtu, pro jiného je smyslem laska,
prace, profesni prestiz a pro jinééxistence déte. Nejdive bych chila zminit rekteré
z&kladni poznatky o smyslu existence, nebo chcdievlastniho Zivota, obeen dale
uveést rkteré hlavni determinanty prozivani smyslu existerec nakonec fiat
zamySleni nad otazkou smysluplnosti existence u g@oruchou fertility z mého

pohledu, tedy z vlastni praxe.
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2.6.1 Otadzka smyslu existence (Zivota)

,Otazka smyslu Zivota provazi lidstvo po celou dgélo existence. Tato pro
¢loveéka provokativni otazka skryva v solotiz vyzvu. Zarové vSak je to i otdzka
mimoradre citliva. Zabyval se ji tésf kazdy velky myslitel. Neni tedyabec lehké
najit na tuto otazku odpe&d. Ale pra: se ¢loveék timto problémem #bec zabyva?
VétSinou se 0 & nezajimé permanentnale jen v situacich, ve kterych m& pro to
duvod. | pes to vSak otazka smyslu Zivota stoji latémirprostoru konanéloveka.
LProc?”, Kvuli ¢emu?” pta selovék. Z kazdého se vsak stava filozof.” (Tavel, P.,
2007, s. 11)

V samotném $edu lidské duSe se nachazi, podle Viktora Emarfuglakla tzv.
~-duchovni dimenze&loveéka“, to je to, co je na samotnétfoveku to nejlidsEjsi. Sam
Viktor Emanuel Frankl vytviol a charakterizoval psychoterapeuticky&mA nazval ho
Psychoterapie s lidskou tfaV ni se odrazi nas celozivotni zapas, kladedek, touha
a hledani smyslu Zivota. Samotna touha a usilomapireni smyslu Zivota je dosti
slozité a vyZaduje zvl&stni postup, protoZze hledémislu Zivota se i podle
pozorovaného uspokojeni. Je to jakysi kkadrabity prostor, ktery nas obklopuje,
pronika nami a widomime si ho az ve chvili, kdy ndm schazi. Podgbko zdravi,
kdy nejvice vnimame jeho vaznostidezitost az ve chvili, kdy ho nemame,se nam
ztraci. A i gesto, kdyZ ndm napini naSeho Zivota schazi, tak si malokdo a méalokdy
jasre uvédomuje, co mu vilastnchybi. (Lukasova, E., 1997)

Do véeneho hledani smyslu Zivota ovSem zasaktieeky pokrok. Nktefi tvrdi,
Ze diky technologickému rozvoji atpnyslovému fistu se naSe spdleost stala az
piiliS slozitou, které vedlo k absurdnosti a nesroizelmosti sw¥tového nazoru. Stalo se
tak diky gevaze rozumové inteligence, kterd se rozvinula @ pnnoho na ukor
sloZek jinych. V dnesni debsi ¢lovek stale vice z&ind uwdomovat, Ze otdzku smyslu
existence nelze zodpé&dkt, tak jak nam to nabiziéda, i za cenu sebeobjektijgiho
védeckého rozboru. (Tavel, P., 2007)

Ac¢ se to nezda, tak dnesSni materidliglyytek na druhou stranu s seb®n@si i
duchovni prazdnotu. Proto se t&sto hovéi, a vyskytuje, ve vysflych ekonomickych
zemich s¥ta o epidemii deprese. Mozné vychodisko se nalé@héctiovnim procitnuti a

odborné psychologické pomaoci.
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AvSak v toto dnedSnim tak ekonomicky a mategalozruseném s¥¢, kde se
vyskytuje mnoho absurdit, se najde jen malo odvateyfergs o smyslu Zivota mluvit.
Clovék sice podiuje mnohem #3i miru svobody, &3i prostor v rozhodovani, ale také
veétSi miru zodpo¥dnosti a rizika. A tato tiha Gzce souvisi pledani smyslu viastniho
Zivota. (Tavel, P., 2007)

Podle tvrzeni P. Halama, nebyla otdzka smyslu askmplosti Zivota
v psychologii¢asto stedem pozornosti. Keny uvazovani o smyslu Zivota lze najit
piedevsim ve dvou psychologicko — antropologickycloudech. Tim prvnim je
filozofie existencialni a psychologie, kde smysiata a utvéeni smyslu jsou chapany
jako lidska odpo¥d’ na dilezité a konené otazky lidské existence. Tim druhym jsou
pak teleologické a analistické koncepce v psychplogpbnosti, podle které je lidska

aktivita u€ena svym cilem. (Tavel, P., 2007)

2.6.2 Potreba smyslu wlovéka
Smysl naSeho Zivota je cil vSechucilTento Ukol¢i zamer, chceme — li, nés
vyclenuje nad primitivni Zivot ve sntee. Existuji ki formy spokojenosti:

= PotSeni je smyslova radost, ktera ovSem trva pouzeungivili. Do po&Seni
pafti nag. sprcha, sex, hlazeni... Jde o nadSergjake \&ci, pohodli¢i télesnou
rozkos.

= Naplréni nastava { stavu proudni a trva déle nez p#teni. Vychazi Zinnosti,
které radi dlame, je to pocit, ) kterém pomahame druhym lidedieme knihu
¢i jsme nap. na horach. Je tatZce popsatelny dobry pocit, ktery éhto
¢innosti mame a jsme jim hluboce zaujati, ale nélikpotéSeni. V daném
okamziku nemusime zazivat az takovy pocit naglnale poté si zfiné
fekneme, Ze nés to bavilo a Ze bychont8li puto situaci opt zazit. Naplani je
vySSim stup&m nez poiSeni.

= NejvySSim stupém je mit smysl Zivota, smysluplnost naseho Zivotd, své
poslani. OvSem neni to jednoduché. A i kdyZz ho erajg, tak v mnohych
piipadech zjistime, Zeutkzité a nas i@sahujicicinnosti, nejsowasto pro nas
piijemné. Ale i pes to vSechno nam to stoji za téinime dané kroky, jelikoz
pii najiti smyslu naSeho Zivota citime tak intenziverhoce, které pouze
smysluplnost a vyznam toho, cél@ne, nam takové pocity mohou nabidnout.
To je teti, posledni a nejvyssi druh naSi spokojenostim@n, 1., 2014)
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OvSem v normalnim Zivétv nas soupé dw ja. To sobecké a nesobecké.
Sobecké ja Zije pouze&ippmnosti, jehoz cilem je si uzit tady d'te@dmita nepohodli a
Zada pouzeijjemné ¥ci, zatimco nesobecké ja chce spelesky chiné hodnoty, nasi
duslednost, zodpadnost a dlouhodobé vysledky. Jestlize si tedy mweljit cestou
nesobeckého j&, jsme naghn pocitem spravnosti z toho, céldme, jsme dlouhodeb
Srastni, a také se e stat, Ze se zvysi i naSe saloewni. Jenze jit touto obti&si
cestou vyZzaduje odhodlani, kde neexistuje mozmésinku, vybaventi kurzu, které
by vedly k pravidelné ithé. Muze nam pomoci partner, ktery plni Glohu jakéhosi
pomocnika, ale veSker&ida a gekonani svého nepohodli je jenom a pouze na nas.
(Toman, I., 2014)

Vule ke smyslu, V. E. Frankl vyjddje rekolika vyswtlenimi. Nagiklad je dle
ného uvile ke smyslu vrozenou touhou spictlevéku, zakladni pdebou, ktera je
odhalitelnd jiz v biologickych zakladech existené®véka, je snahouclovéka o
naplreni Zzivotniho osudu, nabadfoveka k litosti a neni pouhym pudednjen chénim.
Lzeftici, Ze vyraz vle k smyslu, pdeba smyslu, a také touha po smyslu se vazi k lidské
existenci, a to najit a vytvib si sam smysl Zivota a Ze nejde jen o igbt
mechanického charakteru, jak uspokojovat biologisktteby, ale pedevSim o lidskou
tendenci ¢loveka, ktera vybizi k jeji realizaci. e ke smyslu je tedy rpdevSim
schopnost svobodnse rozhodnout, je to dosazerikeho na zaklat védomého usili
cloveka. (Tavel, P., 2007).

O smyslu zivota a smysluplnosti o0 nesmyslu a nesmysluplnosti v naSem
Zivoté, Ize hovdit ve vSech fipadech, ve kterych nam &ao jde, kde si vytvidme
urcité cile, ke kterym sifujeme vSim, co &#ame. Vytvdeni cile nize byt wdomeé
nebo ne¥domé. \Edomecinnosti se vyskytuji vzdy tam, kde pouzivame terjainani
¢lovéka, cilesmirné jednanilovéka nebo zamrné jednanile ale také dost mozné, ze
to, co chceme utht, dojit k cili naSeho jednani, tak o tom ma&dems neuvazujeme
(Ktivohlavy, J., 2006)

AvSak rekteré aktivity vyskytujici se v naSem Zigptako je nap. reakce na
bolest, nize mit jiny rdz. Takovéto druhy chovani mohou nwilij pavod peicinné

ovlivnény. Ve svém pozadi maji konkrétrfiginu, jez je uvadi do pohybu.
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V tomto nasSem ippadt lze za picinu povazovat wité fyziologické a@ni v lidském
organismu. (Kivohlavy, J., 2006)

V ptipadech, kde je¢iké dokazat a kde je jen moznizko pouzit, Ze jde o
opravdové ¥domé nebo wdomitelné jednéanéloveka, v €chto gipadech pouzivame
termin chovani. Pokud jde @€lné jednantloveéka, nenizeme ho zadit do klasickeé
formy prirodowdecké picinnosti, tzn., Ze ji v takové forfnnemiZzeme znéat z oboru

fyziky nebo fyziologie, ale je to tzv¢alove jednani. (Kvohlavy, J., 2006)

2.6.3 Hodnoty v zivok ¢lovéka

Najiti smyslu Zivota a smysluplnost je vyrazem hatgirv Zivog ¢lovéka. Casto
si v Zivog sami sob pokladame otazky: Co je to vlastdobry Zivot a jaky je dobry
¢lovek, v iem Zzijici? Jak mame vychovavaiti aby z nich vyrostli slusni lidé? Anebo.
Jak doséhnout toho, aby lidé touZzili prozZivat dobmot? Existuje mnoho takovychto

otazek, které si v Zivétpokladame a hledame jejich odgdu

.Pozornost ¥novana hodnotadm je v séasné psychologii pozoruhodna. Stale
Castji se setkAvame se zZjdvanim toho, co tai ona skupina lidi povaZzuje za
hodnotné, co proéxma a co nema cenu. Stalié m sili geswdceni, Zzesmysluplné
pojeti hodnot vychazi z pojeti cilesmeé aktivitycloveka. V souwtasné psychologii stale
vice sili gedstava vzajemného ouiigvani citi a hodnotNa jedné stra#ije to cil, ktery
dava vSemu, co k jeho dosazenerage, kladnou hodnotu, a na druhé stéajsou to
hodnoty, které ovliwiji volbu cili.* (Ktivohlavy, J., 2006, s. 35 - 36)

V zivot¢ nam jde pedevSim o nelezeni smysluplnosti Zivota, jsou titéur
hodnoty naSeho osobniho Zivota, které se diky nasamysleni blizi takovému, jaky
se vyskytuje ve filozofii. Ve filozofii se tak sétkame mimo jiné s rozdilem mezi
hodnotou ,miti“ a hodnotou ,byti“. Hodnotou miti zamime vlastnit &§akou &c jako
nag. miti auto, @m, miti velké mnozstvi pea... a hodnotou byti rozumime spiSe
charakterové vlastnosti, jako byti staigm clovékem, byti ¢lovékem wrnym a

spolehlivym apod. (Kvohlavy, J., 1994)
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Viktor Emanuel Frankl nazia tti typy hodnot v souvislosti se smysluplnosti
Zivota. Prvni typ nazval hodnoty z&zitkové gEegqstavuje nap lasku, a to lasku
partnerskou tedy lasku divky k chlapéi, lasku matky k ditti. Pati sem i laskai
milovani k ugitému ¢lovéku, ktery je naSi oporou,ifelem...Prozivani tohoto typu
lasky je nalezitou hodnotou. Druhy typ nazval hdginworivé. Do tohoto typu péit
vlastni¢innosti, které vytveime, tvdime. Jde o naSi vlastni aktivitu, ktera je u tohoto
typu hodnot zasadni, tedy obohacujéitym zpisobem nas sv. Zde mizeme zeadit
nag. uritou tvaivou ¢innost unglce, soch#e, skladatele... Posledni okruh hodnot,
které Frankl nazrd, jsou hodnoty postojové. Zde pathodnoty, které nefizeme
zaradit do gedeslych dvou okruh ale navzdory vSemu je Ize prozivat a Zit smyskpl
a hodnoti. Tim, Zeclovek zaujme ke svému danému stavu Uctyhodny postqgpi.Na
jsou to chronickd onemoéni, zdravotni postizeni, lidé, kiese setkaji tvd v tv&
umirani, lidé, ktd se nachazeji wikych zoufalych situacich, v Zivotnich krizich apod
Tito lidé zvladaji svou nelehkou situaci navzddBpjuji ze vSech svych sil, pokud to

alespa trochu jde a fijimaji to, co je ner®nné s uctou. (Kvohlavy, J., 1994)

Ovsem Uplna absence bolesti, frustrace nebo netieppd¢aké nezadouci, ba
dokonce nebezgea. Prozivani frustrace, bole&tpiritomnost nebezgécini z ¢lovéka
bytost silr¢jSi, a to proto, Ze dan§loveék diky tomuto prozivani negativnich proditk
ziskava toleranci k frustraci, bolesti. Musi byhgpen vnimat fyzickou realitu jako
nepodstatnou 0&i lidskym prdnim a umt milovat ostatni, &it se z uspokojeni
vlastnich i pateb ostatnich lidskych bytosti. (Maslow, A., H., 2D1

2.6.4 Rozsah a hloubka smysluplnosti zZivota

»Snhazime — li se zjistit, jak Siroky je soubor zdr@ nichZzcerpame § utvaeni
smysluplnosti naSeho Zivota, pak se v podspaéme na rozsah smysluplnosti naseho
Zivota. Jeden extrémni pol od@oW na tuto otazkutika, Ze zdroj smysluplnosti naseho
Zivota je jeden jediny. Druhy extrém @ta s tim, Zedchto zdroj je vice. Ptame — i se
lidi, co jim dava pocit smysluplnosti Zivota, paém obvykle jmenuji &kolik, napg. 5 —

7 miznych zdroj. Otadzkou je vSak, kde se zastavi v patrani po tanjim dava smysl
Zivota. Druhou otazkou pak je, jsou — i tyto z@rajtejg zavazné pro celkovy pocit
naplreni Zivota.“(Ktivohlavy, J., 2006, s. 107)
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Podle V. E. Frankla je kritériem kvalityigpivku smysluplnosti Zivota z daného
zdroje nezdolnost, tzn., jakouému ho tento zdroj vede Keswdceni pekonavat
piekazky a vlastni zajmy, aby dosahl uspokojeni dchhidi a ne jen uspokojeni
vlastni a toho, codh dolie pouze jemu. Psychologové Reker a Wong se doktavaj
jes€ o krok dale a tvrdi, Ze kritériem hloubky smyshgsti Zivota a jejich kieeni u
zdroji je mira realizovani sebe, tzv. transcendence. katérium vyjadili ¢tyrmi
stupni hloubky. (Kivohlavy, J., 2006)

s SO LEY

co mu ginasi libost a pohodli. (#vohlavy, J., 2006)

2. Vyuziti potencial danéhailovéka a snaha investovat dichto cinnosti swj

¢as a energii. (Kvohlavy, J., 2006)

3. Snaha poméahat a slouzit druhym lidem a odevagatadosobnimu a

socialnimu cili. (Kivohlavy, J., 2006)

4. Zdrojem smysluplnosti Zivota, sily a energiewoi lidi, miZe byt smtovani
k zivotnimu cili. (k tzv. kongnému @elu). (Kfivohlavy, J., 2006)

Dle Rekerova zjigni, lidé, kt¢i maji v sols hluboko zakéergny dominantni
zdroje smysluplnosti Zivota, maji i vlastni vyrazpgcit naplgnosti Zivota, smyslu a

spokojenosti s vlastnim Zivotem.ifiohlavy, J., 2006)
2.6.5 O smyslu lasky

Na jedin€nosti a jednorazovosti je zaloZena vlastni smyslgil existence
¢lovéka. Obvzlast pak smysluplnost existence v paru, pospolitosiaJay. Kromg
cesty, kde se uplatje jednorazovost a jeditigost jedné osoby a jeji aktivni realizaci
tvarcich hodnot, existuje i cesta druha, jeZ je spi&vpa U tohoto zpsobuclovéku
jakoby vSe padalo do klina, i kdyz drublpvék musi vyvinout aktivni Usili a vie si
musi ziskavat teprvéinem. Tato cesta je nazyvana cestou lasky, neb® stdt se
milovanym. Milovany ¢lovék je v lasce vniman svou existenci jako existence
jednorazova a jedigea. Takovyclovek je prijiman do jiného Ja a je vniman jako Ty.
Pro toho, kdo jej opravdu miluje je jako lidskéa dwstt nenahraditelna a nezastupitelna,

aniz by ta dana osoba k tomu jakymkoligpbem pispéla.
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Clovek, ktery je milovan neriize za to, Ze je pro druhéltovéka jedineny a
nenahraditelny a Ze je uskdtevana jednorazovost osobnostni hodnoty jeho existen
(Frankl, V., E., 1996)

,Laska zvysuje u milujiciho lidskou rezonanci pilagst hodnot: otevira jej pro
swt v jeho hodnotové plnosti, pro cely gvhodnot®. Vedle milosti byt milovan a
kouzla milovat nastupuje pak u lasky jakett moment zazrak lasky. Usktieije se ji
totiz ta nepochopitelnage, Ze — oklikou pes biologickou sféru — vstupuje do Zivota
nova osoba, sama plna tajemstvi jedinosti a jednorazovosti své existencez!dit
(Frankl, V., E., 1996)

Se zamyslenim nad vztahem sexuality, erotiky ayl&shuvisi skuténost, Ze
¢loveéka vidime jako dlesre — duSevia — duchovni totalitu. Pokusme se nyni kratce si
ukazat, jak se dxe ¢lovek jako bytost milujici, lasku prozivajici a v lasdaeihého byt
milovan, odliS# nastavit W¢i vicevrstevné osobnostni struktu NejprimitivrgjSim a
zakladnim nastavenim je nastaveni sexualni. U ¢ohastaveni vychazi &lésného
vzhledu druhé osoby sexualni vzruch, ktery u sexuaastavenéhglovéka spousti
sexualni pud. Takovéhdlovéka se to dotyka pouze na uUrovilesné. DalSi, vysSi
nastaveni k partnerovi je forma eroticka, z heigkigth divodi uvadime erotiku a
sexualitu do protikladného pamu. Takovytoclovek, ktery je i eroticky nastaveny neni
pouze a jenom sexud&lnzruseny, je vic nez sexudlhadostivy. V pipac, Ze chapeme
partnetiv télesny vzhled pouze jako jeho nejsvréfsn vrstvu, pak Ize tvrdit, Z&lovek,
ktery je na partnera nastaven eroticky, pronikauldp nez ten, jehoz zajima a je
nastaven pouze na stranku sexudliidvek, eroticky nastaveny, pronika do nejblize
hlubSi vrstvy, dostava se k duSevni stayiného ¢lovéka nez jencloveék, nastaveny
pouze sexuaklh Ano, tlesnym vzhledem a vlastnostmi partnera jsme seiualn
vzruSeni, ale do jeho duSe a duSevnich vlastngstie jzamilovani. U sexualniho
nastaveni je tedy cilem pouzdesnost partnera aigtava v této vrstvvézet. Zatimco
erotické nastaveni a nastaveni zamilovanosti, jetoprvni formy zaniteno na stranku
psychickou, a i festo se jestnedostane k jadru druhé osoby. Toho je schaéjmrk
dosdhnout az dosazenitiettho, nejvyssiho, mozného nastaveni a to dosakasthi
lasky. (Frankl, V., E., 1996)
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s N 1

Pojmu laska, a to v nejuzSim slova smysliisyzujeme tu nejvySSi moznou
nejhloul&ji mozné proniknuti do osobnosti partnera, je téf proniknuti do vztahu
jako k reéemu duchovnimu. Vtomto smyslu, kdo miluje, jiz heveruSen ani
podraz@n ve své vlastni emocionaljtale je pohlcen ve své vlastni duchovni hloubce,
duchovnim nositelemélesnosti a duSevna svého partnera, pohlcen jehbn@so
jadrem. Laska se stava propojenim na dusSevno mmé&h@cloveéka, na jeho celou
osobu prav v celé jeji jedinénosti a jednorazovosti, jez ji teprve jako duchowsdbu
konstituuji. Rlesné a duSevni projevy duchovni osoby jsou spi&gSim, pog.
vnittnim habitem, ktery duchovni osoba na &olosi. Zamilovanému nebo sexufiln
nastavenémadaloveéku se libi élesny znak nebo duSevni vlastnost partnera, tédy, rco
¢lovek vlastni, ale milujictlovék miluje na milovanénglovéku jeho samého, ne pouze
néco, co vlastni, ale prévto, co tenclovek ,je". Poté mu uz ani tak nejde ¢lésny
obraz, ktery by ho vzruSoval, nebo o duSevni olazgjz mize byt zamilovan, ale jde
mu o c¢loveka samotného, o partnera jako jedm&ho, nesrovnatelného a
nezangnitelnéhocloveka. (Frankl, V., E., 1996)

»Laska je vlastni lidsky fenomén, je specifické hama, tj. nelze ji bez dalSiho
redukovat na &co, co ,vlast&“ stoji za ni, laska je akt, ktery vyzhge lidskou
existenci jako lidskou, jinymi slovy akt existerloia Jednim slovem, laska se
vyznauje svym charakterem setkani, a setkani vzdyckynena, Ze jde o vztah osoby
k osolg.” (Frankl, V., E., 1996, s. 125)

Pokud ¢loveék opravdu miluje, nemiluje pouze¢jaké psychickeci fyzické
vlastnosti, jez milovana osoba ma, nemiluje pouze ovlastnost, kterou dana milujici
osoba vlastni, alefpdevsim togim ve své jedingnosti ,je“. Milovana osoba neni ale
nikdy a nikde zastupitelna, a to sebelepSim a selwdpEjSim dvojnikem. V pipac
zamilovanosti by snad tento dvojnik mohl pomocbaak, Zze by se zamilovanost na
dvojnika enesla, protoze zamilovanosgiovéka je nastavena pouze na duSevni
charakter, jeZz tento partner ma, ne vSak na celmhal/ni osobu, jiz dany partner je.
(Frankl, V., E., 1996)

Laska je ovSem daleko vice nez jen citovy vztalskhaje akt, zagfeny na

védomi. Je to zaplava byti jinélmveka.
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A tak se niiZze stat, Ze laskaime getrvat i smrt milovanéholovéka a az tef
muzZeme porozuit tomu, Ze laska opravduire byt sil@jSi nez smrt tolik milovaného
cloveéka v celé jeho existenci. Vlastni existence mil@ramclovéka mize byt smrti

ukontena, ale jeho byti jako takovym smrti kitmemize. (Frankl, V., E., 1996)

Neznamena to, Ze lasku nechcem#esnit, ale je natolik nezavisla néesné
strance milovanéhdlovéka, Ze na ni neni zavisla. U lasky mezi partnenyi mgesnost
a sexudélnost &im prioritnim, neni sebg¢élem, ale jakymsi prosgdkem vyjadeni.
Bez toho nizZe tato laska v principu existovat. Laska pouzéléshé strankylovéka ke
svému probuzeni ai@devsSim ke svému naghm. Lze tedytici, Ze pro milujiciho se
stava partnerovalo vyrazem jeho duchovni osoby a sexualni akt gmazuchovniho
cile. A proto lidécasto zapominaji, jaky ma podstabaly vyznam vijSi pritaZlivost a
jak daleko vice zalezi v milostném Zivéta partnerstvi na vlastni osobnodbveka.
(Frankl, V., E., 1996)

2.6.6 Princip slasti a princip vyrovnani

Pokud se chceme vyjétl ke slozité otdzce prozivani smyslu vlastnihootav
¢lovéka se zavaznymi zdravotnimi problémy, jedna se gskijednotlivého, jejich
osobniho Zivota. V tomto kontextu se musime v ptatE zabyvat obratem, jez se
vétSina pacienit snazi pidat k diskuzi o této otazce — obratem, jeZ vyastiyhnutelg
do etického nihilismu. Jelikoz se tvrdi, Ze celymyslem Zivota je slast, odvolava se
toto tvrzeni ve své argumentaci na skotest, jeZz je dom#id a to, Ze veskeré lidské
konani jefizeno snahou o dosazendsit a Ze veSkeré Zivotni procesy jsou diktovany
pouze a jenom principem slasti. OvSem, ve skgsti, neni cilem naSich snah dosazeni
slasti, je pouze jehaidledkem (Frankl, V., E., 1996)

OvSem obeah chceclovek jednoduSe to, péem touzi, to co chce, nikoli slast.
Slast by byla stejna, ale lidské &hit je izné a to jak ve sfé chovani a s nim v
souladu s hodnotami, tak i v chovani odporujicitamyin hodnotam. Popra¥dve

skute&nosti v Zivot mnoho nezalezi na slasti nebo nelibosti. (FraviklE., 1996)
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Zivot by se nam jevil jako bezesmysliny, pokud byohohtli vidét cely nas
smysl Zivota v pouhé slasti. ProtoZefipact toho, Ze bychom to takto vnimali, nas
Zivot by nengl smysl \iibec zadny. Protoze, kdyZz si polozime otazku: Co jelastré
slast? Odposd’ by zrela: Stav. Protoze jakakoli slast ¥ipadt blizkosti smrti, kdy se

vSe Zivé zastavuje, by byla nesmysina (FranklEV,.1996)

V piipack, Ze radost smysl ma, the nam radost dodat v Zi¢osmyslu, ale
nemize v ni spoivat pouze uzsi smysl. Ve skatesti ten pravy smysl lezi mimo ni.
Erwin Straus pouZival pojem prezentnihoisgbu Zivota. V tomto Zfsobu Zivota
lidské prozivani astavaclovék v jakoby opojné slastiistava prav v dané situénosti,
aniz by dosSel do sféry hodnotiegontta, ale pouze az s umyslem vkladaniiaito
hodnot, niiZze ¢loveék prozivat radost. V tuto chvili jsme porozélim pro¢ radost neni
nikdy sebetelna. V gipad toho, kdo se snazi proZivat radogckvité, se uzavira
sama cesta ke&ti. To se pak ukazuje jak@éao nemozného, dosadhnout v Ziwvgksti
a snaha o jeji dosazeni je v podstaémozna. (Frankl, V., E., 1996). Kazda lidska
bytost je jedinéna a kazda situace, ktera se v lidském Ziwgskytne je pouze situaci
jednou se vyskytujicim. A tak nastava glovéka jedin€nost tohoto ukolu a to, jak se
v dané situaci zachova, protoze dana zivotni sityagedinéna a absolutni. SV je
tedy vniman perspekti¢n ale kazdé situaci odpovida pouze ta spravna mged
perspektiva. (Frankl, V., E., 1996)

2.6.7 Strasti bezesmysIného Zivota

Ve 20. Stoleti naSeho letogia neproZivali lidé pouze utrpeni, toto obdobi
piinaSelo i moudrost. Podle Viktora Emanuela Frankidgiského psychologa, jez
proSel koncentkaim taborem, pokud ma mit Zivot¢jaky smysl, pak musi mit smysl i
utrpeni. Mizeme si tedy polozit otazku: Ma vSechno tohle uti@eumirani gici se
kolem nas gaky smysl? Utrpeni jako takovy smysl nema4, ale dmpabyva postoj, se
kterym je snaSeno. 8vocekava, Ze se vém staneme lidmi a to jak pro sebe samého
tak i pro girodu tim, Ze zrajeme skrz bolest a utrpeni a nag@@ime, pokud
prozivame pocity 86ti. Osud neni jentdledkem minulosti, jak bychom v priad

piedpokladali, ale jefpdevSim cestou budoucnosti. (Schneider, J., W1)201
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V dnesni dob uz neni, tak jako v détZikmunda Freuda, pottavana sexualita.
Dnes uZ nefichazeji pacienti k psychiditm se svymi pocity mémeennosti, ale s pocity
bezesmyslnosti, prozivaji pocity prazdnoty, jakégistencialni vakuum. A tak si
musime polozit otazku, zda jde v této strasti bexsiého Zivota o nemag nikoli.
V zivociSnérisi se jedt nikdy nestalo, Ze by se #giptalo, zda ma jeho Zivot smysl, to
je vlastni pouzéloveéku a zdaleka to neni vyraz duSevni nemoci, alewvthiZtosglosti,
ktera je vlastni pouze a jenom lidskému pokolendtdZe jenom duSevni zralo&ni
v ¢lovéku tu snahu smysl Zivota hledat, ne jenom se pauradice odpoddi zabyvat,
ale trva na tom ho najit. (Frankl, V., E., 1997)

Jenze v dneSnich spéémskych podminkach se zda kfgvek, hledajici smysl
Zivota portkud flustrovan. Vychazi to z toho, Ze blahobytrkte ve spolénosti, statu,
dokaze uspokoijit v podstatSechny patebyclovéka a gitom tato konzumni spataost
sama jednotlivé peeby vytv&i. Existuje pouze jedna geba, kterou tato spdaleost
vytvoiit nemiZze, a to pdeba ,\Mile ke smyslu“, jez je ¥lovéku velmi hluboce
zakderena. Poteba, kterouclovék touzi najit, oddat se ji a naplnit. #livtomuto
naplréni je ¢loveék schopen i trit, kdyZz to bude nutné. V opaém gipadct, pokud
¢lovek nevi o Zzadném smyslu svého Zivota, na Zivot regey kasle, a to i vifpads, ze
se mu d# na prvni pohled velmi dab. (Frankl, V., E., 1997)

Opravdu duSevh nemocni lidé se ocitaji veistinich a hornich vrstvach. Je
k neuwteni, Ze to jsou opravdu lidé, kterym sdidao vrejSi strance velice ddb a
kteri by tudiz ngli byt Sfastni. JenZéasto $astni nejsou, ztratili sy smysl Zivota. Tyto
strasti bezesmysiIného Zivota §istoji za ®jakou psychoterapii, zaffenou na smysl
Zivota, ale nizeme si poloZit i opaou otazku: Neni Zivot skute¢ bezesmysiny?
Pokud se vydame strikircestou empirickéhoripeti opravdového stavu a analyzujeme
ji tak, jak ji vnima obyejny, prostyclovek, ¢loveék bez fistreSi, bez nijaké ideologie a
sveho vlastniho byti, mohli bychom konstatovat, maklad uceni o byti
sebeporozugmni, Ze existujiii hlavni cesty, kde je mozno smysl Zivota najit. preni
cesta spdéiva ve vytvdeni réjakého dila, prozivani &eho nebo prozivaniékoho
v celé jeho jedingosti a neopakovatelnosti, tedgkoho milovat. Bd’ je to sluzba
n¢jaké ci, nebo laska k jiné oséptim se napiluje nds smysl a uskuteujeme také
sebe sama. Vifpad situace, kterou nelze zmit, ve které jsme konfrontovani
s osudem, jako je nevyiéelnd nemoc, fitomnost rakoviny aj., tak i v této situaci Ize
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stéle dat Zivotu smysl, protozZe i v té&dké situaci m&loveék schopnost zgmit tragédii
v triumf a to na lidské arovni a v té dokonce ri§#jSi podok, kterouclovék mize
ucinit. A to je pravé tajemstvi bezpodmémé smysluplnosti Zivota. A préalovek je

v takovychto meznich situacich vyzyvan Raectvi tohogeho je schopen. (Frankl, V.,
E., 1997)

Negativni prozitky lidi, ktd ztratili smysl Zivota, mohou vyustit az
v onemocsni, tzv. noogenni neurdza. fiRomto onemocEni ¢lovék proziva silné
pocity bezesmyslnosti svého Zivota, nemagimi odpowdnosti za sebe, své hodnoty
v Zivoté neuskuténuje a nedokaze vétl a reagovat na vyzvy ve skatem Zivot.
Tento ¢lovék je podrazdny, neciti jakoukoli radost ze Zivota, je nespohlgjea
dostavuje se pocit pochybnosti o0 svém Zhainma pocit jakési n€asti na svém Zzivotu.
Tento pocit neuspokojeni a nenalezeni smyslu saNma se nazyva existencialni
frustrace. (Petrova, A., 2013)

S existencialni frustraci se setkAvameasgji v situacich, kdy neexistuje nikdo
blizky, na kterém by nam zalezelo, nemame nikoth, ndebo naopak nam odejde
nékdo hodr blizky, jsme vgerpani fyzicky i psychicky ndporem aZilgEného
mnoZstvi starosti, vyhybame se praci, riziku a rean®ale se s existencialni frustraci
setkame v situaci, kdy mame silny pocit népbnostici si v sol& ukotvime pocit, ze jiz
od Zivota nic néekame. U existencialni frustrace dochazi k pocioZivani vnitni
prazdnoty. Jistou specifickokasti existencialni frustraci je situace, kdy jsme
nespokojeni, neklidni, nudime se a prozivame aredemi naladu, jde o tzv. n&di

neurdzu. (Petrova, A., 2013)

Do posledniho okamziku a to do slova a do pismepestava mit zivot smysl.
Neni to pouze don@imka dle zakladni mysSlenky logoterapie, ale davnakagsenosti
vyzkumi potvrzena informace. Je dokazano, Ze najit sniyst& mize kazdylovek, a
to zcela nezavisle na pohlaviku, na stupni inteligence, stupni dosazenéhaland,
na jeho okoli¢i charakteru osobnosti. Smysl Zivotaize také najitlovek, ktery se
hlasi k utité vire ¢i nikoli a v pripadt, Ze &ticim je, ogt nezalezi na tom, k jakému
vyznani nalezi. (Frankl, V., E., 1997)
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.Pottebovali jsme tedy vlasénpouze roz§it horizont ¢lovéka, ktery trpi
zdanliw tak bezesmyslnym zivotem, abychom mu umoznitidamit si, Ze Zivot neni
ve skuténosti bezesmysiny a Ze anibec neniZze smysl ztratit. Jak rozhodujici vSak
muze byt takoveé feswdceni praé v meznich situacich lidské existence, to vyplyega z
zkuSenosti, které byly éthny v tdborech vatmych zajaté.” (Frankl, V., E., 1997, s.
168)

2.6.8 Frankliv pohled na onemoc#ni

Nemocclovéka se rozéluje do kategorii. Prvnim roztenim je symptomatika
(fenomenologie), tedy zda se jedna o chorobné saigwiznaky. Druhym pak etiologie
(ptiznaky) onemoacini, tedy to, jak jednotlivé nemoci vznikaji. Poté mozné
onemocgni rozclit podle toho, jak se projevuiji, tedy na onemadrdusSevni agtesné.
Oba typy onemoaimi mohou mit jak somatogennit{gny v t€lesném organismu), tak
psychogenni (psychické)tipiny. Rozdleni onemocéni je pehled vyobrazeno

v nasledujici tabulce. (Tavel, P., 2007)

Tabulka €. 1 Rozdleni nemoci

. . Chorobné projevy, priznaky, symptomy, fenomenologie
emaoci
Fenopsychické Fenosomatické
Somatogeni Psychdza Nemoc v bézném slova smyslu
Jak vznikaji (etiologie)
Psychogeni Psychoneuréza Organova neurodza

(Tavel, P., 2007, s. 138)

| kdyZ je duSevni &tesnd strAdnkalovéka vzajems propojena a tvio v lidském
organismu jednotu (psychosomatickad jednota, nazywovek), jsou to podstath
odliSné zjisoby byti. Kazda nemocthe vykazovat slozky duSevnidlésné a mze se
menit jejich pondr. Tento pondr nAm znazatuje tzv. ficinna spirala, kde na jejim
z&klad je v konkrétnim fipact poznat, kde & zatal, jestli v duSevni nebo fyzické
oblasti, a to v fipac, pokud dojde pozgi k vzajemnému ovlivéni psychického a
somatického. OvSem do procesu vstupuje¢jafti, duchovni stranka, jez nalezi

k Gplnému lidstvi.
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Clovek se opravdu stavélovékem aZ v duchovnicliinech, jimiz pozveda rovinu ze

psychosomatické roviny na rovinu duchovni (Tavel 2B07)

AvSak V. E. Frankl ma zkuSenost i stim, ze ve véinra €le mize Aistavat
nemocny duch a naopak, Ze v nemocnémpetrvava duch zdravy. Co je ale jiste, tak
je to, ze kazda nemoc majaky smysl. Tento smysl se ovSem nenaléza tambide
hledal psychosomaticky vyzkum a i&sti. AZ nemocny dava své nemoci smysl a to
Vv pripact, Ze se svou nemoci vyrovnava jako s osudovou iragéiz pokud se sam, jako
duchovni osoba, vyrovnava se svou nemoci jako chpspmatickym onemoénim.
Smysl utrpeni spdva v tom, jaké utrpenélovék zaziva v nemoci, nikoli vtom, Ze
utrpeni ma. (Tavel, P., 2007)

2.6.9 Smysluplnost existence diie u Zen s poruchou fertility z pohledu

vlastni praxe

Pracuji jako porodni asistentka v perinatologickésntru v Ostra&. Nepracuji
v centru asistované reprodukce ani v ambulanci dbNm gynekologa. Ale i zde se
setkavam $adou Zen, které maji potize stptim, které jsou sterilni a které touzi po
ditéti, protoze to je jejich pravy smysl Zivota a koék se to ddict i o jejich partnerech,

manzelich.

Tyto Zeny, které jsou jerticlkakdy po jednom cyklu tzv. IVF (Invitrofertilizg¢
tedy spiSe po vice cyklech asistované reprodukdgajimzdravotni potizeiasto |
v téhotenstvi. Jsou neskdte rady, Ze se to koke¢ ,povedlo®, kdyZ uz se to povedlo
a nepotratily v raném stadighiotenstvigi neprodlaly potrat na hranici jeStpotratu a
uz porodu, a stale se museji potykat s mnoha ztivemb problémy a festo bojuiji,
chtgji to ditt tak moc, Ze jsou ochotny tydny a tydny lezet &zkdi v nemocnici
s minimalnim pohybem, polykat prasky a nechat dikayat infuze, jen aby se to
.povedlo” az do konce. Takovy smysl ma pro tuto Zenit di€, naplnit ten jasny,
pradavny a zékladni pud, tedy pud niisitd. A kdyZ se to ,povede”, neni pr@& mic

smysluplrjSiho, nez mit viastni dit

43



Ale kdyz se to ,nepovede”...mnoho &hto zen vstupuje do toho koldt
zvaném IVF znova a znova jsou ochotny absolvouaha a mnohdy i néfjemna
vySeteni a znova si aplikovat injekce na stimulaci ¥ajki vedouci ke tvord vajicek,
a znova se hormond@na emocionalé rozhodit a k tomu zaplatit nemalé firdzun
castky, jen aby ®ly to své di¢. Takova je smysluplnost existencesthtv Zzivot zeny
ve fertilnim wku s poruchou peeti.

KdyZz jsem sd&mito Zenami mluvila, dalo by se to shrnout do rdgiieiho
scénée: Proces IVF je stal mnolasu, neni, peréz a odikani, mnoho sexu bez touhy
a probréenych noci. A t€ musi jenom triglivé ¢ekat, jestli se to vSe ,povede” az do

konce.

Preji ttmto Zenam, které svolily k vypini dotazniku v rAmci mého malého
zkouméani, ale samégjme i t¢ém, od kterych jsem svoleni nedostalésa jim spini ten
nejyetsi sen, mit d& a naplni svou touhu se ogjnstarat a vychovavat jej spolu
s partnerem at'ase jejich zivot naplni tim proémejwtsSim a zasadnim smyslem Zivota,

a to je mit krasné a zdravédit
2.7 Poruchy fertility Zen vCR v kontextu piistupu zdravotni p&e

Ve vysgglych statech ssta mluvi zcela jednozia¢ demograficka data, dochazi
k poklesu porodnosti. Pokles porodnosti jeéasti jakoby maskovan imigraci
obyvatelstva, coz ale tento pokles z toho dlouhétiothlediska véchto zemich n@si.
Aby doslo k normalni obna@vpcoctu obyvatelstva, musela by mit Zendrmpérny paiet
déti 2,1, ale v tuto chvili fppada na jednu Zenu vipnéru asi 1,5 ditte. K tomuto faktu
prispiva také to, Ze vyskytujici se nizky¢pb mladych lidi nebude mit ve svych silach
tento negativni poputai trend nijak zvratit a nizka porodnost bude i &ladmit
pokra&ovani. Tento termin byl nazvan jako ,past nizké opoosti“.
(Prozenskezdravi.cz, 2014 — 2016)
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Kdyz se podivame, jak si stoji EU, tak ve 27 zemijeh jsoucleny EU, gfipada
na jednu Zenu 1,56 die. KdyZ se podivame j&Sblize k nam, tak ¢R do3lo v 90.
letech k poklesu porodnosti a plodnostila na jednu Zenu 1,3 dfe, mezi léty 2004 —
2008 sice peet diti na jednu Zenu vzrostl, ale nedosahl hodnotydii&e na jednu
Zen v programu asistované reprodukce, tedy IViFjntracytoplazmaticka injekce
spermie do vajka. V CR tvari zeny mladsi 35 let plnych 65%, které vyuzivajitooy
asistované reprodukce. A podle zakona, ktery biiv&en roku 2012, jsou Zenam
s pouze jednimignesenym embryem v prvnich dvou cyklech asistovepédukce,
hrazeny¢tyti prenosy ¢erstvych, nikoli zmrazenych embryi. Také je jiz idefana
horni wkova hranice Zen, dokdy mohou asistovanou repradpkdstoupit. Tato
hranice je 49 let Zivota Zeny. Jelikoz se v dneiit posouvadhotenstvi do vysSiho
véku Zeny, kdy je schopnostipzert pceit ditt znané sniZzena, oproti jiz dlouho
piirozere nastavenym biologickym hodindm procéeti ditte (20. — 25. rok Zivota
Zeny), niize tato vysoka dkova hranice pspét ke zvySeni porodnosti. OvSem, ngm
by to vést k tomu, aby Zeny zdmé posouvaly &hotenstvi do vysSihoéku za cenu
pocitu, Ze jim niZze byt pomozeno. Ani metody asistované reprodulezamti poceti
ditéte. (Prozenskezdravi.cz, 2014 — 2016)

A

¢ini 1:1 a to, co bylo kdysi povazovano za sniZzeoepspermii, je dnes povazovano
jako normélniho mnoZzstvi, tj. v 1ml je dolni hramit5 miliori a vySe spermii. Dle
dostupnych informaci, éhv roce 1938 pimérny muz ve vysglych zemich kolem 120
mil. spermii v 1 mililitru ejakulatu. V roce 195Zodle studii ml muz jiz jen
73,4 mil./ ml a piizkum z roku 1972 nachazi vionéru dokonce pouze 54,4 mil./ ml.
Experti zUSA hovei o0 poklesu mnozstvi spermii o 1,5% c&md.
(Eurofertil.cz, 2014 — 2016)

V Ceské republice v sgasné dob funguje vice nez 30 center asistované
reprodukce. Jak uvadi server prozeny.cz a podl@dwdno registru, fungujiciho od
roku 2007 se r@né narodi po l&bé metodami asistované reprodukce kolem 408Q d
V roce 2007 to bylo 3805¢t, rok 2006 tvail podil narozenych &i pomoci metod

asistované reprodukce 3% a v roce 1997 2%.
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V sowasné dob c¢ini podil narozenych ali, po I&bé asistované reprodukce,
piiblizné stejny podil jako ve Francii, Finsku, Svédsku dgBeVy3si procento tohoto
podilu ma Dansko — 4%. (Prozenskezdravi.cz, 202416)

Pro zajimavost: V roce 2007 bylo registrovan@R asi 1500 cykl metodami
asistované reprodukce na 1 milion obyvatel, ve &raa ¢ini asi 1000 cykl na milion
obyvatel, v Belgii 2000 cykl na milion obyvatel a nakonec Dansko, které je
povazovano za vzor Vviistupu k&mto metodamcini asi 2300 cykl asistované

reprodukce na milion obyvatel. (Prozenskezdravk€4,4 — 2016)

~Hlavni kritériem Gspchu je porod jednoho Zivého zdravéhositz jednoho
téhotenstvi. O vyznamu dalSich ukazatel se zatim diskutuje.”
(Prozenskezdravi.cz, 2014 — 2016)

MUDr. Tonko Mardesi, CSc, pednicesky odbornik v oblasti &y neplodnosti
uvadi, ze léba byt UspSna musi a danym dfitkem je porod jednoho zdravého
donoseného plodu s dosaZzenim toho, Zbalénusi byt bezgea jak pro matku tak i
plod svyraznym ghlédnutim na zvySeni porodnickych a perinatalnichik u
dvouwetnych &hotenstvi. Metody asistované reprodukce musi bgkytauty s ohledem
na minimalizaci naklad pri zachovani maximalni uspnosti.
(Prozenskezdravi.cz, 2014 — 2016)
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3. Vyzkumna ¢ast
3.1 Vyzkumné Sefeni

Vyzkum se zabyval smysluplnosti existence u Zerievéinim obdobi. Nebt
mit vlastni di¢ je pro ¥tSinu Zen zasadni a Zivotni tloha. V dneSni¢dsd vyskytuje
fada Zen, kterym se tato Zivotni tloha naplnit edato jak diky odkladu mat&vi do
vySSiho ¥ku Zeny a tim budovéni si vlastni kariérynegritomnost vhodného partnera,

tak v disledku nemocéi ptitomnost anomalie.

Jednim z pedpokladi dosaZeni usgSného matestvi je byt zdravy jedinec, jak
po fyzické tak i po strdnce psychické. V dnesniédekistuji moznosti, které mohou
Zenam s poruchou fertility fp vyskytu fyzickych a psychickych problémpomoci.

OvsSem bylo by mylné se domnivat, Ze je medicinang®ma a viesi vSe za nas.
3.1.1 Cil vyzkumného Sdteni

Cilem vyzkumného Sg&ni bylo zjistit, do jaké miry proZivaji naphost svého
Zivota Zeny sledovaného souboru s poruchou fgrtititeré touzi mit viastni d@it Tato
problematika se tyka spiSe Zen ve starSikkuy ale nevyhyba se také mladSim
ro¢nikam, proto mé vyzkumné geni se zariovalo pouze na Zeny s poruchou fertility
jako takové, zmzeni do sledovaného souboru nebylo omezetkenvy, socialnim
zarazenimgi Urovni dosazeného vé&dni, i kdyz i vtomto Sééni byla tato fakta u

konkrétnich respondentek vzdy ztovana.

3.1.2 Diki cile vyzkumu

Pro vypracovani diplomové prace byly stanoveny tjté cile:

1. Zjistit miru smysluplnosti vlastni existenceanz poruchou fertility.

2. Porozumini vztahu mezi smysluplnosti existence zen a towhibwlastni dig.

3. Zjistit, zda fakt, Ze Zeny s poruchou fertilttyaceji smysluplnost, existuge nikoli.

4. Porovnat miru zjighé smysluplnosti existence u Zen do 30, 40 a nddt40
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6. Porovnat smysluplnost existence u Zen, kter&/pooté¢hotrély a u Zen, které jest
¢ekaji na vysledek IVF.

3.1.3 Vyzkumné Fedpoklady

Na zaklad dilcich cili jsme stanovili nasledujici pracovrieppoklady.

1. Zeny s poruchou fertility vykazuji pozitivni mairsmyslu Zivota, souvisejici

piedevsim s jejich touhou mit vlastniadit

2. Touha po vlastnim @fi je Ustedni hodnotou smyslu Zivota Zen sledovaného

souboru.

3. Smysluplnost existence Zen s poruchou feri@ysniZzuje v zavislosti na vistajicim

véku.

4. Mira prozivané smysluplnosti Zivota u Zen, ktesiéaji na vysledky IVF, je vySSi nez

u zen, které jiz po IVF ¢hotrely.
3.1.4 Metodologie vyzkumu a vyzkumné metody

3.1.4.1 Zvoleny typ vyzkumu

Pro realizaci daného vyzkumu jsme pouzili metodewstandardizovanych
dotazniki, konkrétrg Existencialni skaly A. Langleho, Ch. Orglerové a Kuindiho a
Logo - testu (forma pro Zeny) E. Lukasové. Dale \oyhzit kratky avodni rozhovor a
dotaznik vlastni konstrukce ke z§igt osobnich a demografickych datefPazié jsme
tedy postupovali kvantitativnim vyzkumnynitigtupem, pro dopkmi pak byly vyuZzity
prvky kvalitativniho Séeni (rozhovor, analyza uvéaych gibéha v ramci Logotestu).
Tento typ vyzkumu jsme povazovali vzhledem k povagekumného problému za
ziskanych dat.

Dle Cackové (2009), kvantitativni vyzkum vychazegambecného paradigmatu

je empiricky n&fitelny, a to za fedpokladu existence titého fenoménu.

48



Fenoménem, jenz je v této diplomové pra&ien, byla ,smysluplnost existence", tedy
subjektivni mira prozivani smysluplného byti u Bgroruchou fertility, a to ve smyslu,
v jakém je chapanaftistupem existencialni analyzy a logoterapie V. Eankla.
(Frankl, V. E., 2016, Lange, A. 2002, Petrova, Z005)

3.1.4.2 Strategie vybru vyzkumného vzorku

Zakladnim ukazatelem vyhu zkoumaného vzorku, vychazejicim ze
stanovenych igdpoklad, byly Zeny s poruchou plodnosti ve fertilningku, které
podstoupily danou tebnou terapii k dosaZenfhbtenstvi. Slo tedy o z&my vybsr
z dostupného souboru Zen, pacientek. JelikoZ jdo teryzkumny vzorek velmi

specificky a dané téma vyzkumnéhoiéet citliveé, je konény paiet respondentek

e

rozhovor o daném vyzkumu a jejich osobnich datech.
3.1.4.3 Metody ziskavani dat

1. Dotaznik demografickych udaji

Na zaatku, gred vyplrenim Existencialni Skaly a Logo testu — Z, jsme edizélratky

dotaznik demografickych GdajjenZz obsahoval tyto otazky:

* Prislusny ¥k v doke vyplihovani dotaznik
* Pohlavi

* Rodinny stav respondentek a bydist

o Vzdélani

» Souwasné povolani

» Pokud byl respondent student, tak 2éeni studia
* NaboZenské vyznani

» Stalé zamstnani v sotasnosti

* Nazor na vlastni zdravi

* Pohybova aktivita uvedena v hodinach
* Uvedeni jiné zdmovéinnosti

* Uvedeni druhu a @tu I&ebné terapie
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Dotaznik byl aplikovan v kombinaci s metodou roztwav o cili a zanrech
zkoumani, k navozeni motivace &asti na vyzkumném Jeini a k vytvéeni atmosféry

vzajemne dvery.
2. Existencialni skala A. Langeho, Ch. Orglerové &l. Kundiho

Podle Slabého (2015) zkonstruovali v roce 2000 &nde, Ch. Orglerova a M.
Kundi pro miru prozivané smysluplnosti existencastexcialni Skalu (ESK), ktera
vychazi z existencialni analyzy, a ktera ma zazoiiit duchovni moznosttlovéka
k zachazeni se sebou samym a k zachazeni s okeigfem a miru fipravenosti ke
smysluplné existenci. Tento dotaznik ESK se tddecka, jak si sdm mysli, Ze se mu
dai vytvaret svou vlastni existenci. Je zdét@mna dilezitost subjektivniho posouzeni
na zaklad vlastniho prozivani. Ziskané informace a poznaskguzi k zjiSéni
smysluplnosti existencetfipzvladani zatZzovych situaci v realném ZivotExistencialni
Skala obsahuje 46 otazek, nebo spiSe wyriteré zastupujétyii zakladni osobnostni
kategorie. Jsou to sebeodstup, sébsgh, svoboda a odp@minost. Ri jejich nasledném
sloweni vznikaji d¢ hodnoty vysSihdadu, jimiz jsou personalita a existencialité. P
seteni vSech &hto hodnot ziskdme celkovy skor, ktery nantujg subjektivis
vhimanou smysluplnost existence danéhavéka. U zdravych jedintc se dana doba
vyplnéni dotazniku pohybuje mezi 7 — 14 minutami. Za &akv duSevé nemocni
potrebuji k vyplreni ESK dotazniku az 30 minut. Dany respondent ndy vhoznost
pouze jedné odp@di u daného vyrokdi otazky, odpo¥d” se shoduje se stavem, ktery
respondenta nejvice vystihuje. Odborného dohledi peteba i vyplihovani ESK
dotazniku, avSak, vékterych gipadech se fdZe respondefin zdat, Ze jsou vyrokyi

otazky nesrozumitelné, a proto bylimmit moznost optani se a vyjasn si nejasnosti.
Hodnoceni ESK dotazniku

Slaby (2015) uvadi, Ze vyhodnoceni ESK dotaznikpreeadi jednalodhadem
kdy se pi pohledu na zakzkované odpoddi v prave ¢asti odhaduje na dobry
psychicky stav respondenta, jelikoZz az ra\yrokua je tzv. ,negiznivy” pol umisen

nalevo.
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Dale Ize hodnotit dotaznikodnocenim obsahu jednotlivych poloZelHodnoti
se na zaklad znalosti manualu ESK, nebo na z&kladpiesiujiciho rozhovoru
s respondentem, po vygimi ESK dotazniku. Dotaznik Ize také hodnotit nalamdk
porovnani na uarovni jednotlivych stupnjckdy se vysledné skéry porovnavaji na
arovni jednotlivych zakladnich a odvozenych stupaijich vzajemné kombinace. A
v posledniradé se ESK dotaznik vyhodnocuje na zakladrovnani vysledného skoru
s prislusSnymi normami.Tuto variantu vyhodnoceni dotaznikové Skaly jsmeasem
zkoumani vyuzili. ESK dotaznik se porovnava na zakladiyou typi norem. Je to,
norma rakouskd, které zahrnuje populaci od 18 4e¥0Druha norma j&eska a je
odvozena z S&ni student vysokych Skol ve &kovém rozmezi 18 — 22 let, které

realizoval K. Balcar.

Dle Slabého (2015) jsou v tabulkach vyzeay percentily a T — skéry, jeZ jsou

roz&leny podle danéhocku a dosazeni vzthni
Popis zakladnich stupnic:
Slaby (2015) uvadigthto 7 zakladnich stupnic:

» Sebeodstup (SO¥chopnost vytvieni si odstupu &i sokg, ¢imz vidi a vnima
swt kolem sebe nezkresk&nje nespoutdm svymi hledisky. Je zdeéiema
schopnost vniné se odpoutat od svychqmi a cib.

» Sebepesah (SP):schopnost citové ffstupnosti, jez se vyztaje schopnosti
piiblizeni a vcigni se do vniin¢ dalezitého vztahu. Je to schopnost citového
zapojeni k vytveéeni citow vnitiniho vztahu k prozivanému.

* Svoboda (SV)schopnost nalézt v sélmoznosti jednani, jejich usfamani a
dosgni k rozhodnuti. Je to schopnodbvéka prozivat jistotu o tom, co je
mozné.

* Odpowvdnost (OD):schopnost odhodlani a realizovani svych osobnkdil
Dusledky, jez z toho vyplyvaji, nesou pocit jistotg@avnosti svého jednani.

e Hruby skoér P:sowet hrubych skar SO a SP. Popisuje poznavaci a citovy
piistup ¢lovéka k sol¥ samému. Nizka hodnota toho skéru némjea nizkou

miru duchovnich schopnosti, je to jakési zablokodaichovnich schopnosti.
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e Hruby skor E:sowet hrubych skar SV a OD. Popisuje dalSiukkzitou
schopnostloveéka, a to schopnosiiovéka vyznat se v okolnim 8 a Wwinit
dulezitd rozhodnuti. Je to schopne@&ivéka vychazet a vyrovnat se s okolnim
swétem.

* Celkovy skor CSsouwet hrubych skdr P a E. Popisuje schopn@sbvéka dolie
vychazet se sebou samym a s okolninitesm a aktivé se vypdadavat
s vnitnimi a vrEjSimi naroky vlastniho Zivota, jakoz i s hodnotakteré okolni

Swt nabizi.
Slaby (2015) také uvadi tyto 3 slozené stupnice:
Popis slozenych stupnic:

» Personalita (P): predstavuje jakysi osobni faktor, miru rozvoje osaino
Predstavuje vnimani sebe sama a t#pust k okolnimu s¥u. Je dan satiem
hrubych skai sebeodstupu a selfepahu. Personalita se nachazi v révirezi
otewenosti a uzaenosti.

* Existencialita (E): predstavuje existencialni faktor.rd@lstavuje schopnost
¢loveka se aktivil rozhodovat a aktivhzapojovat do vlastnihoédi v okolnim
swté. Je dan saitem hrubych skdr zbyvajicich zakladnich stupnic svobody a
odpowdnosti.

» Celkovy skor (CS)predstavuje prozivanou smyslupnost existenéedfavuje
schopnostloveéka se sam se sebou delzachazet, déb zachazet se &em a
aktivré se vypdadat s vnitnimi a vrgjSimi naroky a hodnotami, jez mu nabizi
jeho vlastni Zivot. Je dan stiam hrubych skdr vySe uvedené personality a
existenciality.

~

3. Logo test — Z:

Podle Cackové2009),Logo — test pro Zeny se zafaje na podstatu prozivani
smyslu. Krom kvantitativnéasti Logo — test Z obsahujesést kvalitativni. Fitomnost
obou c¢asti nam dava &Si prava@podobnost skutmého, realného prozivani
respondentky, i i@s to, Ze kvantitativnéast nese z& vyzkumnikova subjektivniho
hodnoceni
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Jak Cackova (2009) uvadi, Logo - test pro Zenyhlava sestavila Elizabeth
Lukasova a dgeského jazyka jejiplozil Karel Balcar v roce 1992. Celkové skéreuest
ukazuje na miru prozivané smysluplnosti Zivota oesentky, nebo naopak miru

existencialni frustrace.

Logo test pro Zeny s e sklada zesésti.

« |. Cast: zji¥uje miru sebeporozuimi, predstav, pocit a myslenek, kterymi
¢loveék uspdddava svoje odrazeni &’ a kterymi tvéi zaklad wdomého,
zameteného poznavani i specifického Zivotniho stylu. fReslentka se
rozhoduje, které z deviti vyraksmyslu vychazi z jejiho vlastnihdgswdéeni a
které nikoli,¢i si neni jista.

« |I. Cast: zji¥uje momentalni existencialni frustraci. V tétésti jsou uvedeny
vyroky, které maji za cil zjistitiftomnostci negitomnost piznaki existencialni
frustrace a pokud takovy naznak existuje, tak iojehiru. Respondentka
odpovida, zda uvedeny vyr@k zazitek zaziva nebo zazivala, a pokud ano, tak
jak ¢asto to bylo, zda - li ,velmiasto“ nebo ,obas", nebo tento zazitek
respondentka nezazila a nezaziva, tak odpovidétdyh

« Il. Cast: zji¥uje, jak se sama respondentkaiage, a to ve vztahu k jejim
Zivotnim ciiim a dosazenym 0&phiim, a zaujmuti postoje Krmnto hodnotam.
V prvé pasazi se respondentka vyjgddnoslovg, dle svého feswdéeni, mezi
tremi pribéhy, a poté ji je dan prostor k pisemnému vigadvlastniho fibéhu.

Podle Cackové (2009) jefeba posledni paséaz likasti nejprve vyhodnotit
kvalitativné. Respondentky jsou vyzvany, aby nejprve pisemredly swij piibéh, a to
tak, Ze vzajemh porovnaji, co v Zivat dana respondentka ¢l, o co se snazila a co
z toho docilila a nakonec pise&nwyjadii vlastni hodnoceni. Poté se v daném pisemn

vyjadreném textu hodnoti:
e A) Naplréni smyslu

Zde je dilezité rozliSit osu usnosti od osy nap#mi smyslu
» B) Postoj k vlastnimu stradani

* () Postoj k vlastnimu usgphu
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Cackova (2009) uvadi: Elizabeth Lukasova dopajel podrobnou kvantifikaci
vypowedi takto:

Tabulka ¢. 2 Méritko pro kvantifikaci vypov édi v Ill. ¢asti Logo — testu — Z

Text napsany respondentkou Body | NapInéni smyslu

Napsany text ukazuje, prozivani smysluplného auto#ivota,
piicemz smysluplnost Zivota se da odvozovat od mini)
ptitomnosti i budoucnosti. Tato smysluplnost Zivotanit O vynikajici
totoznd s fitomnosti cile a jeho dosazeni. Rozhoduji
ukazatelem je hodnota, ktefidi jeho Zivot ,hodnym Ziti“.

Napsany text ukazuje malo vyj&ahi Zivotniho smyslu nek

vyjadieny smysl je blokovan&im negativnim 1 dgtere
Napsany text ukazuje dvojsmysiné vyjéul, kterd se vyvazuji 2 pramerné
Napsany text ukazuje nespokojenost s vlastnim eiwot 3 chudé
Napsany text ukazuje hodnoceni respondentky viasthivota 4 chybgjici

jako beze smyslu.

Podle Cackové (2009) z tabulky vyplyva, &e méré bodi respondentka ma,
tim vice proziva sy Zivot smysluplji, jinymi slovy feceno respondentka ma vyssi
miru proZivani smysluplnosti Zivota. Na tomto pijncje postaveno celé hodnoceni
tohoto testu — dotazniku. DalSi&dméritka hodnoti, zda je dany postoj respondentky
vyjadieny (0 bod), ¢i nikoli (1bod). Test byl standardizovan. Ma kventou (Q) a
decilovou (D) normalizaci. Respondentky, jez sehaaeji v prvnim kvartilu (Q1)
zazivaji vysokou smysluplnost své existence, nagpagondentky nachazejici se ve
¢tvrtém kvartilu (Q4), svoji smysluplnost existertéensi nezazivaji. Kritickych hodnot
dosahuji respondentky, které se umistily v devadégilu (D9). Bmto respondentkam
by megla byt nabidnuta pomoc odbornym pracovnikem. A nakpdesaty decil (D10),
je charakteristicky pro patologickeé stavy.

Elizabeth Lukasovad provedla normalizaci testu fisl@dnutim na ¥k
respondentek, a s ohledem n&k\vbychom k vyhodnoceni testu ¢hn pristupovat.
Souhrnné vysledky Logo - testu — Z se hodnoti spolysledky respondentek stejné
vékové kategorie. Populai normy jsou vyobrazeny v kvartilech (Q1 — Q4jicemz
posledni kvartil (Q4) jest obsahuje posledni decily (D9 a D10), které dmfia

respondetky, jez jsou kriticky ohroZeny existendidtustraci. (Cackova, 2009)
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3.1.4.4 Organizace vyzkumného Sini

Skér dat k vyzkumnému Setni se uskutail ve Fakultni nemocnici Ostrava, a
to vcéasovém rozmezi 23. 2. 2015 — 4. 2. 2016. Dotazeiko\seteni se zdastnily
pouze Zeny s poruchou fertility, a to duyii propustni z hospitalizace, nebo po
absolvovani poradny v ambulanci rizikové gravidBymito Zenami jsme vzdy osobn
pohovdili 0 daném vyzkumu a na zakkgejich souhlasu byly dotazniky jejich rukou
vyplnény. Fi osobnim rozhovoru jsme si vzdy domluvily termategzdani vyplanych
dotazniki formou dopisu, na naklady vyzkumnika, nebo osabrdarweni i dalSi
navstveé poradny pro rizikovou graviditu.iPpredavani dotaznikjsme pozédali dané
respondentky, aby uvedly na prvni dotaznik demagoath Gdafi, zda byly po cyklu
IVF, a pokud ano, tak kolikrati inseminaci, anebo jim byla darovana lidska &kagi
V piipact kombinace vice terapeutickych metod, byly zaznamgn vSechny
absolvované. Respondentkdm bylélsdo, Ze dotaznikové $ehi je anonymni,dkteré
z nich ale uvedlo jméno, inicidly¢i jméno a pijmeni. Tuto informaci jsme

nezpracovavali.
3.1.5 Charakteristika zkoumaného souboru

Do vyzkumného Seétni bylo celkem zapojeno 31 Zen s poruchou fertilit
v produktivnim ¥ku. Zkoumany vzorek tudy Zeny ve ¥kovém rozmezi 23 — 47 let.
Dle Wikipedie (2016) se fertilniék Zen udava v rozmezi 15 — 49 let, tedy od prvni do
posledni ovulace. U vSech Zen tato prvni a posledniace nemusi byt v tomto
vékovém rozmezi. Planovany &t respondentek nebyl stanoven. Kéme paet

zWastrenych byl 31 Zen.

Dany paet byl také ovliviin dostupnosti osob, které by spadaly do specificky
zantieného Séeni, dale citlivosti tématu a docué miry i faktem odchodu autora

diplomové prace na matkou dovolenou spojenou s porodem.

Jelikoz je toto téma citlivé pro kazdou Zenu a dtadizované dotazniky
psychicky néroné pro Zenu stimto handicapem, byl proveden kratkghowor
s kazdou respondentkou osébive Fakultni nemocnici Ostrava, jiz je autorka

diplomové prace za#éstnancem.
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Po osobni konzultaci byly Zenytéinou ochotny se zapojit do vyzkumného
Seteni. Naopak $ ponechani dotaznikv Gyncentru Ostrava, jsme vusledku absence
osobni komunikace neziskali respondentku Zadnaiisiédku toho jsme tento vyzkum
v dané instituci ukatili. Vyzkumny vzorek tvaily Zeny po jednom a vice cyklech IVF,
dalSi metodou byla inseminace a darovani ce&ji které bylo vzdy zak@eno
aspsSnym othotnénim. Ve Fakultni nemocnici Ostrava byly hospitaliany za delem
udrZeni &hotenstvici lééby daného zdravotniho problému spojenéhghstenstvim,
anebo navstvovaly poradnu pro rizikovou graviditu. Jak jsmé jySe zmiovali,
Zadnou respondentku #ad Zen, které byly v procesu IVF v Gyncentru, senna
nepodailo zapojit do vyzkumného Seini.

3.1.6 Etické aspekty vyzkumu

Jak Cackova (2009) uvadi, je etika v mnoha oblaslieského Zivota jakymsi
vyjadienim cnych (praktickych) pravidel, umodjici zjednoduSeni a ul&éni
mezilidské komunikace. K tomutoc¢élu existujici etické kodexy jsou vSeob&cn
tolerovanou Umluvou, kterou naSe sgolest jala a kterd umaiuje jeji rozvijeni.
Z toho vyplyva, Ze respekt ditych etickych pravidel by #lo byt povazovano za
samozejmost a to zejménatipvyzkumech tykajici se konkrétnich osob — respaotige

zejména pakipvyzkumech psychologického charakteru.

Dle Americké psychologické asociace bylynbyt respektovanyipvyzkumech

s lidmi tyto etické principy (fjaty roku 1982):

1. Respektovani a ohleduplnost vzhledem k danymporetentm: (kast ve
vyzkumném Séeni by nemila predstavovat pro dastniky vyzkumu #tSi riziko nez

obvykly standardni Zivot.

2. Informa&ni pravo: @astnici vyzkumného Seni maji pravo fedem, ped

Gcasti na vyzkumném Feni, znat cil, pibéh a vlastni smysl vyzkumu.

3. Prdvo zachovéani soukromi, identity a ochranabmi®b (daj: ziskané
informace respondeinsi museji zachovatigéru.
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4. Pravo vysloveni nesouhlasu a odstoupeni z vynklim Seeni: vyzkum by
mél byt zaloZen na dobrovolnosti. (Cackova, 2009)

Etické hledisko prezentovaného vyzkum v této dipluén praci, vzhledem ke
své citlivosti, nesil byt zanedban. Ehstnice vyzkumného Feni byly osob
obeznameny s cilem daného vyzkumuibphem i vlastnim smyslem. Osobni rozhovor
byl vZzdy veden autorkou této diplomové prace. Redpatky byly podeny a ujistny
faktem anonymniho dotaznikovéhoigei. Nekteré vSak z&chto (Eastnic uvedly své
jméno i @ijmeni, jiné pouze jméno, ¢které inicialy a byly i respondentky, jez
zachovaly anonymitu plnou. Na samotnéndatlau se autorka diplomové prace vzdy
zeptala, zda by byly ochotnycastnit daného vyzkumu s dodatkem, Ze vyzkumné
Seteni je zcela dobrovolné a anonymni. VSechny dotzévrespondentky byly
ochotny se &astnit vyzkumu, ZehoZ usuzuji, Ze osobni rozhovor byl tou spravnou
formou komunikace k ziskavani dat vyzkumu. Osolzhovor jsme vedli empaticky

s pihlédnutim na zdravotni stav respondentek.
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3.2 Vlastni vyzkum

3.2.1 Dokumentace vysledk dotazniki demografickych Udaji

SloZeni vyzkumného vzorku dle demografickych adayedenych v prvnim

Uvodnim dotazniku.

Celkem se &astnilo vyzkumného Setni 31 Zen vizném stadiu gravidity. Tyto
Zeny se na rozdil od jinyckehotnych Zen liSily terapii neplodnosti a téznymi
zpusoby, mezi &z pati inseminace oplodmého vajéka, kdy zarodéné buky
pochazely pimo od biologickych rodii, dale procesem IVF a taianym patem

prodlanych IVF cykh az po darcovstvi vajek od anonymni darkyn

Ve vyzkumném vzorku se rovh nachazely Zeny, kterééhg absolvovanou

kombinaci jednotlivych [&bnych terapii.

Tabulka ¢. 3 VEk respondentek

Veék 222312627 (28130]31|32(33|34|35(37]|39]|40]| 42| 47

Pocet

111112 |1|4|2 (422|231 ]2]3]1
respondentek

1. Vekové rozmezi respondentekcéastnicich se vyzkumného &ati, se
pohyboval od 22 — 47 let. Z tabulky vyplyva, Zewvieg respondentek (po 4) bylo
zastoupeno veeku 30 a 32 let, tj. 25,8% z celkovéhocpo (Castnic vyzkumu. Naopak
zastoupeni ve &kové kategorii 24, 25, 29, 36, 38, 41, 43, 44, 46,jsme nerdli

zastoupenu respondentku zadnou.

2. Z celkového pitu respondentek bylo 17 vdanych, Xstnic svobodnych, 3

Zeny rozvedené, Icastnice vyzkumu g\ rodinny stav neuvedila.

3. V dosazeném vthni previadaly Zeny s maturitou — 12, &shém zagsu
byly Zeny s doko&enou vysokou Skolou — 10, vysSi odbornou Skolu lov&dzen a
stredni Skolu zakafenou vygnim listem ndly 2 respondentky. Nikdo z dotazovanych
neuvedl dosazené vddni zakladni Skolu a vysokou Skolu zakenou doktorskym

studiem.
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Pro grehlednost jsme dosaZzené stamhi znazornili v nasledujicim grafu.

O Stfedni Skola s maturitou

M Vysoka skola

0 Vyssi odborna skola

O Stfedni Skola s vyucnim listem

Graf ¢. 1 Dosazeni vz&lani respondentek

4. Nejpa@etrgjSi skupinu tykajici se povolani, paradéxmaujimali zdravotni
pracovnici, v pétu 5 - ti (tastnic — ténst 18% (17,86 %) z 28 dotazovanych Zen, 3
Gcastnice vyzkumu povolani neuvedly. Poté nasledowapoitu téi: prodavaky,
pedagogoVvé, detni. D Ucastnice byly administrativni pracovnice a chemikav@o
jedné @astnici zaujimaly: socialni pracovnice, vedoucidgjay, reprograf, &nice,
vedouci metodik, finafmi poradce, feditelka, manaZerka, bankovnitednice a
studentka.

5. Jako své bydli&t ve mest uvedlo 19 respondentek, vesnici pak 12

zWeastrenych zen.

6. Za \ftici osobu se povaZuje ze zrmého vyzkumného vzorku 13Zastnic,
za ateistky 11 adastnice, které nendlty ujasren swvij vztah k nabozenstvi zaujimal

pocet 7.

7. Stalé zamstnani vdob vyzkumného Seéeni uvedlo celkem 24 Zen,

nezamdstnanych bylo 6.

8. U tohoto kritéria povazovalo &vzdravotni stav za dobry plnych 18astnic,
tj. 61,29%, 8 respondentek ozila sviij zdravotni stav jako ,neni Spatné“, vynikajici
zdravotni stav ozidly 3 Ucastnice vyzkumného §eni a jedna dastnice oznéla swj

zdravotni stav jako Spatny.
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Pro grehlednost je posouzeni zdravotniho stavu v nastgdugrafu.

@ Dobry zdravotni stav

H "neni Spatny" mtj zdravotni stav

O Vynikajici zdravotni stav

O Spatny zdravotni stav

Graf ¢. 2 Posouzeni vlastniho zdravotniho stavu respondiami

9. Pohybova aktivita vyj@@na v hodinach za tydemila praimérné 6,38 hodin
u 25 respondentek toho vyzkumného vzorku. Zbylyct&stnic neuvedly u tohoto

kritéria hodnotu zadnou.

10. U zajmové&innosti daného vyzkumného vzorkiepladala chze, poté se
respondentky rady&novaly cvieni, j6ze etk knih, béhu, zahrad, turistice a plavani.
Vyskytly se ale i zajmy jako hra na klavir, tiskafiky, malovani, tvéeni, uklid a

tvoreni. 14 dastnic uvedly 2 a vice zajmovyémnosti, kterym se radynovaly.

11. Poslednim kritériem bylo uvedenicééné terapie, kterou kazda Zena
proclala. Jak z posledniho grafu vidime, dominovalaadetlVF v p&tu 2 pokus§, a
to ve 12 —ti pipadech, nez sehotenstvi zdamvyvinulo, poté prodlany 1 cyklus IVF
— 6 (astnic, inseminace oplo&meho vajtka vlastnimi zarodgymi buikami
procklaly 4 respondentky, 2 Zastréné Zeny prodaly 3 cykly IVF, nez se jim pod#o
zdarre otthotnét a Zistat €hotnymi a dokonce 1respondentka uvedla absolvogani
cyklu IVF. Mezi dalSi metody vyskytujici se ve vyzkumyéd kombinace inseminace
s jednim pokusem IVF — 3 respondentky a jedtastinice uvedla podstoupeni 3 aykl

IVF + darcovstvi vajiek od anonymni darkyru posledniho pokusu.
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O1xIVF
M2 x IVF
O3 x IVF
04 x IVF

M Inseminace
O Inseminace + 1 x IVF

B Darovana vajicka + 1 x IVF

O Darovana vajicka + 3x IVF

Graf ¢. 3 Zastoupeni Iéebné terapie u respondentek

3.2.2 K posouzeni vysledk Existencialni Skaly a Logo — testu pro Zeny

Na za&atku jsme provedli bodovou hodnotu jednotlivychokfr, kterd se zjisti

prostym odpoitanim krouzki, dle schématu nap

v

0O---0O---O---O--e---O 5 = bodova hodnota odpav
1 2 3 4 5 6

Poté jsme setli vSechny body v dané kategordimz nam vySla hodnota
Sebeodstupu, Seh@&gahu, Svobody a Odp#nosti. Ri se&teni Sebeodstupu a
Sebepesahu jsme dostali hodnotu hrubého skére Persgnalit

Personalita (osobni faktor) nam zn&uge schopnost sam se v gobyznat,
umeét se sebou zachazet a miru rozvoje osobnich stréloekka, ktera pedstavuje
jakousi otevenost k okolnimu su

Po séteni Svobody a Odpe@dnosti, jsme dosahli hodnoty hrubého skére
Existenciality (existencialni faktor). Tato dimenzeazoiiuje schopnostlovéka se

rozhodovat a aktivhzasahovat dosthi kolem sebe.

61



Pri seteni hrubého skoére Personality a Existencialitygsiostali hodnotu, jez

jsme oznaili jako Celkovy skor, ta vyjaiije miru Zivotni napknosti, schopnost

cloveéka dolfe sam se sebou aéssm zachazet a aktivni vyfamavani s wgsSimi a

vnitinimi naroky vlastniho Zivota a s hodnotami, kterézivot nabizi.

N 1

Cim byla tato hodnota vy3si, tim byla naiost Zivota, kterou dastnice

vyzkumného 3Séeni pociovaly WwtSi. Paimér dané skupiny jsme porovnali se

sttedovymi tendencemi Sk&lovych hodnot podle Balcasaacilovym rozgtim.

U Logo — testu pro Zeny bylo vysledné hodnoceniio@aCim vy

jsme doséhli, tim vysSi byla existencialni frustrdané Zeny.

v v s

SSi hodnoty

3.2.3 Vyhodnoceni dotaznié Existencialni Skaly a Logo — testu pro

zeny

Pro vyhodnoceni Existencialni skaly jsme pouzite8obvée tendence Skalovych

hodnot podle Balcara a Decilové reétp

Tabulka ¢. 4 Stedové tendence sedmi Skalovych hodnot

Stupnice | Sebeodstud Sebefesah| Svoboda| Odpovédnost| Personalita | Existencialita | Celkovy skor
Pramér 31,71 64,14 46,47 50,88 95,86 97,35 193,20
Tabulka ¢. 5 Decilové rozgti Existencialni Skaly
Decil SO SP SV oD P E CS
1 8.23 14 - 52 11.35 13-40 22-77 24 -78 46 — 160
2 24— 26 53 - 56 36 -39 4143 78 -84 79 -85 161-171
3 27 -28 57 - 59 40 - 42 44 — 46 85 -89 86 — 88 172 - 178
4 29 60 — 62 43— 44 47 — 48 90 - 93 89 - 93 179 — 186
5 30 63 — 64 45 — 46 49 — 50 94 — 95 94 — 96 187 — 192
6 31-32 65 — 66 47 51-53 96 — 99 97 — 100 193 - 201
7 33-34 67 — 68 48 — 50 54 — 55 100 — 102 101 - 106 202 - 206
8 35-36 69 - 70 51-53 56 - 57 103 - 105 107 - 110 207 - 214
9 37-38 71-73 54 — 55 58 — 60 106 — 109 11-116 215 - 225
10 39-48 74 - 84 56 - 66 61-78 110-132 117 - 144 226 - 276
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Z uvedenych tabulek 4 a 5 je rejmé, Ze nasS soubor Zen dosahl svdumgrnou mirou
smysluplnosti 6. decilu (tedy lehce naiiperné hodnoty). Dili hodnoty v jednotlivych

subskalach jsouiptom vyrovnané.

Ziskanou hodnotu prastdnictvim Logo-testu jsme porovnali, vzhledemekuy,
s kvartilovymi normami, wenymi pro Logo-test v nasledujici tabulcé&ibRzné nam
hodnota Qnazn&uje piitomnost existencialni frustrace, @ @ naznauje pfimér, kdy
lidé zvladaji realitu Zivota, ale fip dostaveni zhorSeni, nastanou s &igjv
pravdEpodobnosti potize ipkterych vzdy nemusi mit tyto Zeny silu adekvabrigseni.
Q1 zn&i pritomnost pevnéeho existencialniho zakotveni. TytoyZzevladnou pipadné
obtiZze bez #Siho asili, vi si rady a maji vysokou odolnostivnepizni a nastrahdm
Zivota.

Tabulka ¢. 6 Kvartilové normy Logo — testu pro Zeny

vk (16) - 29 30-39 | 40-49 | 50-59 60 -
Q, 0-10 0-10 0-7 0-7 0-9
Pramer (=Q, . Q) 11.17 11.16 8.13 8.13 10.14
Q..(Dg + Dy) 18 17 14 14 15
Do 19-21 18-21 | 15-18 | 15-18 | 16-18
D1o 22-32 22-32 | 19-32 | 19-32 | 19-32

Pro grehlednost jednotlivych séth bodi a vysledk jsme vytvdili tabulku:

Tabulka ¢. 7 Prehled vysledia Existencialni Skély a Logo — testu pro Zeny

Resao\?é?(entka s ebsé(gd-stu | = ebi;'; e- <ah | SV -svoboda| p(o)vz d nost | Personalita | Existencialita Czlll(?rvy Logo test
1(32) 38 77 52 73 115 125 240 11-Q
2 (27) 36 77 49 61 113 110 223 7T-Q
3 (42) 43 78 43 60 121 103 224 6-Q
4 (27) 33 74 53 62 107 115 222 8-Q
5 (31) 36 65 53 53 101 106 207 8-Q
6 (30) 40 79 58 67 119 125 244 7-Q
7 (47) 43 72 58 63 115 121 236 7-Q
8 (26) 29 64 44 51 93 95 188 11-Q
9 (32) 30 67 43 70 97 113 210 10-Q
10 (31) 27 66 41 47 93 88 181 12-Q
11 (33) 12 44 20 21 56 41 97 23— Q:Dyo
12 (40) 33 62 40 42 95 82 177 10-Q
13 (28) 36 62 52 36 98 88 186 13-Q
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Tabulka ¢. 7 — ( pokratovani) Vysledky Existenciélni Skély a Logo — testpro Zeny

Res&o\?é?(entka s ebsé(gd-stu ol s ebi;'; e- <ah | SV -svoboda| p(o)vlz d nost | Personalita | Existencialita Czlll(?rvy Logo test
14 (30) 36 57 47 39 93 86 179 12-Q
15 (32) 32 69 47 58 101 105 206 6-Q
16 (37) 41 78 51 64 119 115 234 8-Q
17 (39) 44 76 53 68 120 121 241 13-Q
18 (34) 39 68 49 51 107 100 207 10-Q
19 (42) 14 35 31 27 49 58 107 30 - Q: Dyp
20 (40) 43 76 59 64 119 123 242 9-Q
21 (35) 29 47 40 53 76 93 169 15-Q
22 (30) 26 52 41 44 68 85 153 20 — Q: Dy
23 (31) 36 77 55 64 113 119 232 5-Q
24 (35) 17 50 39 43 67 82 149 17 ‘[%;)(Dg *
25 (30) 22 55 45 50 7 95 172 14-Q
26 (22) 25 55 43 50 80 93 173 21— Q: Dy
27 (37) 33 71 65 75 104 140 244 6-Q
28 (42) 31 68 51 55 99 106 205 16 — Q: Do
29 (33) 25 76 54 58 101 112 i 10-Q
30 (37) 43 82 57 65 125 122 247 7-Q
31 (23) 40 67 44 58 107 102 209 11-Q

Pramér +
F;ﬁ':;g 32,65 66,00 47,65 54,58 98,32 102,23 200,55 11,71 -Q
33,42

1. Hodnoty existencialni skaly u vyzkumného vzork@31 zen.

Z tabulky vyplyva, Ze z naSeho vyzkumného vzorkudejkovy pimér pro:

pramérne 200,55

Sebeodstuginila 32,65; Sebesah: 66; Svobodu: 47,65; Odgdnost: 54,58;

Personalitu: 98,32; Existencialitu: 102,23 a Cetkskore celé vyzkumné skupiny bylo
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Porovnanim pmmeérnych hodnot ziskanych z vyzkumného vzorku s haainot

uvedenymi v tabulcé. 5 jsme dostali nasleduijici:

Ziskané hodnoty kategorie Sebegahu (citova angazovanost k prozivanému),
Svobody (schopnost nachazet realné moznosti jedaardospni k rozhodnuti),
Personality (kognitivni a endai pristupnost k sab samému) a Celkového skoére
(schopnost vychazet se sebou samym a &erava aktive se vypdadavat s naroky
vlastniho Zivota) se nachazely v dedil6, coZz naznaije dobré pedpoklady k vnimani
naplreni smyslu vlastniho Zivota, p&wadz u vyhodnoceni existencialni Skaly plaitin
vySSi hodnoty jsme ziskali, timétéi smysluplnost vlastniho Zivota respondentky
prozivaly. Kategorie Sebeodstup, znamenajici wgwbsi vlastniho odstupuidi sobs
a vnimani s¢ta bez pikras, Odpowdnost znaici pocit, Ze to, célovek ¢ini je pra¢ to
spravné a kategorie Existencialita, vyj@tci schopnost se ve &¢ vyznat acinit
dulezita rozhodnuti ndm spadaly do decilu 7, tedw¢jesySSi, nez-li kategorie

piedchozi.
2. Hodnoty Logo — testu pro zeny u vyzkumného vzotk31 Zen

U Logo - testu, jak jsme jizipdesilali, je bodové hodnoceni v kontextu
existencialniho zakotveni obraceri&n vysSi bodova hodnota byla, tim vy3Si miru

existenciélni frustrace respondentka zaZivala.

| zde nam vySlo, po vyhodnoceni a porovnani vyslesliabulkou kvartilovych norem,

s~

Ze Zeny naSeho souboru se nachazejigzré v pozitivnich kvadrantech:

Praimérn& hodnota vysledku u Logo — testu byla u vyzkumonézorku 31 Zen 11, 71,
coz s porovnanim hodnot v tabulée6 jsme dostali zazeni do kvartilu @ ten nam
zn&il, Zze astnice vyzkumného vzorku zvladaly danou Zivotndlite, ale i
vyskytnuti obtizi by se mohly vyskytnout situacdy by nebyly schopny adekvatniho
feSeni. Hodnota kvartilu LQzn&i jakysi ptimér v oblasti existencialniho zakotvetii

vyskytu existencialni frustrace.

s s

JelikoZ vyuZziti obou metod ma rozsahlé praktick@2ny také pro praci s jednotlivymi
Gdaji kazdé respondentky, uvedli jsme v nasledmpygradovych ilustracich 4 konkrétni

respondentky, které nas vipghu vyhodnocovani zaujali.
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1. Dagmar, 47 let, vdané, vysokoskolské studiurgislo 7

Pani Dagmar uvedla své jméndiijmeni nikoli. Uvedla i zamstnani, ale
v disledku zachovani anonymity a etiky jsme pouze uvadifesi jako vedouci. Pani
Dagmar bydlela tohdasu ve mist, byla zandstnana, povaZzovala se za ateistu g sv
zdravotni stav povazovala za dobry. Jako svou @&pmcinnost uvedlaietbu knih a

turistiku. Podstoupila &ebnou terapii IVF a to dva cykly.

Pani Dagmar dle popséani svého vlastnikilépu chéla dosahnout dobrého
vzaklani, ale profesni kariéra pro ni nebyla to figgditejSi — ,vlastré nebyla mym
cilem, jak uvedla. Touzila po harmonickétastné rodia.

To také prozivala, #a Fastné manzelstvi a podle jejich slov ,Uzasného a
inteligentniho syna“. Sama &sto u¢domovala, jak tastny Zivot ma. AvSak ze dne na

den diky tragické udalosti o syn#igta, zhroutil se ji st a vSe harmonické skéito.

| pfes tuto krutou ranu osudu Zivot nevzdavala, i kdybm vazg uvazovala.
Jak popisuje ¢as I&€i, ale neuzdravi a boleststava“. Nevzdala to a po dvou cyklech
IVF terapieceka s manzelem ditVelice se na &ho €Si a citi, Ze Zivot ma pro ni zase

smysl.

Pani Dagmar dosahla v dotazniku ESkhto hodnot: Sebeodstup — 43 bpd
Sebepesah — 72 bag Svoboda — 58 bag Odpovdnost — 63 boi Personalita — 115,
Existencialita — 121, Celkovy skér — 236. Jak vidjrkrom Sebegsahu jsou vSechny
hodnoty vysoké a spadaji do decilypDcoz znai nejvysSi vnimani napdni smyslu
vlastniho Zivota.

V Logo — testu pro Zzeny pani Dagmar dosahla hodiobpdi, coZz spada do

kvartilu Q a ten zn& pevné existencialni zakotveni, dobré a adekwatididani zaize.
2. Lucie, 27 let, vdana, vy3si odborné studiunislo 2

Pani Lucie uvedla i ffimeni, ale v dsledku zachovani anonymity a etiky
uvadime pouze jméno, trvalé zé&smani neuvedla. Pani Lucie, bydlici vésty, toho
¢asu s trvalym zasstnanim, povaZzujici se za ateistu, hodnotilg stdravotni stav jako

dobry. Zajmovouwinnost uvedla clizi. Jako |€ebnou terapii uvedla dva cykly IVF.
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Pani Lucie popisovala 8y vlastni @gibéh heslem ,z pekla &ti“. Byla
vychovavana prarodi, jeji matka nebyla schopna se o dceru postapée@unitel, kdyz
ji bylo 13 let. Bohuzel ji takeé jiz v mladéengku (17 — ti let) zerrel i dédecek, kterého
povazovala za svého tatinka. Po matuoidlle€la za tehdejSimiftelem do Anglie za
praci. Vztah ale nevydrzel aniilproku a po [l roce se vrétila dofh Po navratu
poznala svého nysiho manZela, Zala studovat vysokou Skolu, ale pro ni Spatny
obor, a tak studium ukdéita. Rozhodla se jit pracovat do zdravotnictvi xdtai sestru.

Vdala se, chifa mit c€ti a neSlo to.

Po tech a il hodinové operaci se doala diagnézu Endometridzy a
nemoznost spontaanotéhotrét. Poté nasledovala jéSjedna operace. S manZelem
vyhledali pro ®& vhodné centrum asistované reprodukce a hned puokis IVF se

zdail a narodila se jim dcera.

Po dvou a fl letech prodlala druhé IVF a ot bylo Usgdné. V dob

vypliovani dotazniku pani Lucigekavala narozeni dwt, chlapé.

Pani Lucie dosahla v dotazniku ES&ctito hodnot: Sebeodstup — 36 bpd
Sebepesah — 77 bad Svoboda — 49 bdd Odpowdnost — 61 boil Personalita — 113
bodi, Existencialita — 110 bada Celkovy skor — 223 béd

U této respondentky zaujima decijgbyto kategorie: Sebépsah, Odposdnost
a Personalita. Decil e u Celkového skoru. Decil D Sebeodstup a Existenciality a
decil D;je zastoupeny u kategorie Svoboda.

Vidime, Ze i kdyZ jsou u pani Lucie decily nizs¢ vyhodnoceni Logo — testu
pro Zzeny dosahla hodnoty 7, coz dnavartil Q; a tudiz vysoké existencialni zakotveni.
3. Andrea, 37 let, vdand, vysokoskolské studiun€islo 30

Pani Andrea uvedlo jménofipneni nikoli. Pani Andrea uvedla jako bydist
meésto, zamistnana byla tohd@asu zamstnand jako bankovnitédnik, nabozenskeé
vyznani nerdla ujasgno a své zdravi povaZovala za dobré. Zajmowmnost

neuvedla. Jako &&bnou terapii uvedla prétani étyt cykla IVF.
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Pani Andrea popisovala §vZzivot jako velmi zd&ly do doby, nez chita
otéhotnét a zalozit si rodinu. Nemohla étotnst celych sedm let. Jak sama uvedla
.nemohla jsem dosahnout toho, co ma kazdy" Bledd dva neusggné cykly IVF, kdy
se odevzdala cela do rukou lékaNakonec si wdomila, Zze se nezamyslela sama nad
sebou, a Ze musi @& u sebe. Z&la se tedy zabyvat sama sebou, poznavala reflexni
terapii, |&€itelstvi, bylinky a hlava jégu. Z&alo se ji postupemiasu ngnit mysSleni a
piistup k Zivotu. Zklidnila se,fjala samu sebe a citila pokoru k Zivotwd¥la, Ze i

Zivot bez dti se da zit adtila, Ze pokud d&ma k ni pijit, prijde.

A pak jako zazrakenitvrty pokus IVF probihal bez komplikaci a pani Aeaise

svym manzelemdekavala narozeni dvou kaiek.

Pani Andrea doséahla v dotazniku ESi€hto hodnot: Sebeodstup — 43 bpd
Sebepesah — 82 bad Svoboda — 57 bdg Odpovdnost — 65 boi Personalita — 125
bodi, Existencialita — 122 bdda Celkovy skor — 247 béd

Tato respondentka byla diky svym hodnotadazana vdemi kategoriemi do decilyD

Vysledek Logo — testu pro Zeny nam ré¥rukéazal opt pevné existencialni
zakotveni a adekvatni zvladnuti &z.

4. Jana 33 let, svobodna, gtdoskolské vzdlani zakongené maturitou. Cislo 11

Sletna Jana uvedla pouze své jméno, ale protoZze byzdid anonymni a
respektovali jsme etiku vyzkumu, jméno pédta Jako své bydligt rovrnéz uvedla
meésto, byla zaréstnana jako prodavka, ateistka. Zdravotni stav hodnotila jako
vynikajici. Jako zajmovouwinnost uvedla posilovnu. Jeji cibna terapie sgovala
v jednom cyklu inseminace a jeden cyklus IVF.

Sletna Jana uvedla jen velmi malo z vlastnilitoghu. Jeji vyjadeni bylo zcela
negativni. Uvedla, Ze se ji prozatim negddalosahnout toho, co by v Zivothtla.

Sletna Jana doséhla v dotazniku ESi€¢hto hodnot: Sebeodstup — 12 bpd
Sebepesah — 44 bag Svoboda — 20 bdd Odpowdnost — 21 baoil Personalita — 56
bodi, Existencialita — 41 bada Celkovy skor — 97 bad Tato respondentka byla diky
svym hodnotdm zazena vSemi kategoriemi do decily D

68



Vysledek Logo — testu pro Zeny nam ré¥nukazal, Ze stma Jana svou
smysluplnost existence téimnezaziva a byla by peba odbornd pomoc. Jeji hodnota
23, patila do kvartilu Q, decil Dyo.
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4. INTERPRETACE VYSLEDK U (DISKUSE)

Vysledky dotaznikového §eni jsou pevazr kvantitativnino charakteru, pouze
u Logo — testu pro Zeny v llicasti, u vylteni vlastniho fipadu, jsme hodnotili
dotaznik také kvalitativh Ziskané udaje dotaznikového iéef jsme znézornili
v tabulkach, potédgkteré hodnoty detailiji v barevnych grafech.

Hlavnim cilem této diplomové préce bylo zjistitk jgae hodnotit smysl Zivota u
Zen s poruchou fertility, které touzi mit vlastitedA¢ pravdpodobré neexistuje zadny
standardizovany dotaznik zji§ici smysluplnost existence pgaw tchto Zen,
porgvadzZ tato vyzkumna skupina je velmi specifickautéone si tvrdit, Ze dotaznik
Existencialni Skély A. Langeho, Ch. Orglerové akvndiho, dale Logo — test pro Zeny
od Elizabeth Lukasové nam podakgdstavu o vysSi vnimané smysluplnosti vlastniho

Zivota gchto zen.

Vybrané otazky tykajici se smysluplnosti existeher s poruchou fertility byly
na zaklad hlavniho cile diplomové prace zformulovany doaddilcich a nasledn
k témto cilim vyvozeny vyzkumnéipdpoklady.

Pri zpracovavani f@dem stanovenych dith cili jsme dospi k nazoru, Ze
smysluplnost existence @chto Zen, nebo chceme-li u tohoto vyzkumného vzorku
¢itajiciho 31 Zen s poruchou plodnosti, je gomi piizniva. Sledovana skupina zen se
svou mirou prozivané smysluplnosti gggané prosednictvim celkového skore
Existencialni Skaly, umistila ve vys$3im decilovémpti, konkrét nase Zeny doséhly
v kategorii Seba@sahu, Svobody, Personality a Celkového skoreud&gih kategorie
Sebeostup, Odpednost a Existencialita spadala do decilp Blodnoty dosazené v
Logo testu dosahly v pméru za skupinu kvartilu € coz znamena, Ze tato skupina Zen
nevykazuje fitomnost existencialni frustrace a uraistv tomto kvadrantu vypovida o
dobré existencialni zakotvenosti. Z naSeho vyzkurman&orku 14 Zen dosahly hodnoty
kvartilu Q. 11 Zen phméru kvartil @ + Qza 6 Zen kvartilu @ Kvartil Q, zn&il pevné
existencialni zakotveni, LQa @ pramér, kdy Zeny nachazejici se vtomto kvartilu
zvladaly Zivotni realitu, alefpvzniku potizi, by nemusely dané obtiZze&irmdekvat

fesit a kvartil Qznaiil pfitomnost existenciélni frustrace.
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Také vjednom z dfich cili jsme reSili otdzku porovnani smysluplnosti
existence u Zen do 30, 40 a nad 40 let. Vysledidnboeni ndm ukazaly, Ze nejvyssi

miru smysluplnosti Zivota dosahovaly Zeny do 40 let

Do této skupiny séadilo 17 respondentek sigonérnym celkovym skore, pokud
jsme hodnotili ESK dotaznik, 205, 65; coz tuto shugadime do vysSi hodnoty, do
decilu D;ya vysledna hodnota v Logo — testu pro Zeny (10spéylala do kvartilu Qjez
znamena, jak uz jsmeckolikrat zminili, pevné existencialni zakotveni. Mauhém
mis€ se umistily respondentky (ftem 10 — ti) ¥kem do 30 let, zde jsme dosahli
hodnoty u ESK 194, 90 — decilsDU Logo - testu byla jejich vysledn& hodnota (}2,4
zarazena do kvartilu @ A na mist tietim pak Zzeny &kové kategorie nad 40 let. Jejich
celkové skoreinilo 193,00 — decil @ a v Logo testu zaujimaly extrémni kvartilyt Q
(6,7) a @ (23,00).

Jak jiz bylo uvedeno, u ESK vyhodnoceni plati¢ine vySSi hodnota celkoveho
skore, tim vySSi decil a tim vySSi napinst smysluplnosti existence vlastniho Zivota,
kdezZto u Logo — testu je to pkawaopak a vySSi bodova hodnota &n@irazeni do

vySSiho kvartilu, a tim padem i vy$Si miru existaims frustrace.

Kdyz se podivame na vyzkumnéeppoklady vyplyvajici z dfich cila, tak u
prvniho z nich miZeme vyknout jeho potvrzeni. Z vySe uvedenych datijgjmé, Ze
Zeny s poruchou fertility maji patmé priznivou miru smyslu svého Zivota, tohoto
vysledku jsme dosahli na zaktadyslednych hodnot ESK a Logo — testu. Sébsah
(66,00), Svoboda (47,65), Personalita (98,32) Galkskore (200,55) — decil 6,
Sebeodstup (32,65), Odpainost (54,58) a Existencialita (102,23) — decil7. Snad
jen musime zminit, Ze jsme & ve vyzkumném vzorku Zeny, které se cHaly

zdarnéhodhotenstvi a&ekaly na pichod svého déte, pogipact déti.
Ruku v ruce stimto prvnimi@dpokladem nasleduje i druhy, ktery zahrnoval

domrénku, Ze touha po vlastnim &it je Ustedni hodnotou smyslu Zivota Zen

sledovaného souboru.
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Celkové skore vyzkumného vzorkinilo 200,55; coz spadalo, dle porovnani
s Balcarovymi normami, do decilugDNa zéklad toho mizeme i druhy fedpoklad
povazovat za afeny. ProtoZze tyto Zeny dly tak vysokou miru smyslu zivota mit
vlastni dit, tak mozna i z tohototdodu podstoupily I&ebnou terapii, a to igkolikrat,

navzdory tomu, Ze je n&moea po strance fyzické, finani a fredevsim psychické.

Predpoklad tykajici se snizovani smyslu Zivota v gi@gti na vziistajicim ¥ku
lze povazovat jen do jisté mirgi orientan¢ také jako potvrzeny, nebohodnoty
respondentek v Existencialni Skale byly sice v tpamskupig Zen nejnizsi, avSak
nejzaporiSim Q4). Jak jsme #i moznost zjistit z vySe dokumentovanych vyshkedk
hodnoceni dotaznikového &ati, skupina respondentek nad 40 let (4 Zeny)hgji
praimérnd hodnota celkového skéémila 193,00 — decik. 6. V Logo — testu byla u
dvou zen dosazena hodnota kvartil(€7) a u dvou kvartil ¢(23,00).

Posledni pedpoklad, ktery jsme si stanoviltqd vlastni realizaci vyzkumného
Seteni, se tykal miry smyslu vlastniho Zivota u Zeterk byly ve fazi dekavani
vysledii lécebné terapie, ipdevSim IVF, a Zen, které se jiz ¢citaly zdarného

téhotenstvi a éekavaly gichod vlastniho déte.

Tento gredpoklad se nAm vzhledem ke kémé&mu slozeni vyzkumného vzorku
nepodéilo zrealizovat, neziskali jsme ani jednu responkiereiad Zen, které byly

v [é¢ebném procesu a na vysledky IVEdBné terapiéekaly

V této diplomové praci jsme pro ilustraci Zivotrgatity naSich respondentek
uvedli 4 giklady Zen, jez se dastnily vyzkumu. Tyto Zeny nas zaujaly v popisu,
vyjadieni svého vlastnihoiiipehu a zminili jsme je také proto, abychom uvedlisdal
vyuziti pouzitych vyzkumnych metod. Posledni uvedeiiiklad nas naopak zaujal
v souvislosti nizkého &ku respondentky a velmi Spatného vysledku hodnoceni

smysluplnosti vlastniho Zivota.
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V prvnim gipac byla pani Dagmar nejstar&fastnici vyzkumu, bylo ji v dab
vyplnovani dotaznik 47 let, n¢la praci, pevné rodinné zdzemi. Co ndedpvsim
zaujalo, byl fakt, Ze jako matka si prozila to majjSi, co jen matka Kize zazit. Rezila
vlastni di¢, priSla o r&j diky tragické udalosti. A ii@s tuto velikou nejizei osudu se
se svym manzelem rozhodli, fgs vysSi ¥k a nesnadnost débné terapie IVF, jez
bezesporu IVF je, zkusit mit viastni @diest jednou. Nakonec se to pani Dagmar a
jejimu manzelovi povedlo acekavali jeho pichod. Je uctyhodné, Ze pani Dagmér, a
piesto, kolik ngla let a co prozila, #a vynikajici vysledky u ESK dotazniku (celkovy
skor 236,00) i Logo — testu (hodnota 7 - kvarti) @ vyzn&ovala velmi vysokou miru

smyslu Zivota, jeho napinost a velmi pevné existencialni zakotveni.

V druhém pipac pani Lucie spada do té nejmladsi kategorie p#es nelehky
start do Zivota, ve kterém ji v mladéng¢ku uniel otec, matka nebyla schopna se
vychovy dcery ujmout a vychovavali ji prarddi swij Zivot popisuje ,jako z pekla
Ststi* je to také pozoruhodné, své pratedivnimala jako rode, & veédéla, Ze
biologickymi rodgi nejsou. DalSi krutou ranu osudu zazila, kdyzgiqperaci 1éka
scklili, Ze prirozert neniZze othotret. Ale ona se nevzdala a po druhém pokusu IVF
lécebné terapig€ekala na fichod dvogatek — chlapi. | kdyz vysledky hodnot ESK
dotazniki nejsou tak vysoké jako u prvnihoéigadu, je zde zastoupen i deci} ®to u
kategorie Svoboda, jsou tyto hodnoty (celkovy sR@B8,00) vyborné a zia dobré
piedpoklady ve vnimani a naphi smyslu vlastniho Zivota. V Logo — testu dosahla

vynikajiciho vysledku (hodnota 7), jez spada dorkiaQ;.

V tietim @ibéhu pani Andrey nas zaujal ¢ prodlanych cykh IVF a to
celkem 4. Zaujala nas vytrvalost a touha po vlastditti, i pies to, Ze l&ebna terapie
IVF je tak naréné na vSechny stranky Zivatboveéka. Pani Andrea si na &ku svého
piibéhu nestZovala na nic, ®a Zivot zddly a nemohla pochopit, péonemize
dosahnout toho, co ma kazdy. Nemohl&hotreét celych 7 let. Po dvou nelsmych
cyklech IVF, si u¢domila, Ze musi zdt a pracovat nejprve samou se sebou. Diky
alternativnim metoddm a @&eéni jogy se ji postugnmeénilo mySleni a postoj k Zivotu,
priSlo zklidréni. | ona se nakonec po celkostvrtém cyklu IVF I&ebné terapie dkala

zdarnéhodhotenstvi a éekavali s manzelem narozeni diagk — haticek.
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Pani Andrea ila zastoupeny vSechny kategorie u ESK dotazniliddeg skor
247,00) v decilu . RovreZ Logo — test nam zodpéskl pevné existencialni zakotveni

(hodnota 7) — kvartil QDa sefici, Ze zaujimala nejlepsi celkové hodnoceni.

Ctvrty ptipad jsme uvedli jako protipél vieckegeslych. Skna Jana, prakticky
na vrcholu svych sil, a po pouze jednom cyklu IVRpradchozi inseminaci, jez se
dockala UsgSného &hotenstvi prakticky zahy po &ku I&ebnych terapii, nas
piekvapila svymi Spatnymi hodnotami vyslédkSwvij piipad nijak nepopsala, pouze
uvedla, Ze nedoséahla toho, o co v Zvasilovala. Vime proto jen velmi malo informaci
Z jejiho osobnihoifbéhu a gipadu.

Zaujalo nas fedevsim to, Ze dosahla zdarnéBootenstvi, zahy, ale byla dosti
negativni. Taky jsme se domnivali, Ze respondergpat@& pochopila samotné
vyzkumné Sétni a nevyjatlla se v dotaznicich adekvétranebo vSe pochopila a jeji
piibéh me&l mnohem hlubSi podtext. To uz jsme ale nezjisiisledky samotnych
hodnot (hodnota celkového skéru ESK dotazniku Byl®0 a hodnota vysledku Logo —
testucinila 23,00, coz spada do kvartilu, @ecil D) byly az na samém konci, tedy
velmi Spatné vniméani nagni vlastniho smyslu existence &tpmnost existencialni
frustrace, které vyzadovalo az odbornou pomoc. Zgsme se, bohuzel, nedaili.
Doufali jsme, ale Ze vSedlo zdarny konec, a Ze i tato Zena prozivala@amovala si

vlastni smysluplnost existence po narozeni viastditite.
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5. ZAVER

V této diplomoveé praci jsme se pokusili prokazatj zeny, které maji problémy
s o€hotrenim a to do takové miry, Ze musi podstupovat doata:nou l&ebnou
terapii, ktera z&tuje fyzickou, ale fedevsim psychickou stranku jejich osobnosti, maji
dostateén¢ pozitivni miru smyslu vlastniho Zivota a dobrésgemcialni zakotveni. Jsou
schopné adekvatna &inné celit raiznym nastraham Zivota, které fisprichazeji do

jejich Zivoti a vi si rady s obtizemi, které Zivairpasi.

Déale jsme zjistili, Zze virstajici wk u této vyzkumné skupiny ma spisSe
nepodstatny vliv na sniZzeni miry smyslu Zivota. lfmau Zivotnich cest jednotlivych
Zen bylo zji&ni, Ze podstatny vliv na miru prozivané smyslupindastniho Zivota ma
touha existence vlastniho &# a individualni gistup k Zivotu, jakoz i odliSna povaha

kazdé z dotazovanych Zen a podpora toho nejblizédivéka — manzela, partnera..

Jako podit k dalSimu zkoumani bychom widve vytvoreni kontrolni skupiny
Zen nethotnych a Zen s bezproblémovynghaitrenim, a také ziskani dat od Zen, které
praw podstupuji léebnou terapii, i kdyz, jak se zda, je tento vyzkymmaorek €zko
dosazitelny vzhledem k jiz zitovanému velkému psychickému ¥pa neochat se

do vyzkumu zapojit.

| piese vSechno jsme doufali, Ze tato diplomova préireesla novy pohled na
danou problematiku a nové poznatky, které se vgsialy jak v teoretické tak praktické

¢asti a byly pro vSechny, jeZ si tuto prategetli, zajimavym pinosem.
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6. SOUHRN

Tato diplomova prace, nazvem Smysluplnost existenc€en s poruchou
fertility, se zabyva prozivanou mirou smyslu vl&éstnZivota u Zen, které maji problém
s othotrenim a to aZz do té miry, Ze musi podstoupit mnohdgtidnar@nou, i

nékolikrat za sebou, t&ebnou terapii, kterou je mozné&eské republice podstoupit.

Vyzkumny vzorek,citajici 31 Zen, podstoupil vzdy stejnou nebo i Smihiu
lé¢ebnou terapii, a také vzdy secltal ch&éného thotenstvi a &ekavani narozeni

vlastniho potomka.

Predkladana diplomova prace se sklada ze dvou zdkladdsti. V prvni —
teoretické, jsou teoretické poznatky z medicinyajidd se tznych druli neplodnosti,
zmirgny jsou i fizné zfisobyieSeni této problematiky, poté je zgema na psychickou
stranku c¢lovéka, v naSem ipact Zen stouto diagndzou, je &tena, jaka je
psychologie ¢ghotenstvi, co se v zééhem thotenstvi odehrava, a jaka je psychologie
zen, které maji problém #totnst. Nasled® je prechazeno k vlastni otazce smyslu
existence, jsou zmény rizné aspekty smyslu vlastniho Zivota, a nakonedri€rg

popséan kontextifstupu zdravotni @ Ceské republiky k Zenam s poruchou fertility.

Druha c¢ast se zabyva vlastnim vyzkumem, jsou popsany mestetu dat,
piedem stanovené cile vyzkumnéhoréet, z toho plynouci vyzkumnéequpoklady a
prezentace vlastnich vysladk V této ¢ésti jsou také prezentovany A4rikghy
konkrétnich Zen, které vyzkumnika zaujaly a jsaelwény jejich konkrétni vysledky.

e

Velmi si vazim vSech Zen, kteréigioupily k vyzkumnému S&ni, a velmi jim
dekuiji.

Kli¢ova slova: fyziologie reproddkiho systému Zeny, patologie reprothiko
systému Zeny, neplodnost¢lé neplodnosti, smysluplnost existence, smysluplnos

existence vlastniho zivota u Zen s poruchou plaginos
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7. SOUHRN - SUMMARY

This thesis, titled The meaningfulness of existefarewomen with impaired
fertility, looks at levels of meaning of his owrfelifor women who have difficulty
conceiving, and to the extent that they must unaléng often challenging enough, even

a few times a therapy treatment that it is posdiblake in the Czech Republic.

The research sample numbering 31 woman underweavdaysl the same or
different therapy treatment, and always lived tce seontrived pregnancy and

anticipation of the birth of her own child.

The present thesis consists of two main partdhdrfitst - theoretical, theoretical
knowledge of medicine relating to different typef iofertility are discussed and
different ways of dealing with this issue, thenuses on the psychological side of
woman, in our case, women with this diagnosislisrinated, what is the psychology
of pregnancy, what in a woman during pregnancy sagkce, and what is the
psychology of women who have difficulty getting gnant. Subsequently crossing to
guestion the meaning of their own existence, theytron the various aspects of the
meaning of his own life, and then briefly descrthe context of access to health care

Czech Republic to women with impaired fertility.

The second part deals with the research, descnitstsods of collecting data,
predetermined goals of the research, the resulisgarch assumptions and presentation
of results. This section also presents four stasfemdividual women who have taken

the researcher and discussed their concrete results

| very much appreciate all the women who joinedrdeearch investigation, and

| thank them greatly.

Keywords: physiology of female reproductive systemaproductive system
pathology women, infertility, infertility treatmenmeaningful existence, meaningful

existence own life for women with impaired ferylit
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PRILOHA ¢&. 2: Dotaznik existencialni Skaly

Existencialni skala

A. Langleho, Ch. Orglerové a M. Kundiho

Dotaznik

BT 171 e P
WBKE oy 15 MUETZEAR - DR B0 i o st st

Fovolani neba Skela: ..overimmenmsm

& Beliz Test GmibH, Gitingen - Patisk & jakakod rozmnoZovéni jsou zakdzany

% Tasicentrum Prafa s.r.0 - Chiadnaviy pod Sislem ...,



Paosudte, prosim, nakalik dale wwedené vyroky pleti prava o Vas, U kaddeho vyroku
prodkrtnéte na pfipojena vodoravna stupnicl kitkkem X vidy 10 kaletke, |ehol pozice to naiépe
yyiedfuia. (PR posuzovinl viroku neberte v dvahu prileZitostng kratkodoos vikyey.)

& 0 0 o s J
Maprasts 5 wyjimkami Spise Splie S wylimkami  Naprosto
piati piat] olati napiat nepiati naplat
Naxalk o mné plati tento vyrgk?
ELAT] HEPLA
1] Casto zanechdm dlleditych Ginnosti, proto2e je mi
nepfijemnd namana s nimi spojena. iy SR ¢ WSS PR o TS, WAL
21 Clhtim, #2 mé& mé (kdly osobné aslow] [ SR g OO R O S

3] Vyznamné pra mé je jencm to, oo odpovida memu pidni
&} V' mém Zivotd neni nic dobrho

£} Maejradéj sa zabyvam sdm (2ams) sebau - avymi
staroetmi, praniml, sny 2 chavami.

8! Vardinou se nedakdiy soustedlt,

7} Stim, co jsém capasud vwkanal{a). |sem respokcienia),

protaze i mysim, 28 jsem méals) déist néco dileditjding,

& Vidy sa fidim podle tohe, o ede mne ocekdvali druzl,

%) Megfijemna rozhodnuti sa snakim bez diauhiho
uvaiovani odioZit na poadaj

10) Snadno se nachdm odvést | od pracs, kisré délam
rad(a),

111 W mém Zvatd neal nic, o eo bych 38 Socpravdy rada)
ze=adilia),

12) U mnoka vaci nechapu, prod byeh o méla) délat
privé ja.

13) Myslim, 32 mdj Zivet tak, jak jel vedu, neni k nicemu
dobry,

14) Plipada mi t82kd pochopit vyznam mnciych vacl
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15) Dovedy sam (s2ma) 3o sebou dobde vyanazst,

18] Wenui pilis mélo fasu wmie, oo je dbledE,

171 Misdy ml nend hoed jas08, somahu v dand situac
ugélatl

12% Mok toba daldm jen prots, 38 b musim delat ane
proto, 28 to dilat chel

15) Kdy2 nastanou problémy, snadno ztracim higwvu.

20} VEtSinou délam weci které bych manl(a) stejng tak
daobfe ugslst pozcs]

211 Vidy znovu jsem zaujatial tm, oo pfingdi den.
221 VESinou & pfi svém jednani zjigfy)i, jake ma maje
rozhodnut nasledky.

23) ¥dyi se musim razhadevat, nemchu sa wibec spolabat

Fid svuj Gt

24} | kayZ mi na nacam valmi 2alazi, brani mi nefistata, jak

io dopadre, aoych to udalalia),

23 Wikdy pdasnd navim, za co sem odpovadry(-a),

28) Cltim se vnitfné svobodny(-a).

27) Citim, e mi Zivat ukfivdil, protaza mi nedopfal spinéni
e prél,

28} Kdvz vidim, 22 nemam modnost volby, @ to pro mé
Llava,

28) Jsou situsce, ve klenjch se citim zcela bezmocnyf-8),

30) Délém mnohe vécl, ve kerich se ve skutednost

TIVWZnam,

31) Cbyykle nevim, co ja v dané situaci diledite

Makgls e mos plat fente viek?
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32) Spinéni viastnich pfani mé plednost
33} Je mi zatéiko voitit se do druhyjch lidi
34) Bylo by 1epe, kdybych nebyl{a).

35) Mniohé véi, se ktaryml mam co délst, jsou mi
v podstatd czl.

36) Rad(a) s diam svij viasini nazar

37} Citim se rozharany(-3), protoZa délam ofilié mnahe
vicl najadnou,

3B) | pri dilezitych vécech mi schazi sila k tomu, abych
vytrvalla).

35) Déldm mnohé vaci, kisrs viastng ani délat nechcl,

40) Situace mé zajima jen potud, pokud vyhavuje mym
pianim,

41} Kdy2 jsem nemacny(-2), navim, co 5 podit s tim

tasem,

42} Jen zridkakdy vidim, 2a v néjaké situact mam vice

moZnosti, jak jednat,
43) Okolni svét mi pfipada jednotvarny,

44) Jen ziidkakdy sa kiade otdzka, zda néco chel délat

profoze fo vatsinou délat musim.

45}V mém Zivaté neni nic opravdu krdsné, protosa

vEachno ma sva pro 8 protl.

45) Maja vnitfni nesveheda a zavislost mi plsobi potize,

Makelik o mne plst tente wyrok?

S R MO BN R 4
g SN B N B N
( IR TR o, AN, TN SOV

o S IO (O, SO

o T U, N, Y,

MR, TREE B SO, S

Do 0—0—0—0—0
N 1 N S Wy

A U G R WO

o T R RO R S

O30 0— 00
0—0—0—0—0—0

o G Wi T Sy

Q00000
ot o i N



PRILOHA ¢&. 3: Dotaznik¢é. 3: Logo — test pro Zeny

LOGO - TEST-Z

(Elisabeth 5. Lukasovd | KB

i " Wake
JITHRN,

Powekinl: Vzdalanl:

ate B i : i f, jako by

N Piectite sl nésledujici viroky. Jsou-li mazi nimi takevé, kieré e k Vam csobné tak hodi,

] pachdzely pfimo od Vés, prosim, piipidte k nim "ANC", JsouHi mezl nimi takove, l"-‘l'rﬁl‘t Elh;
odporujl Veemu nazoru, prosim, phpiate k nim "NE". Palud pro Vis bude rezhodnuti mezi “ANQ'
s "ME" obtiiné, midete nechst okénko prazdné,

t} Prijamny a kidny Zivetbez vallcpeh neandzi a 5 dostateémim hmotnym z2abez pelanim pakdddim zavelica
dibronu vhe,

|

21 Mam swa predstavy, jakd bych chtbla bt a Seho bych chtdla dasdhnout, atylo pfedstavy se podie mognost]
snadim wakutedfiovat.

|

3} Gitim sa velmi doshe doma v krubu rodiny a fida bych prispéla k yytvatenl takovéha domava | dibem.

) W pevalani, kbesd nyni vykondyvim neta pro ktees B ppravull, vidim sve prave uplatnani.

L

5y Mim k jednomy Slovaky neba kvice lidem zdvazky & vazahy, jalich? nap@avani mi plsobl radoat,

:

%) Mimo své zaméstnanl nsbe studlum mam jeitd najaky dalsi rijem [ffeba odborny nebo oddechovy),
Starému e vinujl neba budy vEnovad, jakmile na to budy mit as.

i

7) Mikisna zdfitey (Feba pozndvini nédaho noveho, predivanl umanl, vnimani prirody apod.) mi phinase]l
rafnat 8 narada bych j@ poatracala.

i



& Varim, & mam v Zivotd néjaky swlj dkol (af v cblasti mravnl, spaletenskd, ve sluibd pokraku aped,) a

snakim se | pinit,

5} Mam tival zkalany nowuzi, nemoel nebe jirou vaknou starsst] & vismolng usifi o to, abych byto bidkass

prakonala a dosahla zlepianl,

i1} Prasim, udélefie kfifek do okénka k t& odpovedi, kterd nejlépe vystihuje, jak Zasto jste dosud
proiivala nasledujicl 2agitky, Snaite se byt upfimna,

1} Bezmocny vatek, Se viachno, ca |sam doaud vykonala, byla nadamo,

valmd dagta [ chéaz [ nikdy [

2} Prani, bt je5i8 jednou ditétern a moci zacit Evot znovy od zadatku,

velmi Sagto [ chéas 7] nikdy [

3} Pozndrl, 28 se snadim pled sebol sameu nabo pied fimpmi kdmi ukazoval svlj 2hat lapsl & pindfi, ne2
aoapravdy |a.

Yalmi fasto [ shias [ nikdy ]
4} Mechuf zatidoval sa hiubdim & moknd nepdjsmngm plemydlanim o tom, co finim & co tim zpdeaby|i.

valmi asion ] obkas [ nikay ]

3) Maddjl, 2a | kdyd meé tfaba potkd negdar nebo neftEsti, tak 7 toha plesto mahy nekones wink prospaSnou
viag, kiyi pro io nasadim viechny sve gily.

velmi faste [} obéas [ nikdy [

B) Takowy neklid, kisry mé zhavije rogumnaho pohledu ne véel & trapl ma tak, Sa 2tracim 24jom o bo, o 58
dja.

yalmi ézsta [ obZas ] nikdy O
71 MySlenku, Te bych =i jedneu pled smeil muesala Tict: *Meatal 2a o 3L

velmi Sasta [ abéaz ) aikdy [



iy
1) Popidl Vam th pripady:

8) Jedna ena sa nemahla ve svém Ehoté vanavat tomu, oo sividy prala uskutednl. Miste toha si viak bihem
duby vytvarla dobrou prileiiost k jné praspdane Srnost a pind sa ji venovala s taksvym zaujetim, 28 v
ni dosahls maaka dapéohl a velmi dabrpch wyhlidek da budavena

b} Jedna Tena se ve svém Zivotd stale 2 plnd vnovala pouzs tomu, co s vytkia za swilj Zvetnl cil. Vibec se
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Anotace prace:

Tato diplomova prace, nazvem Smyslupin

ost

existence u Zen s poruchou fertility, se zabyvaomijr

smyslu vlastniho Zivota u Zen, které maji problém

s othotrenim a to az do té miry, Ze musi podsto
mnohdy dosti namou, i rekolikrat za sebou, Ebnou

terapii, kterou je mozné @eské republice podstoupit.

Vyzkumny vzorekgitajici 31 Zen, podstoupil vzd

stejnou nebo odliSnou débnou terapii, a také vzdy $

dockal ch&ného &hotenstvi a &ekavani narozeni vlastnik

potomka.

Predkladana diplomova prace se sklada ze ¢
zakladnich ¢asti. V prvni — teoretické, jsou teoretig
poznatky z mediciny tykajici se danych druli

neplodnosti, zmigny jsou i Hzné zmsoby reSeni tétg

pit

Yy

vou
ké

problematiky, poté je za¥fena na psychickou stran




¢lovéka, v naSem fifjpadt Zen stouto diagndzou,
oswtlena, jaka je psychologiethotenstvi, co se v z&n
béhem thotenstvi odehrava, a jaka je psychologie
které maji probléem ¢hotnst. Nasledd je prechazend
k vlastni otdzce smyslu existence, jsou zmyn rizné
aspekty smyslu vlastniho Zivota, a nakonec jec¢slr
popsan kontext fstupu zdravotni p& Ceské republiky

k Zenam s poruchou fertility.

Druha cast se zabyva vlastnim vyzkumem, js

popsany metody ¢$bu dat, pedem stanovené ci

vyzkumného Sééni, ztoho plynouci vyzkumné

piedpoklady a prezentace vlastnich vysted této casti
jsou také prezentovany 4ipehy konkrétnich zen, kten
vyzkumnika zaujaly a jsou rozebrany jejich konkié

vysledky.

Velmi si vazim vSech Zen, kterétigioupily

k vyzkumnému Sééni, a velmi jim dkuiji.
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existence vlastniho Zivota u Zen s poruchou plaiinos

Anotace v anglittin é:

This thesis, titled The meaningfulness of existe
for women with impaired fertility, looks at levelsf
meaning of his own life for women who have diffigul

conceiving, and to the extent that they must unaehg

nce

often challenging enough, even a few times a thefap

treatment that it is possible to take in the CzZRepublic.

The research sample numbering 31 worpan

underwent always the same or different therapytrireat,

and always lived to see contrived pregnancy Jand

anticipation of the birth of her own child.




The present thesis consists of two main partshey
first - theoretical, theoretical knowledge of medée
relating to different types of infertility are disgsed ang
different ways of dealing with this issue, thenuses on
the psychological side of woman, in our case, womiih
this diagnosis is illuminated, what is the psyclygloof
pregnancy, what in a woman during pregnancy talesep
and what is the psychology of women who have diffic
getting pregnant. Subsequently crossing to quester]
meaning of their own existence, they mention theous
aspects of the meaning of his own life, and theeflgr
describe the context of access to health care C

Republic to women with impaired fertility.

The second part deals with the research, desg
methods of collecting data, predetermined goalsthef
research, the resulting research assumptions
presentation of results. This section also presénis
stories of individual women who have taken the aed®er
and discussed their concrete results.

| very much appreciate all the women who joir

the research investigation, and | thank them greatl

Keywords: physiology of female reproducti
system, reproductive system pathology women, iififgrt
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existence own life for women with impaired ferylit
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