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Abstract: While fertility rates in Western countries are low and the number of
people who will remain voluntarily childless is increasing, more and more
couples are seeking medical treatment for infertility. Fertility problems tran-
scend the boundaries of medicine and challenge the traditional positivistic un-
derstanding of health and illness and the authority of scientific and objective
medicine. The circumstances for coping with infertility are not universal and de-
pend instead on the given society and on cultural values. Studying infertility
means studying every important institution of our society: the institutions of mar-
riage and the family, the institution of parenthood, medicine, and so on. While
American and other Western social scientists have studied social aspects of in-
fertility for many years, in the Czech Republic the topic remains the domain of
medicine. This article focuses on basic concepts employed in the study of infer-
tility and involuntary childlessness in sociology. It presents and summarises rel-
evant concepts such as stigmatisation, social exclusion, identity problems, and
gender differences in the response to infertility. It presents the debate over ex-
plaining the terms of infertility and (involuntary and voluntary) childlessness. It
shows how the position of involuntary childlessness has been changing as the
problem has increasingly come to be dealt with in medical terms and as high-tech
medical treatments for infertility have been developed. Finally, the article opens
up the topic for debate and raises the question of potential methods of research.
Keywords: involuntary childlessness, infertility, stigmatisation, social exclusion,
gender differences, medicalisation.
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Uvod
Zapadni spolecnosti se ocitaji v paradoxni situaci - zatimco jejich porodnost se po-

hybuje pod hranici prosté reprodukce a stoupd pocet téch, ktefi zhstdvaji celozivot-
né dobrovolné bezdétnymi,' zvySuje se pocet pdr(i, které jejich touha po rodicov-

* Tato studie vznikla s podporou Ministerstva Skolstvi, mlddeZe a télovychovy - vyzkumny
zamér ,Reprodukce a integrace spolecnosti” (MSM002 1622408).
** Veskerou korespondenci zasilejte na adresu: Mgr. Lenka Slepickovd, Institut pro vyzkum
reprodukce a integrace, FSS MU, Jostova 10, 602 00 Brno, e-mail: lenka.slepickova@gmail.com.
1V Ceské republice zéistane podle nizitho odhadu bezdétnych 8 % Zen narozenych v roce
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stvi pfivadi do ordinaci specializovanych lékaf. Problémy s biologickou reproduk-
ci jsou diagnostikovany u 10-15 % pdr a odbornici predpoklddaji, ze toto ¢islo bu-
de stoupat [Rezdbek 1999; Kubicek 1997; Mrézek 2006).2 V souc¢asné dobé se celo-
svétové neplodnost tyka 60-80 miliont lidi na celém svété, polovina z nich ztstava
celozivotné bezdétnymi [van den Akker 2001]. V roce 1977 byla Svétovou zdravot-
nickou organizaci prohldSena neplodnost za nemoc; cerven byl vyhlaSen Mésicem
neplodnosti.

Neplodnost je problém, ktery presahuje tradi¢ni pozitivistické chdpdni nemo-
ci a zdravi [Sandelowski, Holditch-Davis, Harris 1990] - terapie neni zaméfena na
zlepSeni zdravotniho stavu, ale na dosazeni zddouci podminky, tedy poceti ditéte.
Vycerpani viech moznosti 1écby, kterd je sama o sobé fyzicky, psychicky i financ¢né
ndrocna, je v dobé rychlého rozvoje reprodukénich technologii otdzkou rozhodnuti,
nikoli objektivnim stavem [Greil 1991]. Pfestoze neplodnost neohrozuje Zivot ani
zdravi, ma pro pdr Casto zdvazné - a pokud terapie nevede k poceti, tak celoZivotni
- psychické a socidlni disledky.

Zejména v souvislosti s rychlym rozvojem reprodukéni mediciny, ktery relati-
vizoval neplodnost jako objektivni fyzickou charakteristiku jedince, se toto téma
stalo objektem zdjmu socidlnich védcé. Ti zkoumaji neplodnost a nedobrovolnou
bezdétnost pfedevsim jako neustdle otevieny a revidovany proces, zahrnujici mno-
ho arbitrdrnich limit a rozhodnuti, do nichZ vyznamné zasahuji spolecenské nor-
my, hodnoty a postoje. Zkoumani nedobrovolné bezdétnosti jako dynamického, so-
cidlné podminéného procesu [Greil 1991] jim umoznuje také reflexi klicovych témat
ve spoleénosti.

Zejména anglosassti socialni védci v uplynulych desetiletich nashromazdili
bohaty vyzkumny materidl o nejriiznéjsich socialnich aspektech neplodnosti: zkou-
maény byly genderové rozdily v reakci na neplodnost [Abbey, Andrews, Halman
1991], stigmatizace neplodnych [Lampman, Dowling-Guyer 1995; Miall 1994; Whi-
lowski, Holditch-Davis, Harris 1999], prechod k bezdétnému statusu [Matthews,
Matthews 1986; Daniluk 2001], muzska zkuSenost s neplodnosti [Webb, Daniluk
1999; Irvine, Cawood 1996; Throsby, Gill 2004] apod. Neplodnost a nedobrovolna
bezdétnost byla zkoumdna kvalitativné [Sandelowski, Holditch-Davis, Hartus 1990;
Kirkman 2001], kvantitativné [Abbey, Andrews, Halman 1991] i kombinaci obou ty-
plt metodologii [Monach 1993].

1965, 10,6 % Zen narozenych v roce 1970 a 15,7 % Zen narozenych v roce 1975. Podobny na-
riist poctu bezdétnych Zen se odekdva i v daldich evropskych zemich s vyjimkou Nizozem{
[Sobotka 2005].

2 Rada empirickych studii doklddd rapidni pokles poctu a kvality spermii u zdpadoevrop-
skych muzl v poslednich desetiletich, ktery je pficitin environmentdlnim faktortim a zivot-
nimu stylu [de la Rochebrochard 2001; Dindyal 2004]. V budoucnu se predpoklddd vy3si mi-
ra neplodnosti také v diisledku ndriistu tubdrnich faktort a endometridzy u zen, vétsiho po-
¢tu uspésné vylécenych miladych onkologickych pacientli a odkldddni matefstvi do vy3siho
véku zen [Mrdzek 2006].
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U nds v3ak tento fenomén zlstdvda doménou mediciny. Jedinym pokusem
0 pojeti nedobrovolné bezdétnosti jako interdisciplinarniho tématu je kniha brnén-
ské psycholozky Hany Koneéné [2003]. V ¢eském prostiedi tak stdle plati Humph-
reyho pozndmka o tom, Ze bezdétnost je Castéji neZ objektem zkoumadni socidlnich
védct ndamétem pro umeélce [Humphrey 1966 in Monach 1993: 1]. Ti vSak, podobné
jako média, poskytuji velmi zjednoduseny a jednostranny obraz skutec¢nosti.?

Nasledujici stat nabizi piehled teoretickych konceptt, jejichz prostfednictvim
je situace nedobrovolné bezdétnych popisovana a vysvétlovana zejména v americké
socidlni védé. Predstavuje neplodnost a nedobrovolnou bezdétnost jako socialni pro-
blém - tedy tak, jak v Ceské republice dosud systematicky zkoumana nebyla. V dvo-
du se zabyva samotnym vymezenim pojmu neplodnost a nedobrovolnd bezdétnost
a problematicnosti jejich definice. Dadle se vénuje hlavnim konceptim, jimiZ byla do-
sud neplodnost a nedobrovolnd bezdétnost tematizovdna: jejimu vlivu na identitu
jednotlivce a genderovym rozdilim v prozivani neplodnosti, socidlni exkluzi nedob-
rovolné bezdétnych a jejich stigmatizaci. V zavéru se dotyka diskuse o povaze touhy
po rodicovstvi, tak jak je vedena mezi sociobiology a socidlnimi védci fadu let.

Neplodnost a nedobrovolna bezdétnost

Neplodnost a nedobrovolnd bezdétnost nejsou jednoznacné definovatelné ani vza-
jemné zaménitelné pojmy. Je to predevsim soucasny vyvoj reprodukéni mediciny,
ktery ztéZuje jejich pfesné vymezeni. Pojem neplodnost je spjaty s medicinou: zde
je neplodnost pfesné definovdna jako neschopnost pocit dité béhem jednoho roku
nechranéného pohlavniho styku s normalni frekvenci. Nedobrovolnd bezdétnost ja-
ko termin, ktery je ceskym prekladem anglického ,involuntarily childlessness”,
v sobé obvykle jiz obsahuje socidlni implikace a vétSina autord upozornuje na so-
cialné konstruovanou povahu tohoto pojmu.

Napiiklad podle Letherby [2002b] lze o neplodnosti hovofit jen v dobé, kdy
pdr prodéldva terapii, zatimco nedobrovolnd bezdétnost je stavem, ktery charakte-
rizuje zivot téch, ktef{ se terapie vzdali, nebo u kterych nebyla tispé3nd a udi se Zit
bez déti. Miall [1994] mluvi o potfebé odlisit neplodnost jako lékarsky diagnostiko-
vanou fyzickou charakteristiku jedincti od neplodnosti jako socidlné konstruované
reality paru. Neplodnost se tedy da chdpat jako biologicky problém se socidlnimi

3 Jednim z nejkreativnéjsich ztvdrnéni neplodnosti v éeském filmu je film Jana Svankmajera
Otesdnek z roku 2001, ktery je moderni variaci na zndmy pohddkovy pifibéh. Postava ne-
plodné zeny (pfipadné paru) se objevila ve vétsiné populdrnich ¢eskych televiznich seridla
posledni doby, nebo také v dspésném filmu Jana Hrebejka Horem pddem z roku 2005. Ve
viech ptipadech byla zobrazena velmi stereotypné: jako zoufald a hysterickd osoba, kterd se
v diisledku dlouhodobé netispéiné snahy pocit dité pokousi o sebevrazdu (Redinna pouta),
utikd z domu (Pojistovna $tésti), krade kocarky nebo kupuje cizi dité, zapomenuté v kamio-
nu nelegdlnich prevadécé pies hranice (Horem padem). V dspésném seridlu Misto nahofe se
zena uchyluje k lékafskému feeni, které je hned po prvnim pobytu paru v mistnosti pro od-
bér spermatu tispésné.
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disledky, nedobrovolnd bezdétnost jako problém socidlni, ktery se mtze (ale ne-
musi) fesit prostiednictvim lékafskych technik.

Letherby [2002b] - i na zadkladé osobni zkuSenosti, podobné jako Monach
[1993] - navrhuje pfistupovat k neplodnosti jako ke kontinuu, v némz se kazdy oci-
td v rizném obdobi svého Zzivota v urcité poloze mezi ,dobrovolné” a ,nedobrovol-
né”. Casté je totiz rozhodnuti prestat se snazit o poceti po nékolika prodélanych po-
tratech, jde tedy o dobrovolné rozhodnuti ziistat bezdétnym, i kdyz by medicina mo-
hla k vlastnimu ditéti pomoci. Neplodné pdry si také pred zapocetim lécby Casto sa-
my stanovuji hranici - mnozstvi a druh procedur, které jsou ochotny podstoupit,
stejné jako ndklady, které jsou pro né jesté prijatelné, protoze vzhledem k rychlému
rozvoji technik asistované reprodukce témeér nelze dospét do stadia, kdy by byly
opravdu vycerpany viechny moznosti, nebo kdy by byla dalsi lécba hodnocena jako
zcela beznadéjna [Monach 1993; Miall 1994]. Proto mluvi Sandelowski, Holditch-
-Davis, Harris o neplodnosti jako o kontinuu, v jehoz ramci se ¢lovék stava ,vice ¢i
méné neplodnym” [Sandelowski, Holditch-Davis, Harris 1990: 198].

Neni tedy pfesné vnimat neplodnost jako univerzalni a jednou dané oznaceni,
které ma pro vSechny stejny obsah. Zkusenost neplodnosti je stejné promeénlivd,
komplexni a rznorodd jako zkuSenost rodicovstvi [Letherby 2002a; Meyers 2001]
a nelze ji zuZovat jenom na obdobi lécby, stejné jako nelze oznaceni nedobrovolné
bezdétny automaticky pripsat lidem, ktefi se svéfuji specializovanym klinikam.

Neplodnost a identita

Podle Matthews a Matthews [1986] ma zkuSenost nedobrovolné bezdétnosti takovy
dopad na rodinnou a osobni identitu jako samotné rodicovstvi. Do soukromé sféry
nasi existence, kterou budujeme jako oblast, nad niz mame plnou kontrolu a ktera
nds chrani pfed nekontrolovatelnym vnéj$im svétem, prichdzi situace, kterou kon-
trolovat nelze a kterd postradd smysl [Matthews, Matthews 1986].* Podle Miall
[1994] je zasah neplodnosti do identity jedince o to vétsi, Ze se obvykle odehrava az
po té, co se rozhodl a pfipravil pro rodicovskou roli.

Jen madlo lidi si jeSté pred vstupem do manzelstvi a zacdtkem snah o poceti
piipousti, Zze by se jich mohl tykat problém neplodnosti.> Zpochybnéni samozriej-
mého predpokladu vlastni plodnosti znamena zpochybnéni vlastni identity a kon-
troly nad svym télem a svym Zivotem [Abbey, Andrews, Halman 1991]. V dobé, kdy

* Matthews a Matthews [1986] zde cituji teorii Kellnera a Bergera, podle niZ je primarni funk-
cf manzelstvi budovani soukromého svéta, nad nimz md pdr plnou kontrolu a ktery miize
svobodné formovat v opozici k vnéjsimu svétu, nad nimz kontrolu nemd a ktery formuje na-
opak jej.

5 Mezi faktory, které potvrzuji automaticky predpoklad plodnosti, patfi pravidelny menstru-
acni cyklus, absence gynekologickych poruch, absence promiskuitniho chovani v minulosti,
ptiklady toho, jak snadno se da otéhotnét, diiraz na antikoncepci v dnedni dobé nebo vlastni
ptvod ve velké rodiné [Sandelowski, Holditch-Davis, Harris 1990: 199].
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je zvykem diky antikoncepci odlozit svou plodnost na ,vhodnou dobu”, je selhani
tohoto planu velkym prekvapenim a zklamdnim. Sila pfedpokladu o univerzalité
plodnosti chrdni pred pochybnostmi i ty, ktef{ prodélali nemoc ¢i draz, ktery souvi-
si s reprodukénim zdravim [Monach 1993].

Neplodné pdry se tedy musi vyrovnat s ,ironii neplodnosti” [Sandelowski,
Holditch-Davis, Harris 1990: 197] - s existenci snadnych, avsak nechténych poceti,
s uzkostlivosti, s jakou kdysi pouZivali antikoncepci, a se zjisténim, Ze ji pravdépo-
dobné celou tu dlouhou dobu nebylo tfeba. Snazi se zkonstruovat si smysluplné pa-
radigma sterility a integrovat do néj svou osobni zkuSenost.

Definice sebe jako plodné ¢i neplodné osoby, pripadné pfijeti identity ne-
plodného vak nemad velkou souvislost s lékafskou diagnézou a je ovlivnéna mno-
hymi kulturné vitépovanymi pfedpoklady - napf. Zeny, které odklddaji své tého-
tenstvi, se citi byt ohroZeny neplodnosti ve vétsi mife [Sandelowski, Holditch-Davis,
Harris 1990]. Naopak pdry, u kterych byla neplodnost diagnostikovdna, ji nékdy
vnimaji jako ,technickou pfekdzku®, uvddéji ale, Ze se citi byt plodnymi. Az do chvi-
le, nez vycerpaji vSechny lékafské moznosti, nebo az prekroci vék vhodny k poceti,
se citi byt nikoli neplodnymi, ale ,je3té ne téhotnymi” [Greil 1991]. Nékdy naopak
ani ispésné poceti identitu neplodného neméni: ,I kdyz jsem ted téhotnd, myslim,
ze se nikdy nebudu citit plodnd. I kdyz budu mit zdravé dité, nemyslim si, Ze tyhle
jizvy nékdy zmiz{* [Sandelowski, Holditch-Davis, Harris 1990: 205].

V procesu pfijimani identity neplodného objevuji mnozi autofi vyznamné gen-
derové rozdily: napt. podle Sandelowski, Holditch-Davis, Harris [1990] maji Zeny
vétsi tendenci ucinit z neplodnosti integrdlni soucdst svého ja. Neplodnost nezasa-
huje jenom ddst téla, ale ovliviuje celou jejich identitu. Zeny ¢astéji nez muzi pfiji-
maji predstavu sebe samotnych jako neschopnych, nenormalnich a nedostatec-
nych. Cast&ji také interpretuji neplodnost jako stav byti; citi se jako zeny netplné
a nezdravé. Podle Letherby a Williams [Letherby, Williams 1999] klade zdpadni spo-
le¢nost mezi pojmy Zena-matka-manzelka-dospélost rovnitko, identita Zen je tedy
svdzéna s roli matky mnohem pevnéji nez identita muZ s otcovstvim. Zeny ¢asté&ji
nez muzi uvadeéji, ze si Zivot bez déti nedovedou pfedstavit [Abbey, Andrews, Hal-
man 1991; Meyers 2001]. Navic je to Zenino télo, kterého se vétsinou tykd terapie,
cviceni, ldzeniskd lécba (a to i v pfipadé, Ze je Zena zcela zdravd a neplodnost byla
diagnostikovana u jejtho partnera) a které kazdy mésic pfipomind, ze snaha o po-
Ceti nebyla tispésna [Abbey, Andrews, Halman 1991; Konecénd 2003; Letherby 2002].

Muzi jsou podle dosavadnich priizkumi ¢astéji schopni oddélit neplodnost od
ostatnich charakteristik své osobnosti. Zatimco Zeny adoptuji perspektivu ,J4 jsem”
(nemoc), muzi pfemysleji v pojmech ,Jd mam” [Sandelowski, Holditch-Davis, Har-
ris 1990: 204]. Jak ale upozorniuje Greil [1991], velkou roli v reakci muzi hraje sku-
tecnost, zda fyzickd pfi¢ina neplodnosti byla diagnostikovdna u partnerky nebo

vav s

wev s

peni nebo absence muzi, typickd pro vyzkumy, zaméfené na neplodnost a nedobrovoinou
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Dopad neplodnosti na identitu jedince tedy souvisi vice se spolecenskym
a kulturnim kontextem, v némz se tato zkuSenosti odehravd, a méné uz s objektiv-
ni lékaiskou diagndézou. Mira ztotoZnéni Zenské role s roli matky a muZnosti s plod-
nosti (pfipadné rodicovstvi s dospélosti) tak mize byt vyznamnym faktorem v pro-
cesu pfijeti identity neplodného nebo bezdétného, stejné jako prevalence pronata-
listickych postojt ve spolecnosti nebo vliv bezprostfedniho okoli.

Socidlni exkluze

Jednim z nejcastéji studovanych socidlnich diisledki neplodnosti je socidlni exklu-
ze. Nema piirozené podobu politického ¢i ekonomického vyloudeni, ale da se defi-
novat jako symbolickd exkluze, tedy vylouceni ze ,sdileni urcitych socidlnich statu-
st a instituci” [Mares 2000: 287]. I zde je doprovédzena stigmatizaci jedinct a skupin,
vnimanych jako odlidné, deviantni ¢i cizi. Skutecnost, Ze pribyva lidi, ktefi dobro-
volné ziji jako bezdétni, na tom, zd4 se, nic neméni: je to prdvé moznost rozhodnout
se, mit kontrolu nad svym Zivotem a k nécemu jej védomé smérovat, co je nedob-
rovolné bezdétnym odepreno [Whiteford, Gonzales 1995].

Neplodni se podle nékterych autort ocitaji na ,socidlnim okraji“ plodného
svéta [Kone¢nd 2003; Daniluk 2001]. Greil [1991] pouzZivad pro vyjadfeni pocitu ne-
plodnych z okolniho svéta, produkujiciho neustalé kazdodenni pfipominky jejich
situace, metaforu ,plodné vesnice”. I bézna spoledenskd konverzace se stdva obtiz-
nou, protoze hovory o détech jsou jeji samozfejmou soucdsti [Abbey, Andrews, Hal-
man 1991; Kirkman 2001; Letherby, Williams 1999].7 Izolace md ale mnohem §irs{
podobu - znamend ztrdcet pratele, ktefi se vice vénuji vlastnim rodindm, nemit
s kym travit vecery a jezdit na dovolené,® tézko hledat nékoho, kdo by o situaci otev-
fené a bez rozpakd dokdzal mluvit a umél by poskytnout podporu a porozumé-
ni. ,Jediné misto, kde se citim normdlni, je klinika pro 1é¢bu neplodnosti, kde jsou
v3ichni jako jd - vSichni jsme neplodni” [Sandelowski, Holditch-Davis, Harris 1990:
203).

bezdétnost. Riiznym zplsobiim interpretace této skuteénosti se vénoval v samostatné studii
Lloyd [1996], faktem zlstdvd, Ze i pies existenci dil¢ich studii je systematické studium dopa-
du neplodnosti na muze zatim nesplnénym tkolem socidlni védy.

7 Kirkman [2001] zde vychazi z teorie lingvistky Charlotte Linde o potfebé jasné a koherent-
ni Zivotni historie pro existenci v socidlnim svété. Uddlosti, které by tato Zivotni historie mé-
la zahrnout, jsou kulturné specifické, v zdpadni spolecnosti je pro Zeny nezbytné dotknout se
v priibéhu konverzace jejich role matky.

8 Nejsou to ani tak lidé s détmi, ktefi se svym piateldm vyhybaji, jako bezdétni, ktefi se ne-
citi dobfe ve spoleénosti rodin s détmi. Exkluze se ¢asto stava jejich vlastni volbou [Miall
1994]. S tlevou ddvaji pfednost spoleénosti lidi v podobné situaci, at uz kvili rozhovorim,
v jejichz centru nejsou déti, nebo ke sdileni spole¢né ,posedlosti”, Matefstvi znamena pro Ze-
ny zménu zdjmd a mnohd ¢asovd omezeni a i to je oddéluje od jejich bezdétnych vrstevnic
{Letherby, Williams 1999].
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Podle Kirkman [2001] je neplodnost situaci, v niZ se naSe osobni historie do-
stdva do rozporu s obecnou kulturni historii, jejiz samoziejmou soucdsti je v zdpad-
ni spolecnosti rodicovstvi, Sandelowski, Holditch-Davis a Harris [1990] mluvi o opa-
kovanych neuspésich ve snaze chovat se podle kulturniho scéndre, urceného man-
zelskym partm. Tento rozpor je tieba zdGvodnit a ospravedlnit. Neplodné pary se
citi povinny vysvétlit jak své ,selhdni” [Matthews, Matthews 1986], tak svou trvalou
touhu po ditéti [Letherby, Williams 1999]. Okoli jako by hodnotilo, zda si zaslouzi
byt rodici, zda budou dobrymi rodici, musi opravedlriovat sviij vyssi vék. I zkou3e-
nim vSech dostupnych mozZnosti lécby chtéji dokazat svou opravdovou touhu po di-
téti [Kirkman 2001; Letherby 2002]. Jsou vybizeni k vétsi aktivité nebo naopak po-
vazovani za ,posedlé” snahou o dité [Letherby, Williams 1999]. Za vyznamny stre-
sujici faktor povazuji sami neplodni i ,zarucené rady okoli”, které jsou nejcastéji in-
spirovany hojné rozsifenou pfedstavou, ze pficina neplodnosti je v psychice [Abbey,
Andrews, Halman 1991; Konecnd 2003; Letherby, Williams 1999; Miall 1994] - ve
stresu, v priliSném upnuti se na touhu po ditéti nebo naopak v riiznych ,blocich” -
a maji podobu doporuceni ,odjed'te na dlouhou dovolenou nékam daleko”, ,nesmi3
na to myslet”, ,to chce klid” [Konecna 2003: 29].° Souvisejicim mytem je i pfedsta-
va, Zze k otéhotnéni dojde sndze, pozada-li par o adopci ~ snad pravé proto, Ze se
,uklidni” a pfestane se tolik upinat na dité. Zddna statistickd souvislost mezi adop-
ci a pocetim viak nebyla prokdzdna [Konecnd 2003; Miall 1994].

Neplodni také negativné vnimaji viésovdni ostatnich do svého soukromého
Zivota v podobé otdazek na to, kdy planuji déti [Greil 1991; Konecnd, 2003]. Okoli
tézko rozlisuje mezi dobrovolnou a nedobrovolnou bezdétnosti, neplodni jsou tak
nékdy povazovani za pfili§ orientované na penize, kariéru a vlastni pohodli, je jim
pfipomindno, Ze mit déti je normadlni, nebo ddvdno najevo, zZe bezdétny Zivot je
mnohem pohodinéjsi a jednodussi.

Bezdétné Zeny se setkdvaji se zpochybrniovdnim svych profesnich kompetenci,
pracuji-li napfiklad ve Skolstvi nebo zdravotnictvi [Koneéna 2003; Letherby, Willi-
ams 1999]." Souvisi to s dal3im mytem o tom, ze bezdétni lidé nemaji Zidné pové-
domi o péci o déti a o jejich vychové a nedokdzou s nimi navazat vztah [Letherby
2002b].

Navzdory empirickym dokladiim o ,rozriznovani Zivotnich stylt”, stoupaji-
cim po¢tu dobrovolné bezdétnych v poslednich letech a o tom, Ze stdle méné lidi po-
vazuje rodicovstvi za nezbytnou podminku $tésti jedince,” je okolni svét pro ne-

® Podle vypovédi respondentli Koneéné [2003: 29] jsou to viak i sami neplodni, ktefi jsou
presvédceni, ze ,je to psychického plivodu”, hlavné v ptipadé, ze ,doktofi nic nena$li”. Také
néktefi psychologové a psychiatii vidi za problémy s ovulaci a pocetim psychicky blok, zpii-
sobeny strachem Zen z piijeti vlastni Zenskosti a mateistvi [Koneénd 2003; Letherby, Williams
1999].

© Tak se ucitelka setkdvd s otdzkou, ,jak mtizu vychovévat cizi déti, kdyz nemdm vlastni”
[Koneénd 2003: 176], a bezdétna porodni asistentka uvadi, Ze jeji rady jsou opomijeny a z pro-
fesnich diskusi se citi byt vyloucena [Letherby, Williams 1999].

" Napt. Sobotka [2006].
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plodné predevsim svétem plodnym, svétem, v némzZ md vétsina lidi svobodnou vol-
bu mezi rodi¢ovstvim a zivotem bez déti. Je také svétem, v némz se nepovazuji do-
tazy na tyto soukromé plany za nepatficné, stejné jako je bézné poskytnout nazor
a komentdr tém, ktefi maji s jejich naplnovanim problémy, a dat jim tak najevo, Ze
jsou v ur¢itém ohledu nedostate¢ni. Casto je to az ndvitéva specializovaného lékai-
ského zatizeni, ktera je pfiméje o problému oteviené hovofit a také uvédomit si, ze
neni tak neobvykly, jak se zdilo.

Stigma neplodnosti

Hodné prostoru vénuji vyzkumy, zabyvajici se nedobrovolnou bezdétnosti, tématu
stigmatizace neplodnych, coz maze byt pfekvapivé vzhledem k tomu, Ze neplodnost
neni na prvni pohled viditelnym handicapem a Ze pocet bezdétnych lidi ~ at uz dob-
rovolné nebo nedobrovolné - v zdpadnich spole¢nostech kazdym rokem stoupd. Na-
vzdory témto skutec¢nostem i prevlddajici medidlni konstrukci neplodnosti, ktera
zdtrazriuje revoluéni objevy a uspéchy reprodukéni mediciny, vyzKumy zabyvajici
se zkuSenosti neplodnych vypovidaji o pocitech viny, selhdni a nedostatecnosti
a 0 snaze stdt se znovu ,normdlnimi” a ,dplnymi* [Letherby 2002; Miall 1994; Whi-
teford, Gonzales 1995].> Neplodnost je popisovdna jako problém spojeny se stig-
matem, nebot narusuje normy akceptovatelného jednani, i kdyZ neni na prvni po-
hled patrna.”

V konfrontaci s okolim se bezdétnost stdva statusem, ktery zastiriuje viechny
ostatni, a to zvldsté u Zen [Kirkman 2001; Letherby 2002; Miall 2004]. Podle Lether-
by [2002] jsou Zeny ne-matky piedevsim témi, které mély mit dité a nemajf je, za-
timco matky jsou ctény i pro jiné aspekty osobnosti, neZ je matefstvi. O bezdétnych
lidech se pfedpokldda, ze jsou bud sobecti a nezrali - v pfipadé dobrovolné bezdét-
nych -, nebo zoufali, nestastni a posedli touhou po ditéti - v piipadé nedobrovolné
bezdétnosti {Kirkman 2001; Letherby 2002].*

Podle Miall [1994] nejsou tyto reakce vedeny Spatnym tmyslem, ale jsou dika-
zem nevédomosti, nepochopeni problému. Pocity ménécennosti ale u lid{, lécicich ne-

12 Defective” je slovo, které podle Whiteford a Gonzales [1995] vypovédim Zen o zkuSenos-
tech s neplodnosti dominuje.

¥ Stigma je podle Goffmanovy definice [Goffman 2003: 11] ,silné diskreditujici atribut”
a ,nezddouci odlinost od ofekadvani”. Stigma vyvoldva sklon pfipisovat dané osobé celou fa-
du nedokonalosti na zdkladé piivodni a je provdzeno riiznymi formami diskriminace. Podle
Miall [1994] sice stigma milZe vyvolat pochopeni nebo soucit, bezdétni jsou ale charakterizo-
vani jako fyzicky, psychicky a sexudlné ménécenni ve vztahu k tém, kdo reprodukuji.

* Ne vzdy je ,dobrovolnost” a ,nedobrovolnost” bezdétnosti okolim rozlifovana, jak o tom
vypovidd jedna z respondentek Hany Kone¢né [2003: 176 ]: ,Je tu i dalsi véc, nazory okoli na
bezdétnost: ,Ta asi déti nechce, déld kariéru,’ nebo ,ta je ale pohodInd, to ta naSe Andulka, ta
ma téz51 zivot, ta se stard o dvé déti, ta nemiize do kina jako vy, a tak ddle. Je to opravdu dost
nepifjemné a dost tézko se to lidem rikad, stejné nevéri.”
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plodnost, nékdy posiluji i Iékafi. Neplodné pary maji ¢asto pocit, Ze neni respektova-
no jejich soukromi, setkdvaji se se zardzejici nediskrétnosti zdravotnikd [Kirkman
2001; Konecnd 2003]. StéZuji si na necitlivy pfistup a nedostatek ¢i tiplnou absenci in-
formaci. Lékati pfekvapivé Casto apeluji predeviim na ,dobrou vili“ pacientd.

Na otdzku, zda jsou v disledku neplodnosti vice stigmatizovani muzi nebo ze-
ny, nelze jednoznaéné odpovédét. Podle nékterych autorti je schopnost plodit zto-
tozriovdna s muznosti a pro muze je tak zkusenost neplodnosti vice stigmatizujici
nez pro zeny [Konecnd 2003; Miall 1994]. Jini naopak poukazuji na spjatost mater-
stvi s identitou Zeny™ a na skutecnost, Ze i v rdmci interakci mezi Zenami hraje té-
ma rodicovstvi mnohem vyznamnéjsi roli nez v interakci muzské [Abbey, Andrews,
Halman 1991]. Konec¢na [2003] a Miall [1994] upozormiuji na odli$ny obsah stigmatu
u muzll a Zen: stigma, pfipisované Zendm, se tyka jejich psychické nevyrovnanosti,
zatimco u muzd implikuje sexudlni neschopnost.*

Nejjednodudsim zpiisobem, jak se stigmatizaci vyhnout, je nemluvit o ne-
plodnosti viibec a lécebné pokusy tajit. Neplodni pfizndvaji, Ze se stydi kupovat si
léky pottebné na IVF nebo odebirat ¢asopis, na némz je logo Sdruzeni nedobrovol-
né bezdétnych para [Koneénd 2003]. Mnohym trvalo dlouhou dobu, nez se se svym
problémem svéfili i nejbliz3{ rodiné a volili pritom nejriznéjsi strategie a miry od-
haleni a zatajovdni [Konec¢nd 2003; Miall 1994].% Sandelowski, Holditch-Davis
a Harris [1990] uvddéji ptiklad zeny, kterd okoli zdérazriuje, Ze prodélala potrat, aby
dala najevo, ze je normalni - tedy schopné otéhotnét. Zena, angaZujici se ve sdru-
zeni pomdhajicim neplodnym parim, uvedla, Ze na jedndni s urady (v zajmu sdru-
zeni) s sebou vodi svou dceru, aby se k ni tfednici chovali lépe. ,KdyZ jdu bez dité-
te, vSichni se mnou jednaji jako s ,duSevné naruSenou sterilkou’, chovaji se ke mné
jako k ménécenné osobé.” [Konecna 2003: 168]

Techniky asistované reprodukce, které daly nadéji na vlastni dité velkému
mnozstvi pari a jsou jednim z nejvic medializovanych zpiisobii feeni neplodnosti,
se staly dalsim stigmatizujicim prvkem a ti, ktefi jich vyuzili, se k tomu casto ,ne-

5 Kohler, Behrman a Skytthe [1994] empiricky doklddaji, Ze matefstvi u zen vyrazné zvysu-
je pocit osobniho §tésti, zatimco u muzi na néj nemd vliv. Plati to oviem jen pro prvniho po-
tomka, kazdy dal$i uz pocit stésti u Zen naopak snizuje.

16 Miall [1994] se také zabyvala rozdily ve vnimani stigmatu mezi Zenami, u kterych byla zjis-
téna pric¢ina neplodnosti, a Zenami, jejichZ partnefi byli neplodni, a zavedla do zkoumani ne-
plodnosti pojem ,courtesy stigma” (galantni, ohledupiné stigma). Zjistila totiz, Ze zeny z dru-
hé skupiny se citi byt stigmatizovdny méné a aktivné své muze pied stigmatem chrdni, mimo
jiné tim, Ze v konverzaci ¢asto prebiraji pricinu své neplodnosti na sebe. To, zda se muzi cho-
vaji podobné v opacné situaci, nebylo zatim studovéno.

7 Sami neplodni lidé vnimaji svlij problém jako ¢isté soukromy [Kirkman 2001; Miall 1994].
Casto se odmitaji svérit se ostatnim a dotazy na téhotenstvi vnimaji jako nepfipustné vmeé-
$ovani se do soukromi. Podle Kirkman [2001: 527] se tak snaZi udrzet si kontrolu nad ,pri-
vate narrative” a nedovolit ostatnim, aby tento ,pfibéh” pfekroutili ¢i pozmeénili. ,Kulturné
definované soukromi” chrani skupinu pfed utrpenim jednotlivce - uzavienost neplodnych li-
di ochrariuje druhé pted rozpaky, ve kterych se ocitaji v konfrontaci s cizim trapenim.
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pfiznavaji“: ,Stava se, ze zeny pfi ndhodném setkdni s pracovniky centra (asistova-
né reprodukce) popiraji, Ze by je znaly ¢i Ze by se u nich 1é¢ily.” [Konecna 2003: 137]
Reakce okoli na déti ,ze zkumavky” jsou podeziravé, nékdy i ponizujici. I praxe
umélého oplodnéni vychdzi vstiic tém, ktefi o ném po jeho dspéchu jiz nikdy ne-
chtéji mluvit: pfi pouziti darcovskych spermii se dbd na to, aby krevni skupina dar-
ce odpovidala krevni skupiné manzZela prijemkyné, a nemohla tak pozdéji dité
usveédcit z toho, Ze bylo pocato jinak nez pfirozenou cestou na manzelském lozi.
Stejné tak se dbd i na ,spravnou” barvu oéi a vlast [Rezdbek 1999).

Vypoveédi neplodnych part o pocitech vylouceni z plodného svéta a o stigmati-
zaci z dGvodt bezdétnosti vyznivaji paradoxné v dobé, kdy demografové a sociolo-
gové mluvi o sniZzujicim se normativnim tlaku k rodicovstvi a o postupném mizeni
centrality matefstvi ze Zivota Zen [Sobotka 2005; Rabusic 2001b] v disledku druhé-
ho demografického prechodu a souvisejicich hodnotovych zmén, které po zépadnich
spole¢nostech zasdhly na konci 20. stoleti i spolecnosti stiedni a vychodni Evropy.*
Pro tuto skutecnost se nabizeji rtiznd vysvétleni: naptiklad etablovéani lécby neplod-
nosti jako po vSech strankdch exkluzivniho odvétvi mediciny, které zdtrazriuje im-
perativ biologické reprodukce a také svoji vlastni ispéSnost a nepiimo tak brani pro-
pagaci alternativnich socidlnich roli, zejména pro zeny [Whiteford, Gonzales 1995].
Moznd tyto zkuSenosti vypovidaji o oziveni pronatalistickych tlakii zejména ze stra-
ny politik, ktefi ve svych programech pod vlivem alarmujiciho poklesu porodnosti
a jeho moznych dtsledki pro diichodovy systém v poslednich letech zdiiraziiuji pod-
poru rodiny, kterd mize mit podobu spolecného zdanéni manzel nebo zvySovani
socidlnich ddvek pro rodiny s détmi. Néktefi autofi zminuji také to, Ze neplodni lidé
se Casto stigmatizuji sami [Miall 1994; Matthews, Matthews 1986; Konecna 2003], dfi-
ve nez vstoupi do interakce s okolim. Vy3e popsany paradox lze také vysvétlit selek-
tivnim vnimdnim a zvy$enou citlivosti na urcitym zptisobem smérované signdly oko-
li ze strany samotnych neplodnych, nebo skutec¢nosti, Ze s problémy s vlastni plod-
nosti se musi vyrovnat praveé ti, kdo se pro zalozeni rodiny rozhodli a usilovali o néj,
tedy lidé vyznavajici tradi¢ni hodnoty. Ti, ktefi zvolili individualizovany Zivotni styl
bez déti,” o zkuSenostech s nedobrovolnou bezdétnosti nevypovidaji a o své ptipad-
né neplodnosti se ani nemuseli dozvédét.?

8 Jako druhy demograficky prechod [van de Kaa 1987] se oznacuje série zmén reprodukéni-
ho chovani, kterd od padesatych let minulého stoleti pfinesla zipadnim zemim vzestup roz-
vodovosti, pokles porodnosti, odklddani rodicovstvi, zvySovani véku snatku, rozvoj nesezda-
ného souziti a vzristajici pocet déti narozenych mimo manzelstvi. O souvisejicich hodnoto-
vych zméndch viz napt. Inglehart [1997], Thornton a Young-DeMarco [2001], Rabusic [2001b].
¥ Koncept individualizace v dobé pozdni modernity a jejich disledkii rozpracoval zejména
Beck [2004]. Podle néj se v duisledku ndrok trzni spolecnosti jednotlivec sdém stdva jednot-
kou reprodukce socidlna. Nukledrni rodina a rodi¢ovstvi viibec je v takové spolecnosti relik-
tem, neslucitelnym s jejim dokonalym fungovanim.

2 Plozeni je dnes uz diky antikoncepci zcela oddéleno od sexudlniho styku [Mares 2002; Ra-
busic 2001a], mnoho lidi se tak nikdy nemusi dozvédét, ze jejich reprodukéni zdravi neni zce-
la v poradku.
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,Prirozenost” touhy po ditéti a role novych reprodukénich technologii

Lé¢ba neplodnosti je fyzicky i psychicky vy€erpavajici a finanéné ndro¢ny proces
s nejistym vysledkem. Neplodné pdry maji pocit, Ze nové moznosti reprodukéni me-
diciny ,nemohou odmitnout” [Sandelowski, Holditch-Davis, Hartus 1990: 211] a ze
netispésna lécba ukazuje jen na nedostatek jejich vile.

Na otdzku, co je vlastné k ndroénému, dlouhodobému a nékdy marnému usi-
lovani o vlastni dité vede, se nabizi jednoduchd odpovéd. Vétsina lidi piedpoklddd,
Ze existuje ptirozend touha po tom, mit déti, zejména Zeny jsou povazovany za ge-
neticky naprogramované k matefstvi.? V evropské spole¢nosti nejsou déti pro rodi-
¢e zdarukou ekonomického zabezpeceni ve stdff a pofidit si je znamena znacnou in-
vestici — emociondln{ a finacni [Rabusic 2001a]. D4 se tedy pfedpoklddat, Ze musi
existovat silny vnitfni popud k plozeni, pfipadné Ze se rodiCovstvi musi néjakym
zpusobem ,vyplatit”.?

Dité predstavuje nejen emociondlni naplnéni, je zdrukou urcitého statusu, je
také obranou proti bezvyznamnosti nasi vlastni existence. Ddva nasemu Zivotu roz-
mér, ktery nds samé prekracuje. Téma biologickych pout a pokracovani vlastniho ro-
du je v zdpadni spolecnosti klicové. Konverzaéni partnerky Letherby [2002a: 302]
pfi pfedstavé o své budoucnosti nemluvily jen o Zivoté bez vnoucat, ale i o ,strachu
z genetické smrti”. ,Budu evolu¢né slepou ulickou”, ,nepifeddam své geny”. Podobné
Koneénd [2003: 211] cituje Zeny, které svou touhu po ditéti zd@vodriuji také snahou
o pokracovani rodu.

Mnozi autofi ale s pfirozenosti touhy po ditéti polemizuji.>® Meyers [2001] pfi-
ndsi vypoveédi Zen, které délf do nékolika skupin - na Zeny, které ,odjakziva” védé-
ly, Ze chtéji byt matkami, Zeny, které stejné ,odjakziva” védély, Ze matkami byt ne-
chtéji, a na Zeny, které maji ke svému pfipadnému matefstvi ambivalentni pocity:
,Citim se $patné, protoze je to néco, co opravdu chci a nemam? Nebo se citim Spat-
né, protoze je to néco, co jini maji a ja musim vzdy fict, Ze jd ne? Vdzné nevim.” [Me-
yers 2001: 6] Virou v silu biologickych pout otfdsaji i rodice, ktefi se neboji priznat,
Ze vztah ke svému ditéti museli po jeho narozeni dlouho budovat, emociondlni
uspokojeni naopak pfindsi i rodi¢ovstvi adoptivni [Konecnd 2003].

Feministické autorky vndseji do této debaty dal3i argument: normélné plodné
Zeny nevede k podrobovdni se naroénému umélému oplodnéni touha dat milované-

2 Podle vyzkumu Miall [1994: 8] véfi vétiina lidi, vice muZz{ neZ Zen, Ze touha byt matkou je
zendm vrozend a Ze otcovstvi je naopak nauc¢enym chovdnim. Bez ohledu na tyto rozdily uda-
lo 96 % jejich respondent silnou touhu mit déti.

2 Debatu o tom, zda rodicovstvi zvySuje pocit osobniho $tésti, stejné jako shrnuti teorii o mo-
tivaci k rodicovstvi nabizi Kohler, Behrman a Skytthe [2005].

# Vyznamny argument do diskuse o existenci vrozeného matefského instinktu pfinesla fran-
couzskd sociolozka Elisabeth Badinter [1998]. Na zdkladé analyzy historickych prament
oznadila ,pfirozeny matefsky instinkt” za socidlni konstrukt, jehoz obsah se v pribéhu his-
torie ménil. Chovani matky k ditéti neni podle Badinter vedeno jakymkoli instinktem, ale
spolecensky ptedepisovdno.
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mu muzi jeho biologicky vlastniho potomka ani vrozeny matetsky instinkt, ale sna-
ha vyhovét hegemonickému moralnimu imperativu, ktefi fikd, ze kazdd Zena mad
byt matkou a Ze potomek ma byt biologicky vlastni [Lorber 1989; Whiteford, Gon-
zales 1995]. Muzi jsou podle nich svazanéjsi s biologickym rodic¢ovstvim vice nez ze-
ny, které pak vyuzivaji vSech dostupnych moznosti 1écby na ndtlak svych partnert
nebo lékari [Greil 1991]. Ti automaticky predpoklddaji, ze kazdy pacient chce ke
své lécbé vyuzit téch nejmodernéjsich metod [Lorber 1989]. Biologické rodicovstvi,
zejména matefstvi, je vnimdno jako hlavni smysl lidské existence [Miall 1994], dis-
kuse o jeho alternativach se zdd byt ve spolecnosti, kterd véri v biologicky podmi-
nény ,hlas krve”, témér jako nelegitimni [van den Akker 2001].

Zaveér

Neplodnost prestala byt v zdpadni kultufe ¢isté soukromym problémem v dobé roz-
voje technik asistované reprodukce.* Ty ji zbavily charakteru ,bozi vile” ¢i ,rdny
osudu” a udinili z ni zdleZitost védeckého zdjmu, problém, ktery vyZzaduje léceni za
pomoci novych medicinskych technologii.® Stejné jako neplodné pdry minulosti,
i ty dnesni selhaly v naplnéni toho, co se od nich odekava [Sandelowski, Holditch-
Davis, Harris 1990], dnes se jim ale nabizi nejriiznéjsi moznosti a cesty k poceti
vlastniho ditéte, doprovazené mnozstvim etickych, pravnich a ndboZenskych ota-
zek. Status neplodného je relativizovan, c¢asto je chdpdn jen jako disledek neocho-
ty podrobit se vSem moZnym metoddm diagnostiky a lécby.

Lékarskd terapie neplodnosti neni jednoznaéné vytycenou cestou, vedouci
k cili, ale neustdle revidovanym a otevienym procesem. Neplodnost neni o nic mé-
né socidlné konstruovanou chorobou, nez jsou jiné, i zde existuje mnoho arbitrdrné
nastavenych limiti, napfiklad horni vékova hranice Zeny pro moznost umélého
oplodnéni. Jednotlivé ukazatele zdravotniho stavu mohou byt i zde riiznymi terape-
uty interpretovany riizné, navic to, co bylo pfed dvaceti lety biologickou danosti, je
1990: 199]. Dnes jen malokdy lékaf vyslovi konec¢nou diagnozu absolutni sterility
[Miall 1994] a pro neplodné pary je tak tézké rozhodnout se, kdy prestat prodélavat

# Prvni umélé oplodnéni bylo provedeno v roce 1978 v Anglii, u nds se narodilo prvni dité
metodou asistované reprodukce v roce 1982 v Brmé [Konecnd 2003: 68].

% Neplodnost je typickym prikladem tzv. medicinalizace - tj. roz$iteni definice nemoci i lé-
kaiské kompetence na problémy, které dfive do sféry mediciny nezapadaly [Bartlova 2002].
Zejména feministické autorky zdiirazriuji socidlné kontrolni funkci tohoto procesu: v zdpad-
ni spole¢nosti byly podle nich podrobeny medicinalizaci vSechny procesy od menstrua¢niho
cyklu az po rozeni déti. Pfirozené funkce Zenského organismu tak byly definovany jako ne-
moci nebo chdpany jako deviantni vzhledem k biologické normé, kterou reprezentuje télo
muzské. Medicinalizace akcentuje biologickou stranku procesti, které jsou dnes vnimadny vi-
ce jako socidlnf, a reprezentuje vice nez zdjem zdravi zdjmy trhu lékafskych sluzeb a zdra-
votnického systému [Miall 1994].
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terapii, a smifit se s tim, Ze vlastni dité se jim nepodafi mit. Mnohé pdry se dnes std-
vaji biologickymi rodici, i kdyz jsou - z medicinského hlediska - neplodni, u jinych
se naopak pricinu neplodnosti nikdy zjistit nepodafi.

Prdavé zména neplodnosti ze soukromé a dozivotni bolesti v dlouhodobou so-
cidlné konstruovanou krizi [Whiteford, Gonzales 1995] prildkala zdjem socidlni vé-
dy, kterd jiz nékolik desetileti zkoumd zkusenost nedobrovolné bezdétnych. Jejim
zavérim dominuji pojmy, jako je naruSeni identity, pocity ménécennosti, netpl-
nosti a vylouceni. Svét v perspektivé nedobrovolné bezdétnych je svétem plnym pfi-
pominek jejich nedostatecnosti, svétem adorace rodic¢ovské role a pievladajiciho
stereotypniho definovani rodiny skrze Zenu, muZe a jejich biologické potomky [van
den Akker 2001]. Nabizi se tedy otdzka, jak a kdy se do zkusenosti nedobrovolné
bezdétnych promitne stoupajici pocet dobrovolné bezdétnych lidi a také vétsi tole-
rance k alternativnim rodinnym formdm, o které mluvi posledni vyzkumy hodnot.

LENKA SLEPICKOVA je studentkou doktorského studijniho programu sociologie na Fakulté so-
cidlnich studit Masarykovy univerzity a pracovnici Institutu pro vyzkum integrace a re-
produkce pfi téZe fakulte.
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¢islo 30

Komise Historické a socidlni demografie ptredstavuje ve svém 30. svazku
soubor $esti studii. Uvodni dvé analyzuji soupisy obyvatel konané na uzemi
¢eskych zemi v druhé poloviné 18. stoleti, ostatni vychazeji z farnich matrik
a rozSifuji naSe znalosti o vyvoji pfirozené meény tfi vybranych lokalit
v 19. stoleti a Prahy v 17. a 18. stoleti.
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