Zapadoceska univerzita v Plzni

Fakulta filozoficka

Bakalarska prace

Téhotenstvi a materstvi v adolescenci perspektivou
socialni prace

Katerina Sibkova

Plzen 2023



Zapadoceska univerzita v Plzni
Fakulta filozoficka
Katedra sociologie

Studijni program Socialni prace

Bakalarska prace

Téhotenstvi a materstvi v adolescenci
perspektivou socialni prace

Katerina Sibkova

Vedouci prace:
Mgr. Lukas Dirga, Ph. D.
Katedra sociologie

Fakulta filozoficka Zapadoceské univerzity v Plzni

Plzen 2023



Prohlasuiji, Ze jsem praci zpracovala samostatné a pouzila jen uvedenych prament( a
literatury.

Plzen, duben 2023 N T e



Podékovani

Rada bych touto cestou podékovala Mgr. Lukasi Dirgovi, Ph.D. za vedeni celé bakalarské
prace. Bez podmétd, podpory, cennych rad a velké trpélivosti pana Mgr. Lukase Dirgy, Ph.D.
by tato prace nemohla vzniknout. Rada bych také podékovala respondentiim za jejich ochotu
sdéleni citlivych informaci a vypravéni jejich Zivotnich pribéh(. Dékuji také vsem svym
prateldm, ktefi mi poskytli velkou podporu, povzbuzeni a prochazeli se mnou velmi tézké

Casy, které prolinaly mé obdobi pfi psani bakalarské prace.



UIVOO ...ttt et b bttt bt h bbb et et b b aea bbb b b s sttt s s anas 1
1  TEhotenstvi Vadole@SCONCH ........cooiiiuiiiiiiiiiiie ettt st 4
1.1 Definice, vymezeni adole@SCENCE .........iiiveeeeiiiiiiiiiiienniiiiiiniiiieesseiieniiisessssssiniimssssssssses 4
1.2 Problémy spojené s téhotenstvim v adoleSCeNCi......ccceveeeeerreenieeienenierieneneerrenencereensneereennes 6
1.2.1 SOCIAINT ..ottt ettt et e st e s e e ba e e s abeesbeeebae s 6
1.2.2 PSYCRICKE ... e et e et e e et e e e e eab e e e e e eba e e e neaaeean 7
1.2.3 ZAPAVOTNN ..ottt b e she e st sat e sttt et et et en 8
1.2.4 PrAVNI .ottt et et e et e b e e be e e nee e s areeeneeens 9

1.3 o o« N 10
14 Faktory ovliviujici vyskyt téhotenstvi adolescentil...........eeeeeeeeeeeneeeneenneeeneeeneeeneeeneennennnes 11

2 MaterstVvi VadoleSCENCI. ........coouiiiiiiiiiii et 12
2.1 VYIMEZEN .ceeueeeeeirieeeiienneceeeeeeeeennnnssaeeeseeeenanssssaasseeeenmnssssssssssesssnnnsssssssseesssnnnsssssssensesnnnnne 12
2.2 Péce 0 dité @ VYChOVA .....coiiiiiiiiiiiiiiniiinniiiniicnnnrersaisisssnnneessasssssssssssssssssssssssssssssssassssns 12
2.3 [ ToT o Y- T |V AP 15
231 SOCTAINI .. e e et 15
2.3.2 ZAPAVOTNN ..ottt ettt ettt e b e nb e b saeenaeas 16

3  Matefistvi a téhotenstvi v adolescenci pohledem socidlni prace...............ccccooiieeienicciee e, 17
3.1 Definice SOCIAINT PraCe.....iiiiiieuueciiiiiiiiiiiiiiiiiiniiirreesseiies s nrsssssssssssssitrsesssssssssssssssesssnnes 17
3.11 POMOC rodiCll V rAMCI PreVENCE ..........ceoeieieiieeiie ettt sre et e e et e e eare e s aree e 18

3.2 Druhy pomoci socialni prace v ramci problematiky........ccccoorrvemmeceiiiiiiireeecccccireeeeeeeeeen. 19
3.2.1 POMAhajJiCi Organizace ...........cccviiiiiieee et e e e et e e e 19
3.2.2 SOCIAING ZADEZPECENI .....ccoievieei i e 20
3.2.3 DAavky ze systému SOCIaINi POMOCi.........cccuviiiiiiiiiiiiiece e e 22
3.24 ZAravotNiCKA ZaFiZeNi.........cooiiiiiiiiiiie et s 24

3.3 Socidlni pracovnik @ Jeho role..........eeeeeiiiiiiieeccccerrercr e e e e e e e e e e e eens 25

A VYZKUMNY POSTUP .ot iiiiie et e ettt e ettt e e ette e e e et e e e et beeeeeeabaeeeestaeaeabteeeeanbaeesastaeesaseneeensens 27
4.1 Definice kvalitativniho VYzKumu........cccuuiiiiiiiiiiiiiniiinnnnnnesssnssnnsessssessaes 27
4.2 Cil baKalAFsKE PracCe...cc..ccieeenciiieenieirienieettennieeteenseettrenseessenssessensssesssnsssssssnsssssssnssnssssnnnes 27
4.3 Metoda SbEru dat.........ceeiiiiiiiieiiiiiiiirr e 27
4.4 ZpUsob vedeni polostrukturovaného rozhovoru .........cceeeeieeeiecciieciiecncccnceeeeeee e, 29
4.5 ELiKQ VYZKUMU ....cceceeceeeecceiieccceeseeectnenne s e e e e s e e e naanssssasessesssnnssssnsssssessnnnnsssnsnnsesesnnnnnnnnnn 31
4.6  ZpUsob analyzy dat.......ccccccceeeiiiiiiciiicneeeieeeeiccessnereee e e s se e s s ssnnre e e e eesesssssnnne e s e aeseesssnnnnneenas 31
4.7 Informace o respondentkach ziskané z rozhoVOrU ..........ccooeveeeeeeeiiiiiiiiieeeeenreeieeeeeeenennnes 32

5 Interpretace ziskanyCh dat..............cccoooiiiiii e e 35



5.1 Faktory ovliviiujici predCasné tEhotenstVi..........cccvveveeeiiiiiiiiiiieincniiiinnieesseee. 35
5.2 Vliv socidlniho a rodinného zazemi na téhotenstvi a matefrstvi adolescentni matky........ 36

5.2.1 Strategie respondentek k pfekonavani problematiky rodinného a socidlniho zazemi. 37

5.3 Dopady piedcasného téhotenstvi na vzdélani .......ccceeeeeciiriiiireeeeiicciiiiirreeeeerccce e eeeeeeees 38
5.3.1 Strategie respondentek k pfekondvani problematiky vzdélavani ............................. 39
5.4 Dopady predc¢asného téhotenstvi na ekonomickou Situaci .......cceeeeirieeencciiecniciieennccneene. 40

5.4.1 Strategie respondentek k prekonavani problematiky v ramci ekonomické situace.. 42

5.5 Dopady brzkého téhotenstvi na zdravotni stav divky a ditéte..........ccceveeeeeencccirrrreenneeee. 42
5.5.1 Strategie respondentek k pfekondvani zdravotni problematiky ................................ 43
5.6 Vliv znalosti prevence a sexualni vychovy na predcasné téhotenstvi a matefstvi ............ 44

5.6.1 Strategie respondentek k prekonavani problematiky sexualni vychovy a prevence. 45

5.7 Vliv socialni prace na predcasné téhotenstvi a materstvi a jejich prabéh........................ 46
5.8 Doporuceni pro SOCIAINT Praci .....ccceerirerieeiciiiiiiieiiirrree e s reeernees e s s s s e e e e s nanssssssssseennnnnssnns 47
ZAVBY ...ttt ettt ettt h e e bt e bttt et e et e e bt e bt e bt e bt e bt e eheeshe e eheeeateeate s ebeeebeenheesheeeaneeane 49
POUZITE ZANOJE .....ooeeeieeiiiiee ettt et e s e st e e st e e st e e s s abeeesasbeeeeesabeeeeesbeeeessreaesesennsens 51

[ =13 1Ty 1< TN 54



Uvod

Tato bakaldrska prace je zamérena na téma téhotenstvi a matefrstvi v adolescenci z
pohledu socidlni prace. Adolescence je obdobi pIné psychickych a zdravotnich zmén a
prechodd, a to i v oblasti reprodukéniho zdravi a sexuality. Téhotenstvi v tomto véku mize
mit vliv na dalsi Zivot mladé matky a jejiho ditéte. Téhotenstvi také ovliviiuje matcino
postaveni ve spolecnosti a je proto nutné se tématu v socialni praci vénovat a zvaZovat jeho

razné aspekty.

Prace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoretickd ¢ast je vénovana
obdobi adolescence jakozto Zivotniho obdobi. Dale je v praci feSena teorie tykajici se
téhotenstvi a matefrstvi v adolescenci, v€etné souvisejicich potizi s psychikou, zdravim, i
pravni strankou, dopadl na matku, péci o dité a dalSimi. Prakticka ¢ast se vénuje vyzkumu
problematiky prostfednictvim polostrukturovanych rozhovort s adolescentnimi matkami,
na jehoz zadkladé jsou vyvozeny zavéry a doporuceni pro socidlni praci. Prvni kapitola se
vénuje téhotenstvi vramci adolescence, druhd kapitola se zaméfuje na materstvi
v adolescenci, tfeti kapitola popisuje matefstvi a téhotenstvi v adolescenci pohledem
socialni prace, ¢tvrta kapitola obsahuje vyzkumny postup a v paté kapitole je interpretace

ziskanych dat.

Cilem této prace je poukdzat na vyznam socidlni prace v oblasti téhotenstvi a
materstvi v adolescenci. V praci jsem se vénovala moznostem a prilezitostem, které socialni
prace nabizi mladym matkam v této situaci, a jak jim miZe pomoci prekonat prekazky a
zvladnout vyzvy, které s téhotenstvim a materstvim souviseji. Prace bude také shrnovat
dllezité faktory, které ovliviiuji téhotenstvi a matefstvi v adolescenci, a navrhne moznosti
prevence. Vyzkumna otdzka zni: ,Jakym dopadim celi adolescentni matky béhem
téhotenstvi a nasledného materstvi, jaké strategie voli k jejich minimalizaci a jakou roli

muZze hrat v uvedeném procesu socialni pracovnik/pracovnice?”

Vyzkum v této oblasti je zaloZzen na teoretickych poznatcich a na praktickych
zkuSenostech adolescentnich matek, které si tématem prochdazeji. Vyzkumna cast je
zaloZena na kvalitativni metodologii a jejim jddrem budou polostrukturované rozhovory

s adolescentnimi matkami. Vysledky této prace by mély poskytnout lepsi pochopeni této



problematiky. Zaroven by mély pomoci informovat o duleZitosti podpory a pomoci mladym

matkam v této situaci.



Teoreticka cast



1 Téhotenstvi v adolescenci

V obdobi adolescence je postupné dovrSovana plna reprodukéni zralost a je dokoncen
télesny rust. ZvySuje se frekvence sexudlnich aktivit a jejich rozriziovani. Pravé tato
frekvence a celkové zapoceti sexudlniho Zivota mlze vést k rizikim nechténého téhotenstvi
(Langmeier, Krej¢ifova, 2006). Vymezeni adolescence je Siroky pojem a v ndsledujici

kapitole se jej budu snazit vice pfibliZit a rozdélit jej na faze.

1.1 Definice, vymezeni adolescence

Adolescence je obdobi, které spada do etapy Zivota zvané dospivani. Jednd se
v podstaté o Zivotni Usek, ktery je zaCatkem prvnich znamek pohlavniho zrani a nasledné
zakoncéeny plnou pohlavni zralosti (reprodukéni schopnosti) a koneénym zavrSenim
pohlavniho rastu. Spole¢né s postupnym biologickym vyvojem téZz dochazi ke znacné
dllezitym a ndpadnym psychickym zménam. Pfichazeji nové pudové tendence, hledani
jejich uspokojeni, kontroly, emocéni labilitu a jejim nastupem formou vyspélého mysleni a
vyvrcholeni jeho rozvoje. Ve stejném obdobi dochazi k socidlnimu zafazeni jedince, které
Casto nesouzni s ocekavanim od spolecnosti. Konkrétné pokud nahlizime na chovani,
vykony, pfijimani a pojeti o vlastni roli nebo o sebepojeti. Vékové vymezeni dospivani je
literatury, které je nejcastéji uzivané, je rozliSovani obdobi pubescence 11-15 let a obdobi
adolescence 15-22 let (Langmeier, Krej¢ifovd, 2006). Macek (2003) viak napfriklad uvadi, ze
obdobi dospivani by mélo byt rozdéleno do tfech obdobi na: ¢asnou adolescenci (10-13
let), stfedni adolescenci (14-16 let) a pozdni adolescenci (17-20 let). Kazda z téchto etap
ma svoje charakteristiky, tedy napf. srovnani dvanactiletého a devatenactiletého
adolescenta potvrzuje, jak markantni zmény se v prlbéhu tohoto obdobi odehravaji. Ve
zkratce je adolescence z ontogenetického hlediska dokonceni pohlavniho dozravani, fyzicky

i duSevni rdst, a socialni uéeni.



V této praci se budu vénovat celkovému obdobi adolescence. Ackoli se obdobi
adolescence sice déli na 2-3 obdobi, je ale také Casto v ramci této problematiky déleno
v odbornych knihach a spolecensky na zakladé véku, a to na zletilé jedince a nezletilé. V mé
praci se tedy Castéji spiSe objevi rozdéleni na zletilé a nezletilé matky nezZ ¢asnou, stfedni a

pozdni adolescenci®.

V tomto obdobi adolescence dochazi k postupnému ziskavani plné reprodukéni
zralosti. V postaveni jedince v ramci spolecnosti téZz dochazi ke zménam. Jedinec presel ze
zakladni Skoly do u¢ebniho poméru, ¢i na stfedni Skolu. Prohlubuji se ¢astéjsi a vyznamnéjsi
erotické vztahy, dochdazi ke zménam v sebepojeti. Tuto vékovou kategorii mizeme nazyvat
také jako mladistvi, dorost Ci teenagers. Ohledné télesného rlstu, kde je dulezité
podotknout, Ze neni rovhomeérny, je ddno, Ze na za¢atku obdobi dospivani rostou dolni a
horni koncetiny rychleji, dochdzi tedy k nesouladu postavy. Dité je télesné nevyvaziené a
muUzZeme vnimat mirny pohybovy nesoulad. OvSem vyvoj divek a chlapct je odlisny, u divek
je zndmé zaoblovani postavy, kdeZto u chlapcl spiSe vyznaceni svaloviny. Zrani mozku
pokra€uje, zmény muiZeme pozorovat pomoci elektroencefalografie neboli EEG. Vyse
zminéné skutecnosti jsou divodem, proc se dospivajici setkavaji s emocni labilitou a
tékavou pozornosti v pubescenci (Langmeier, Krejcitova, 2006). Pro ukonceni adolescence
jiz biologicka kritéria takovou vahu nemaji — dllezitéjsi jsou kritéria psychologicka, jako
napr. dosazeni autonomie, ziskani role dospélého ¢i ukonceni vzdélavani (Cenkovad, 2010).

Vyvoj je tedy velice odliSny z pohledu pohlavi, je také nerovnomérny a velice individualni.

Dle Machové a Kubatové (2015) divky nejsou fyziologicky pfipravené na reprodukci.
Prindsi s sebou i rizika infekénich onemocnéni vlivem ndchylnosti sliznice, nezralého
délozniho cipku a dalsi. Dalsi autorky (Vagnerova, Lisa, 2021) uvadéji, ze divky ale
v priméru dospivaji drive nez chlapci. Pohlavni znaky jsou vyraznéjsi na pohled a rodice
pfirozené vnimaji hrozbu brzkého zapoceti pohlavniho Zivota. Fyzicky vyspélé muizZe byt
dévce totiz uz ve 13 letech. Na zakladé obou autord a dostupnych zdroju jsem usoudila, Ze
fyziologicky vyvoj je velice individudlni a probiha az do obdobi pozdni adolescence, coz je

podle Langmeiera a Krejcifové (2006) 20-22 let véku. B€hem obdobi dospivani mize dojit

k pfipadnému setkani adolescentni divky s téhotenstvim a zalezi predevsim na jejim

1 vékova hranice zletilosti je 18 let. 2 respondentky, se kterymi jsem vedla rozhovor, byly matky v nezletilém véku. Zbylé
3 respondentky se matkami staly aZz po dovrseni 18 let. VSechny tyto Zeny vsak byly v adolescentnim véku, protozZe jako
horni hranice adolescence je uvddén vék 22 let. Pro ucely prace a lepsi pfehlednosti jsem zvolila toto déleni.
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individualnim fyziologickém vyvoji. Pohlavné zrald 13letd divka podle Vagnerové a Lisé
(2021) muzZe byt i fyzicky vyspéla a pripravena na téhotenstvi. Jak uvadi, ve vétsiné rodicl
to vzbudi obavy o brzké zapoceti sexudlniho Zivota, které se nékdy naplni a mlZe dojiti na

téhotenstvi a s nim spojené problémy.

1.2 Problémy spojené s tehotenstvim v adolescenci

1.2.1 Socialni
Socialni aspekt v ramci téhotenstvi hraje dualeZitou roli. Fyzicky mGze byt Zena
pripravena na reprodukci, avSak socidlni zabezpeceni pokulhavd, a to muZe byt

problematickeé.

Télesny rast a pohlavni zralost se stale posouvaji na nizsi hranici dospivani, zatimco
spolecnost a jeji tézkosti, které nesou nelehké pozadavky, napf. naroky na vzdélani,
pfiprava na vykonavani profese a dalsi oddaluji dosazZeni socidlni zralosti. Tyto dva body,
které si dfive byly blizké se momentalné vzdaluji, a tak vznikaji problémy ve spole¢nosti.
Problémy, které s sebou nesou odpovédnost za vzddleny nesoulad se zralosti fyzickou a
socialni jsou zpozorovatelné v poruchach chovani u nékterych teenager(. Jsou nuceni plnit
si Skolni povinnost, avsak se citi na to, aby si plnili pracovni povinnosti misto Skolnich a stali
se financné i osobné nezavisli. DalsSim problémem muiZeme shledat to, Ze se neustale
odsunuje vék, ve kterém lidé uzaviraji manzelské svazky. Tato problematika je zdlivodnéna
tak, Ze mladistvy neni jesté zcela pripraven na rodi¢ovstvi. Byt rodi¢em je v soucasné dobé
slozZité, protoZe narUstaji poZzadavky na rodi¢e ohledné péce o dité a jeho vychovy, které
vétSinou adolescenti bez pomoci prarodi¢i ditéte sami nezvlddaji. Navic natlak na
dospivajiciho z neuspokojeného sexualniho puzeni jesté zvySuje podnécovani z médii a
filmU (Langmeier, Krej¢ifovd, 2006). Jak Langmeier a Krej¢ifova zminuji, socidlni zralosti je
velice tézké dosahnout v mladém véku, kvlli vySe zminénému tlaku spolecnosti a
zvySujicim se ocekavanim od jedince, ktery se snaZi zaroven tato ocekavani naplnit a

porozumét svym vlastnim sexudlnim touham a sam sobé.



DalSim velkym tématem a socidlnim problémem je vzdélani. Vzdélavani i
pokracovani ve studiu v pribéhu téhotenstvi nebo i matefstvi mize byt pro matku
problematické. Hodné to souvisi se zazemim matky a na jeji konkrétni individudlni situaci.
Téhotenstvi v adolescenci ptinasi zna¢nou rfadu potizi, mezi které je mozné zaradit i potize
tykajici se oblasti vzdélavani a nasledkd s nimi spojenymi. Matky Casto prerusuji studium
kvlli téhotenstvi a matefstvi. Maji nasledné ztizeny pfistup na trh prace a prichazeji
problémy s uplatnénim v zaméstndani ¢i nedostatecné praxe o¢ima zaméstnavatelld. Matky
se Casto dostavaji do financni tisné ¢i maji financni potize (Langmeier, Krejcifova, 2006).
Problematikou, do které pfichazi mnozstvi téhotnych matek, se vSak zabyvaji nékteré
organizace, které se snazi podpofrit matku ve studiu, aby se pak v budoucnu a na trhu prace

uplatnila Iépe a nepfichazela do styku s finanénimi problémy, coz nékdy ale nestaci.

1.2.2 Psychické
| po psychické strance mUiZe setkdni se téhotenstvim v adolescenci pfinaset
mnozstvi problém, a to nejen pro adolescentni matku, ale i pro plod, na ktery taktéz tyto

negativni vlivy plsobi.

Adolescenti, tedy mladi lidé, jsou nevyzrali, nezkuseni a jejich vyvoj jesté neni u
konce. To je dllezité podotknout, protoZe nejsou dostatecné psychicky, socidlné a
materialné zabezpeceni. Psychiku adolescentni divky muiZe ovliviiovat i nestabilita ve
vztazich, prikladem muzZe byt jeji vztah s pripadnym budoucim otcem ditéte. Vztahy
mladych lidi jsou ¢astokrat ukonceny poté, co se setkali s touto zZivotni situaci. V pfipadé,
Ze spolu partnefi zlstanou i po zkuSenosti s téhotenstvim a matefstvim v adolescentnim
obdobi, mGZe se po 5 az 10 letech dostavit syndrom nevybouteného mladi. Adolescenti
pfichdzeji na to, Ze si tfeba neutZili tak, jak by chtéli. V tomto ¢ase nékterad partnerstvi
potykajici se s touto problematikou koné&i (Smolka, 2006). Téhotnd adolescentni matka,
ktera prozivd mnoZstvi nepfiznivych situaci a emoci zatéZujicich jeji psychiku se vyrazné
projevuje o ovliviiuje prosperitu plodu. Pocity, které matka prozivd mize v ditéti vyvolat
pocit ohroZeni. Opacna stranka je, kdyZ Zena je v psychické pohodé a rovnovaze, ma laskavy
postoj k celému téhotenstvi a priznivy pristup k ditéti, vytvari tim ditéti lepsi budouci
podminky pro jeho vyvoj nez matka, kterd zaziva psychickou nepohodu a potyka se
s psychickymi problémy (Allen, Marotz, 2005). MnoZstvi zdroja potvrzuje negativni dopady
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psychiky na téhotenstvi, plod i matku. Vyvarovat se negativnich vlivi na psychiku mlze byt
vzhledem k problematice velice tézké az nemozné, je ale duleZité se snaZit eliminovat

stresory, které negativné ovliviiuji matku a zpUsobuji nepohodu.

1.2.3 Zdravotni

Po zdravotni strance se mohou adolescentni matky taktéz v téhotenstvi setkavat
s mnoZstvim komplikaci a nastrah. Je dulezité uvést, Ze divka neni vyspéld Zzena a v rdmci
pohlavniho Zivota je ohroZena vice nez v dospélosti. Muzi jsou zde v tomto ohledu na tom
také jinak, mlada divka je vice ohrozena, nez muz. Prevainé z fyziologického hlediska jde o
to, Zze vlivem nezralosti sliznice délozniho Cipku je vice nachylna pro infekéni onemocnéni
interniho pohlavniho Ustroji, kterda mohou napdachat nékolik zmén, které v nejhorsich
pfipadech mohou vést napfriklad az k rakoviné délozniho hrdla. Fyziologicky télo neni
pripraveno v tak mladém véku na téhotenstvi. Organismus je pro téhotenstvi nezraly a je
mozné pocitat s komplikacemi v pribéhu. Rizika jsou vazana k matce, plodu, ale i pro
budouci rodinu (Machova, Kubatova, 2015). Data ukazuji, Ze jen v poloviné pfipadd je dité
donoseno a v celych 15% dochazi k samovolnym potratiim. Adolescentni divky v obdobi
téhotenstvi jsou také ndachylnéjsi ke zdravotnim komplikacim. Jako pfiklady téchto
neprijemnych obtiZi jsou hypertenze, sexualné prenosné nemoci a anemie (Langmeier,
Krejcifova, 2006). Organismus mladé matky ma velké naroky na vyZivu a v obdobi
téhotenstvi je matka nucena jesteé vice zvysit prijem minerall a vitamin(. Vétsina téhotnych
mladych divek ma nevhodné navyky, co se tyCe stravovani. Diky Spatnému stravovani se
nasledky projevuji jak na divCiné organismu, tak i na vyvoji plodu. Nékteré matky i pres to,
Ze jsou téhotné, nechtéji zménit zpUsob stravovani a Zivotni styl. Nékteré napftiklad koufi,
uzivaji alkohol ¢i drogy, a to vede k ndsledk(lim, které ovliviuji matku i dité ¢i plod (Hudson,
1991). Mladé matky casto Celi ze svého okoli nelichotivym informacim ohledné zdravotnich
komplikaci, které miZou nastat. Pfikladem takovychto komplikaci jsou rakovina délozniho
hrdla a jiné, jak uvadéji (Machova, Kubatova, 2015). Toto pfipominani rizik vSak ovliviuje i
matcinu psychickou stranku. Dospélé matky Ci Zeny v oCekavani také mohou celit potizim
se zavislostmi, ale pokud se bavime o mladistvych, ti jsou ovlivnéni predevsim nezralosti,
nevyspélosti a nedostatkem informaci a neuvédoméni si vlivu zdravotniho stylu na télo i

plod.



1.2.4 Pravni

Mladé matky maji ze zdkona narok na nékolik prispévkd spojenych s matefstvim,
souvisejicimi se sociadlnim zabezpecenim, které jsou nize v mé praci podrobnéji rozvedeny.
Pravni stranka téhotenstvi a nasledné matefstvi je velice dulezita, pfiblizim napriklad

porucenstvi, pfipadné zplnoleténi a pravni stranku snatku.

Porucenstvi se aplikuje tehdy, kdy rodice ditéte byli zbaveni rodiCovského prava,
nebo byla na néjakou dobu zastavena rodi¢ovska odpovédnost. Také rodice nemusi mit
zpUsobilost k prdvnim ukonUm. Pokud tyto situace nastanou, soud urci potomkovi
porucnika. Poruénik ma funkci zastupovani ditéte, jeho vychovu a spravovani jeho majetku.
Porucnik se z pravidla urcuje na doporuceni biologického rodice, a pokud to neni mozné,
tak urci osobu z Sirokého pribuzenstva v rodiné, aby byly zachovany vztahy a rodina. Pokud
to nelze ani v rdmci pribuzenstva, je urcena jind fyzickd osoba. DalSi moznosti je urceni
poruénika jako organu socidlné-pravni ochrany déti. Poruénik ma nékolik funkci, které musi
plnit. Odpovida soudu za nejlepsi plnéni této funkce a podléha jeho pravidelnému dozoru.
Porucnik poddava soudu informace o ditéti a zahrnuje téz ucty ze spravy jeho jméni. Pokud
by chtél poruénik udélat dalezZité rozhodnuti tykajici se ditéte, vidy s tim musi souhlasit a
nasledné rozhodnout soud (Matousek, 2008). Dalsim dllezitym pradvnim ukonem spojenym
s matefstvim a téhotenstvim nezletilych je zplnoletnéni. Pokud se rozhodne nezletila
matka, Ze si chce vzit otce ditéte a nedosahla tedy véku osmnacti let, je tady moznost
zplnoletnéni, kdy soud uzna divku za plnoletou a muze se uskutecnit snatek. Dle znéni § 37
zdkona ¢. 89/2012 Sh., obc¢anského zakoniku, pokud si nezletily nebo dosavadni zakonny
zastupce pozada o zplnoletnéni a jedinec uz dosahl Sestnacti let véku a zakonny zastupce
se zplnoletnénim souhlasi, tak v ptipadé, Ze se jedinec dokaZze sam Zivit a obstarat si své
zalezitosti, soud vyhovi navrhu. V pfipadech jinych soud posuzuje a nasledné vyda
rozhodnuti. Pokud tedy soud uzna jako nejlepsi reSeni zplnoletnéni, je moiné, aby
adolescentni divka méla sfiatek. Sfiatek je ritudl, ktery vede Zenu a muze ke spojeni. Je to
pravni Ukon zakladany na splnéni urcitych predpokladll. Predpoklady, které vedou
k uskute¢néni snatku dbaji na zpusobilost k manzelstvi a snate¢ného prohlaseni. Matousek
(2008) také dale uvadi, Ze podstata sfatku se dobou méni a momentalné podtrhuje

duleZitost na oddanost, soulad a toleranci.



1.3 Porod

Samotny porod je situace, kdy se setkdvame u rodicky s vypuzenim plodového vejce
a nasledné jeho porozenim ztéla matky. Po porozeni plodu rodickou se plod stava
novorozencem, coz je plod se zndmkami Zivota po dobu delsi 24 hodin. Pokud tak neni,
nazyvame jej potratem (Roztocil,2008). To, jak rodi¢ka samotny porod prozZije velice
ovliviiuje sebevédomi a sebehodnotu. V nejlepsim pripadé by Zena méla vyjit po porodnim
prozitku posilena a sebejistd. Vsak toto viibec neni pravidlem, dochazi k tomu velmi malo,
a naopak vétsina Zen je porodem velice ovlivnénd az zranéna ve vztahu sama k sobé a
k Zenstvi Zeny samotné (Lerch Davidkovda, 2021). Pro nevyzralé adolescentni divky toto
psychické a fyzické prozivani mize mit jesté horsi a hlubsi nasledky. Je tedy dilezité dbat

na pripravu.

Na porod se mlzZe také nahlizet jako findlni sportovni vykon. Na kaZzdy sportovni
vykon se osoba muzZe pripravit, tak je to i u porodu. Proto fyzicky stav budouci matky je
dalezitym predpokladem. Téhotenstvi a porod je fyzickou zatézi pro Zenu a zlepSeni fyzické
kondice Zeny muizZe vést ke zlepSeni zvladani téchto fyzickych narokl na Zenské télo. Vlivy
na nekomplikovany porod ma prokazatelné cvi¢eni a posilovani btisnich a prsnich svald,
dale téZ prabéh ovliviuji nacviky dychdni a posilovani svalli panevniho dna. Rodicce to
mUzZe zajistit lehci pribéh prvni doby porodni a kvalitu druhé doby porodni, kdy dochazi

k tlaCeni a samotnému vypuzeni plodového vejce (Chmel, 2005).

Pro ucely zkoumani porodu u skupiny adolescentnich matek je na misté rozdéleni
adolescence na ¢asnou, stiedni a pozdni. Cim diivéjsi faze adolescence, tim vétsi ma divka
Sanci, ze se setka s porodnimi problémy, kterymi jsou naptiklad predéasny porod,
hypertenze, nizka porodni vaha ditéte a jiné. Dlvodem je to, Ze télo matky ve véku
napfiklad ¢asné adolescence nebyva jesté pro porod dostatecné vyvinuto. Nejedna se vsak
vzdy o pravidlo, protozZe jak jsem uvadéla v predchozich ¢astech prace, konkrétné v kapitole
»,Definice, vymezeni adolescence”, nékteré divky mohou byt fyziologicky pfipraveny uz

béhem ranné adolescence. Jiné naopak nemuseji byt pfipraveny ani v téch pozdnéjsich.

Vliv psychické stranky na porod ma velky vyznam a nelze ho opomenout. Z dat, které
poskytly studie se zjistilo, Ze vlivem stresu a Uzkosti se mUzZe prah bolesti posunout. Na
psychickém stavu tedy zavisi, jestli rodicka bude bolest vnimat intenzivnéji nebo naopak se
ji prah bolesti posune na vyssi Uroven a nasledné tak zvladne porod lépe. Je také dulezité
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zminit, Ze nejvyssi Uroven fidicich procesl a celkovou praci pohybového systému ovliviiuje
pravé fyzickd bolest, vtomto pfipadé spojend se samotnym porodem (Stackeova, 2011).
Komplikace spojené s porodem mladé matky, kdy jejich hlavnim divodem je nizky vék
mohou byt pfedcasné porody, Ci porod po terminu a délka porodu. Dale jesté Hudson

(1991) zminuje, Ze porod muzZe byt zdlouhavy, téZky a nepostupujici.

1.4 Faktory ovliviiujici vyskyt téhotenstvi adolescentt

Matousek (2013) popisuje, ze faktory a pficiny rizikového chovani ¢asto vedou
k ndsledkim, se kterymi se adolescenti potkavaji, tedy prikladem téhotenstvi
adolescentnich matek. Rizikové chovani souvisi s ¢asti psychosocidlniho vyvoje, ve které
prichazi hledani identity, biologické dospivani a vyzravani psychické, profesiondlni a
socialni. Rizikové chovani je naddle ovlivnéno hromadénim socidlnich roli a vlivi v
neprospésnych situacich. Tyto situace mohou byt rodinné, spolecenské, partnerské a dalsi.
Statisticky vyznamné rizikové i ochranné faktory byly shodné prokazany ve svété. Tyto
rizikové faktory se nachazeji v détstvi, v dospivani ale i ve spolecnosti. V dospivani mezi
rizikové faktory budeme radit malou sebedivéru, sebeuctu, téhotenstvi a rodiCovstvi v

obdobi dospivani, chronickou nemoc, ¢i handicap.
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2 Materstvi v adolescenci

2.1 Vymezeni

Adolescence je obdobi, kdy se mladi lidé zacinaji vyvijet do dospélosti. V této fazi
vyvoje mohou mit adolescenti problémy s pfizplsobenim se novym prioritdam, které
materstvi vyZzaduje. ProtozZe stale prochazeji vyvojem a nejsou plné vyvinuti v socialni a
psychické podobé&, mohou mit potize s chapanim a plnénim rodicovskych povinnosti

(Dunovsky,1999, Macek,2003).

2.2 Péce o dité a vychova

Mladd matka by v nemocnici po porodu méla projit poporodni péci, ktera slouzi
k uspokojeni potteb Zeny a ditéte. Zena by méla odchazet z porodnice informovand o péci
o dité, coZ zahrnuje kojeni, manipulaci s ditétem, prebalovani a seznameni se se zakladnimi
problémy, co péce o novorozence obnasi. Obasnym problémem, ktery mladé matky mlze
postihovat je nezodpovédny pristup k téhotenstvi a dale i k rodicovskym povinnostem.
Projevuje se to napfiklad u zdravotnich prohlidek ditéte. Matky je podcenuji a jsou
nespolehlivé vtomto ohledu. Na prohlidky iniciované |ékafem Ccasto divky s détmi
nedochazeji vcas, ¢i na né uplné zapomenou nebo je ignoruji. Dale Hudson (1991) zminuje,
Ze pravé zanedbani zdravotnich prohlidek mize vést ke komplikacim s vyvojem ditéte, a i

malé zanedbdni mlze mit velké nasledky.

Péce o dité zacind obdobim Sestinedéli. Sestinedéli je obdobi po porodu trvajici 6
tydn( po ukonceni téhotenstvi (Koudelkova, 2013). Roztocil (2008) podtrhuje, Ze zdravotni
stav matky a jeji organismus se vraci do plvodniho stavu jako pfed téhotenstvim. Vétsina
funkci Zeny se vrati do plvodniho stavu do konce obdobi Sestinedéli, avsak je dllezité
upozornit, Ze organismus se nikdy zcela nedokaze vratit zpét do stavu, v jakém byl pred

otéhotnénim.

Pokud se matka rozhodne, Ze dité bude vychovavat, bude spole¢né prochazet
vyvojem svého ditéte a jednotlivych obdobi. V kazdém obdobi ma jedinec jiné potreby,
prichazeji zmény chovani a prozivani v rGzném casovém pribéhu. Langmeier a Krejcifova
(2006) popisuji, ze obdobi lidského Zivota se déli na nékolik obdobi. Obdobi zacinaji uz

prenatalnim obdobim, coZ je obdobi, které probiha od poceti a je zakonéeno narozenim
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potomka. Obdobi, které prichazi po narozeni je obdobi novorozenecké, kojenecké,

batoleci, predskolni, mladsi Skolni a ndsledné obdobi dospivani.

S pédi o dité také souvisi vychova. Tedy snaha vést dité v Zivoté spravnym smérem.
Pokud jsou vsak rodici ditéte adolescenti, nedokazi dité timto spravnym smérem navést,
jelikoZ jej sami s nejvétsi pravdépodobnosti, kvili své vlastni nezkuSenosti, neznaji. Zde
prichazi na fadu pomoc od prarodicu ditéte, ktefi jsou s principy vychovy preci jen [épe sziti.
Ne ve vSech pfipadech jsou vsak prarodice schopni, ¢i ochotni s vychovou pomoci. Pfi
vedeni vychovy ditéte je duleZité vychdzet ze znalosti ohledné rlistu a vyvoje ditéte.

Vychovu délime jako zdmérnou a spontanni.
Zamérna vychova

Zamérna vychova ma urcity vychovny cil, k némuz chce daného jedince vést. Vyuziva
k tomu vychovné prostfedky, které se vychovavateli zdaji nejlepsi. Tyto prostfedky jsou
odmény a tresty, vysvétleni, pouceni, predvedeni a dalsi. Nejvhodnéjsi priklad zamérné
vychovy je vztah ucitele a Zaka ve Skolach. Cile vychovy a nauky jsou stanoveny osnovami a
postupy lze nalézt v metodickych pfiru¢kach. Rodice a jedinci vychovavajici dité védi, jak
cile dosahnout zvlastnich zkuSenosti a zvlastni vychovy. Ddle se dle Langmeiera a
Krejcitové (2006) rozhoduji na zakladé vlastnich hodnotovych systém(. Problém v rodiné
mUzZe nastat tehdy, kdy hodnotovy systém rodiny je vyrazné jiny nez u ostatnich rodin. Cile
jsou predevsim takové, aby dité bylo vedeno k sebeobsluze, tedy aby si vytvofilo do
budoucna urcitou miru sobéstacnosti a nezavislosti. Samotna vychova v rodiné nema tak
jasné dané a vymezené cile jako u pfikladu vzdélani ve Skolach. Samotné cile tvofi i
predpoklady ditéte a jeho dosaZzené zralosti. Zralost se posuzuje v oblasti rozumové,
emocionalni, socialni, pfijmuti zpUsobilosti, znalosti a na zakladé dispozic. Dispozice jedince
napf. v oblasti zajmu, talentu. Je dllezZité, aby rodice pfijali cile, které vychazeji z téchto tfi
pilitd: respektovdni zasady zralosti, zasad kontinuity a zasad individualizace. Do zdmérné
vychovy jsou také zahrnuté odmény a tresty, které vedou k osvojovani zadouciho chovani
a vymyceni chovani nezadouciho. Dle vyzkumu vyslo najevo, Ze odmény jsou lepSimi
prostiedky nez tresty. Ve vychové by se tedy mélo objevovat prevainé vice odménovani.
Odmeény nejsou pouze materialni véci jako tfeba hracky ¢i sladkosti. Odmeény jsou i socialni,
které by se mély pfevainé pouzivat. Odmeény socidlni maji pfidanou hodnotu rodi¢em.
Socialni odmény rodic projevuje pochvalou, pohlazenim, ¢i vyjadifenim uznani. Rodice déti,
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které se potykaji s vychovnymi problémy mohou mit potiZe s pochvalami smérovanymi
k ditéti. Zpravidla se da vidy najit néjaka vhodna chvile, kdy dité mlzZe rodic¢ pochvalit, jen
tfeba za to, Ze si klidné hraje. Dalsi postupy uzZ jsou jednodussi, pravidelné poskytovani
odmén pfi kazni ditéte vede k rychlému zlepsSeni. Nepravidelné poskytovani odmén ma

pomalejsi nastup osvojovani lepsiho chovani, ale byva trvalejsi.

Spontanni vychova

Langmeier a Krej¢ifova (2006) dale pokracuji v pfedchazejici zamérné vychové, kterd
je dulezita, aby si naptiklad dité osvojilo védomostni ndvyky. Soucasti vychovy je ale také
ziskdvani od ostatnich tzv. védomé nefizené Cinnosti okoli v rdmci rodiny, ale i mimo rodinu.
Rodice projevuji zplsoby chovani mezi nimi a plsobi tak na dité jako vzor. Nezamérna
vychova ma na dité vliv, ale i nechténé vlivy jsou pro vyvoj ditéte dllezZité. Dité je kazdy den
a kazdou chvili soucasti nékolika aktivit: Rodice plsobi na dité, dité plsobi na rodice, rodice
se navzajem ovliviuji. Tyto aktivity v ramci vyvoje dité vyznamné ovliviuji diky témto

rodinnym interakcim.

Jak do zamérné, tak do spontanni vychovy patfi vychovné styly. Vychovny styl
ovliviiuje vyvoj ditéte a je tvoren autoritou, tedy rodicem. Do vychovnych styl( fadime styl

autoritativni, liberdIni a demokraticky.

Autoritativni styl: Jasné dana poslusnost a dité se musi podfidit. Dité musi uposlechnout

pfikazy a zdkazy, nemUze vést diskuzi.

Liberalni styl: Styl, kde je v hlavni roli dité, je mu ponechand volnost a neomezuiji se jeho

aktivity.

Demokraticky styl: Tento styl respektuje dité samotné, musi vSak byt obezndmen
s chovanim a jeho nésledky. Rodic¢e maji roli spolupracujiciho partnera a hledaji vétsSinou

spolec¢né reseni konflikt(.
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2.3 Dopady

Dopady na dité vychované adolescentnim rodicem nebo vychované adolescentnimi
rodici se tykaji moznosti zanedbdvani a v nastupujicich, pozdéjsich ¢astech vyvoje jsou déti
téchto rodi¢d v nevyhodé. Prikladem téchto problém0( svyvojem muze byt kuptikladu
psychomotoricky vyvoj, ktery mlze byt pomalejsi, a tak dité v oblasti vzdélani zaostava
oproti ostatnim. Tyto déti se také potykaji ¢astéji s problémy chovani a v budoucnu se také

cetnéji stavaji adolescentnimi rodici (Langmeier, Krejcifova, 2006).

2.3.1 Socialni

Otéhotnénim v adolescentnim véku je mlada rodicka vystavena do situace, kdy musi
prijmout dalsi, nové a slozitéjsi socidlni role, které doposud neznala. Adolescentni matka
prijima roli matky a Zivitelky. Do doby, neZz otéhotnéla s nejvétsi pravdépodobnosti
takovouto roli ve svém Zivoté neméla a jednala vice bezstarostné, proto se razantné méni
jeji mysleni a priority. Adolescentni matce se ndhle méni problémy, které musi v Zivoté

resit, napriklad:

e Obavy o bydleni, kde bude v budoucnu bydlet

e Obavy ohledné podpory, zda ji nékdo se situaci pomUze

e Obavy ohledné vzdélani, jestli bude dokonéeno

e Obavy spojené se zménou vztahu jak s rodici, tak s vrstevniky

e Obavy ohledné finanéni stranky a podpory ditéte

Mladé matky svou nové prijatou roli ¢asto nezvladaji a nepfijimaji (Macek, 2003).
Matéjcek (1992) ve své knize popisuje, Ze mladé, adolescentni matky se ¢asto détem
nedostatecné vénuji, postradaji inciativu a nedokazi se vcitit do potieb svého potomka.
Rodicovstvi je u nich ¢asto pouhou prekazkou v napliiovani svych soucasnych potreb,
kterymi jsou napftiklad emancipace ¢i budovani vztahi s vrstevniky, a tak je ¢ast téchto déti
nechténych a role matky je tak suplovana jinou osobou, napfiklad prarodi¢i novorozence,
coz vede ke zniceni spojeni roli matky a ditéte (Hudson, Ineichen, 1991, Rheinwaldova,

1993).

15



Martincova (2007) ve svém vyzkumu uvadi, Ze potomci adolescentnich matek jsou ¢asto
podprimérnymi studenty a ve vétsiné pripadl dosahnou na nizsi vzdélani nez déti rodicd,
ktefi méli déti planované a v pozdéjsim véku. Dale z tohoto prizkumu vyplyva, Ze tyto déti
jsou nachylnéjsi k zavislostem. Dale uvadi, Ze 13 % muzl pobyvalo béhem svého Zivota za
mftizemi a 22 % Zen se nasledné také stane mladymi matkami. (Martincova dle Kuznikova a

kol., 2011).

Socialni dopad tohoto rizikového chovani tkvi vtom, Ze velka ¢ast déti narozenych
adolescentnim matkdm pokracuje v rizikovém chovani svych rodica. Divky se také dokonce

Casto stavaji matkami v mladém véku.

2.3.2 Zdravotni

Novorozenci, které donosily adolescentni matky byvaji ¢asto nedonoseni a
novorozenecka umrtnost je az 3x CastéjSi nez u Zeny, u které probiha porod v obdobi
dospélosti a jeji vék je zaroven obdobim, kdy ma nejvyssi reprodukéni schopnost
(Langmeier, Krejcifova, 2006). Hajek (2004) ve své knize uvadi, Ze nedonoSenym
novorozencdm a matkam, které predcasné porodily v adolescentnim véku je prisuzovan
nedokonceny télesny vyvoj i v souvislosti napf. s hypoplazii délohy. Mlada divka zaziva
stresovou zatéz kvuli okolnim podminkdam, coZ tedy casto byva spojeno s podminkami

socialnimi a ekonomickymi.

Divky do véku osmnacti let, tedy nezletilé nemaji moZznost se obratit na zadné
konkrétni zdravotni zafizeni, které by se zajimalo pfimo jen o jejich problematiku. Ddvodem
je, ze divky potykajici se s graviditou v nizkém véku nemaji tak velké pocetni zastoupeni na
to, aby se zfidila urcita |ékarska zafizeni. Kuznikova a kolektiv (2011) dale uvadéji, Ze pomoc
pro nezletilé matky poskytuje druh uUstavni péce, Ustavni zafizeni je ale cilené na divky,
které se potykaji s tizivymi situacemi. TiZivé situace, ve kterych se nachazeji mizou byt
napf. ztrata rodiny, nemoznost byt v rodinném prostredi a dalsi. Ustavni péce byva $kolské

zafizeni, tedy zafizeni, které se zajima o to, aby divky dokoncily libovolny stupen vzdélani.
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3 Materstvi a téhotenstvi v adolescenci pohledem socialni prace

3.1 Definice socidlni prace

Socialni prace se zabyva socialnim jedndnim jakoZto spolecenskovédni disciplinou. Do
jejich cild 1ze zaradit odhalovani, vysvétlovani, zlepSovani a reseni socialnich problému. Do
socidlnich problém( se radi zanedbdvani vychovy déti, diskriminace nékterych skupin,
delikvence mladeze, nezaméstnanost a dalSi (Matousek, 2008). Dale dle Matouska (2013)
vyuzila socidlni prace od doby svého vzniku spousty teorii a konceptu. Je tedy pochopitelné,
Ze béhem své vice neZ stoleté existence se socialni prace proménovala v souladu s
dobovymi trendy, které byly patrné i v jinych souvisejicich oborech, protoze je integrdlni

soucasti systému spolecenskych véd.

Prevence

V nejlepSim zajmu ditéte by mélo pro dité byt seznameni se zménami, které
probihaji v jeho téle do tfinacti let. BEhem dospivani se totiz dité setka s mnoha zménami,
na které by mélo byt dopfedu pfipravené. Sexualni vzdélani by mélo byt nezkreslené a mélo
by mit jasné zretelnd fakta. Dité vtomto mladém véku, kdy se zacne zajimat o zmény
v obdobi dospivani ziskdva mnoho informaci prevazné od svych vrstevnik(, napr. ve Skole.
Je pravdépodobné, Ze se dozvi neuplné informace, ¢i informace, které nejsou pravdivé.
Tyto dezinformace mohou v détech vyvoldvat zmatek, strach a pocity provinéni. DalSim
dalezitym pilifem je i dostatecna komunikace o tématech, kterd se vztahuji k celému
dospivani. Dllezitd témata béhem dospivani jsou sex, laska, vztahy, zodpovédnost, metody
antikoncepce, menstruacni cyklus Zeny u divek apod. Za nejlepsi je povaZovano, kdyz
sexudlni edukaci poskytnou détem rodice. JelikoZ témata sexu a dospivani je ve spolecnosti
pro nékteré lidi nepfijemné, sexualni vychova od rodicl byva velice riznd, ¢i nékdy zadna.
Sexudlni vzdélani je predevsim dllezZité pro predchazeni napf. pfedéasnému sexudlnimu
Zivotu, ktery mGze zpUsobit okam?zité i dlouhotrvajici citové poskozeni, brzké otéhotnéni Ci
onemocnéni pohlavné prenosnymi nemocemi (Daniow, 1995). Machova s Kubatovou

(2015) prisuzuji pricinu rizikového chovani prevaze rizikovych faktort nad témi ochrannymi.
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Mezi ochranné faktory radime: dobré vztahy v rodiné, zdravy, normalni vyvoj v détstvi,
oteviena komunikace a neautoritativni podporu dospivajiciho. Rodice by méli pfijmout
adolescenta takového, jaky doopravdy je a tim podpofit jeho sebedlvéru, sebelctu a
hledat kompenzace jeho moznych zaport. Ochranny faktor pro budouci pracovni drahu,
pozitivni perspektivu a moznost pro budouci prliraz v oblasti zaméstnani i v osobnich

vztazich.

Dale Machova s Kubatovou (2015) uvadi, Ze se jedna o rizikové chovani z toho
dlvodu, Ze adolescent jim podvédomeé fesi néjaky svlj nedostatek. Prevence predevsim
znamena identifikovat faktory rizikové a ochranné a dlsledné se s nimi vyporadavat.
Ochranné faktory bychom méli v détech predevsim posilovat, a to hlavné v rodiné, Ci tieba
ve Skole a mimoskolnich zafizenich. Na poméru mezi témito faktory zdvisi, zda se
adolescent rizikovému chovani vyhne, nebo jej naopak pfijme za své. Zavaznost tohoto
chovani ma také velkou vahu. Bylo prokazano, Ze ochranné faktory mohou pusobit velmi

silné a zneskodnit zdvazné rizikové faktory.

3.1.1 Pomoc rodi¢l v rdmci prevence

Dle Orvina (2001) se komunikace s mladistvymi divkami sklddd nejen z obsahu
mluvenych slov, je potfeba uvadét i konkrétni priklady. | presto, Ze ze strany rodi¢d mlze
byt rozmluva vedena v dobrém duchu tak, Ze se rodi¢e domnivaji, Ze svym détem pomahaji,
mnohdy to tak byt nemusi. Néktefi rodice ke komunikaci pfistupuji tak, Ze pokud
antikoncepcni pilulky neposkytnou své dcefi, otéhotni a bude to jejich chyba. Dcera by méla
ale dbat na vahu a nasledky svych ¢ind a rodice ¢i zakonni zastupci jsou povinni mluvit se
svymi adolescentnimi dcerami o tom, jaké nastrahy je v Zivoté Cekaji, jaka nebezpedi hrozi
a jejich pripadné nasledky. Nemohou zabranit, ale pouze je obeznamit s télesnymi a

dusevnimi nasledky jejich chovani a jejich ptistup k nim.

Zakonni zastupci mohou u dorostence pochybit vramci prevence v nékterych
ohledech. Napft., Ze adolescentnim divkdm daji nejednoznacny signal. Kdyz ji uvédomi s tim,
aby se zdrzela pohlavniho styku a nasledné znehodnoti dllezitost své rady tim, Ze ji
poskytnou antikoncepcéni pilulky, je to, jako by ji nepfimo k souloZi sami nabdadali. Priklad

se vyuZije i v podobé, kdy budeme poucovat adolescenta o Skodlivému ucinku cigaret a
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pofidili bychom adolescentovi k tomu cely karton cigaret s filtrem proti dehtu, kdyby to

chtél vyzkouset. Rodi¢ musi vnimat nasledky svého jednani.

3.2 Druhy pomoci socialni prace v ramci problematiky

3.2.1 Pomahajici organizace

Touto problematikou se zabyva nékolik organizaci, které se snazi pomoci téhotnym
Zendam a matkam vcetné matek v adolescentnim véku. Organizace poskytuji rizné druhy
pomoci, napf. poradenstvi, tisiové linky ¢i materialni pomoc. Pro matky a téhotné Zeny
mUZe pomocna organizace velmi dobre poslouzit pti feSeni krizovych situaci, se kterymi se

Zeny v prlibéhu téhotenstvi a materstvi setkavaiji.

Organizace Na pocatku poskytuje poradenstvi pro Zeny a nezletilé divky.
Poradenstvi je mozné sjednat osobné v Brné, organizace pripadné poskytuje telefonické
konzultace nebo je mozné se domluvit elektronicky. Organizace dale poskytuje azylové
bydleni s ndzvem Domov pro détsky Zivot, azylové bydleni je zfizeno ve mésté Jaromérice
nad Rokytnou. Bydleni je uréené pro téhotné divky do 15 let a téhotné zeny v tizivé Zivotni
situaci, které si preji dité donosit, ale jejich situace jim to neumoznuje v pfirozeném
prostfedi. Ddale poskytuji 4 bytové jednotky v Telli. Bytové jednotky se podobaji
tréninkovému bydleni, kde se Zeny snazi pripravit a posilit dovednosti na to, aby pozdéji
byly schopné fungovat a potykat se se vsemi naroky spojenymi s téhotenstvim. Azylové

bydleni i bytové jednotky jsou zpoplatnéné (Na pocatku, 2021).

Hnuti pro Zivot je predevsim organizace pro Zeny a divky, které cekaji neocekavané
dité, nebo se potykaji se ztratou ditéte pred narozenim. Organizace poskytuje predevsim
bezplatnou linku pomoci a dale se vénuje osvété v ramci problematiky. Organizuji pochody
pro zivot jako vyjadieni podpory pro ne¢ekané téhotné Zeny. Angazuji se na politické scéng,

bojuji za vétsi pomoc ze strany statu (Hnuti pro Zivot, 2023).
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Klub svobodnych matek pomadha cilené matkdm a otciim samozivitelim. Poskytuji
finan¢ni, materidlni a odbornou pravni pomoc. Pomoc pro adolescentni matky organizace
neposkytuje cilené, ale pokud adolescentni matka zUstala na dité sama, organizace je
schopna ji zafidit pomoc vySe zminénou. Bezplatnou infolinku, kterou spravuji je dostupna
pouze od pondéli do pdatku a poskytuji zde pomoc s zddostmi o podporu od Klubu
svobodnych matek, poradenstvim, s vyZzivnym, jedndanim s Ufady, vymdahanim alimentq,

podanim trestniho ozndmeni pro domaci nasili a dale (Klub svobodnych matek, [b. r]).

3.2.2 Socialni zabezpeceni

Socialni zabezpeceni je soubor instituci a institut, které v ptipadech nouze a
ohroZeni poskytuji pomoc. Pfipady, kdy lidé tohoto mohou vyuzit jsou rlizné. Jako priklad
to mohou byt lidé v nezaméstnanosti, nemoci, invalidité a tuto pomoc mohou vyuzit i
matky potykajici se s téhotenstvim, materstvim a rodi¢ovstvim. Matousek (2008) ve své
knize fadi za cil této instituce zmirfovani, prevenci a odstrafiovani nepftiznivych socialnich
vlivli, mezi které patfi napriklad nemoc, zdravotni pojisténi, invalidita, stafi, matefstvi a
rodiCovstvi, nezaméstnanost, popt. umrti Zivitele. Obéanim je skrze tento mechanismus
poskytovana pomoc v oblasti materialni, penézni formou davek, poradenska, ubytovaci a
v neposledni fadé i pomoc v oblasti ochrany. Toto socialni zabezpeceni je realizovano skrze

socidlni pojisténi, statni socidlni podporu a socialni pomoc.
Davky z nemocenského pojisténi

Davky poskytované z nemocenského pojisténi jsou upraveny zakonem ¢. 187/2006
Sb., o nemocenském pojisténi. Témito ddvkami jsou obecné kryty socidlni vlivy spojené
s nemoci, Urazem a pro Ucely této prace i stéhotenstvim a péci o dité. Davky
z nemocenského pojisténi pfislusi pouze osobam, které se podileji na nemocenském

pojisténi (Pfib, 2003).
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Na nemocenském pojisténi se podileji a jsou ucastni pojisténi, pokud vykonavaji
zaméstnani a jejich rozhodny pfijem je 3500 K¢ (§ 6 zakon ¢. 187/2006 Sb., o nemocenském
pojisténi). Konkrétné na penéZitou pomoc v ramci matefstvi z nemocenského pojisténi ma

narok:

A, pojisténa, ktera porodila dité nejdfive od zacatku osmého tydne pred ocekdvanym

porodem

B, matka, ktera se musela ucastnit pojisténi alespon 270 kalendafnich dni v ramci

poslednich 2 let pfede dnem ndstupu na materskou dovolenou

C, doty¢na, ktera studovala na SS, VOS, VS nebo na konzervatofi. Je to pfiprava na budouci
povoldni, a to pod podminkou, zda bylo studium Uspésné dokonceno (§ 32 zakon ¢.

187/2006 Sbh., o nemocenském pojisténi)

Davky poskytované ze systému statni socialni podpory

Systém vznikl pro definované socidlni situace. Vznikl predevsim pro podporu rodin
s détmi. Davky jsou zprostfedkovany pomoci statniho rozpoctu. Pro vypocet davek a
posouzeni, zda ma na né potiebny narok se pracuje s Cisly Zivotniho minima (zakon ¢.

110/2006 Sb., o Zivotnim a existenénim minimu).

Davky ze systému statni socidlni podpory se déli na davky zavislé na vysi pfijmu a na

nezavislé na vysi prijmu. Mezi davky zavislé na vysi pfijmu se radi:

Pfispévek na dité

Davka je poskytovdna rodindm s détmi. Narokovat si ji rodiny mohou, pokud pracuji
s pfijmem do 2,4ndsobku Zivotniho minima. Pfispévek je davan mési¢né a podle véku
ditéte. Za dité do 6 let ma rodina narok na 500 K¢, za dité ve véku 6-15 let mUze narokovat
610 K¢, v rozmezi véku ditéte 15-26 let ma ndrok na 700 K. Pfispévek na dité je platny,
pokud se pfipravuje na budouci povolani, nemuzZe pracovat ani studovat ze zdravotnich
dlvod( (uraz, nemoc), ma dlouhodoby nepfiznivy stav a nemulzZe vykonavat soustavnou

vydélecnou Cinnost.
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Porodné

Porodné je uréeno rodinam, kterym se narodilo prvni dité a maji nizké ptijmy. Tato
davka rodiné prispiva na naklady souvisejici s péci. Aby rodina dosahla na tuto davku, je
nutno, aby jeji pfijmy byly v prfedchazejicim kalendarnim ctvrtleti nizSi nez 2,4nasobek
zivotniho minima. Na prvni dité prispéje rodiné stat 13 000 K¢. Pokud se narodi déti vice

najednou, porodné pak ¢ini 19 500 K¢.

Davka, ktera je nezavisla na vysi pfijmu a tyka se pfimé vychovy rodi¢em je:

Rodicovsky pFispévek

Na rodicovsky prispévek dosdhne ten rodic, ktery pecuje cely mésic o dité. Celkova ¢dastka,
ze které se vyplaci rodiCovsky prispévek je 300 000 K¢. Rodicovsky prispévek rodi¢ mize
Cerpat maximalné do 4 let véku ditéte. Aby mohl rodic Cerpat rodi¢ovsky prispévek, musi
mit trvaly pobyt a bydlisté na Uzemi Ceské republiky. Vy$e maximalniho mési¢niho
rodicovského prispévku je 13 000 K¢, je ale vSak na rodici, jakou si zvoli vyplacenou ¢astku,

pokud dodrzi maximalni hranici (Ministerstvo prace a socialnich véci, [b. r]).

3.2.3 Davky ze systému socialni pomoci

Dle Dukové (2013) je tento systém urCen pro obcany, které stat zabezpecluje
zakladnimi potiebami, pokud maji sami nedostatek hmotnych prostfedkd. Zivotni situaci
nezvladaji sami, ani s pomoci nejblizsiho okoli. Systém obsahuje socidlni poradenstvi,
poskytuje prevenci socidlné patologickych jev(, socialné pravni ochranu, systém pomoci

v hmotné nouzi a socidlni sluzby.
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Socialni poradenstvi

Sociadlni poradenstvi predevsim uddva potfebnym informace o postupech
z predpisl. Informace se ziskavaji z predpisd o dlichodovém a nemocenském pojisténi,
socialni podpore, zaméstnanosti atd. Pfredevsim socialni poradenstvi dostdava informace
k osobam v obtiZzné socialni situaci a odkazuje na druhy socialni pomoci v jeho blizkém okoli
(Matousek,2008). Priklady druhd poskytovanych poradenstvich jsou rodinnag,
psychologicka, financni, pravni, pro mezilidské vztahy a pro obéti domaciho nasili (Kahoun,

2009).
Socialné pravni ochrana

Socialné pravni ochranou se rozumi ochrana, ktera haji prava ditéte na pfiznivy
vyvoj a fadnou vychovu. Chrani zajmy ditéte i s jeho jménim a zajima se o postupné
obnoveni nefunkénich funkci rodiny (Kahoun, 2009). Vymezena socialné pravni ochrana je

v zakoné €. 359/1999 Sb., o socidlné pravni ochrané déti.

Systém pomoci v hmotné nouzi

Tato forma pomoci je dle Dukové (2013) pro osoby, které nemaji dostatecné prijmy.
Pomoc v hmotné nouzi ma za cil omezit a zabranit socialnimu vylouéeni. Druhy ddvek, které

by mély zamezit socidlnimu vylouéeni a pomahat k lepsi Zivotni situaci jsou napr. prispévek

na Zivobyti, doplatek na bydleni a mimoradna okamzita pomoc
Socialni sluzby

Napli socidlni sluzby je pomoc s poskytnutim péce o vlastni osobu, oSetfovani,
pomoc s vychovou, poskytnuti informaci, zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym
prostfedim, pomoc pfi prosazovani prav a zajm0 a dalsi. Socidlnich sluzeb poskytovanych
v Ceské republice je mnoho. Konkrétné je to socidlni poradenstvi, pe¢ovatelska sluzba,
osobni asistence, socidlné zdravotni sluzby, socidlni rehabilitace, domovy pro seniory,
domovy pro osoby se zdravotnim postiZzenim, stacionare denni a tydenni, odlehcovaci
sluzby, centra dennich sluzeb, privodcovské, predcitatelské a tlumocnické sluzby, socialné
aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, sluzby ranné péce, telefonicka krizova intervence,

krizova pomoc, podporované bydleni, azylové domy, nocleharny, domy na pul cesty,
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chranéné bydleni, terénni programy, kontaktni centra, nizkoprahova denni centra,
nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez, sluzby nasledné péce a dolécovaci sluzby a
terapeutické komunity (Dukova, 2013). Celkem je téchto sluZzeb pomérné dost, avsak
sluzeb, které by mohly vyuzZivat konkrétné adolescentni matky s jejich détmi neni az takové
mnozstvi. Tyto socidlné aktiviza¢ni sluzby pro rodiny by mohla vyuzit adolescentni matka
s partnerem, pokud by se nachdzeli v dlouhodobé nepftiznivé socidlni situaci, kterou

nedokazi sami prekonat.

3.2.4 Zdravotnicka zafizeni

Zdravotnicka centra, ktera se zabyvaji problematikou jsou kojenecké ustavy, détské
domovy do 3 let nebo détskd centra. Tato zafizeni se zaméfuji na brzkou socializaci. Dle
Matéjcka (1999) se nezajimaji pfimo o nezletilé matky, zaméruji se spiSe na jejich potomky.
Kazdopadné tato zdravotni zafizeni maji vybaveni i personal na to, aby mohly poskytnout

své sluzby i téhotnym dévcatlim.

Pro nezletilé matky umoznuji nékteré kojenecké ustavy, détské domovy a détska
centra utajené porody. Utajeny porod je porod Zeny, kterd ma trvaly pobyt v Ceské
republice a pozadala o utajeni sebe sama. Vedena dokumentace se pak zdrZzuje osobnich
Udaja matky ditéte. Po uplynuti doby pobytu Zeny se dokumentace zapeceti a je mozné ji
otevrit jen v pripadé soudniho rozhodnuti. Po uplynuti utajeného porodu jsou déti predany
do nahradni rodinné péce (Matousek, 2008). Nezletilé matky pobyvaji v téchto zafizenich
z vlastni vile, na zakladé Zadosti zakonného zastupce nebo oddélenim socidlné pravni
ochrany déti. DalSi moZnosti jsou stanoveny pobyt soudem predbéiného opatreni Ci
nafizeni Ustavni vychovy. Vyhody, které mohou matkam pobyty pfinést jsou napf. zakladni
nauka o socialnich navycich v péci o dité a sebe sama. Divky zde pobyvaji do dosazeni

zletilosti Ci i déle, ale musi uhradit veskeré naklady spojené s pobytem (Chrenkovd, 2010).
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3.3 Socidlni pracovnik a jeho role

Socialni pracovnik se definuje podle zdkona ¢. 108/2006 Sb. O socidlnich sluzbach jako
osoba vykonavajici socialni praci, ktera resi socidlné-pravni problémy, poskytuje socidlni
poradenstvi. Tato osoba vykonava odborné cinnosti napriklad v zafizenich socialnich
prevenci, dale v zafizenich, které poskytuji krizovou pomoc, socialni rehabilitaci a socialni
poradenstvi. Pfedpoklady, které musi socidlni pracovnik dle zakona splfiovat je tfreba uvést
odbornou zpUsobilost, zdravotni zpUsobilost, bezihonnost. Odbornou zpUsobilosti je
vnimano odborné nebo vysokoskolské vzdélani. Socidlni pracovnik se vramci jeho
zaméstndani setkava s rlznymi problémy, se kterymi se na ného klienti obraceji. Matousek
(2008) ve své publikaci tvrdi, Ze socialni pracovnik musi byt empaticky, a pravé to je klic¢ ke
spravnému postoji a zvladani jeho role. Role je dalezitd k vnimani ukryté ¢asti klientova
problému a jeho podpory. Aby socialni pracovnik a jeho role byla co nejpfinosnéjsi pro
klienta, je tfeba, aby byl autenticky a co nejvice otevieny, tento pristup je nejucinnéjsi pro

klienta, protoZe se diky nému dokaZe orientovat ve svych emocich a postojich.

Dle Kuznikové a kol. (2011) se vétSinou stava, Ze nezletila matka se poprvé setka se
socidlnim pracovnikem v nemocnici pfi pfileZitosti porozeni potomka. Pokud tedy divka
jesté nedovrsila hranici osmnacti let, socialni pracovnik spolupracuje s rodici, ¢i zakonnym
zastupcem a sorganem oddéleni socidlnépravni ochrany déti. Divka po propusténi
z nemocnice odchazi a socialni pracovnik z vétSiny pripadd neni informovan o dalSim

postupu divky, takze déle spoluprace nepokracuje.
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4 Vyzkumny postup

4.1 Definice kvalitativniho vyzkumu

Kvalitativni pfistup vynikd v tom, Ze se snazi nahlizet do autentického prostredi a
vytvofit si tak komplexni obraz o problematice. Informace se ziskavaji v terénu, kde se
obvykle sbiraji data. Nevyhodou je ¢asova narocnost, ktera je podstatné vyssi neZz u
kvantitativniho pfistupu. Cilem kvalitativniho vyzkumu je analyzovani kazdodenniho Zivota

v danych podminkach (Petrusek, 1993).

4.2 Cil bakalarské prace

V této bakaldiské praci se budu snazit analyzovat faktory, ze kterych se nasledné
stdvaji dopady pro adolescentni matky. V teoretické ¢asti jsem se snazila reflektovat, co
jsem se dozvédéla v literature, ve vyzkumu budu patrat po tom, zda se teorie s praxi
shoduje, ¢i rozchazi. Cilem této prace je analyzovat socidlni dlsledky téhotenstvi a
nasledného materstvi v obdobi adolescence a zplsoby, jakymi se s nimi dotceni jedinci

vyporadavaji.

4.3 Metoda sbéru dat

Vénuji se cilové skupiné adolescentnich divek, které se potykaji s téhotenstvim,
vybrala jsem si toto téma i cilovou skupinu, protoZe jsou mi blizké. Problematika mé velice
zaujala a myslim si, Ze v socialni praci by se ji mélo vice vénovat. V mém okoli, v dobé&, kdy
jsem byla na stfedni Skole se spousty dévcat potykalo s neCekanym téhotenstvim. Méla
jsem moznost poznat a nahlédnout do obtiZnosti této situace, a proto jsem rada, zZe se ji
skrz bakalafskou praci mohu dudkladnéji vénovat. Jako vyzkumnou metodu jsem zvolila
polostrukturované rozhovory. Dle mého ndzoru je to pro mé nejlepsi moznost, jak mohu
proniknout hloubéji do problematiky. Mohu tak Iépe s respondentkami rozebrat jejich
situaci. Polostrukturované rozhovory mi také pomohly v tom, Ze obsahuji témata a da se
od nich odklonit, ¢i otazky pozménit a prizpUsobit situacim a pribéhidm od respondentek.

Tato metoda umozZnuje ziskdvat i informace navic, coz je pro mé velice pfinosné, jelikoz
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s vyzkumem nemam skoro Zadné zkuSenosti. Rozhovory jsem vedla s 5 Zenami, které se
v adolescentnim véku potykaly stéhotenstvim. Rozhovory s divkami potykajicimi se
s téhotenstvim v adolescentnim véku jsem délala individualné. Rozhovory probihaly online,
prevdiné pres platformu Google meet a pres aplikaci messenger. Rozhovory probihaly
s webkamerou, kdy jsme na sebe s respondentkou vidély, v rozhovorech jsem se nesetkala
s pfipojovacimi problémy, ani s problémem slabé internetové sité, takze vSe probéhlo
v poradku. S pferusenim jsem se setkala pouze jednou, kdy respondentka musela jit uspat
dité. Délka setkani vétSinou byla pres hodinu, ale byla i vyjimka, kdy jsem s adolescentni
maminkou strdvila pres 2 hodiny. Respondentky jsem shanéla v mém okoli, ale i pres
aplikaci Facebook ve fanklubové skupiné ohledné materstvi. Dvé adolescentni matky byly
z mého vzdaleného okoli, jedna respondentka se mi ozvala diky mé kamaradce a ostatni
Zzeny byly z vySe zminéné skupiny pres aplikaci Facebook. Jména vSech dotazovanych byla

z dlvodu dodrzeni anonymity v praci zménéna.

V podkladu pro bakalarskou praci uvadim, Ze budu vést polostrukturované rozhovory
i se socialnimi pracovniky a rodinami adolescentnich matek. S témi jsem nakonec rozhovory
nevedla. Nepodafilo se mi totiz sehnat vhodného socidlniho pracovnika, jehoz rozhovor by
byl pro mé néjak pfinosny, protoze nemél s cilovou skupinou dostatecnou zkuSenost, a ani
dostatek objektivnich, ¢i dokonce relevantnich informaci. Podafilo se mi navstivit matky
v Ustavni péci, kde jsem se setkala se socialnim pracovnikem, ktery mél ale zkusenost pouze
s adolescentnimi matkami v Ustavni péci. Informace tak nebyly dostatecné objektivni a
vztahovaly se pouze k Ustavni péci. Rozhovory s rodinami jsem neucinila proto, Ze otazky
na rodinu jsem smérovala uZz na samotné adolescentni matky, které mi veskeré potrebné
informace sdélily. Navic vzhledem k tomu, Ze nékteré dotazované maji s rodinou Spatné

vztahy, s timto viibec nesouhlasily, takZze bych ziskala malo dat.
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4.4 Zpusob vedeni polostrukturovaného rozhovoru

Vedeny rozhovor jsem rozdélila do tfi ¢asti. Byl sloZzeny z Uvodu, hlavni ¢asti a zavéru.
VSem adolescentnim divkam jsem pred za¢atkem rozhovoru sdélila, co se bude v nasem
setkdni dit a jaky je jeho ucel. Utelem naseho setkani bylo poskytnuti dat do mého
vyzkumu, ktery jsem realizovala zde v mé bakalarské praci. VSech respondentek jsem se
zeptala, zda opravdu souhlasi s realizovanim rozhovoru, a sdélila jim, Ze pokud se stane, Ze
jim bude néjakd otazka nepfijemna, nemusi a nemaji povinnost mi davat odpovéd.
Vzhledem k citlivosti tématu jsem se respondentl predem neptala, zda je mozné setkani
nahrat. Predstavila jsem si sebe v takové situaci a vyhodnotila jsem, Ze to neni vhodné. Ze
setkani jsem si tedy byla nucena délat dikladné pozndmky, abych z nich zpétné mohla dat
cely jejich pfibéh dohromady. Na obcasné pomlky vrozhovoru, kvili tvoreni mych
poznamek, jsem respondentky upozornila pred zac¢atkem rozhovoru a zadné z nich to
nevadilo. Pokud respondentka byla ve wvypravéni daleko napred a ja zaostavala
s poznamkami, doptala jsem se bud na konci rozhovoru nebo jsem dotazovanou prerusila,
pokud na to byla vhodna chvile. Na zacatku rozhovoru jsem jesté zminila, Ze rozhovor je
anonymni a nebudou zvefejnéné zadné udaje o bydlisti, jménu a udaje, které by mohly

odhalit identitu dotazovanych.

Po uvedeni zakladnich informaci jsem presla na hlavni ¢ast rozhovoru, do které jsem

zahrnula tato témata:

e Vzdélani adolescentni matky

e Socialni zazemi

e Rodinné vazby

e Ekonomicka situace

e Zdravotni situace

e Dopady téhotenstvi a materstvi
e Socialni pomoc

e Prevence
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K vesSkerym vyse zminénym tématlm jsem si pfipravila oteviené otazky, jelikoz jsem ale
pouzila metodu polostrukturovaného rozhovoru, nemusela jsem je konkrétné vyuzit.
Pfedem pfipravené otdzky pro mé byly velkou vyhodou, protoze v minulosti, kdyzZz jsem
vedla rozhovory, jsem se obcas setkavala s hluchymi misty, kdy jsem nevédéla, jak dale
navazat, ¢i rozmluvit respondenta. Otazky jsem také vyuzila v pfipadé, kdy jsem chtéla
zjistit podrobnéjsiinformace k néjakému tématu a respondentky ho neoteviely dostatecné

samy.

V zavéru rozhovoru jsem predevsim shrnula, co kazda dana respondentka sdélila a
v pfipadé nesrovnalosti jsem si je upfesnila. Otazku, kterou jsem jesté pokladala v zavéru
rozhovoru bylo, zda respondentky chtéji jesté néco sdélit. Tento prostor byl vétSinou
vyuzity a o respondentkach jsem se jeSté néco nového dozvédéla. Viem Zenam, se kterymi
jsem vedla rozhovor, jsem v zavéru podékovala za jejich ¢as, a za Ucast ve vyzkumu k mé

bakalarské praci.

V ¢asti, kdy jsem shanéla respondenty, to obcasné bylo problematické. S par
respondentkami jsem se domluvila na urcity ¢as a den, ale nakonec se vlibec neozvaly a
neodpovédély. Myslim si, Ze toto téma je velice citlivé pro mladé divky, a tak jim z ¢3sti
rozumim. Rozhovory, které jsem vedla skrze online nastroje mély spousty vyhod i nevyhod,
vyhody byly hlavné ¢asové, bylo leh¢i se domluvit na casovém prostoru. Za jednu z nevyhod
mohu povaZovat, Ze v pritomnosti byly dost Casto slychany déti a matky se jim musely
obCasné vénovat. Obcas jsem Zendm nerozuméla a v pfipadé, kdy hovofily o jejich
zdvazinych problémech, bylo tézké se jich na to doptavat, aby vétu opakovaly jesté jednou,
Ze jsem jim nerozuméla. Pokud bych délala vyzkum znovu, rada bych udélala vSechny
rozhovory osobné, ale z divodu ¢asovych mozZnosti si myslim, Ze to viibec neni mozné ani
realné. Adolescentni matky, ¢i Zeny, které uz jsou starsi maji tfeba momentalné vice déti a

chodi do prace, tim padem jejich casové moznosti jsou velmi omezené.
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4.5 Etika vyzkumu

V ramci mého vyzkumu jsem se drzela etickych zasad. Pfedem jsem si prostudovala
eticky kodex, ktery mi byl poskytnut v ramci studia od vyucujicich. V etickych zasadach jsem
se setkala s nakladanim s informacemi a s jejich anonymitou. VSechny mé respondentky
jsem upozornila, Ze nebudou zverejnény Zzadné jejich osobni udaje. Ddle jsem
s respondenty probrala a upozornila je na dobrovolnou uUcast i sdéleni informaci.
Pfedstavila jsem se, fekla jsem jim néco o sobé, a jak budu nakladat s daty, které mi
poskytnou. Dale jsem se vramci etické zodpovédnosti ke klientovi drZela toho, abych
chranila jeho dastojnost a lidska prava. Chranila jsem jejich soukromi, s klientem jsem se
bavila s respektem a neznevaZovala jsem jakkoliv jejich problémy. SnazZila jsem se je

povzbudit a vést je k védomi vlastni odpovédnosti.

4.6 Zpusob analyzy dat

Zaznamendvani zjisténych dat probéhlo ve formé poznamek, které jsem si délala
béhem polostrukturovanych rozhovor(. ProtoZe byly rozhovory vedeny online, pozndmky
jsem si rovnou psala do pocitace, ale nasledné po skonceni rozhovoru bylo tfeba si
poznamky duikladnéji rozepsat a zpracovat. Pro zpracovani dat jsem pouZila tematickou
analyzu, s informacemi jsem nasledné zachazela dle daného postupu, které analyza nabizi.
Prvni krok vedl k tomu, abych si ziskana data ddkladné prosla a pfipomnéla si, jak kdo
odpovidal na jaké otazky. Zaznamenané rozhovory jsem tedy nékolikrat prochazela a
dikladné procitala. Ve chvilich, kdy jsem prochazela tyto polostrukturované rozhovory,
jsem zaznamenala nékolik podobnosti, ale i par rozliSnosti. Po dlkladném procteni
rozhovor( jsem musela definitivné vyhranit uréena témata. Muj dalsi postup byl, jak velké
Casti informaci budu muset zpracovdvat. Nejlépe se mi pracovalo svétami. Vmém
zpracovani rozhovorl jsem tedy oddélila a podtrhla tyto véty. Nasledné kédovani jsem
zpracovala k tématlim, kam mi pasovaly. V zavérecné Casti prace propojim ziskané

informace z vyzkumu a teoretické ¢asti mé bakalarské prace.
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4.7 Informace o respondentkdch ziskané z rozhovort

1. dotazovana, Natalie (19 let), dcera Alice (1,5 roku)

Natdlie otéhotnéla ve svych 17 letech s tehdejSim pritelem Pavlem, kterému bylo
v té dobé 22 let. Dotazovanda nepokracovala ve vzdélani po zakladni Skole, v 15 letech Sla
rovnou pracovat do oboru gastronomie a hotelnictvi. Ve studiu pokracovat nechtéla
z dlvodu nezdarl na zdkladni Skole, piti alkoholu, zaskolactvi a nendvisti k ucitellim.
Nataliina matka prvotné reagovala na téhotenstvi tak, Ze ji vyhodi z domu. Natalie méla
potize s bydlenim, bydlela po pfibuznych a financni situace nebyla idealni, protoze ji opustil
pritel, a tak na ni zGstalo splaceni dluh(, které si s nim udélala. V souc¢asné dobé pracuje
14-16 hodin denné na kratky a dlouhy tyden. V dobé, kdy je adolescentni matka
v zaméstnani, ji hlidd dité kolegyné z prace, kterd pracuje na protismény, a takto se
vzajemné vykryvaiji.

Béhem téhotenstvi i materstvi se Natalie setkala se socidlnim pracovnikem z Organu

socidlné-pravni ochrany déti (dale OSPOD) a na uradé prace. Respondentka méla narok na

rodicovsky a matersky prispévek. Na porodné narok neméla.
2. dotazovana, Barbora (20 let), syn Matyas (2 roky)

Respondentka otéhotnéla v 17 letech, s tehdejSim pritelem Davidem, kterému bylo
v té dobé 18 let. Vzdélani na stiedni Skole pedagogické Barbora dokoncila i presto, zZe ve
Ctvrtém rocniku porodila malého Matyase. Maturitni zkousku absolvovala v prvnim
terminu. Dotazovand narazila na velké problémy pfti sdéleni situace ohledné téhotenstvi
svym rodiclm, ktefi chtéli, aby okamzité podstoupila interrupci, nacez Bara utekla na 3
mésice z domova a vratila se teprve, az kdyZ interrupce nebyla moznd. Rodice ji pry vsak
stale psychicky trapili, nakonec vsak svij pohled na véc obratili, ale dité brali, jako by bylo
jejich vlastni. Barbore nedali Zddnou moZnost volby, vybéru porodnice, vyZivy apod.,
dovolili ji pouze vybrat synovi jméno. Po narozeni syna se tato situace nezménila a rodice
stdle berou Matyase jako své dité a znevazuji vztah matky a syna. Tehdejsi pfitel opustil

Barboru ve 4. mésici téhotenstvi potom, co ukradl spole¢né penize.

V soucasné dobé pobira Barbora rodi¢ovsky prispévek, na matefskou narok nema.
Maly Matyas chodi 2-3x tydné do jesli, které financuje Bafina babicka. Ve volném ¢ase chodi
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Barbora pracovat jako pomocna sila do kuchyné, zhruba za mésic vSak bude nastupovat do
nového zameéstnani v materské skole. Respondentka se se socialnim pracovnikem setkala
za celou dobu téhotenstvi i matefstvi pouze na uradé prace. Dotazovana méla komplikace

s bydlenim, bydlela sama i po znamych, nyni je sama v byté nedaleko svych rodica.
3. dotazovand, Dana (33 let), dcera Kristyna (17 let)

Dana otéhotnéla uz v 16 letech, otci ditéte bylo v té dobé 20 let. Vzhledem k tomu,
Ze Dana otéhotnéla béhem 9. tfidy zakladni Skoly, ve vzdélani ddle nepokracovala, az
pozdéji béhem Zivota si dodélala ucenecky obor sladovnice. Rodina respondentky
neposkytovala socidlné ani financné dobré zazemi, matka nebyla zaméstnana, ani nechtéla
a celd pocetna rodina (matka, jeji pfitel a 4 déti) bydlela v byté 2+KK, kde poté Dana bydlela
i se svou dcerou. Otec Kristyny Danu opustil uz v 5. mésici téhotenstvi, od té doby nejsou

v kontaktu.

Kdyz byly dcefi 2 roky, Dana zazadala o azylové bydleni, kam se i s dcerou pozdéji
odstéhovala. Jednalo se o byt 3+1, ve kterém vsak bydlely 2 maminky s détmi. Po zhruba 5
mésicich azylové bydleni opustila a odstéhovala se ke svému tehdejSimu novému pfiteli.
Dana se setkala se socidlnimi pracovniky z OSPOD, ktefi pravidelné navstévovali jeji domov,
kdyz bydlela se svymi sourozenci v byté u matky. Dana méla narok na porodné, Danina
matka méla narok na rodi¢ovskou a na prispévek na dité, protoze Dana nebyla v té dobé

plnoleta.
4. dotazovang, Lucie (26 let), dcera Elisa (6 let)

O téhotenstvi se Lucie dozvédéla ve 20 letech, se svym pfitelem dité planovali.
Rodiné vsak radéji fekli, Zze je dité neplanované. Luciinu partnerovi bylo v dobé poceti 25
let a Cekal jiz druhé dité. | presto, Ze spolu dité planovali, Luciin partner zacal o dité
projevovat nezdjem a nemél z néj radost. Kdyz se dozvédél, ze dité bude holcicka, tedy jiz
jeho druhd dcera, jeho nezdjem se jesté prohloubil. Ackoli se nerozesli, rozchazeli se ve
spousté nazor(, napf. se snazil tlacit dceru do typicky chlapeckych aktivit, jako jsou bojové
sporty apod. S vychovou dcery podle slov matky skoro viibec nepomahal a ona na to tak
byla v podstaté sama. Lucii hodné pomohla jeji rodina, diky které meéla zdarma hlidani a
najem. Pritel opustil dotazovanou v Elisinych 6 mésicich. Po narozeni dcery spolu oba

bydleli u Luciinych rodica. Otec ditéte se hodné zménil, zacal pit, vyslo najevo, Zze ma velké

33



dluhy a o svou rodinu se vibec nezajimal ani nestaral. Dana v pocatcich pracovala jako
servirka, nevydélala si moc penéz, ale diky pomoci rodicli si vedla dobfe. Se soucasnym
pfitelem je Lucie jiZz 4 roky, nasla si lepSi praci a dodélava si stfedoskolské vzdélani a Zije

spokojeny Zivot.

Béhem téhotenstvi a matefstvi se Lucie setkala pouze se socialnimi pracovniky
OSPOD, ktefi kontrolovali, jak Zije, kdyZ bydlela u rodi¢d. Na matefskou ji narok nevznikl i

pfes to, Ze pracovala. Porodné dostala a pobirala rodi¢ovsky prispévek.
5. dotazovand, Romana (34 let), syn Jan (16 let)

Romana téhotenstvi zjistila v 17 letech, miminko bylo nepldnované a partner se po
dobu 2 let po porodu, kdy spolu Zili a chodili o dité nezajimal, pozdéji se rozesli. Otec ditéte
také nevéril, Ze dité je jeho a poZadoval test otcovstvi, v ¢emz ho podpofila i jeho rodina.
Do 5 let véku syna se otec ditéte snazil o ob¢asny kontakt. S partnerem byla celkem 5 let a
pofidila si s nim i 2. dité, to bylo v jejich 19 letech. Otec do ted nema ke svym détem vztah
a nechce s nimi travit Cas, pfijede vidy jen na narozeniny obou déti a pfeda jim ve dverich
darek. Kratce pred otéhotnénim umiel Romané tatinek, zlistala bydlet v byté po tatinkovi,

ktery nebyl jeji, ale méstsky a pozdéji ho odkoupila.

Romana se setkala se socidlnim pracovnikem jen v dobé, kdyz ji umrel tatinek.
Pfichazely za ni dom( pravidelné kontroly OSPOD. Nasledné fesili, co se bude dit
s nenarozenym ditétem a jak to vSechno zvladne. Kontroly chodily az do porodu Romany.
Potrat odmitla. Romana pobirala rodicovsky prispévek, méla také narok na porodné a na

prispévek na dité.
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5 Interpretace ziskanych dat

V této Casti prace jsou zpracovany informace, které mi respondentky sdélily. Z téchto
dat jsou v prdci vymezeny vlivy, které adolescentni matky ovliviiuji. Dale uvadim dopady,
se kterymi se Zeny musi v ramci pred¢asného téhotenstvi a matefstvi vyporadat a jakymi
zpUsoby se s nimi snaZi vyrovnavat. V neposledni fadé se kapitola tykd problematiky
adolescentniho materstvi a téhotenstvi pohledem socialni prace a jsou zde i vyvozeny

doporuceni pro socialni préci.

5.1 Faktory ovliviiujici predcasné téhotenstvi

Béhem rozhovor(l s adolescentnimi matkami jsem se zaméfila na faktory vzniku
téhotenstvi a nasledného zvladani materstvi, které jsem vymezila jiz drive v teoretické ¢asti
této prace. Mezi tyto faktory radim vzdélani matky, jeji socidlni zazemi, rodinné vazby,
ekonomickou a zdravotni situaci, povédomi o prevenci a v neposledni radé vliv socialni

pomoci.

Ve stejnych kategoriich jsem déale od dotazovanych zjistovala i dopady, které

téhotenstvi zplsobilo, jak s nimi matky bojuji a jak se je snazi co nejvice minimalizovat.
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5.2 Vliv socidlniho a rodinného zazemi na téhotenstvi a materstvi adolescentni

matky

Velkym faktorem ovliviujici predc¢asné téhotenstvi je zazemi adolescentni divky.
V rozhovorech jsem se velmi Casto setkala s tim, Ze divky nemély uplné vhodné podminky,
ve kterych vyrastaly. Na zakladé tohoto zjiSténi jsem tedy usoudila, Ze zdzemi ma velkou

roli v problematice predcasného téhotenstvi.

Prvni respondentka Natalie bydlela pfed otéhotnénim s matkou, ktera byla neustale
v prdci. S otcem Natalie neni v kontaktu a od utlého véku se s otcem nestykd. Nataliina
matka byla nadmérné vytéZzovana v praci, coz prispélo k Nataliinu zaskolactvi a problémaim

s chovanim. Matka na ni zkratka neméla cas.

Druha respondentka Barbora méla uplnou rodinu, kterd se skladala z otce a matky
v manzelském svazku, avsak ji jako skoro dospélou osobu vibec nerespektovali, chovali se
k ni velice Spatné, dle Barbofinych slov. Otec Barbory hodné pil a mezi matkou a otcem
Barbory vznikaly obcas velké hadky. To vedlo Barboru k obéasnym utékim z domova,
stejné jako utekla hned potom, co zjistila, Ze je téhotnd, protoze védéla, Ze rodice by ji
donutili podstoupit interrupci. Barbora tedy do 3. mésice téhotenstvi pobyvala u zndmych

a kamaradd.

Treti respondentka Dana pochdazela ze socialné slabsi rodiny, matka byla alkoholi¢ka
a byla promiskuitni. Jeji partnefi ji ¢asto vyhazovali z domu, a tak zacala pak travit Cas se
svym pfitelem. Biologického otce dcera Kristyna znala a za cely svUj Zivot ho vidéla asi 6x, 0

styk s Danou nemél zajem. Dana pozdéji otéhotnéla v 16 letech.

Ctvrtd respondentka Lucie méla naopak dobré zazemi, pochazela z finanéné dobre
zaloZené rodiny. Luciini rodice jsou manzelé uz 32 let a méli hezké stabilni vztahy, coz se
ukazalo i pozdéji, kdyz Luciinym rodi¢im nevadilo, Ze u nich bydlela i se svym pfritelem.
Pfitel totiz nemél tak dobré zazemi jako Lucka. Rodina Lucky jim obéma hodné pomahala a
byla velkou oporou pro né oba. Naopak pfitel byl ze socialné slabsi rodiny, ve které méli

Spatné vztahy a spousty probléma.
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Pata respondentka Romana Zila s tatinkem od 6 let, maminka se odstéhovala kvdli
psychickym problémdm. Tatinek se ji moc nevénoval a citila se hodné osaméla. Tatinek ji
zemfrel ve stejném Casovém obdobi, kdy zjistila, Ze je téhotnd. Zemfrel nahle na infarkt.
K mamince se uz nevratila, neméla k ni Zadny vztah, hodné pila alkohol a byla zavisla na

navykovych lécich.

Vypovédi respondentek souzni svyrokem pana Matouska (2013), ktery mam
uvedeny v teoretické ¢asti. Ve svém vyroku sdélil, Ze rizikové chovani, které vede napriklad
k otéhotnéni, je ovlivnéno hromadénim socialnich roli a vlivi neprospésnych situacich.
Pravé za tyto situace se povaZuji Spatné rodinné vztahy a jsou vdzané na zazemi, které divky
v adolescentnim véku maji. Zavérem bych fekla, Ze vSechny Ctyfi adolescentni divky se
potykaly s rodinnymi problémy a mély Spatné zazemi. Lucie se nepotykala s rodinnymi
problémy a Spatnym zdzemim, ale je dllezité podotknout, Ze jeji partner ano, a to muize

vzniklou situaci taktéz ovliviiovat.

5.2.1 Strategie respondentek k prekonavani problematiky rodinného a socidlniho

zazemi

V ramci této problematiky je pro adolescentni matku velice slozZité zvolit strategii, jak
nevhodnému rodinnému zazemi predejit i jej pfekonat. Dlvodl mizZeme nalézt nékolik,
kuptikladu to, Ze rodinu si divka sama nevybrala, pripadné neni v mladém véku dostatecné
financné zajisténa. Jednou z realistickych strategii je to, Ze divka toto prostfedi jednoduse
opusti a bude se vice nezZ na svou rodinu vazat na svého partnera, se kterym je v ocekavani.
Z rozhovorl vsak vychazi, ze ackoli partner Casto byva starsi, také neni jesté financné
zafizeny pro samostatny Zivot, natoZ na Zivot s ditétem, coz ¢asto byva dlvodem, Ze se tyto
vztahy rozpadaji, ¢imz do budoucna formuiji pro dité opét nevhodné zazemi nelplné rodiny.
Nejednd se tedy Uplné o strategii, ale o potiZz v tom, Ze se divka musi rozhodnout, zda chce
zUstat vtomto nevhodném zazemi se svymi rodi¢i, nebo se presunout do jiného, taktéz

pravdépodobné nevhodného zdzemi se svym pfitelem.
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5.3 Dopady predéasného téhotenstvi na vzdélani

Jeden z dopadl predcasného téhotenstvi je Sance, Ze adolescentni divky, které se
potykaji s pfedéasnym téhotenstvim nedokondi jejich zapocaté vzdélani. VSech 5 Zen jsem

se zeptala na situaci spojenou se studiem a jak ji reSily.

Prvni adolescentni matka Natalie dokoncila zakladni vzdélani a ddle studovat nesla.
Nesla studovat z dlivodu, Ze na zakladni Skole ¢asto chodila za Skolu a méla problémy
s vyucujicimi. Otéhotnéla v 17 letech, tim padem az za 2 roky po dokonceni zakladniho
vzdélani. Sdélila: ,V prdci je to pro mé lepsi, kdyZ jsem chodila do Skoly, bylo to strasny, méla
jsem hrozny ucitele. O ¢em jsem ale pfemyslela je, Ze bych si dodélala stiedni a néjaky kurzy

aZ mald vyroste. Zatim to ale ¢asové neddvdam uz ted, natoz jesté k tomu délat skolu“.

Dalsi matka Barbora otéhotnéla v 17 letech. Barbora v tu dobu dokoncovala 3.ro¢nik
na stfedni odborné pedagogické skole. Porodila v pllce 4. rocniku. Barbora uvedla, Ze
v dobé, kdy studovala probihala distanc¢ni vyuka, cozZ ji k dokonceni studia velice ulehcilo
situaci. Barbora zakoncila studium maturitou v prvnim terminu. Na otdzku, jestli si chce
dodélat vyssi vzdélani odpovédéla: ,Jd o tom ani nepfemyslela, ale jako asi mi staci ta

maturita, u nds v rodiné nemd nikdo vysokou a taky se bez ni obejdou”.

Respondentka Dana otéhotnéla jesté na zakladni Skole v 9. tfidé. Na stfedni Skolu
tedy vibec nenastoupila, ani ji nezvazila. V soucasné situaci, kdy je respondentce 33 let, ma
dodélany ucenecky obor sladovnice, navic planuje od zafi dodélat maturitni vzdélani
z oboru podnikani. Po dokonceni maturity chce pokracovat na vyssi odbornou skolu. Dana
ma velké plany, co se tyce vzdélani. Jeden z dlivodu je Ze, na zékladni Skole byla premiantka
ated'je ji lito, Ze to vzdélani nemohla dokondit. Dalsi z divod( je ten, Ze nema praci, jakou

by si préla.

Lucie, kterd je Ctvrtou respondentkou, prosla vyucenim s oborem servirka a pak
nastoupila do rodinného podniku, kde 2 roky pracovala a pak otéhotnéla. Lucie zatim
nepremyslela nad moznosti dodélani si vzdélani, ale spise ji to nelaka. Sdélila, Ze ma jiné

starosti.
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Posledni respondentka Romana nastoupila na keramickou stfedni Skolu na obor
malitka porcelanu, stfedni skolu nikdy nedokoncdila, protoze v 19 letech méla 2. dité a na
Skolu nema dobré vzpominky, protoze ji tam hodné Sikanovali. Vzdélani nema potrebu si
dodélat, praci, kterou momentalné ma ji déla radost a je spokojend, neni tedy nucena si

dodélat néjaké vzdélani.

Pokud bych to shrnula, tak 3 respondentky maji dodélané stredoskolské vzdélani,
jedna z nich si vzdélani dodélala pozdéji. Ostatni 2 Zeny maji jen zakladni vzdélani, z toho
jedna si chce stfedoskolské vzdélani pozdéji dodélat. Podle Langmeiera a Krejcifové (2006)
adolescentni matky casto prerusuji studium kvali téhotenstvi, coz se v mém vyzkumu
ukdzalo jednou konkrétné s pani Romanou. Myslim si, Ze hodné zalezi na konkrétnim véku,
kdy divka otéhotni. Pokud otéhotni ve vysSim véku neZ vranné adolescenci, jako
respondentka Barbora a Lucie, maji vyssi Sanci na dokonceni vzdélani nez Zeny, které
otéhotnély jako Dana napfiklad v 16 letech. Druha véc je také, jakou naslednou motivaci
v pozdéjsim véku Zeny maji, aby si dodélaly vzdélani, jako respondentka Dana, ktera
pokracuje ve vzdélani a chce si dodélat i vyssi odborné vzdélani. Langmeier s Krejcifovou
(2006) dale uvadéji, Ze matky maiji ztizeny pfistup na trh prace a dle mého ndzoru nejen
kvlli dosazenému vzdélani, ale i kvuli pracovni dobé, ve které musi zaméstnani vykonavat.
Casto byvaji adolescentni matky samozivitelkami, co? se mi v mém vyzkumu téZ potvrdilo
a uvedu niZze. Tyto Zeny jsou na déti samy a musi skloubit hlidani déti s jejich pracovni
dobou. Pro Zeny, které maji pouze zakladni vzdélani a jsou nuceny pracovat prikladem v
tovarnach, kde musi dodrzovat tfisménny provoz, je témér nemoziné a velice obtizné
sehnat hlidani. Jako nasledek komplikovaného hledani zaméstnani a problém s uplatnénim

na trhu prace byva financni tisert matky.

5.3.1 Strategie respondentek k prekonavani problematiky vzdélavani

Hlavni strategii pro prekonani potizi v ramci vzdélavani adolescentnich matek je
vyhledavani podpory, at uz od rodiny, pratel ¢i uciteld. Respondentky, kterym se této
pomoci dostalo sva studia dokoncily. Naopak napfiklad dotazovand Romana vzdélani
nedokoncila kvali tomu, Ze se ji nedostalo plné podpory od rodiny ani blizkého okoli, tak

byla nucena své vzdélavani ukoncit a uz se k nému nikdy zpétné nevratila.
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5.4 Dopady predcasného téhotenstvi na ekonomickou situaci

Nasledek brzkého téhotenstvi zeny mlize mit dopad na jeji financni situaci. Divky,
které neodpracovaly fadné rok v zaméstnani nemaji narok na materskou dovolenou. Stat
jim mlzZe poskytnout ¢astecné financni oporu, ale vétSinou to zcela nepokryje naklady,

které musi adolescentni matka vynalozit.

Matka dcery Alice, Natalie méla jiz odpracovany rok v zameéstnani, a tak ziskala narok
na materskou dovolenou. Dale pobirala rodicovsky prispévek, na porodné narok neméla.
Dostala taky prispévek na dité. Financni tisen ji dostihla a vyresila to pUjckou od dédecka
otce Alice. Kdyz se s pritelem rozesla paj¢ku musi splacet sama. Po rozchodu se potrebovala
s dcerou odstéhovat a vzala si dalsi plGjcku od svého nadfizeného v préaci. Kvili vSem
pljckdm a nakladim, které Natdlie ma musi pracovat 14-16 hodin denné. Hlidani dcery
vyresila nabidkou od jeji kolegyné z prace, kterd je na protisméné a celou jeji pracovni dobu

ji dceru hlida.

Dalsi adolescentni matka Barbora odpracovany rok neméla, protoZe v Case, kdy
otéhotnéla studovala stfedni Skolu. Barbora dale ziskala narok na rodicovsky pfispévek,
pfispévek na dité a porodné. Pro Barboru byly ¢aste¢né oporou rodice, takze jim davala
mésicéné ¢ast ze svého rodicovského prispévku a oni ji vSe potiebné zajistili, dokud u nich
bydlela. Nemusela si tedy zfizovat Zadnou pUjcku. Pro respondentku ale byl velky finanéni
zasah tehdy, kdyz ji pfitel z Gc¢tu vybral a odcizil 36 000 K¢. Déle ji financéné podporuje
babicka, ktera plati jesle pro syna, kdyZ Barbora chodi na brigddu, ze které ma taky finanéni
obnos. Respondentka dosahla jesté na prispévek na bydleni, ktery ji pomaha v zaplaceni

najmu, jelikoz ted bydli sama.

Dalsi Zena Lucie pfed dobou, kdy otéhotnéla, pracovala uz 2 roky vrodinném
podniku, avsak na matersky prispévek nedosahla. Narok méla na porodné, ale jen kvdli
tomu Ze byvaly partner pracoval na ¢erno, a na rodiCovsky prispévek a na pfispévek na dité.
Rodina ji hodné finanéné pomahala, kdyZ bydlela s dcerou u rodi¢d nemusela napfiklad
platit ndjem. Kdyz byla téhotnd pracovala az do porodu a vydélala si néjaké penize, problém
byl v tom Ze, pFitel mél exekuce a ona mu chtéla pomoc. Rekla mu tedy, at si zjisti véechny
dluzné penize, a Ze si vezme pljcku, a Ze je zaplati. PGjcku si nakonec vzala a zaplatila ¢ast

exekuci, ne vSechny, protoZe je vSechny neptiznal. Pozdéji, kdyz se jejich vztah rozpadl,
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donutila byvalého pfitele, aby u notare potvrdil, Ze ji dluzi penize. Pozdéji, az dodnes ji zasila
alimenty a obcas k nim zasle néjaké penize navic. Momentalné ji do splaceni pujcky jesté

zbyva 3 roky.

Dalsi Zena Dana, kterd byla soucdsti mych rozhovorl otéhotnéla velmi brzo, jeji
davky, na které méla narok, coz byl rodiCovsky prispévek, porodné a prispévek na dité,
dostdvala jeji matka. Kdyz dosahla plnoletosti davky dostavala sama a odstéhovala se do
azylového bydleni. Dana na tom byla financné zle, ale pljcky si Zadné nesjednala, sdélila,

Ze to pro ni bylo velice naro¢né obdobi.

Dalsi respondentka Romana to méla s financemi velice tézké, poté, co jeji tatinek
zemrel a ona zjistila téhotenstvi, byla na vSe sama. Pritele sice méla, ale jeji partner se
zajimal sdm o sebe, ne o ni a o dité, které s nim ¢ekala. Narok méla na rodicovsky pfispévek,
porodné, které v té dobé bylo 17 500 K¢ a prispévek na dité. Pozdéji si vzala mensi pUjcku
na odkoupeni méstského bytu, ale jinak se snazila vSe finan¢né zvladat sama a s pfitelem,
ktery se sice nezajimal, ale bydlel s ni a finan¢né ji trochu pomahal. Maminka ani sestra s ni

neudrzovaly moc kontakt a financné ani materialné ji nijak nepomohly.

Zavérem bych shrnula Ze finan¢ni situaci ovliviuji faktory, zda tfeba Zena méla narok
na vétsi statni pomoc, a to formou materské dovolené. Dale bych uvedla, Ze na financni
situaci md také vliv jeji rodina a partner. Zena, kterd ma dobré zazemi a podporu od
partnera je na tom financné lépe, neZ Zena, ktera tfeba pfisla o rodinu, nebo v ni nema
podporu, a v jakém partnerském vztahu Zije. Kdyz shrnu jednotlivé respondentky, tak 2
respondentky byly nuceny si vzit pljcku, ale z rozdilnych divod(. Barbora s Lucii mély
velkou finan¢ni a materidlni podporu vrodiné. Jedind Dana byla odkdzanda na statni

podporu a sama sebe. Romana neméla zadnou podporu v rodinég, ale finan¢né ji castec¢né

pomahal pfitel.
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5.4.1 Strategie respondentek k prekondvani problematiky v ramci ekonomické

situace

Pro pomoc s prekonanim financnich prekazek vyuzily matky statni socialni podpory.
Matky, které mély mozZnost vyuZiti pomoci od svych rodicl ¢i blizkych se s finan¢nimi
potizemi vyrovnaly lépe neZ ty, které tuto pomoc nemély. Tedy i zde je velice dllezita
pomoc od ostatnich, pfipadné rodinné zazemi. Nékteré matky uz pracovaly pred pocetim,
mély tak moZnost se na ne¢ekanou situaci Iépe finan¢né pfipravit. Ty adolescentni matky,
kterym se podatilo sehnat pomoc s péci o dité, naptiklad ve formé hlidani, mohly i pracovat,
a tak se vyrovnat s novou situaci. Dllezité je vtomto pfipadé i planovani rozpoctu, kde

matky musi peclivé sledovat své pfijmy a minimalizovat v rdmci moZnosti své naklady.

5.5 Dopady brzkého téhotenstvi na zdravotni stav divky a ditéte

Divky, které otéhotni pfedcasné se mlzou setkavat s vice zdravotnimi problémy nez

Zeny, které maiji zcela vyvinuty reprodukéni systém a jsou starsi.

Prvni Zena Natalie popisovala, Ze pro ni pribéh téhotenstvi byl velice tézky. Méla
Casté ndvstévy u doktord a navstivila celkem 3 nemocnice, setkala se s problémy
otevirajicich se porodnich cest, mdlem plodové vody a nedostatkem Zivin. Nemocnice si
vzajemné vyvracely problémy, které nalezly, a to ji vytvoftilo velkou ned(véru v Iékare. Kvili
Zivinam musela poté pravidelné dochazet na infuze po dobu 5 mésicl. Co se tyka
Zivotospravy, tak Natalie dfive hojné konzumovala alkohol, uZivala lehké drogy a koufila.
Po zjisténi téhotenstvi prestala s alkoholem i drogami. Koufit vSak neprestala, pouze to
omezila. U Natalie Ize Fici, Ze vlivem Spatného stravovaciho ndvyku musela dochazet na

infuze, coZ potvrdila a nevédéla o uzivani dopliku stravy pro téhotné Zeny.

Respondentka Barbora se setkala ke konci téhotenstvi s pred¢asnym porodem, ktery
ji byl zastavovan a se zanéty mocového méchyre. Vramci téhotenstvi Barbora brala
dopliky stravy pro téhotné Zeny a jidelni¢ek neupravovala. Pfed otéhotnénim hodné

koutila, ale po zjisténi téhotenstvi to velmi omezila a drzela az do porodu.
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Dana se setkala v téhotenstvi s hroznym kaslem, nasledné se ji zkratil Cipek, a pak
musela zUstat mésic v nemocnici na rizikovém oddéleni. Dana pred zjisténim téhotenstvi
koufrila a poté prestala Uplné, brala vitaminy s hor¢ikem a jeji gynekoloZka ji pfedepsala

vitaminy pfimo pro téhotné. Stravovala se stejné jako pred zjisténim téhotenstvi.

Dalsi Zena Lucie, se kterou jsem vedla rozhovor sdélila, Ze po dobu celého téhotenstvi
neméla Zadné zdravotni problémy, a Ze je za to rada, protoze diky tomu mohla chodit po
celou dobu do prace. Lucie pred zjisSténim téhotenstvi koufila, ale pak prestala Uuplné, obcas

si dala sklenicku vina, coz ji gynekolog schvalil a uzivala doplnujici vitaminy pro téhotné.

Dalsi Zena Romana se potykala s nevolnostmi az do 4. mésice téhotenstvi, ale jiné
obtiZze neméla. Romana nekoutila, ani nepila alkohol snazila se stravovat zdravé i sportovat

a pozdéji cvicit cviky pro téhotné Zeny.

5.5.1 Strategie respondentek k prekondvani zdravotni problematiky

Kdyz zjisténé informace shrnu, 2 respondentky omezily koureni a 2 respondentky
prestaly koufit uplné. 3 Zeny se setkaly sproblémy vtéhotenstvi a jedna znich
s predcasnym porodem. 3 Zeny uzivaly doplnky stravy pro téhotné. V propojeni souvislosti
s teoretickou ¢asti mé bakalarské prace, kde Hudson uvadi, Ze organismus mladé Zzeny ma
velky narok na ziskané Ziviny a je tfeba uZivat doplriky stravy, i zvysit pfijem mineral( a
vitaminG. Natdlie, kterd neuZivala vitaminy a neupravila jidelnicek méla problém
s nedostatkem Zivin v téle, a tak musela chodit na infuze. Zatimco ostatni 3 divky, které
uZivaly doplnky stravy problémy nemély. Posledni respondentka Romana, ktera neuzivala
zadné léky, ale upravila stravu, také neméla problém s nedostatkem Zivin. Hudson (1991)
dale uvadi, Ze Zeny nechtéji zmeénit své navyky, jako je napfiklad koureni, to se mi potvrdilo
u 2 zen, které sice omezily koureni, ale neprestaly uplné. Hudson dale zminuje, Ze diky
nizkému véku rodicky se muiZe Zena setkat s predéasnym porodem, o ¢emzZ se zminila

respondentka Barbora.
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5.6 Vliv znalosti prevence a sexualni vychovy na predcasné téhotenstvi a materstvi

Zaklady sexualni vychovy a informovanost adolescentll o poceti je dllezité sdilet ve
Skolach a rodinach tak, aby se minimalizovaly pocty predcasnych téhotenstvi a jejich

pripadné dopady.

Adolescentni matka Natdlie se ve Skole setkala se sexudlni vychovou a uzZivala
antikoncepci. Natdlie pravidelné dochazela na kontroly ke svému gynekologovi.
Antikoncepci nasledné vysadila, protoZe chtéla byt matkou. Maminka Natalie se s ni bavila
jen o nejduleZitéjsich vécech ohledné sexualni vychovy, ale pfedpoklady k moZnosti poceti
neprobiraly. Na zakladé toho tedy dostatecné nezvazila, zda je dostatecné pripravena byt

matkou. DUvodem poceti bylo, Ze jeji Zivot ji nedaval smysl, pfitel s pocetim souhlasil.

Dalsi respondentka Barbora se tézZ ve Skole setkala se sexualni vychovou a maminka
sni mluvila o tématech nechténého téhotenstvi a podobné. Barbora neuzivala
antikoncepci, protoze ji to neumoznil jeji zdravotni stav. K ochrané pfi pohlavnim styku
pouzivala Barbora s pfitelem prezervativy. Ochrana selhala a Barbora nechténé otéhotnéla.

Zpétné se Barbora dozvédéla, Ze pritel prezervativy umysiné znehodnotil.

Dalsi respondentka Dana se o problematice s matkou nikdy nebavila, informovala ji
pouze o menstruaci, kdyz byla mladsi. Matka o ni nejevila zajem, na gynekologii s ni nebyla.
Teprve az socidlni pracovnice upozornila, Ze by Dana gynekologa méla navstivit, ale bylo az
po otéhotnéni. Ve skole Dana sexualni vychovu méla ale bavili se pouze o tom, jak probiha
sex a ze diky sexualnimu styku vznikaji déti. O antikoncepci se ve Skole nebavili znala pouze
kondomy, se kterymi ji seznamil pfitel. KdyZ jsme spolu vedly rozhovor podotkla ,,no zpétné,
kdyZ si vzpomenu, bylo to Spatny, mélo by se o tom vic mluvit a to vSude. Dcefi jak prisla
menstruace, tak uz védéla vsechno, hodné krdt jsme o tom mluvily“. Dané ochrana selhala

a dité bylo neplanované.

Respondentka Lucie dité chtéla a antikoncepci neuzivala. Maminka s ni v puberté
rozebirala veskera témata, co se tyCe sexudlni vychovy a vzala ji za gynekologem v 15

letech. Ve skole téZz méli sexualni vychovu.
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Dalsi Zena Romana se se sexualni vychovou ve Skole setkala hodné okrajové. Romana
navstivila gynekologii poprvé v 15 letech se svoji sousedkou, ktera ji na to upozornila.
Antikoncepci uZivala od gynekologa, ale vysadila ji kvali stfevni chfipce a v pribéhu nemoci
otéhotnéla. Tatinek, se kterym respondentka Zila ji upozornil na menstruaci a promluvil si

o ni s Romanou, avSak témata antikoncepce a nechténé otéhotnéni neprobirali.

5.6.1 Strategie respondentek k prekondvani problematiky sexudlni vychovy a

prevence

Z celkového poctu 7en navstivily gynekologa 3 dotadzané. Ctyfi Zeny pouzivaly
ochranné prostredky proti vzniku téhotenstvi, dale ve 2 pfipadech ochrana selhala a ve 2
pfipadech byla antikoncepce ¢i ochrana vynechdna. Divky, které vysadily antikoncepci ji
vysadily z rozdilnych dlivodi. Natalie ji vysadila za ucelem poceti a Romana ji vysadila kvuli
nemoci. Ve 3 pripadech neprobéhlo dostatecné proskoleni od rodici o tématech
téhotenstvi, sexualniho chovani a reprodukéni schopnosti divek. Ve 2 pripadech u divek ve
Skolach nedoslo k dostate¢nému informovani o sexualni vychové. Daniow (1995), kterou
jsem zminila v teoretické casti, uvadi, Ze je velice dlleZité, jak probiha komunikace mezi
dospivajicimi a détmi. Dllezita témata jsou pravé metody antikoncepce, které predchazeji
k nechténému téhotenstvi a samoziejmé dalsi témata. Problematické je to, Ze od rodicl
edukace byva velice rizna, ¢i i Zadna. Dle Machové a Kubatové (2015) je nejlepsSim
pfedchazenim nechténému téhotenstvi aplikovani ochrannych faktor(i, mezi které se

napriklad radi dobré vztahy v rodiné a oteviena komunikace.
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5.7 Vliv socialni prace na predc¢asné téhotenstvi a materstvi a jejich prdbéh

Socidlni pomoc pro divky, které otéhotnély predcasné je velice podstatna. Divky,
které nemaji stabilni zazemi ani podporu od rodin, nemaji nikoho, kdo by jim v této obtizné

situaci pomohl. Socidlni pracovnik maze mit podstatnou roli v daném problému Zeny.

Prvni respondentka Natalie se se socialnim pracovnikem setkala na OSPOD, tam ji
sdélili, Ze pfijdou na kontrolu, ale nepfisli. Na odboru se bavili jen o formalnich vécech,
napriklad kdo bude poruc¢nikem. Dale Natalie navstivila Urad prace, kde vyfizovala mozné
prispévky. Pomoc terapeuticka se ji nedostala, a tak problematiku musela resit s tehdejsim

pfitelem a maminkou.

Respondentka Barbora se setkala se socialnim pracovnikem pouze na Uradu prace.

Sama zadného nevyhledala, i kdyz zpétné priznala, Ze v té dobé nékoho potirebovala.

Dana se se socidlnim pracovnikem setkdvala ¢asto. Pochazela ze socidlné slabsi rodiny
a na pravidelné navstévy dochazela socialni pracovnice. Socialni pracovnice ji poskytla
odborné poradenstvi a konzultovaly spolecné moznosti, které Dana ma. Pracovnice ji
nabidla moznosti azylovych bydleni, které pozdéji vyuzila. Socialni pracovnice se ji
pravidelné vénovala i po porodu, radila ji, ptala se ji na rodinnou situaci a podporovala ji.
Dana poznamenala, Ze kdyby nepochazela ze socidlné slabsi rodiny, pravdépodobné by se
nesetkala se socialnim pracovnikem, protoze by nevédéla, Ze md moznost se na nékoho

obratit. Na uradu prace se také setkala se socialnim pracovnikem.

Dalsi respondentka Lucie se potkala s pracovnikem v socialnich sluzbach na OSPOD.
Pracovnik pfisel na kontrolu k nim dom, kde kontroloval, v jakém prostfedi Lucie s rodinou
Zije. Neposkytli ji zddné poradenstvi, pouze pozdéji na Lucii tlacili, aby se domluvila
s byvalym partnerem kvili svéreni dcery do péce matky a alimentlm. Lucie s partnerem se

rozesli, kdyz dcefi bylo pul roku. Na Ufadu prace Lucie také byla.

Posledni Zena Romana, se kterou jsem vedla rozhovor uvedla, Ze také k ni dochazel
socialni pracovnik z OSPOD na kontrolu poté, co ji zemfel tatinek. Pracovnice s ni a ptitelem
resSili situaci a moznosti, které maji. Pracovnik v socidlnich sluzbach navrhnul i moznost
potratu, to viak odmitla stim, e se o dité dokaie postarat. Ufad prace navstivila
v doprovodu socialniho pracovnika.
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Zavérem se vSechny vySe zminéné Zeny setkaly se socidlnim pracovnikem na uradu
prace. Avsak pouze za ucelem vyfizeni financnich prispévka. Se socialnim pracovnikem na
OSPOD se setkaly Ctyfi Zeny z péti. Pouze Romana s Danou se setkaly s pomoci od OSPOD,
kdy se socialni pracovnici Zendm snazili pomoct s danou situaci. O obé divky se zajimali,
chodili je navstévovat a poskytovali jim dostatecné poradenstvi a pomoc, kterou
potfebovaly. Kuznikova a kol. (2011) uvadi ve své knize, Ze se divka poprvé setkd se
socidlnim pracovnikem v nemocnici po porozeni ditéte, bohuzel se vSak zadna

z respondentek se socialnim pracovnikem v nemocnici nesetkala.

5.8 Doporuceni pro socialni praci

Na zdkladé vypovédi, které zeny uvedly, by se v socidlni praci mélo vice vénovat
adolescentnim matkam, protoZe pouze dvé respondentky uvedly, Ze jim socidlni pracovnik
pomohl projit celou situaci. Formalni stranka véci, které divky ¢asto popisovaly neni
dostatec¢nd podpora a pomoc pro mladé Zeny potykajici se s téhotenstvim. Po veskerych
rozhovorech se Zzenami jsem usoudila, Ze prace socidlniho pracovnika vramci této
problematiky je velice dllezita, a Ze Zeny opravdu pomoc potiebuji. Ty dotazované, které
pomoc dostaly jsou za ni zpétné moc vdécny a velice jim s predchdzenim prekazek

spojenymi s téhotenstvim a matefstvim v mladém véku pomohla.

Aby se moznost pomoci dostala vSsem adolescentnim Zendm prochdazejicim touto
situaci, méla by je socialni pracovnice na uradu prdce oslovit s dotazem, zda pomoc
potiebuji a chtéji ji vyuzit. VSechny respondentky, se kterymi jsem vedla rozhovory spojuje
jedna véc, alespon co se socialni prace tyce, a to, Ze vyuzivaly davek od pracovniho Uradu,
na které mély v souvislosti s téhotenstvim a matefstvim narok. Naopak vétsina Zen vlbec
nevédéla, Ze mohou pozadat o pomoc pomadahajici organizaci zabyvajici se touto
problematikou. Toto by se dalo vyuzit jako pfileZitost, jak matkam, nejen v adolescentnim
véku, pomoci s jejich situaci. V. momenté, kdy si pfijde Zena v adolescentnim véku (do 22
let) zazadat napftiklad o rodicovsky prispévek, automaticky by ji mély byt tfednikem podany
informace o moZnostech pomoci od socidlni prace, pfipadné by mohl byt pracovnik matce
automaticky pridélen. Tento socidlni pracovnik by zajistoval kontrolu, kterd by probihala

7 o v

jednou za par mésicu, ¢i na matcinu Zadost. Adolescentni matky totiz skutecné nevédi, ze
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maji moznost se na socidlniho pracovnika obratit, pokud se s nim uz v minulosti kvali
nééemu nesetkaly. V silach socialnich pracovnik(l neni, aby byli u kazdého porodu, ale o
matce se mohou dozvédét nejpozdéji od uradu prace tak, aby matky byly spravné
informované a znaly své mozZnosti. Prioritou by samoziejmé mélo byt vénovani se

adolescentnim matkam uz béhem téhotenstvi.

Socidlni pomoc ale bohuzZel neni poskytovana a zamérend na Zeny potykajici se
s téhotenstvim v mladém véku, primarni kontakt, ktery vznikne mezi socidlni pomoci a
matkou ¢i téhotnou je vétSinou z divodu Spatného zdzemi, finanéni pomoci a dalSich
okolnosti. Je tfeba se zaméfit i na divky, které se primarné nepotykaji se Spatnym zdzemim
a s dalSimi problémy. Pro mladé divky je to velkd zména a socialni pracovnik by mél
s adolescentnimi Zenami prochdzet tuto novou situaci uz v pribéhu téhotenstvi a

pripravovat a pomahat Zzendm s nové prichazejicimi zménami a problémy.
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Zaveér

V prvni kapitole prace bylo popsano téhotenstvi v adolescenci, adolescence jako
Zivotni etapa a faktory, které vznik téhotenstvi ovliviiuji. Druha kapitola pfiblizuje teorii
tykajici se nasledného matefstvi adolescentnich matek, véetné jeho dopad(. Treti kapitola
prace se vénovala problematice téhotenstvi a matefrstvi v adolescentnim véku pohledem
socialni prace, tedy zpUsobim, které socidlni prace nabizi k prekonavani spojenych
prekazek, ¢i osvéta a prevence. Prakticka ¢ast prace navazuje Ctvrtou kapitolou, ve které je
nejprve popsan vyzkumny postup, zpUsob, jakym byly oslovovany respondentky a zpUsoby,
kterymi byla ziskana data zpracovavana. Praktickd ¢ast pokracuje patou kapitolou s nazvem
interpretace ziskanych dat. Vtéto casti prace bylo pomoci kvalitativniho vyzkumu

vyvozeno, Ze teorie se v tomto pripadé s praxi ve vétsiné pripadl schazi.

Cilem této prdce bylo analyzovat socidlni dasledky téhotenstvi a nasledného
matefrstvi v obdobi adolescence a zpUsoby, jakymi se s nimi dotycni jedinci vyporadavaiji.
Lze konstatovat, Ze téhotenstvi a matefstvi v adolescenci jsou vyznamnymi tématy pro

socialni praci.

Cil celé prace se podafrilo splnit. Na zakladé vypovédi respondentek byla ziskana
potfebnd data, ktera pak bylo moziné porovnat s teorii uvedenou v teoretické casti. Tyto
zjiSténé udaje se ve vétsiné pripadl s teorii opravdu schazely. Adolescentni matky prochazi
téZzkym obdobim a celi mnoha problémdm. V bakalarské praci bylo zjisténo, Ze ackoliv
teorie 1ikd, Ze adolescentni matky se setkavaji se socialnimi pracovniky bézné, neni tomu
tak. Vétsina adolescentnich matek se se socidlnim pracovnikem setkdva pouze na Uradu
prace a matky nejsou iniciativni ve vyhleddvani socialni pomoci, kolikrat ani nevi, Ze maji
moznost néjakou socidlni pomoc dohledat. V neposledni fadé jsou v praci vyvozeny
strategie a doporuceni pro socidlni praci, diky kterym by se mohla zvysit informovanost
dané cilové skupiny a zlepsit se i socialni pomoc, diky které by matky mohly tuto tézkou

Zivotni situaci lépe ustat.
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Na zakladé této bakalarské prace by bylo vhodné provést dalsi vyzkum zaméreny na
to, jak mohou socialni pracovnici a instituce zlepsit informovanost adolescentnich matek o
mozZnostech socidlni pomoci a jakymi zpUlsoby by se daly zvysit iniciativy matek v hledani
této pomoci. Vyzkum by mohl také zkoumat, jakym zplsobem by mohly byt vyuZity nové
technologie a socidlni média ke zlepSeni komunikace mezi socidlnimi pracovniky a
adolescentnimi matkami. Dalsi mozZnosti by mohlo byt zaméreni vyzkumu na dlouhodobé

dopady téhotenstvi a materstvi v adolescenci na Zivotni cestu téchto matek a jejich déti.
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Resumé

The first chapter of the thesis describes teenage pregnancy, adolescence as a life stage,
and the factors that influence the occurrence of pregnancy. The second chapter presents
the theory regarding subsequent motherhood of adolescent mothers, including its impact.
The third chapter discusses the issue of pregnancy and motherhood in adolescence from
the perspective of social work, specifically the ways in which social work offers solutions to

overcome associated obstacles or provides education and prevention.

The practical part of the thesis is followed by the fourth chapter, which describes the
research procedure, how the respondents were approached, and the methods used to
process the obtained data. The practical part continues with the fifth chapter, titled
"Interpretation of the Obtained Data." In this section, through qualitative research, it was

concluded that theory and practice do mostly align in this case.

The aim of this thesis was to analyze the social consequences of pregnancy and
subsequent motherhood during adolescence, as well as the ways in which affected
individuals cope with them. It can be concluded that pregnancy and motherhood during
adolescence are significant topics for social work. The objective of the entire thesis was
successfully achieved. Necessary data was obtained based on the respondents' statements,
which could then be compared to the theory presented in the theoretical part. In most
cases, the data did align with the theory. Adolescent mothers undergo a difficult period
and face many problems. The thesis found that although the theory suggests that
adolescent mothers commonly encounter social workers, this is not the case. Most
adolescent mothers only meet with a social worker at the labor office, and they are not
proactive in seeking social assistance. Often, they do not even know that they have the
option to seek social help. Finally, the thesis provides strategies and recommendations for
social work, which could increase the target group's awareness and improve social

assistance, allowing mothers to better cope with this difficult life situation.

Based on this bachelor's thesis, it would be appropriate to conduct further research
focusing on how social workers and institutions can improve adolescent mothers'
awareness of social assistance options and how to increase mothers' initiatives in seeking

this help. The research could also explore how new technologies and social media can be
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used to improve communication between social workers and adolescent mothers. Another
possibility would be to focus the research on the long-term effects of pregnancy and

motherhood during adolescence on the life trajectory of these mothers and their children.
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