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Abstract
The transition to childbearing at a later age is one of the most striking features of demographic change

in recent years. Employing both vital statistics and survey data, the paper analyses the causes and consequences
of fertility postponement in the Czech Republic. The authors focus on the planned age of childbearing and on
the reasons why women fail to fulfil their plans and postponing childbearing for a much longer period than

originally planned.
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UvoD

Prechod k plodnosti realizované v pozdéjsim véku
predstavuje jeden z nejvyraznéjsich ryst zmén v de-
mografickém chovani obyvatelstva zejména ekono-
micky vyspélych zemi poslednich let (Kohler et al.,
2002; Goldstein et al., 2009). Zeny ve vyspélych zemich
maji tendenci snizovat plodnost mezi dvacatym a tfi-
catym rokem véku a kompenzovat ¢ast nebo vétsinu
své reprodukce pozdéji. Odklad plodnosti se proje-
vuje nartstem véku matky jiz pti narozeni prvniho
ditéte (Kohler et al., 2002; Billingsley, 2010) a ma ob-
vykle za nasledek také vyrazné zmény ¢asovani rozeni
déti vyssich poradi a vede rovnéz k poklesu thrnné
plodnosti (4p). Tento posun se oznacuje v odborné
literatute jako tempo efekt (Bongaarts — Sobotka, 2012).

Ve vyvoji plodnosti v Ceské republice v poslednich
25 letech je tento odklad jasné patrny, postupny pre-
chod k modelu reprodukce ve vyssim véku Ize ilust-
rovat prudkym vzestupem primérného véku matek
pti narozen{ prvniho ditéte. Ceska populace méla
v 70. a 80. letech 20. stoleti relativné vysokou troven
plodnosti (Gp = 1,9), ktera byla koncentrovana do mla-
dého véku zen (20-24 let). Zatimco je$té v roce 1992
byl primérny vék matek pii narozeni prvniho ditéte
22,5 roku, v sou¢asné dobé dosahl jiz 28,2 roku (2016),
coZ je nartist 0 5,7 roku v pribéhu méné nez ¢tvrt stoleti
(CSU). Zaroven na celé desetileti klesla thrnna plodnost
v Ceské republice pod hranici ,,nejnizi nizké plodnosti
(-lowest-low fertility"; Kohler et al., 2002), nebot po celé
obdobi mezi lety 1995 a 2005 neprekrocila hodnotu 1,3.
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Nizka troven plodnosti a zména v ¢asovani rozeni
déti v Ceské republice i v zemich stfedni a vychodni
Evropy byla predmétem rady analyz a byla také riz-
né interpretovana, a to jak v ¢eské, tak zahrani¢ni li-
teratufe (napt. Rychtatikovd, 1996; Rabusic, 2001a,b;
Sobotka et al., 2003; Sobotka, 2008; Lesthaege — Surkyn,
2002; Philipov, 2002).

Tento ¢lanek vychazi z teorie odkladu plodnosti
(postponement transition), kterou formulovali Kohler
et al. (2002) na zékladé studia vyvoje plodnosti v ze-
mich, ve kterych plodnost klesla pod troven nejnizsi
nizké plodnosti (4p < 1,3). Dospéli k ndzoru, Ze vzorce
odkladu plodnosti mohou byt vysvétleny kombinaci
pobidek k odloZeni narozeni ditéte na individualni
roviné a socialnimi vlivy, nebot procesy socialni
interakce ovlivilujici ¢asovani plodnosti vyrazné zesi-
lily reakci populace na ekonomické a socialni zmény,
v jejichz svétle 1ze pak odklad rodicovstvi povazovat
za racionalni reakci jednotlivca.

V ¢lanku se blize zaméfujeme pravé na onu indi-
vidudlni rovinu procesu odkladu rodi¢ovstvi. Zamé-
fujeme se pritom pouze na odklad matefstvi, tedy
na narozené déti v prvnim poradi. Text se nejprve
vénuje procesu odkladu narozeni déti prvniho poradi
a nésledné kompenzaci porodi ve vy$$im véku matek
z genera¢niho pohledu v Ceské republice. Hlavni diiraz
je kladen na individualni interpretace tohoto procesu.
Optikou zen dotazovanych ve vybérovém $etfent,
které obsahovalo otazky na planovani a ¢asovani déti
a ndslednou uspésnost realizace téchto plant, hleddme
faktory rozdilného planovaného véku prechodu
k materstvi jak mezi generacemi, tak mezi rliznymi
skupinami zen definovanymi vybranymi socio-de-
mografickymi charakteristikami. Stézejni ¢ast analyzy
se zaméfuje na identifikaci a interpretaci davodi,
které stoji za odsunutim rozeni déti do vyssiho véku,
nez bylo ptivodné planovano, ptipadné nenaplnénim
reproduk¢nich pland.

ODKLAD PLODNOSTI V TEORETICKYCH
KONCEPTECH

Teorie odkladu plodnosti (,,postponement transiti-
on) je jednim z klicovych konceptt pro vysvétleni
soucasnych trendi plodnosti. Vychazi ze zjisténi,
ze se v mnoha zemich zvy$oval primérny vék zen
pri narozeni prvniho ditéte soucasné s roz$ifovanim
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hormondlni antikoncepce, s expanzi vysokoskolské-
ho vzdélani a s rostouci zaméstnanosti zen. Ve stejné
dobé se v dusledku zhorsujiciho ekonomického po-
staveni mladych lidi jako racionalni reakce na nové
socidlni a ekonomické podminky casové posunovaly
jak jejich odchod z domdcnosti rodi¢t, tak formovani
jejich partnerskych ¢i manzelskych svazka do vyssiho
véku (Schmidt et al., 2012; Mills et al., 2011).

Posun rodicovstvi je spojovan s rychlym rozvojem
tercidarniho vzdélavani a s rstem vzdélanostni Girovné
Zen a jejich participace na trhu prace z nékolika du-
vodu. Jde predevsim o obtize slucitelnosti rodi¢ovstvi
s (prodluzujicim se) obdobim studia (N7 Bhrolchdin
- Beaujouan, 2012) stejné jako s Gicasti na trhu prace.
Druha skupina argumentt, které jsou uvddény pre-
devsim ekonomy, dava rodic¢ovstvi v niz$im véku do
souvislosti s vysokou mzdovou penalizaci téchto matek
a doklada, ze odklad matefstvi do vyssiho véku vede
naopak ke zvyseni celozivotnich pracovnich prijmu
Zen, zejména Zen s vy$$im vzdélanim a zen v odbor-
nych profesich. Mladi lidé, kteti o¢ekéavaji budouci
rust pracovnich prijmu, tak odkladaji rodicovstvi do
té doby, az se jejich prijmy skutecné zvysi (podrobnéji
Mills et al., 2011).

Krom toho, Ze rodic¢ovstvi v mladém véku kon-
kuruji vzdélanostni a pracovni aspirace jednotlivctl,
stava se rodic¢ovstvi také stale vice otazkou osobnich
preferenci. V téch se odrazeji zmény hodnot spojenych
s rodinnym Zivotem, které se projevuji v fadé aspek-
ti. Predevs$im stoupd tolerance spole¢nosti k dobro-
volné bezdétnosti (Haskovd, 2009). Dale se vyrazné
proménily formy manzelského souziti, kdy dochazi
k Gstupu manzelstvi ve prospéch rozsifovani do té do-
by netradi¢nich rodinnych usporddéni, ale i k rtistu
rozvodovosti (Mills et al., 2011; Schmidt et al., 2012).
Obecné se zménil vyskyt a nacasovani vyznamnych
udalosti rodinného a partnerského Zivota a jejich sek-
vence (Chaloupkovd, 2009; 2010).

Identifikovany jsou v8ak také dalsi faktory stimu-
lujici odklad plodnosti do vyssiho véku, jakymi jsou
zejména rostouci diiraz na rovnost Zen a muzu nejen
na celospolecenské trovni (rovnost na poli vzdélani,
rozhodovaci apod.), ale také na Grovni domacnos-
ti (napt. délba domadcich praci) a jednotlivcii (napt.
nazory na rozdéleni genderovych roli), v mnoha ob-
lastech pretrvéavajici nizkd mira genderové rovnosti
(McDonald, 2000a,b), rostouci ekonomicka samostatnost
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zen (Goldin, 2006), omezend dostupnost bydleni (Rin-
dfuss — Brauner-Otto, 2008), ale také ekonomicka
nejistota (Kreyenfeld, 2010), nartst nezaméstnanosti
a nestabilita zaméstnani u mladych lidi, a to zejména
v zemich jizni Evropy (Adsera, 2005). Schmidt et al.
(2012) k témto faktorim fadi také vnimané obtize
mnoha Zen najit vhodného partnera, které jsou ¢asto
uvadény jako dilezity divod bezdétnosti (Sobotka
- Testa, 2008 in Schmidt et al., 2012; Haskovd, 2008).

V zemich stfedni Evropy, zejména v Ceské repub-
lice, byvalém Vychodnim Némecku a ve Slovinsku
se odklad plodnosti rozsifil s vysokou intenzitou po
roce 1990 (Sobotka, 2011). Projevilo se to nebyvalym
poklesem transversalnich ukazatelti plodnosti (pod
da se, Ze tento pokles byl primarné disledkem zmén
¢asovani plodnosti (Sobotka, 2004; Goldstein et al.,
2009, Sivkovd - Hulikovd Tesdrkovd, 2012), nebot ji-
nak by troven plodnosti pravdépodobné setrvala na
vyssich hodnotdch, typicky na nebo nad drovni 1,5
(napt. VID - IIASA, 2016).

Zmény v reprodukénim chovani v postkomunis-
tickych zemich probihaly v podminkach ekonomic-
ké transformace, kterd vedla ke zvy$eni nejistoty lidi
a zejména mladych lidi s ohledem na jejich budouci
profesni a soukromy zivot. Teorie odkladu plodnosti
nicméné ukazuje, ze ackoli posun smérem k mode-
lu pozdni reprodukce ovlivnily vyrazné ekonomické
zmény, tyto zmény v reprodukénim chovani probihaji
a zdaji se byt relativné autonomni i v podminkach
nového ekonomického modelu (Kohler et al., 2002).
Autori dokladaji, ze jakmile je tato zména reproduké-
niho chovani jednou iniciovana pravé prostfednic-
tvim socioekonomické zmény, ktera narusila ptivod-
ni model ¢asné plodnosti, bude v populaci dochdzet
k vyraznému a rychlému odkladu rozeni déti i nadale.
Tento proces je dale podporovan socidlnim vyvojem,
nebot spolu s tim, jak ,,inovatoti pfijimaji nové re-
produkéni chovani, dochdzi k naruseni dosavadnich
spolecenskych norem ¢asnéjsiho matetstvi a za¢inaji
se §itit nové normy pozdéjsiho reprodukéniho vzorce,
které nasledné ovliviuji reprodukéni chovani ostat-
nich (Kohler et al., 2002).

Odklad plodnosti prvniho potadi tak v fadé ze-
mi nyni pokracuje v nezmensené mite po dobu delsi
nez tti desetileti a stal se jednou z nejvyznamnéj-
$ich charakteristik vzorct plodnosti ve vyspélych

spole¢nostech. Lesthaeghe (2010) argumentoval,
ze odklad plodnosti predstavuje charakteristicky rys
toho, co se stalo znamym pod oznacenim teorie dru-
hého demografického prechodu. Jini se domnivaji,
ze proces odkladu plodnosti sim o sobé predstavuje
samostatny "tfeti pfechod® (Kohler et al., 2002).

DATA A METODY

Predkladana analyza vychazi ze dvou datovych zdrojti
a ze dvou analytickych pfistupt. Prvni ¢ast obsahuje
kohortni analyzu odkladu matetstvi a jeho nasledné re-
alizace v pozdéj$im véku za vyuziti dat Human Fertility
Database, konkrétné genera¢nich vékové specifickych
mér plodnosti 1. poradi. K analyze je vyuzit model tzv.
referen¢ni generace (basic benchmark model, blize viz
Sobotka et al., 2011a,b, pro ¢eské prostredi téz Sprocha,
2014). Tento ptistup vychazi z toho, ze k transformaci
reprodukéniho chovani dochézi ve dvou na sebe nava-
zujicich a navzdjem propojenych procesech - odklad
(postponement) a naslednd kompenzace (recuperati-
on). Odklad se méfi jako kumulativni absolutni nebo
relativni pokles plodnosti v kazdém véku, ve kterém
se plodnost oproti referen¢ni generaci snizuje. Naopak
rekuperace je méfena jako kumulativni absolutni nebo
relativni narast plodnosti ve vSech vécich, ve kterych
v porovnani s referen¢ni generaci plodnost nartsta.
Tento pristup tedy miize byt efektivné vyuzit pouze
tehdy, pokud v dlouhodobych zménach plodnosti
v obdobi jejiho odkladu zji$tujeme nejprve postupny
pokles urovné plodnosti v mladsich vécich a nésled-
né kompenzacni ndrist ve vyssich vécich (Sobotka
etal.,2011a,b).

Pro popis procesu odkladu a nasledné kompenza-
ce plodnosti jsou pouzity tfi hlavni ukazatele (blize
viz Sobotka et al., 2011a,b):

1) P - ukazatel odkladu: Pokles kumulativni
generacni plodnosti u generace (¢) v porovnani
s referen¢ni generaci (b) ve véku tzv. dna (m), coz je
vék, ve kterém je rozdil mezi kumulativni mirou plod-
nosti referen¢ni (F,(m)) a sledované (F (m)) generace
nejvetst; f (x) znaci vékové specifické miry plodnosti
generace ¢ ve véku x.

p= Z [f(x) - £,(x)] = F.(m) - F,(m)
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2) R_ - ukazatel rekuperace, ktery popisuje ab-
solutni ndrust genera¢ni plodnosti mezi vékem m,
ve kterém bylo ve sledované generaci dosazeno maxi-
malniho odkladu (véku dna), a koncem reprodukéni-
ho obdobi (pfipadné do jinak specifikovaného véku),
opét v porovnani s referen¢ni generaci. CTFR znadi
kone¢nou plodnost dané generace (pfipadné kumu-
lativni miry plodnosti dané generace do specifikova-
ného maximalniho véku).

R = X [f(x) - f,(x)] = CTFR_~ CTFR, - P,

Yy

V prezentované analyze vyuzivame vék 40 let, ktery
nahrazuje udaje o rekuperaci na konci reprodukéni-
ho obdobi, nebot miry plodnosti prvniho poradi jsou
po 40. roce véku stale velmi nizké a nedochazi tak
k zasadnimu zkresleni kompenzace odlozenych na-
rozenych prvniho poradi. Déle také vék 35 let, ktery
poskytuje jakysi pfedobraz postupujici rekuperace
u mladsich generaci.

3) RI_ - index rekuperace, ktery ukazuje, jaky podil
ptvodné odlozenych narozenych déti byl v dané
generaci nasledné realizovan ve vy$sim véku.

R

Miize byt uveden v procentech, kdy 0 znamena,
ze nedoslo k Zddné kompenzaci ve vys$s$im véku, 100 %
znameng, ze doslo k uplné kompenzaci a v§echny od-
lozené déti se narodily v pozdéjsim véku®. V analyze
prezentujeme index rekuperace ve véku 40 let.

Jako referencni je zvolena generace 1965, nebot
od této generace pozorujeme zmény charakteru roz-
lozeni mér plodnosti v nejmladsich vécich v dtsledku
zapocatého procesu odkladu plodnosti, coz se proje-
vilo také v nartistu generaéniho pramérného véku pri
narozeni prvniho ditéte®.

V prvni ¢asti analyzy tedy sledujeme odklad plod-
nosti a jeji posouvani do vy$stho véku na agregova-
né makro urovni, bez zohlednovani individudlnich
motivaci a faktoru, které s posunem véku vstupu do
matefstvi souviseji.

Druha ¢&ast vychazi z datového souboru potize-
ného pti vybérovém Setieni Zeny 2016, které reali-
zovala Katedra demografie a geodemografie PiF UK
na vzorku 1257 Zen narozenych v letech 1966-1990.
Vyzkum volné navazoval na projekt Generations
and Gender Survey (GGS), ktery byl v CR realizo-
van v letech 2005 a 2008, s tim, Ze byly opétovné
dotazovany Zeny z generaci 1966-1990 z databa-
ze respondentek tGcastnicich se 2. viny GGS v roce
2008. Z respondentek, které v roce 2008 souhlasily
s pfipadnym dal$im vyzkumem a na které existo-
val v databdzi platny kontakt, odpovédélo 42 %.
Vyzkum byl koncipovan tak, aby umoznil jak analyzu
panelovych dat mezi roky 2008 a 2016, tak prife-
zovou analyzu $etfeni z roku 2016 bez propojovani
s predeslymi udaji o respondentkdch. Tento druhy
piistup je vyuzit v tomto ¢lanku, sebrand data jsou
vazena pro zajisténi reprezentativity z hlediska
véku, dosazeného vzdélani a regionu, ve kterych
dochazelo vzhledem k populaci Zen narozenych
mezi danymi roky v nékterych kategoriich k mir-
nym odchylkam.

V analyze pracujeme s podsouborem 1 222 zen,
nebot byly vylouceny Zeny, které planuji zlistat
celozivotné bezdétné, na ktery aplikujeme popis-
né statistické metody (analyza kontingenénich
tabulek). Hlavni pozornost se zamétuje na mik-
rouroven, tj. na individudlni souvislosti ¢asova-
ni rodi¢ovstvi a analyzuje planovany” a redlny®
vék pii porodu prvniho ditéte a duvody, které
mohou stat za tim, Ze se nékteré zeny staly matkami
jesté pozdéji, nez si samy praly. Podrobnéjsi analyzy
se tykaji Zen, které deklarovaly, Ze se jim prvni dité
narodilo pozdéji/pravdépodobné narodi pozdéji, nez

5) Nékdy se miizeme setkat také s hodnotou indexu rekuperace presahujici 100 %, v takovém piipadé byl pavodni odklad

pozdéji nahrazen z vice nez 100 % (,,over-compensation’, Sobotka et al., 2011a).

6) Pro metodologické souvislosti volby referen¢ni generace v ,,basic benchmark® modelu viz Sobotka et al., 2011a,

z Ceské literatury pak Sprocha, 2014.

7) Otézka: ,V jakém véku jste si planovala mit prvni dité?“

8) Redlny vék narozeni ditéte byl zjistovan na zékladé informaci o mésici a roce narozeni respondentky a mésici a roce narozeni jejiho 1. ditéte.
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si planovaly”? (N=394). Tyto Zeny vstupuji do faktorové
analyzy (analyza hlavnich komponent, rotace Varimax),
pomoci které hodnotime deklarované diivody tohoto je-
jich ptivodné neplanovaného odkladu vstupu do matefstvi.

ODKLAD VSTUPU DO MATERSTVI V CESKE
REPUBLICE V GENERACNIM POHLEDU

Graf 1 zobrazuje proces odkladu matefstvi a na-
slednou rekuperaci plodnosti ve vys$im véku

v generacich zen narozenych od druhé polovi-
ny 60. let.

Maximalni rozdil kumulativnich vékové speci-
fickych mér plodnosti (P) mezi referen¢ni generaci
a generacemi, u kterych v mlads$im véku dochazi
k poklesu plodnosti, ukazuje jakousi ,,hloubku“ dna.
Graf tedy poskytuje podrobny prehled o postupujicim
poklesu plodnosti v mladsich vécich (pred dosazenim
tzv. véku dna, ktery se pro vétsinu sledovanych gene-
raci pohybuje okolo 25 let véku) a tim tedy o nartistu

Graf 1: Grafické znazornéni procesu odkladu plodnosti a nasledné rekuperace v Ceské republice,
narozeni prvniho poradi, referencni generace 1965
Graphical summary of the postponement and recuperation process in the Czech Republic, first births among
women born between 1966 and 1988, benchmark cohort=1965
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Pozn.: Referen¢ni generace 1965, konecna plodnost 1. pofadi generace 1965=0,9361.
Note: Benchmark cohort is 1965; the cohort total first-birth fertility rate is 0.9361 for the 1965 cohort.

Zdroj / Source: Human Fertility Database.

9) Otézka (v zavorce modifikace znéni pro bezdétné respondentky): KdyZz porovnate vék, ve kterém jste si planovala mit 1. dité,

a vék, kdy se vam 1. dité skute¢né narodilo, je mozné fici, Ze (KdyZ porovnate vék, ve kterém jste si planovala mit 1. dité, a va§

soucasny vék, je mozné fici ze): (1) Prvni dité se mi narodilo pozdéji, nez jsme chtéla/planovala. (Prvni dité se mi zfejmé

narodi pozdéji, nez jsem chtéla/planovala). (2) Prvni dité se mi narodilo ve véku, kdy jsme jej chtéla/planovala. (Prvni dité

se mi zfejmé narodi ve véku, kdy jej chci/planuji.) (3) Prvni dité se mi narodilo dfiv, nez jsem ptivodné chtéla/planovala.

(Prvni dité se mi zfejmé narodi dfiv, neZ jsem ptivodné chtéla/plénovala.)
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rozdilu v kumulativnich mirach plodnosti - napf.
maximadlni rozdil mezi kumulativni mirou plodnosti
prvniho poradi generace 1980 a 1965 ¢ini 0,5 ditéte.
Zaroven je z téchto udajt patrné, Ze po pozvolném
zacatku odkladani plodnosti mezi generacemi konce
60. let probihaly nejdynamictéji zmény v generacich
70. let, naopak v generacich narozenych po roce 1982
se odklad plodnosti jiz zpomaluje.

Patrné je také postupné nahrazovani odlozené re-
produkce ve vy$sim véku. V grafu je znazornéna reku-
perace (R), tzn. absolutni narast kumulativnich mér
plodnosti mezi vékem dna (pro vétsinu sledovanych
generaci vék 25) a vékem 35, resp. 40 let u mladsich
generaci v porovnani s generaci referencni. Dile je
zobrazen index rekuperace (RI) ve véku 40 let, ktery
méfi troven rekuperace vzhledem k poklesu plodnos-
ti v niz8ich vécich. Ukazuje tedy, jaky podil ptavod-
né odlozenych narozenych byl nasledné realizovan
ve vys$§im véku. Jak rekuperace vyjadiend v absolut-
nich hodnotach (R), tak index rekuperace (RI) ukazuji
postupné nahrazeni vétsiny odlozenych narozenych,
nebot od generace 1969 index rekuperace ve véku
40 let presahuje 80 %, znamena to tedy, Ze vice nez
80 % z odlozenych narozenych 1. poradi v mlad$im
véku je nasledné do 40 let véku realizovano.

ODKLAD VSTUPU DO MATERSTVI
OPTIKOU CESKYCH ZEN

Spolu s vyraznou proménou véku, ve kterém se ceské
Zeny stavaji rodici, se méni také spolecenské normy
a predstava idealniho véku pro zaloZeni rodiny (Barto-
Sovd, 2007; Haskovd - Zamykalovd, 2006). Prizkumy
potvrzuji vSeobecnou tendenci posunout idedlni vék
pti narozeni prvniho ditéte smérem k vy$$imu véku
(napt. Salamounové - Samanovd, 2003; Stastnd, 2007),
kdy vyssi vék pro rodicovstvi je preferovan predev$im
muzi a vysokogkolsky vzdélanymi lidmi. Zatimco jesté
v roce 2004 se témér polovina ceské populace starsi
15 let domnivala, Ze Zena by méla mit prvni dité pred
25. narozeninami, v roce 2016 stejny nazor sdilelo
pouze 27 % lidi. Naopak v otdzce idealniho nacaso-
vani vstupu do matefstvi se respondenti stale castéji
priklanéji k véku 25 az 29 let (55 % v r. 2016), pripadné
az po 30. roce véku (13 % v r. 2016) (Cadovd, 2016).

Jednu rovinu odkladu plodnosti tedy tvofi zména
vékovych norem a nazirani spole¢nosti na to, kdy je
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nejvhodnéjsi stat se rodici, kterd se bezprostfedné od-
razi v redlném planovani rodi¢ovskych startt, druhou
rovinou je vSak otdzka samotného dodrzeni ¢asového
planu. Analyza panelovych dat z let 2005-2008 uka-
zala, 7e v Ceské republice je realizace kratkodobych
reprodukénich plant velmi nizkd (srovnej Stastnd,
2011), a to predevsim u bezdétnych lidi. Pouze tretiné
bezdétnych, kteti v roce 2005 deklarovali, ze ,,ur¢ité
chtéji mit dité v prabéhu pristich 3 let, se dité sku-
te¢né narodilo (nebo v dobé opétovného dotazovani
dité ¢ekali), mezi témi, ktef{ v tomto ¢asovém obdo-
bi ,pravdépodobné chtéli“ dité, se rodi¢i stalo pouze
12 % (Stastnd, 2011: 326). Vysledky zaroven ukazuji,
ze pro realizaci ptivodnich plant je vyznamny v prvé
fadé partnersky vztah a jeho podoba (zatimco nese-
zdand souziti jsou v ¢eské populaci stale rozsirenéjsi,
vy$$i Sance naplnit své reprodukéni plany maji lidé

Y

ku také castéji své puvodni reprodukéni plany zcela
opoustéji, na rozdil od mladsich respondentt, ktefi
alespon ve svych deklaracich rodicovstvi ,,pouze” dale
odsouvaji (srovnej Stastnd, 2011).

Jak jiz bylo uvedeno, ,postponement transition"
je vysvétlovana fadou faktort a s odkladem plodnosti
jsou spojeny konsekvence na trovni individualniho
i partnerského zivota. V této ¢asti se chceme primarné
zaméfit na odklad plodnosti optikou jeho hlavnich
aktéri. Zaméfujeme na se Zeny narozené v gene-
racich 1966-1990, coz pokryva jak generace, které
odklad plodnosti iniciovaly (1966-1970), generace,
u kterych byl odklad nejintenzivnéjsi (1971-1982),
tak i generace, které jiz dospivaly v relativné stabili-
zovaném modelu pozdni reprodukce a u nichz od-
klad plodnosti sice stale pokracuje, nikoli vak tak
je jiz oproti plodnosti generaci poloviny 60. let nizka
(1983-1990) (srovnej s grafem 1).

Tyto Zeny byly dotazovany nejen na své minulé
a pripadné soucasné reprodukéni plany, ale také na
jejich naplnéni a na faktory, které mohly vést k tomu,
ze své reprodukeéni plany naplnily pozdéji, nez si praly,
ptipadné je viibec nerealizovaly.

Zaméfime-li se nejprve na vék, ve kterém zeny plé-
novaly ¢i stale planuji zalozeni rodiny (tab. 1), je zde
u mladsich generaci patrny posun smérem k vy$$imu
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véku. Zatimco v generacich 1966-1970 planovala na-
prosta vétsina Zen prvni dité pred dosazenim 25 let
(74 %), v generacich Zen narozenych po roce 1982
je to pouhych 19 %. U téchto nejmladsich generaci
zen je naopak vyssi zastoupeni respondentek, které
planuji narozeni prvniho ditéte az ve 30 a vice letech
(30 %), coz je vk, ktery se v planech nejstarsich srov-
navanych generaci témér nevyskytoval (pouze necela
3 %). Nejcastéji planovanym vékem pro narozeni
prvniho potomka je u generaci narozenych po roce
1970 vék 25-29 let, coz je zcela ve shodé s dominujici
spole¢enskou normou tykajici se idealniho véku pro
matef'stvi (srovnej vyse).

Planovany vék pti zalozeni rodiny se lisi také podle
vzdélani. Zatimco Zeny bez maturity planovaly prv-
niho potomka nejcastéji do véku 24 let (66 %), zeny
s vy$$im vzdélanim ve véku 25-29 let (48 % stfedo-
$kolsky vzdélanych a 54 % vysokoskolacek). U zen
s vysokoskolskym diplomem je také vyssi podil téch,
které planuji prvni dité az ve 30 letech ¢i pozdéji
(32 %). Vyssi planovany vék u vysokoskolacek a na-
opak relativné nizky vék u Zen nanejvy$ vyucenych

uzce souvisi s dobou potiebnou k ziskdni daného stup-
né vzdélani, naslednym prechodem na pracovni trh
a budovanim stabilni pracovni pozice (coZ na realném
véku pri zakladani rodiny doklada napt. Kantorovd,
2004a, b pro CR a Ni Bhrolchdin - Beaujouan, 2012
na ptikladu Velké Britanie a Francie). Rozdil v pla-
nech dle genera¢nich a vzdélanostnich skupin Zen
se tak prolind se skute¢nosti, ze v priubéhu posled-
nich dekad doslo k vyznamnému narutstu vzdéla-
nostni urovné obyvatelstva a zatimco dotdzané Zeny
narozené v letech 1966-1970 jsou téméf z poloviny
(45 %) tvofeny Zenami nanejvy$ vyucenymi a pouze
13 % zen je vysokoskolsky vzdélanych, mezi zenami
narozenymi po roce 1982 tvori 44 % vysokoskolacky
a naopak podil Zen nanejvys s vyu¢nim listem klesl
na 18 %. Nicméné vliv obou proménnych ztstava
platny i v ptipadé¢, ze dané faktory testujeme mode-
lem binarni logistické regrese (vysledky na vyzadani
u autorek) — i pfi kontrole roku narozeni a planované-
ho poctu déti tedy plati, Ze se snizujicim se vzdélanim
roste $ance planovat prvni dité pfed 25. narozeni-
nami a naopak klesa $ance planovat prvni porod

Tab. 1: Planovany vék pro narozeni 1. ditéte, v %
Age at which women planned to have their first child (%)

Narozeni prvniho potomka - planovany vek (%)
Birth of the 1st child - planned age (%) N
24 letaméné 30 letavice
24 and under 25-29 let/ year 30and over
Celkem / Total a1,7 42,1 16,2 12227
1966-1970 73.7 +++ 239 --- 24 - 254
Generace / Cohort 1971-1982 39,8 44,6 + 15,6 668
1983-1990 18,6 - 51,8 +++ 29,6 +++ 300
Zakladni a stfedni
bez maturity 65,7 +++ 27,1 — 7.2 — 428
Basic and vocational
Vzdélani / Education | Stfedni's maturitou
Secondary with 36,8 - 48,0 +++ 15,2 518
the school-leaving exam
Vysokoskolské / Tertiary 13,8 54,3 +++ 31,9 +++ 276
Plénovany pocet déti | 1dité/ 1 child 31,9 - 371 31,0 +++ 232
celkem / Planned 2 déti a vice
number of children 2 ormore children 43,9 +t 433 12,7 - 990

Pozn.: Symboly + a - jsou indikatory znaménkového schématu urcujici statisticky vyznamnou odchylku pozorované cetnosti od ocekavané
cetnosti pfi predpokladu nezavislosti porovnavanych znakd na hladiné vyznamnosti: 0,001: +++ /- 0,01: ++/--a 0,05: +/-.

*) 1222 zen uvedlo planovany vék pro narozeni 1. ditéte, zbylych 35 respondentek planuje byt trvale bezdétnych.

Note: + and - indicate statistically significant differences between the observed and the expected frequency, p<0.001: +++ /-~ p<0.01: ++/-

and p<0.05: +/-.

*) N=1222 women who reported the age at which they planned to have their first child; the other 35 respondents planned to remain childless.

Zdroj: Dotaznikové Setfeni Zeny 2016.
Source: Zeny 2016 (Women 2016 Survey).
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az po tficitce. A naopak, pti kontrole vzdélanostniho
slozeni jednotlivych generaci a jejich reproduk¢énich
planti mezi mladymi generacemi vyrazné nartsta Sance
planovat prvni dité az po 30. roce véku a naopak klesa
$ance planovat jej pred 25. narozeninami.

Vy$§i planovany vék nachazime také u Zen, kte-
ré planuji mit pouze jedno dité, naopak Zeny prejici
si dvé a vice déti planovaly Castéji narozeni prvniho
potombka ve véku do 24 let. Také tyto rozdily zistavaji
platné pfi kontrole obou dal$ich proménnych
(generace a vy$e vzdélani) v modelu logistické regrese
(vysledky na vyzadani).

Dalsi otazkou je, zda se Zenam jejich reprodukéni
plany podatilo ¢i podafi naplnit ve véku, ve kterém
je planovaly, ¢i nikoli. V této otazce mohly vypovidat
nejen Zeny, které se jiz matkami staly, ale také doposud

bezdétné ¢i poprvé téhotné zeny. Z celkového soubo-
ru dotazanych ztstava 20 % stéle bezdétnych, vétsina
z nich (krom respondentek, které si preji bezdétnymi
zustat) vSak mohla vzhledem ke svému aktualnimu
véku zhodnotit, zda se jim prvni dité pravdépodobné
narodi dle planu, pozdéji ¢i drive.

Z celkového poctu 1 222 respondentek se pou-
ze 44 % z nich narodilo/narodi prvni dité ve véku,
ve kterém planovaly, 19 % jej mélo (¢i pravdépo-
dobné bude mit) drive, nez planovaly, avsak témér
tretina se prvniho ditéte dockala (¢i pravdépodobné
docka) pozdéji, nez planovala (tab. 2). Délka toho-
to ptvodné neplanovaného odkladu pfitom neni
nikterak zanedbatelna, uvazujeme-li pouze Zeny,
které se jiz matkami staly, pak se prvni dité tém-
to Zenam narodilo v praméru o 3,4 roku pozdéji,

Tab. 2: Nac¢asovani narozeni 1. ditéte vzhledem k planovanému véku, v %
The timing of first births compared to the planned age (%)

Vzhledem k planovanému véku se prvni dité narodilo (%)
Compared to the planned age, the woman had her first child (%):
Pozdgji/ Later Vplénu Diive/Earlier | Nevi/Dontknow | N
According to plan
Celkem / Total 32,2 44,2 19,0 4,6 1222
Planovany vk pfi 24letaméné 19,8 51,9 | +++ 230 -+ 53 509
. . 24 and under

narozeni prvniho
ditéte / Planned 25-29 let/ year 38,8 +++ 38,8 - 18,8 35 515
age at the birth 30 let a vice
of the 1st child 46,7 +++ 38,2 9,5 -—- 5,5 198

30and over

1966-1970 21,7 - 40,6 29,1 +++ 8,7 4+ 254
Generace / Cohort 1971-1982 304 48,1 ++ 18,0 36 668

1983-1990 45,5 +++ 38,8 - 12,7 - 3,0 300

Zakladni a strednf

bez maturity / Basic 19,9 - 47,4 283 +++ 4,4 428

and vocational
Vzdélani/Education | Stfednis maturitou

Secondary with the 358 + 42,6 16,8 4,8 518

school-leaving exam

Vysokoskolské / Tertiary 44,2 +++ 42,4 9,1 - 43 276
Planovany pocet déti | 1dité/ 1 child 36,9 322 - 12,0 - 18,9 +++ 232
celkem / Planned 2 déti a vice
number of children 2 or more children 311 471 +++ 20,6 ++ 12 - 990
Aktualni pocet déti Bezdétni / Childless 62,2 +++ 254 - 1,0 - 11,5 +++ 209
Current number o dati

1 a vice déti
of children 1 or more children 26,1 - 48,1 +++ 22,7 +++ 32 - 1013

Pozn.: Symboly + a - jsou indikatory znaménkového schématu urcujici statisticky vyznamnou odchylku pozorované cetnosti od ocekavané
Cetnosti pfi pfedpokladu nezavislosti porovnavanych znakd na hladiné vyznamnosti: 0,001: +++ / ---; 0,01: ++/-- a 0,05: +/-.
Note: + and - indicate statistically significant differences between the observed and the expected frequency, p<0.001: +++ /-~ p<0.01: ++/-

and p<0.05: +/-.
Zdroj: Dotaznikové Setfeni Zeny 2016.
Source: Zeny 2016 (Women 2016 Survey).
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nez puvodné plianovaly (medidn 3 roky), pouze
u ¢tvrtiny byl tento odklad kratsi neZ 2 roky, na-
opak u ¢tvrtiny se prvni dité narodilo az po vice nez
4 letech od puvodniho planu.

¢asového planu jsou ty zeny, které prvni dité planovaly
pred dosazenim 25. narozenin. Naopak témét polo-
vina (47 %) zen, které planovaly ¢i stéle planuji prvni
dité po ticitce, se stala matkami pozdéji, ¢i jsou stale
bezdétné, oviem aktudlné jsou jiz ve véku vys$im, nez
jaky odpovida jejich reprodukénim plantim.

Podle planu se prvni dité narodilo nej¢astéji Zenam
z generaci 1971-82, dale tém, které planuji vétsi ro-
dinu (2 a vice déti) a tém, které se jiz alespon jednou
matkami staly. U nejstar$ich generaci (narozenych
pred r. 1971) se naopak setkdvame s tim, ze se jim
déti castéji narodily drive, nez planovaly. Dité dfive,
nez je planovano, se ¢astéji rodi také Zenam s niz$im
vzdélanim (28 % z Zen bez maturitniho vysvédce-
ni), u Zen, které planuji dvé a vice déti (21 % z nich)
a u Zen, které jiz v soucasnosti néjaké dité maji
(23 %). U zen ze star$ich generaci, které navic dosa-
hovaly niz$iho vzdélani, nez zeny z mladsich generaci,
se tak odrdzi nizka informovanost a predevsim $patna
dostupnost efektivnich metody kontroly plodnosti
v dobé, kdy vstupovaly do reprodukéniho véku
(Kocourkovd - Fait, 2011).

Své reprodukéni plany naopak nestihly tak, jak
si z hlediska véku predstavovaly, predevsim mladsi
generace Zen (46 % z zen narozenych po roce 1982),
vysokoskolacky (44 %) a bezdétné Zeny (62 %), kdy
u v8ech téchto kategorii je deklarace pozdéjsiho
narozeni potomka oproti planu kategorif s nejvyssi
pozorovanou ¢etnosti.

DUVODY POZDEJSIHO NAROZENI
DITETE, NEZ BYLO PLANOVANO

Z odpovédi zen, kterym se dle jejich zhodnoceni prvni
dité narodilo/narodi pozdéji, nez ptivodné planovaly,
se pokusime identifikovat kli¢ové faktory, které k tomu
vedly. Z 394 Zen, jez deklarovaly tento neplanovany
odklad plodnosti, jich 264 ma jiz alespon jedno dité
a hodnoti tedy situaci v minulosti z hlediska toho,
kdy se realné staly matkami. Bezdétnych je zatim 130
zen (ale svého prvniho potomka planuji ¢i ocekavaji)
a porovnavaji tak svilj ptivodni plan a aktudlnim vékem.

Respondentky mohly vybrat az tfi hlavni divody,
které vedly k ptivodné neplanovanému odkladu jejich
matefstvi. Mezi hlavni dtivody (tab. 3), které respon-
dentky uvadély, patfi absence vhodného partnera
(32 % pripadi), delsi cas potiebny k otéhotnéni, nez
ptivodné predpokladaly (30 %) a zdravotni stav, at jiz
zen samych, nebo jejich partnert (25 % pripadi). Vliv
partnerské situace se projevuje nemalou mérou jesté
v podobé rozpadu partnerstvi (hlavni divod v 15 %
pfipadil) a nesouhlasu partnera s casovanim naroze-
ni ditéte (10 %). Dalsi skupinou dtvodii jsou bytové
(16 %) a finan¢ni (14 %) problémy, méné nez 10 %
zen pak uvadélo nemoznost skloubit rodic¢ovstvi
se studiem ¢i praci a taktéz obavy spojené s jejich po-
zici na pracovnim trhu. Relevanci téchto divodu, které
byly respondentkdm pfimo nabidnuty, potvrzuji taktéz
odpovédi na otevienou otazku, ktera predlozené bate-
rii divodu predchazela a ve které dotazané spontanné
uvadély hlavni diivody pozdéjsiho narozeni ditéte.

Rozdilné divody uvadély zeny v zavislosti na tom,
zda se jim prvni dité jiz narodilo ¢i zda jsou dosud
stale bezdétné a narozeni potomka dale odkladaji.
U respondentek, které jiz prvni dité maji, jsou jako
hlavni divod odkladu nejcastéji uvedeny problémy
s otéhotnénim (35 %) ¢i zdravotni stav jednoho
z partnert (26 %). Zdravotni dtivody tak predstavuji
hlavni diivod opozdéného vstupu do matetstvi u 48 %
téchto zen (viz tabulka 3 ¢ast ,agregované divody®),
38 % pak uvedlo jako hlavni partnerské divody.
V porovnani s témito divody jsou problémy vazici se
k ekonomické ¢i bytové situaci a predevsim ke studij-
nim ¢i pracovnim pozadavkiim margindlni.

Naopak u dosud bezdétnych Zen jsou primarni dii-
vody spojené s partnerskym stavem, pfedevsim absen-
ce vhodného partnera (41 %) a rozchod s partnerem,
se kterym ptivodné planovaly potomka (22 %). U vice
nez pétiny pak sehrava hlavni roli nedostatek penéz,
Castéji je zde zminovana také nemoznost skloubit
matefstvi se studiem (15 %) a profesnimi aktivitami
(13 %) a obavy z nezaméstnanosti, ztraty zaméstna-
ni nebo zhorseni pracovni pozice (10 %). Zatimco
néktery ze zdravotnich diivodu je zde oproti Zenam,
které se jiz staly matkami, uvddén méné casto (30 %
oproti 48 % u matek), dominuji zde vedle partnerskych
(56 % oproti 38 % u matek) také duvody spojené
s profesni drahou a ekonomickou situaci (50 % oproti
30 % u matek). Je tedy mozné usuzovat, ze fada doposud
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Tab. 3: Hlavni diivody narozeni 1. ditéte pozdéji, nez bylo/je planovano (%)
The main reasons for having a first child later than planned (%)

Ma déti / Already have children
Davod / Reason Celkem / Total N
Ano/ Yes Ne/No
(1) Neméla jsem vhodného partnera
I didn’t have a suitable partner 323 281 406 127
(2) Otéhotnéni nam trvalo déle, nez jsem predpokladala
It took longer to get pregnant than | expected 296 345 197 "7
(3) MUj nebo par?neruv zdravotni stav 24,1 263 196 95
My or my partner's health
(4) Ngvyhovuyq byt(?va slltuace 16,1 16,0 164 63
Unsuitable housing situation
(5) Rozchod/rozvod s tehdejsim partnerem
Broke up with/divorced my partner 153 18 222 60
(6) Nedostatek penéz / Lack of money 14,3 10,2 22,6 56
(7) MGj partner si pfal mit déti pozdéji
My partner wished to have children later 102 107 93 40
(8) Jiny diivod / Other reason 93 104 73 37
(9) Moje studium / zvysovani kvalifikace neumoziovalo
mit dité dfive / Because | was a student / was improving 8,6 55 14,9 34
my qualifications | could not have a child earlier
(10) Moje prace a profesni aktivity neumoziovaly mit
dité drive / My work and professional activities prevented 7,6 49 13,1 30
me from having a child earlier
(11) Obava z nezaméstnanosti /ztraty zaméstnani /
zhorseni pracovni pozice / Concerns about unemployment 6,6 4,9 10,2 26
/losing one’s job / ending up in a worse job
(12) Moje zajmy neumoznovaly mit dité drive 25 23 30 10
My interests prevented me from having a child earlier ' ! !
Agregované divody (volba alespori jednoho diivodu spadajiciho do dané skupiny divodii)
Aggregated reasons (at least one reason within the given category of reasons selected by respondent)
Zdravotni dtvody (2, 3) / Health reasons (2,3) 42,0 48,0 29,8 165
Partnerské diivody (1, 5, 7) / Partnership reasons (1,5,7) 43,8 38,0 55,6 172
Profesni a ekonomicka situace (4, 6,9, 10, 11)
Professional and economic circumstances (4,6, 9, 10, 11) 3656 29 502 144

Pozn.: Razeno sestupné podle kategorie celkem. Zeny mohly uvést az 3 hlavni ddvody, proto je celkovy soucet odpovédi vysii nez pocet respon-
dentek odpovidajicich na danou otazku a také sloupcova procenta presahuji 100 %.,Agregované divody” v dolni ¢asti tabulky ukazuji, jaky podil
respondentek volil alespon jednou néktery z diivodu spadajicich do tii hlavnich skupin diivodu (zdravotni, partnerské a profesni diivody).

Note: Sorted downwards by the % of Total. Women could indicate up to 3 main reasons, which is why the total sum of responses is higher than the
number of respondents answering the question, and why the percentages column is greater than 100%. The ‘Aggregated Reasons’ in the bottom half of
the table indicate what percentage of respondents selected at least one reason within each of the three main categories of reasons (health, partnership,

and professional and economic reasons).

Zdroj: Dotaznikové Setfeni Zeny 2016, N=394 zen deklarujicich narozeni 1. ditéte pozdé&ji, nez planovaly/planuji.

Source: Zeny 2016 (Women 2016 Survey), N=394 women who stated that they had/will have their first child later than planned.

bezdétnych Zen se zatim otéhotnét viibec nepokusila
a nejsou si tak védomy moznych zdravotnich problému
¢i komplikaci s otéhotnénim, které se ve velké mire
podileji na tom, Ze Zeny naplni své reprodukéni plany
pozdéji, nez planuji. Naopak v hodnoceni Zen, které
se jiz matkami staly, zaznivaji profesni a materi-
alni faktory méné casto, a¢ je velmi dobfe mozné,
ze se zprvu tak jako u bezdétnych Zen spolupodile-
ly na posunu planovani rodiny do vyssiho véku. Pri
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rozhodnuti o zalozeni rodiny viak zacaly byt Zeny kon-
frontovany se zavaznéjsimi duvody, a to zdravotnimi
obtizemi, které nakonec hodnoti jako hlavni faktor
odsunuti svého ptivodniho reprodukéniho planu.
Podivejme se v8ak na tyto diivody jesté podrob-
néji. Doposud byly analyzovany hlavni diivody poz-
déjsiho narozeni prvniho ditéte, Zeny se vSak krom
vybéru (maximalné) tfi hlavnich diivoda vyjadrova-
ly také ke kazdému z uvedenych duvodu jednotlivé
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Tab. 4: Faktory narozeni 1. ditéte pozdéji, nez bylo planovano, faktorova analyza

Factors the birth of the 1st child later than planned, factor analysis

Diivod (jeho primérna diilezitost)
Reason (average importance)

Materialni
podminky
Material
conditions

Préce a studium
Work and study

Nepiitomnost
vhodného
partnera / No
suitable partner

Zdravotni
problémy
Health problems

Neméla jsem vhodného partnera (2,30) / I didn't have
a suitable partner (2.30)

0,866

Otéhotnéni ndm trvalo déle, nez jsem predpokladala
(2,29) / It took longer to get pregnant than | expected (2.29)

0,837

MUj nebo partneriv zdravotni stav (2,13)
My or my partner's health (2.13)

0,856

Nedostatek penéz (2,07) / Lack of money (2.07) 0,817

Nevyhovujici bytova situace (1,94)

Unsuitable housing situation (1.94) 0.846

Rozchod/rozvod s tehdejsim partnerem (1,80)
Broke up with/divorced my partner (1.80)

0,854

Moje prace a profesni aktivity neumoznovaly mit dité
dive (1,74) / My work and professional activities prevented
me from having a child earlier (1.74)

0,348

0,788

Obava z nezaméstnanosti/ztraty zaméstnani/zhorseni
pracovni pozice (1,74) / Concerns about unemployment /
losing one’s job / ending up in a worse job (1.74)

0,500

0,633

MUj partner si pral mit déti pozdéji (1,73)

My partner wished to have children later (1.73) 0,536

0,256

Moje studium / zvySovani kvalifikace neumozniovalo mit
dité drive (1,68) / Because | was a student / was improving
my qualifications | could not have a child earlier (1.68)

0,371

0,684

Moje zéjmy neumoznovaly mit dité drive (1,39)

My interests prevented me from having a child earlier (1.39) 0446

0,465

Jiny dGvod (1,39) / Other reason (1.39)

0,628

Pozn.: Faktorové zatéze s absolutni hodnotou mensi nez 0,25 nejsou z divodu piehlednosti zobrazeny. Pouzitd metoda: analyza hlavnich kom-
ponent, rotace Varimax, pocet latentnich proménnych stanoven na zakladé hodnoty vlastniho ¢isla vétsiho jak 1, p-hodnota Bartlettova testu

je 0,000 a hodnota miry Keiser-Meier-Olkin (KMO) je 0,759. Stupnice, jak dllezZitou roli sehrdl dany divod v tom, Ze se 1. dité narodilo (narodi)
pozdéji, nez zena planovala: 1 (zcela nedulezitou) - 4 (zcela dUlezitou). Vypoctené proménné vysvétluji 65 % variability ptivodnich proménnych.
Note: Factor loadings with an absolute value of less than 0.25 are not shown. The method used: principal component analysis, Varimax rotation, the
number of latent variables based on eigenvalues greater than 1. The Bartlett p-value is 0.000, and the Keiser-Meier-Olkin (KMO) value is 0.759. The scale
indicates the importance of the given reason for a first birth occurring later than planned: 1 (completely unimportant) - 4 (very important). Factors

explain 65% of the variation.

Zdroj: Dotaznikové Setfeni Zeny 2016, N=394 Zen deklarujicich narozeni 1. ditéte pozd&ji, nez planovaly/planuji.
Source: Zeny 2016 (Women 2016 Survey), N=394 women who stated that they had/will have their first child later than planned.

na ¢tyrbodové skéle, nebot v fadé pripadt muze
v odkladu plodnosti sehrat svou roli nékolik spole¢né
pusobicich, pfipadné se vzajemné posilujicich fakto-
ri. Baterie divodi byla nejprve faktorovou analyzou
redukovéna na ¢tyfi faktory (tab. 4): 1) materialni
podminky, ktery syti pfedev§im nevyhovujici finan¢ni
a bytové podminky, ale ¢aste¢né také obava z neza-
méstnanosti, kterd ma jasné materialni konsekvence,
prani partnera mit déti pozdéji a osobni zajmy respon-
dentky; 2) prace a studium, ktery syti jak pracovni
a studijni aktivity, tak obava ze ztraty zaméstnani
a ¢aste¢né také osobni zajmy respondentky, které
intervenovaly do realizace reproduk¢nich pland; 3)

nepiitomnost vhodného partnera, které syti vyroky
o ztraté ¢i absenci zivotniho partnera a 4) zdravotni
problémy, at jiz problémy jednoho z partnert, ne-
bo problémy tykajici se pfimo potizi s ot¢hotnénim.

Z faktorovych skér ulozenych pro kazdy z extra-
hovanych faktort byly pro naslednou analyzu vytvo-
feny tyto proménné: 1) nejsilnéjsi faktor odkladu,
ktery odpovida faktoru s nejvyssi dosazenou hod-
notou faktorového skéru u dané respondentky
a 2) ptitomnost daného faktoru u konkrétni re-
spondentky, kterd byla identifikovana na zdkladé
pozitivniho odhadu faktorového skore (tj. faktorové
skore vyssi nez 0).

217



2017

Demografie ‘ ‘

59(3)

CLANKY

Tab. 5: Nejsilnéjsi faktory narozeni 1. ditéte pozdéji, nez bylo planovano a pfritomnost daného
faktoru u respondentek, % / The strongest factors of the the birth of the 1st child later than planned
and the existence of a given factor for the respondent,%

Nejsilnéjsi faktor Pfitomnost faktoru / The existence of a factor
The strongest factor
% N Ano/ Yes Ne/No Celkem / Total

Materialni podminky
Material conditions 240 o4 450 350 394
Prace a studium / Work and study 22,9 90 38,1 61,9 394
NepnFomnostvhodneho partnera 255 101 447 55,3 304
No suitable partner
Zdravotni problémy
Health problems 27,6 109 48,9 511 394
Celkem / Total 100,0 394 X X e

Zdroj: Dotaznikové Setieni Zeny 2016, N=394 zen deklarujicich narozeni 1. ditéte pozdéji, nez planovaly/planuiji.
Source: Zeny 2016 (Women 2016 Survey), N=394 women who stated that they had/will have their first child later than planned.

Tabulka 5 ukazuje pomérné rovnomérné rozlozeni
mi, nebot v§echny ¢tyti faktory se jako nejdtlezitéjsi
vyskytuji s podobnou ¢etnosti (od 23 % do 28 %).
Stejné tak pritomnost jednotlivych faktort se pohy-
buje v rozsahu od 38 % do 49 % a neda se tedy fici, ze
by se néktery z faktort vyskytoval u vyrazné vétsiho
podilu respondentek a zastoupenti jiného bylo naopak
spiSe marginalni.

Na zakladé extrahovanych faktort je mozné
zaméfit se podrobnéji na odli$nosti v duvodech
neplanovaného odkladu mezi jednotlivymi sku-
pinami zen (tab. 6). Do analyzy jsou zahrnuty
nezavisle proménné generace, vzdélani, planovany
a redlny vék pfi narozeni prvniho ditéte, aktualni
a planovany pocet déti. Jak jiz bylo uvedeno, kazdy
z faktor je pritomen minimalné u 38 % Zen, pti po-
drobnéjsim zkoumani se véak vydeéluji skupiny, kde
je ten ktery faktor pfitomen vyraznéji vice a naopak
skupiny Zen, které dany faktor oznacuji podstatné
méné Casto. Faktor nevyhovujicich materialnich
podminek se jako divod odkladu poceti prvniho
potomka vyskytuje ¢astéji u bezdétnych Zen (58 %)
a u nejmladsich generaci (58 % Zen narozenych po
roce 1982), coz jsou do zna¢né miry prekryvajici
se mnoziny, které jsou ¢asto ve fazi prechodu ze
vzdélavani na pracovni trh a budovani si postaveni
na pracovnim trhu. Faktor studium a prace, ktery
zachycuje obtize skloubit studijni popf. pracovni
Zivot s matefstvim, se nejcastéji vyskytuje opét
u nejmladsich respondentek (60 %), u bezdétnych
(59 %) a u vysokoskolsky vzdélanych zen (53 %).
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Nepritomnost vhodného partnera se ¢astéji jako
faktor odkladu objevuje u starsich prvorodicek, tedy
u zen, které planovaly/planuji (57 % Zen) nebo kte-
rym se prvni potomek narodil (56 % zen) az po
30. roce zivota. Velmi Casto se objevuje u bezdétnych
zen (60 %) a vyssi zastoupeni ma také u stfedoskola-
¢ek s maturitou (51 %). Zde neni zfejmé podrobné;jsi
vysvétleni pricin, nebot dosavadni vyzkumy neukazuji
na to, Ze by zrovna stfedoskolsky vzdélané zeny mély
horsi postaveni na partnerském trhu, vyrazné hute
navazovaly partnerstvi ¢i se jim s vy$si intenzitou
partnerska souZiti rozpadala (srovnej Stastnd - Pa-
loncyovd, 2011; Paloncyovd - Stastnd, 2012).

Zdravotni obtiZe jsou jako faktor odkladu uva-
dény predevsim u Zen, které jiz maji svou reprodukci
z &asti realizovanou. Castéji je uvadéji Zeny z generace
1971 az 1982 (54 %), zeny bez maturity (61 %), Zeny,
které nakonec mély prvni dité az po 30. roce Zivota
(61 %) a predevsim Zeny, které neplanuji vice jak 1 dité
(61 %). Lze tedy usuzovat, ze zdravotni problémy u ¢asti
z nich zfejmé omezily i celkovy planovany pocet déti.

Bezdétné Zeny tak obecné kladnou vétsi dilezitost
na faktory odkladu plodnosti, které piimo nesouvisi
s fyzickou schopnosti otéhotnét. Se samotnou rea-
lizaci plodnosti naopak dulezitost vétsiny faktort
klesa, nezavisle na tom, jak moc je Zena v dobé, kdy
dité zatim pouze planuje, hodnoti dilezité, a naopak
se jako zdkladni prekazka objevuji zdravotni problémy
a obtize s otéhotnénim, které Zeny vétsinou do doby,
nez se za¢nou snazit otéhotnét, neregistruji.

Mezi zenami, které v pritbéhu svého Zivota posou-
valy matefstvi do pozdéjsiho véku, ale kterym se jiz



Anna Stastna - Jitka Slaba - Jifina Kocourkova

Planovéni, nacasovani a diivody odkladu narozeni prvniho ditéte v Ceské republice

Tab. 6: Faktory vysvétlujici narozeni 1. ditéte pozdéji, nez bylo planovano, a pfitomnost daného
faktoru v ramci vybranych socio-demografickych kategorii, % / Factors explaining a first birth occurring later
than planned and the presence of the given factor within selected socio-demographic categories, %

Faktory / Factors
Materialni . . Neprlton’most Zdravotni
. Préce a studium vhodného A
podminky problémy / Health N
. - Work and study partnera / No
Material conditions . problems
suitable partner
Celkem / Total 45,0 38,1 44,7 48,9 394
24 leta méné
Planovany vék pfi 24 and under 431 275 ) 366 495 101
narozeni 1. ditéte 25-29 let / year 46,5 40,0 43,0 47,0 200
Planned age
at first birth 30 let a vice 430 452 570 T 516 93
30and over
1966-1970 36,4 204 - 41,8 56,4 55
Generace / Cohort 1971-1982 384 - 27,6 - 43,3 54,4 + 203
1983-1990 58,1 +++ 60,3 +++ 48,5 375 - 136
Zakladni a stfedni
bez maturity / Basic 44,7 24,7 - 30,6 - 61,2 + 85
and vocational
Vzdélani/Education | Stfedni's maturitou
Secondary with the 45,5 339 511 + 45,7 186
school-leaving exam
Vysokoskolské / Tertiary 44,7 533 +++ 44,7 451 123
Plénovany pocet deti | 1dité/ 1 child 50,0 419 48,2 60,5 + 86
celkem / Planned 2 déti a vice
number of children 2 ormore children 43,5 37,0 43,8 455 - 308
Aktualni pocet déti Bezdétni / Childless 57,7 +++ 58,5 +++ 60,0 +++ 423 130
Current number : St
1 a vice déti
of children 1 or more children 26,1 . 48,1 +++ 22,7 +++ 32 — 1013
Pouze Zeny s alespoii 1 ditétem / Only women with at least 1 child
Celkem / Total 38,6 27,9 371 52,1 264
24 leta méné
48,0 224 26,0 46,9 50
Skuteény vek pFi 24 and under
narozeni 1. ditéte 25-29 let / year 35,5 264 24,3 45,9 110
Real age at first birth
30leta vice / 30and over 37.5 32,0 56,3 +++ 61,2 + 104

Pozn.: Symboly + a - jsou indikatory znaménkového schématu urcujici statisticky vyznamnou odchylku pozorované cetnosti od ocekavané
Cetnosti pfi pfedpokladu nezavislosti porovnavanych znaku na hladiné vyznamnosti: 0,001: +++ / ---; 0,01: ++/ -- a 0,05: +/-. Procenta v kazdém
sloupci ukazuji podil respondentek, které faktor hodnoti jako dulezity, doplnék do 100 % tvofi ty, které jej oznadily jako nedilezity.

Note: + and - indicate statistically significant differences between the observed and the expected frequency, p<0.001: +++/

- p<0.07:++/-

and p<0.05: +/-. Percentage in each column shows the percentage of respondents who consider the factor important; the difference between

this percentage and 100% indicates those who consider it unimportant.

Zdroj: Dotaznikové $etfeni Zeny 2016, N=394 zen deklarujicich narozeni

1. ditéte pozdéji, nez planovaly/planuiji.

Source: Zeny 2016 (Women 2016 Survey), N=394 women who stated that they had/will have their first child later than planned.

prvni dité narodilo, je nakonec s timto nacasovanim
spokojeno 68 %, naopak 31 % zen uvadi, ze by byly
radéji, pokud by mély dité dtive. Tato jista nespokoje-
nost je zde vyraznéjsi, nez pokud skute¢né nacasovani
svého matefstvi hodnoti v§echny dotazované matky,
u nichZ by si d¥ivéjsi narozeni ditéte prala pouze deseti-
na a naopak 78 % Zen je s naasovanim narozeni ditéte
spokojena. Vyrazné Castéji by vSak dle svych slov byly

radéji, pokud by mély prvni dité dfive, ty Zeny, které
jej planovaly az po 30. roce véku (33 %) a predev$im
ty, kterym se po 30. roce véku také narodilo (43 %).

ZAVER A DISKUSE

s

Clanek se vénuje odkladu matefstvi do vyssiho vé-
ku, ktery se v Ceské republice masivné projevuje
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v poslednich 20 letech, podrobnéji jsou pfitom ro-
zebirany dtivody neplanovaného odkladu. Vysledky
demografickych analyz ukazuji, ze nejdynamictéji pro-
bihal odklad plodnosti v generacich Zen narozenych
v 70. letech, zaroven také zjistujeme, ze velka cast
prvnich porodt odlozenych na pozdéjsi dobu byla
skute¢né ve vy$sim véku realizovana, nebot alespor
u generaci Zen narozenych v prvni poloviné 70. let
presahuje index rekuperace 80 %. Doklada to velkou
normativitu matefstvi v ceské spole¢nosti, a to i pres
to, Ze uroven bezdétnosti bude v téchto generacich
nesporné vyssi, nez jaké bylo dosahovano generacemi
zen narozenych od zacatku 40. let do prvni poloviny
60. let (Sprocha et al., 2015).

Pti analyze odkladu z individudlni perspektivy Zen
patficich ke generacim, které odklad plodnosti zapo-
Caly a dale akcelerovaly, se ukazuji vyrazné generaéni
posuny v planech ohledné matefstvi i nesporny vliv
expanze tercidlniho vzdélani v Ceské republice po ro-
ce 1990. Detailni vypovédi Zen z vybérového Setieni
véak ukazuji, Ze za posunem krom zmén na drovni
preferenci stoji také to, Ze u nezanedbatelné ¢asti zen
(46 % z generaci 1983-1990) se reprodukéni plany
nepodafi naplnit a jsou v pribéhu zivota dale posu-
novany, resp. ¢ast zen vstupuje do matetstvi pozdéji,
nez si planovala.

Mezi klicové faktory, které za timto dal$im
odkladem stoji, patti predevsim absence vhodného
zivotniho partnera a zdravotni komplikace, pod které
fadime jak respondent¢in zdravotni stav a zdravotni
stav jejiho partnera, tak mozné problémy s otéhotné-
nim, které trvalo déle, nez zeny predpokladaly. Analyza
ukazuje, Ze tyto faktory jsou nejen nejcastéji uvadény

vevr

jako nejdtilezitéjsi, ale jsou také hodnoceny priimérné
dalsich faktort.

Nevhodné materidlni podminky pro matefstvi
¢i faktory souvisejici se studiem a budovanim pra-
covni pozice se jako dtlezity duvod odsouvani ma-
tef'stvi objevuji pfedev$im u doposud bezdétnych
zen z nejmladsich sledovanych generaci. Se samot-
nou realizaci plodnosti v$ak deklarovana dulezZitost
téchto faktort klesa a jako zakladni faktor, ktery
zendm neumoZziuje naplnit jejich ¢asové plany,
vystupuji zdravotni problémy a obtize s otéhotné-
nim, které jsou velmi silné pritomny u generace
1971-82, coz jsou zeny, které jednak akcelerovaly
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odklad plodnosti, ale zaroven jiz vétsinou k jeji
samotné realizaci ptistoupily.

I kdyz tedy existuje mnoho pozitivnich aspekti
souvisejicich s reprodukei v pozdéjsim véku, jako
naptiklad lepsi fungovani rodiny, jeji vy$i stabilita
a stabilnéjsi ekonomické postaveni rodi¢a (Mills et al.,
2011), ukazuje se také, ze rizika spojena s odkladem
plodnosti jsou v populaci podcenovana (Schmidt,
2010). Studie poukazuji na to, Ze muzi a Zeny si ¢asto
neuvédomuji ¢i podcenuji vztah mezi rostoucim veé-
kem a zvyS$ujicim se rizikem neplodnosti, nedobro-
volné bezdétnosti nebo neschopnosti mit tolik déti,
kolik si lidé preji (Schmidt, 2010; Mills et al., 2011).
Lampic et al. (2006) prokézali, Ze Zenska plodnost
ve vy$sich vékovych skupinach a Gspésnost IVF lécby
je casto precenovana. Jiné studie zase uvadéji, ze jen
néco malo pres 50 % respondentii si bylo védomo toho,
ze zeny ve véku nad 35 Celi ¢astéjsim obtizim s oté-
hotnénim, a Ze pouze méné nez polovina respondentt
si uvédomovala vztah mezi vy$§im vékem matek a vys-
$im rizikem mrtvorozenosti, vicecetného téhotenstvi
a predc¢asnych porodu (Tough et al., 2007).

Kohortni analyzy tedy ukazuji, Ze sice dochdzi
k rekuperaci odlozenych porodi, nicméné to, ze mno-
ho jedinct nyni odklada rodi¢ovstvi do véku, kdy
ptirozend plodnost klesa, a to jak u Zen, tak i u muzi
(Dunson et al., 2004), zfejmé vyusti v to, Ze vys$i po-
dil populace se ze zdravotnich divodi nebude moci
stat rodici, pfipadné nebudou mit tolik déti, kolik
by si prali (Schmidt et al., 2012, van Roode et al., 2017).
ZvySovani povédomi vefejnosti o moznych dopadech
pokracujiciho odkladu reprodukce vzhledem ke zdra-
votnim rizikiim zvy$ujicim se s rostoucim vékem
muzl i Zen je tak zdsadnim predpokladem pro to, aby
byli jedinci a pary plné informovani pti rozhodovani
o zaloZeni rodiny.

Tento ¢lanek vychdzi z vyzkumu, ktery byl zamé-
fen na co nejpodrobnéjsi zmapovani moznych dii-
vodu odkladu rodi¢ovstvi, jejich analyzu a moznou
interakci. Hlavni pfinos spoc¢iva v explicitnich for-
mulacich divodu (v otevienych otazkach i bateriich),
které mohou vést u soucasnych generaci zen ve véku
potencidlniho matefstvi k ptivodné neplanovanému
odkladu plodnosti, resp. k odsunuti ¢i nerealizovani
reprodukénich plant. Otevird vak zaroven prostor
pro dalsi vyzkumy, nebot nahlizeno z perspektivy zi-
votni drahy, reprodukéni plany i divody jejich zmény
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se mohou v pribéhu ¢asu ménit stejné tak, jako kon-
krétni rodinna, partnerskd, profesni a osobni situace
jejich nositelek. Dynamiku zmén reprodukénich pla-
nti a véech faktord, které do nich intervenuji, nejsme
v takovémto rozsahu schopni z nasich dat ziskat, nebot

nemame k dispozici takto podrobnd panelova data.
Podobné analyzy by nicméné v budoucnu vyznamné
prispély k detailnéjsi analyze a pochopeni proménu-
jicich se reprodukénich vzorct a hodnoceni interve-
nujicich faktoru.
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chovani a jeho $irsich souvislosti, oblasti planovaného rodicovstvi a otazkam rodinné politiky. Od roku 2015
ptisobi v odborné komisi rodinné politiky MPSV CR.

SUMMARY

This paper looks at the age at which women plan
to have children and at the reasons why women po-
stpone having children to a later age than originally
planned. Nearly a third of women in the cohorts born
between 1966 and 1990 indicated in a survey that their
first child was born or would be born later than they
had originally planned to have children. Not having
a child by the age at which a woman planned to have her
first child was observed primarily among women with
tertiary-level education (46%), women born between
1982 and 1990 (46%) and women who planned to ha-
ve children at the age of 30 or over (47%). The length
of the unplanned delay among mothers was moreover
found to be significant, as the first child was born on
average 3.4 years later than the age at which women
originally planned to have children (median 3 years).

The key factors behind childbearing postponement
are the lack of a suitable partner and health compli-
cations (concerning either the woman or her partner,
and problems connected with conception, the re-
sult being it takes longer than expected to become
pregnant). Unsuitable material conditions for having
a child and factors related to education and labour
market conditions were cited as important reasons
for postponing motherhood principally by childless
women in the youngest cohorts surveyed. However,
these factors were found to decrease in importance
among women who have already become mothers.
The main reason mothers cited for not fulfilling their
reproductive time plans was difficulty becoming preg-
nant, which women in particular are generally unaware
of until they try to become pregnant.

221



Demografie 2017 5903) CLANKY

Literatura

Adsera A. 2005. Vanishing children: from high unemployment to low fertility in developed countries. American Economic Review,
Papers and Proceedings, 95(2), s. 189-193.

Barto$ové, M. 2007. Zivotni dréhy prvorodicek po tficitce: pro¢ mit dité pozdéji? Gender, rovné ptilezitosti, vyzkum 8(2), s. 75-81.
Billingsley, S. 2010. The Post-communist fertility puzzle. Population Research and Policy Review, 29, s. 193-231.

Bongaarts, J. - Sobotka, T. 2012. A demographic explanation for the recent rise in European fertility. Population and Development
Review, 38(1), s. 83-120.

Cadova, N. 2016. Postoje ¢eskych ob¢anti k manzelstvi a rodiné — tinor 2016. Tiskové zprava z vyzkumu Nase spolecnost, v16-02, CVVM
CSU. Obyvatelstvo - Roéni ¢asové Fady. Dostupné z: <https://www.czso.cz/csu/czso/obyvatelstvo_hu>.

Dunson, D. B. - Baird, D. D. - Colombo, B. 2004. Increased infertility with age in men and women. Obstetrics ¢ Gynecology, 103(1),
s. 51-56.

Goldin, C. 2006. The Quiet Revolution That Transformed Women's Employment, Education, and Family. American Economic Review,
96(2), s. 1-21. DOI: 10.1257/000282806777212350.

Goldstein, J. R. - Sobotka, T. - Jasilioniene, A. 2009. The end of lowest-low fertility? Population and Development Review, 35(4),

5. 663-699.

Haskova, H. 2008. Structural and Value Influences on the Entry into Parenthood in the Czech Republic. Demogrdfia, 51(5), s. 66-84.
Haskova, H. 2009. Fenomén bezdétnosti. Praha: Sociologické nakladatelstvi.

Haskové, H. - Zamykalova, L. 2006. Mit déti — co je to za normu? Ci je to norma? Biograf, 40-41, s. 130. Dostupné z:
<http://www.biograf.org/clanek.php?clanek=v4001>.

Human Fertility Database. Max Planck Institute for Demographic Research (Germany) and Vienna Institute of Demography (Austria).
Dostupné z: <www.humanfertility.org>. (data stazend 3.10.2016).

Chaloupkova, J. 2009. Rodinné a pracovni drahy mladych: holistickd perspektiva. Sociologické studie / Sociological Studies, 09:7. Praha:
Sociologicky tstav AV CR, v.v.i.

Chaloupkova, J. 2010. De-standardization of Early Family Trajectories in the Czech Republic: A Cross-cohort Comparison. Sociologicky
casopis / Czech Sociological Review, 46(3), s. 427-451.

Kantorova, V. 2004a. Education and entry into motherhood: The Czech Republic during the state socialism and the transition period
(1970-1997). Demographic Research, Special Collection 3, Article 10, s. 245-274.

Kantorova, V. 2004b. Family life transitions of young women in a changing society: First union formation and birth of first child

in the Czech Republic, 1970-1997. Doctoral thesis, Charles University in Prague and Universite de Paris I - Pantheon - Sorbonne.
Dostupné z: <http://www.demogr.mpg.de/publications/files/1785_1000000000_1_Full%20Text.pdf>.

Kocourkova, J. - Fait, T. 2011. Changes in contraceptive practice and the transition of reproduction pattern in the Czech population.
The European Journal of Contraception and Reproductive Health Care, 16(2), s. 161-172.

Kohler, H.-P. - Billari, F. C. - Ortega, J. A. 2002. The emergence of lowest-low fertility in Europe during the 1990s. Population

and Development Review, 28(4), s. 641-680.

Kreyenfeld, M. 2010. Uncertainties in female employment careers and the postponement of parenthood in Germany. European
Sociological Review 26(3), s. 351-366. DOI: https://doi.org/10.1093/esr/jcp026.

Lampic, C. - Skoog Svanberg, A. - Karlstrém, P. - Tydén, T. 2006. Fertility awareness, intentions concerning childbearing,

and attitudes towards parenthood among female and male academics. Human Reproduction, 21(2), s. 558-564. DOI:
https://doi.org/10.1093/humrep/dei367.

Lesthaeghe, R. J. 2010. The unfolding story of the second demographic transition. Population and Development Review, 36(2), s. 211-251.
Lesthaege, R. — Surkyn, J. 2002. New forms of household formation in Central and Eastern Europe: Are they related to newly emerging
value orientations? Economic Survey of Europe, 1, s. 197-216. New York, Geneva: United Nations — Economic Commission for Europe.
McDonald, P. 2000a. Gender equity, social institutions and the future of fertility. Journal of Population Research, 17(1), s. 1-16
McDonald, P. 2000b. Gender Equity in Theories of Fertility Transition. Population and Development Review, 26(3), s. 427-439.

Mills, M. - Rindfuss, R. R. - McDonald, P. - te Velde, E. 2011. Why do people postpone parenthood? Reasons and social policy
incentives. Human Reproduction Update, 17(6), s. 848-860.

222



Anna Stastna - Jitka Slaba - Jifina Kocourkova
Planovéni, nacasovani a diivody odkladu narozeni prvniho ditéte v Ceské republice

Ni Bhrolchdin, M. - Beaujouan, E. 2012. Fertility postponement is largely due to rising educational enrolment. Population Studies,
66(3), s. 311-27. DOI:10.1080/ 00324728.2012.697569.

Paloncyova, J. - Stastnd, A. 2012. Statek a rozchod jako dva mozné zptisoby ukonceni nesezdaného souziti. Demografie, 54(3), s. 214-232.
Philipov, D. 2002. Fertility in times of discontinuous societal change: the case of Central and Eastern Europe. Max Planck Institute

for Demographic Research Working Paper 2002-024. Rostock: Max Planck Institute for Demographic Research.

Rabusic, L. 2001a. Kde ty viechny déti jsou? Porodnost v sociologické perspektivé. Praha: Sociologické nakladatelstvi.

Rabusic, L. 2001b. Value Change and Demographic Behaviour in the Czech Republic. Sociologicky ¢asopis/Czech Sociological Review,
9(1), 5. 99-122.

Rindfuss, R. R. - Brauner-Otto, S. R. 2008. Institutions and the transition to adulthood: implications for fertility tempo in low-fertility
settings. Vienna Yearbook of Population Research, s. 57-87.

Rychtatikova, J. 1996. Sou¢asné zmény charakteru reprodukce v Ceské republice a mezinarodni situace. Demografie, 39(2), s. 77-89.
Sivkova, O. - Hulikové Tesarkové, K. 2012. Dekompozice zmén pramérného véku matky pii narozeni ditéte v Ceské republice od roku
1950. Demografie, 54(3), s. 264-279.

Schmidt L. 2010. Should men and women be encouraged to start childbearing at a younger age? Expert Review Of Obstetrics ¢ Gynecology,
5(2), 5.145-147. DO http://dx.doi.org/10.1586/e0g.09.77.

Schmidt, L. - Sobotka, T. - Bentzen, J. G. - Andersen, A. N. 2012. Demographic and medical consequences of the postponement

of parenthood. Human Reproduction Update, 18(1), s. 29-43. DOI:10.1093/humupd/dmr040.

Sobotka, T. 2004. Is lowest-low fertility explained by the postponement of childbearing? Population and Development Review, 30(2), s. 195-220.
Sobotka, T. 2008. Overview Chapter 6: The diverse faces of the Second Demographic Transition in Europe. Demographic Research,
19(14), s. 171-244 (Special Collection 7: Childbearing Trends and Policies in Europe). Dostupné z: <http://www.demographic-
research.org/volumes/vol19/8/19-8.pdf>.

Sobotka, T. 2011. Fertility in Central and Eastern Europe after 1989. Collapse and gradual recovery. Historical Social Research (Special
issue Fertility in the 20th Century: trends, policies, theories, discourses), 36(2), s. 246-296.

Sobotka, T. - Zeman, K. - Kantorovd, V. 2003. Demographic Shift in the Czech Republic after 1989: A second demographic transition
view. European Journal of Population, 19(3), s. 249-277.

Sobotka, T. - Zeman, K. - Lesthaeghe, R. - Frejka, T. 2011a. Postponement and recuperation in cohort fertility: new analytical

and projection methods and their application. European Demographic Research Papers, 2011(2). Vienna: Vienna Institute of Demography,
Austrian Academy of Sciences.

Sobotka, T. - Zeman, K. - Lesthaeghe, R. - Frejka, T. - Neels, K. 2011b. Postponement and recuperation in cohort fertility: Austria,
Germany and Switzerland in a European context. Comparative Population Studies- Zeitschrift fiir Bevilkerungswissenschaft, 36(2-3),
pp. 417-452.

Salamounova, P. - Samanova, G. 2003. Piedstavy respondentti o partnerskych vztazich a rodiné. Nase spolecnost, 3-4, s. 25-31.
Sprocha, B. 2014. Odkladanie a rekupericie plodnosti v kohortnej perspektive v Ceskej republike a na Slovensku. Demografie, 56(3),
s.219-233

Sprocha, B. - Stastnd, A. - Sidlo, L. 2015. Bezdetnost zien na Slovensku a v Cesku vo vysledkoch s¢itani 1991 - 2011 (a jej mozny
vyvoj do buducnosti), s. 152-160 In: Transformdcia slovenskej spolocnosti vo svetle vysledkov poslednych troch populacnych cenzov -
Zbornik prispevkov z 15. Slovenskej demografickej konferencie. Dostupné z: <http://www.ssds.sk/publikacie/15sdk-zbornik-2015.pdf>.
Stastna, A. 2007. Rodina a zaméstndni II1. Rodiny se skolnimi détmi. Praha: VUPSV.

Stastnd, A. 2011. Realisation of childbearing intentions in the Czech Republic. Demografie, 53(4), s. 321-332.

Stastnd, A. - Paloncyovd, J. 2011. Prvni partnerska souziti ¢eskych zen a muzi a rostouci vyznam kohabitaci. Gender, rovné pilezitosti,
vyzkum, 12(2), s. 16-29.

Tough, S. - Tofflemire, K. — Benzies, K. — Fraser-Lee, N. - Newburn-Cook, Ch. 2007. Factors influencing childbearing decisions and knowledge
of perinatal risks among Canadian men and women. Maternal and Child Health Journal, 11, s. 189-198. DOI:10.1007/s10995-006-0156-1
Van Roode, T. - Sharples, K. - Dickson, N. — Paul, Ch. 2017. Life-course relationship between socioeconomic circumstances

and timing of first birth in a birth cohort. PLoS ONE, 12(1), s. 1-16. DOI:10.1371/journal.pone.0170170.

Vienna Institute of Demography (VID) and International Institute for Applied Systems Analysis (ITASA). 2016. European Demographic
Datasheet 2016. Wittgenstein Centre (IIASA, VID/OEAW, WU), Vienna.

223



