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Regional differences in the function of abortion commissions in Slovakia in the 1960s

In the period of the 1950s and 1960s, the situation in Slovakia in the aspect of demographic
development was very different from that of the Czech part of the republic. Marriage
and birth rates declined throughout the country, but Slovakia maintained a more positive
population trend. Slovak society was specific for a higher level of fertility than the
Czechoslovak average, and the rate of fertility decline was also lower. This development
accelerated in the first half of 1958, when the adoption of the law on abortion became
more significant. However, the natural increase in population in Slovakia continued to be
noticeably higher in 1959. Local differences within Slovakia are also interesting. In some
regions, a high birth rate was recorded (e.g. in the Presov, Zilina and Kosice regions), while
elsewhere the situation was negative (Bratislava). In this regional context, the problem of
abortion and abortion commissions should also be analysed. In this paper I provide some
regional differences in the activities and approaches of abortion commissions and regional
differences in the approach to abortion based on the preserved sources.
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Czechoslovakia

Od 1. januira 1958 bolo mozné prerusit v Ceskoslovensku tehotenstvo
na ziadost’ tehotnej zeny po predchiddzajicom povoleni interrupénej komisie.

! Prispevok je vysledkom rieSenia grantovej dlohy APVV-20-0199 Transforncia populacného vyvoja
na Slovensku v regiondlnom pohlade od konca 19. do polovice 20. storotia
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Miera porodnosti sa koncom 50. rokov a v 60. rokoch postupne znizovala.”
Prave prijatie zakona ¢. 68/1957 Zb. bolo povazované za vyznamny zasah do
popula¢ného vivoja v Ceskoslovensku. V obdobi platnosti zékona sa formou
vyhlasok a nariaden{ upravovalo praktické realizovanie zakona v praxi, pricom
tieto zmeny boli do velkej miery vysledkom aktualneho stavu pérodnosti, ale aj
hospodarskej a socialnej situacie v krajine. KI'i¢ovid ulohu pri realizovani zdkona
v praxi a limitovani poctu prevedenych interrupcii mali zohrat’ interrupcné
komisie, ktoré posudzovali jednotlivé Ziadosti Zien.” Dolezité pritom bolo nielen
personalne obsadenie a profesionalne zameranie komisif, ale aj ich pristup
k interpretacii zdkona a postup v pripade jednotlivych Ziadosti. Stat viedol presnu
evidenciu prevedenych interrupcii, prijatych aj odmietnutych ziadosti, ale aj presna
evidenciu umrt{ zien, ktoré boli bezprostredne spojené s tehotenstvom. Aj touto
cestou tak bola spitne vyhodnocovand ¢innost’ interrupénych komisii, aby sa
regiondlne, ale aj celostatne analyzovali dosledky zdkona €. 68/1957 Zb., ktorym
sa v Ceskoslovensku legalizovali interrupcie. Statna popula¢nd komisia,* ktord
pracovala ako poradny a koordinacny organ vlady v oblasti popula¢nej politiky
sledovala a analyzovala dosledky interrupéného zdkona, sledovala populacny vyvoj
v krajine, najmi klesajicu porodnost’ a navrhovala opatrenia na zvratenie tohto
nepriaznivého stavu.’ V komisii boli analyzované aj spravy zasielané z jednotlivych
interrupénych komisif. Tento material mal poslazit’ Statu na neskorsie realizovanie
potrebnych opatreni najmi v oblasti socidlnej politiky $tatu. Aj Statna populaéna
komisia zistila, ze vel'kou slabinou interrupéného zéakona bolo najmi nejednotné
a nepresné rozhodovanie interrupénych komisif, ktoré sa navyse z okresu na okres
lisilo a viedlo k mnohym kritickym postrehom na adresu interrupénych komisii.

Interrupcné komisie ako brzda prudkého narastu potratov?

Ked sa v roku 1957 zacal pripravovat’ navrh zakona, ktorym sa malo liberalizovat’
umelé prerusenie tehotenstva v Ceskoslovensku, v ramci diskusie® v tla¢i odznel
navrh, aby prevedenie interrupcie bolo regulované Stitom prostrednictvom

2 Blizdie pozri SKORVANKOVA, Eva — HRNCIAROVA, Daniela. Socialistickd Zena medzi
materstvom a platenym zamestnanim. In: Populacnd a rodinnd politika na Slovenskn v 20. storoli. Bratislava
: Muzeoldgia a kultdrne dedicstvo, 2019, s. 63-156.

3 Blizsie o legislativnom kontexte fungovania interrupénych komisii HRNCIAROVA, Daniela. Le-
gislativny ramec ¢innosti interrupénych komisii v prvej polovici 60. rokov 20. storoéia. In: Populainé
Stidie Slovenska, ¢. 11,2018, s. 62-88.

* Statna populaéna komisia vznikla v roku 1957 ako reakcia na prudky pokles porodnosti v Ceskoslo-
vensku. JECHOVA, Kvéta. Cesta k emancipaci. Postaveni Zeny v ¢eské spolecnosti 20.stoleti. Pokus
o vymezeni problému. In: TUMA, Oldfich — VILIMEK, Tomés. Pét studii & déjindm ceské spolecnosti po
roce 1945, Praha: Ustav pro soudobé d&jiny AV CR, vvii., 2008, s. 121.

> HEITLINGER, Alena. Reproduction, Medicine and the Socialist State. London: Palgrave Macmillan UK,
1987, s. 31.

¢ HEITLINGER, Reproduction, s. 147.
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$pecialnych komisii, zlozenych z lekarov a socialnych pracovnikov. Navrh zakona
uz od roku 1956 pripravovali spolocne ministerstvo spravodlivosti a ministerstvo
zdravotnictva. Prave ministerstvo spravodlivosti navrhlo, aby o povoleni
interrupcie rozhodovala $pecidlna komisia, ktord mala za tymto tcelom vzniknat’.”
Tieto komisie mali aktivne posobit’ na zeny a $tat mal namiesto represie v pripade
umelého prerusenia tehotenstva uplatnit’ osvetu, presviedc¢anie a podporu.®

Uz pocas pripravy zakona sa diskutujuce autority, ¢i uz lekari alebo pravnici vo
svojich prispevkoch v ramci diskusie zhodli na tom, Ze rozhodnutie o interrupcii
mala urobit’ komisia, pred ktorou by Zeny museli svoju ziadost’ obhajit’. Ak by
ziadali o interrupciu zo sebeckych dovodov, mali byt’ komisiou spravne usmernené
a poucené. Este pred oficidlnym zverejnenim navrhu zdkona o umelom preruseni
tehotenstva vSak v diskusii na strankach Literdrnich novin legitimitu rozhodovania
komisii spochybnila Zdenka Konopiska, ktora sa jednoznacne vyslovila zato, aby
o svojom materstve rozhodovali vylu¢ne samotné Zeny.

Do finadlneho navrhu zakona vsak bola zahrnutd podmienka, ze suhlas
k interrup¢nému zakroku mala vydat’ komisia, ktora k tomu mala byt’ podl'a zakona
ztiadend.” V sprievodnej sprave k navrhu zakona bolo zadefinované fungovanie
komisii pri okresnych ustavoch narodného zdravia, ktoré mali rozhodovat
o vykonani umelého prerusenia tehotenstva. Clenmi komisie schvalujicej povolenie
zakroku mal byt prednosta okresného ustavu narodného zdravia (OUNZ),
odbornik pre gynekologiu alebo pérodnictvo a zena, ktora mala déveru medzi
zenami. Komisia si mala zachovat’ doveryhodnost’ a jednat’ operativne. Komisie
teda mali podla znenia zakona za ciel' podchytit’ ziadatelky o interrupciu, a tym
zabranit’ tomu, aby vyhl'adali nelegalnu, neodbornt pomoc. Zarovenl mali komisie
presviedcat’ tehotné zeny, aby hl'adali iné rieSenie zlozitej situacie a nepodstupovali
prerusenie tehotenstva. Tvorcovia zakona dokonca optimisticky predpokladali,
alebo ocakavali, Ze komisie by mali pomahat’ ,,pri odstranovani tychto problémov.*

Délezitou sucast'ou naslednej (aj ked formalnej) diskusie o navrhu zikona
v parlamente bolo najmi zloZenie a ¢innost’ interrupénych komisii, ked’ze tie
mali nielen rozhodovat’ o jednotlivych Ziadostiach, ale v pripade zamietavého
stanoviska mali ndsledne tehotné Zeny motivovat’ a podporovat’ v tehotenstve.'’

7 CERNY, David. Interrupéni zikony v Ceskoslovenskn v obdobi 1950-1989. |Diplomové préca]. Fakulta
humanich studii. Karlova univerzita. Praha: [s.l], 2016, s. 30-31.

8 RADVANOVA, Senta — NESKUSIL, Jifi — NOVOTNY, Oto. Pro zdravi zen. In: Literdrni noviny,
6. jala 1957, ro¢. 6, €. 27, 5. 9.

? Slovensky narodny archiv v Bratislave (dalej SNA), fond Poverenictvo zdravotnictva (f. PZd), $kat.
602, Umelé prerusenie tehotenstva — pripomienky. SNA, f. PZd, skat. 620, Navrh vyhlasky, kterou
se provadi zakon o umélém pferuseni tehotenstvi, a navrh opatieni, kterymi mé byt zajisténo fadné
provadeni zdkona.

10 Re¢ poslankyne Vlasty Trpikovej, 23. schddza Narodného zhromazdenia z 19.12.1957. Dostupné
na: <www.nrst.sk/dl/Browser/Document?/documentld=53177> [10.12.2022].
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Poslanec Zdenck Kala$ sa vo svojom prispevku venoval blizsie ¢innosti komisii,
ktoré mali posobit’ pti okresnych ustavoch narodného zdravia. Kala$ zdoraznil
najma doélezitost’ a zodpovednost’ zien, ktoré mali byt zastupené v komisiach.
Mali to byt ,,Zzvotom skiisené Zeny, ktoré pogivali doveru a vagnost'* Navrhol preto, aby
sa do komisif vyberali najmi viacdetné matky, ktoré mali Ziadatel’kam v zlozitej
zivotnej situacii poradit’.!! Takato zena, ktord mala poskytnut’ potechu aj ,,7énny
liek na bolesti,” mala byt’ kostrou celej komisie. Ta mala rozhodovat’ tak, aby aj zena,
ktorej ziadost’ bola zamietnuta, odchadzala s vedomim, Ze jej bolo dobre poradené
a jej ,,povinnost'ou’ je porodit’ diet’a a vychovat’ ho ako riadneho obcana. Kalas
zaroven naznacil, ze ¢lenovia komisif mali podrobne poznat’ pozadie celej ziadosti,
prostredie, v ktorom Zena zila. Oc¢akaval teda, Ze sa clenovia komisie podrobne
zoznamia so vSetkymi osobnymi az intimnymi detailmi ziadatelky.

Nastavenie pravidiel

Ministerstvo zdravotnictva malo po dohode s ministerstvom spravodlivosti
pripravit’ a vydat’ vykonavaciu vyhlasku k zdkonu a venovat’ sa aj problému
zriadenia a fungovania komisil.'”” Nasledne zmeny alebo tpravy vykonavacich
vyhlasok v priebehu 60. rokov menili rozhodovaci proces interrupénych komisii
a tym aj tvrdost’, respektive mikkost’ samotného zdkona ¢. 68/1957 Zb.

Spésob vykonania zdkona stanovovala vyhlaska ministerstva zdravotnictva
k interrupénému zékonu ¢ 249/1957 U.v. PodPa pévodného navrhu vykonavacej
vyhlagky mali byt komisie trojélenné. Zastupcovia ministerstva zdravotnictva
navrhovali, aby bol jednym z ¢lenov komisie pracovnik Uradovne ochrany
mladeze. Zamestnanci tychto uradovni mali na starosti zalezitosti vSetkych deti
v ich obvode, mohli navstevovat’ rodiny a detom zabezpecit’ pravau ochranu
a pomoc. Ministerstvo zdravotnictva sa domnievalo, ze by sa kompetencie tychto
pracovnikov clenstvom v interrupénych komisiach len rozsirili."” Na tento navth
vs$ak ministerstvo rezignovalo. Na zaklade pripomienkového konania bolo zlozenie
komisif upravené. Clenmi mali byt’ prednosta zenského a pérodnickeho oddelenia
nemocnice Okresného tstavu narodného zdravia, ktor§ mal byt zaroven aj jej
predsedom a prednostom interného oddelenia nemocnice. Treticho clena mala
menovat’ rada Oktresného nirodného vyboru z radov zamestnancov.'* V ramci

' Rec¢ poslanca Zderka Kalasa, 23. schodza Nérodného zhromazdenia z 19.12.1957. Dostupné na:
<www.nrst.sk/dl/Browser/Document?/documentld=53178> [10.12.2022].

128NA, f. PZd, $kat. 620. Navrh vyhlasky, kterou se provadi zakon o umélém pieruseni tehotenstvi,
a navth opatfeni, kterymi ma byt zajisténo fadné provadéni zakona. s. 1-2.

13 Nirodni archiv Ceské republiky v Prahe, fond Ministerstva zdravotnictvi, Podklady pro 37. zasedani
kolegia ministra zdravotnictvi dne 26. 9. 1957 v 9 hodin. Navrh vyhlasky, jiz se provadi zikon o
umélém pferuseni t¢hotenstvi, rejstitk 1641, skat. 23.

4 SNA, f. PZd, s$kat. 620. Navth vyhlasky, kterou se provadi zdkon o umélém pferuseni tehotenstvi,
a navth opatieni, kterymi ma byt zajisténo fadné provadéni zakona § 3, s. 3.
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medzirezortného pripomienkového konania k vyhlaske sa vsak ministerstvo
spravodlivosti priklafialo k tomu, aby aj treti ¢len komisie bol lekar, s odévodnenim,
ze lekar mal nielen dostatocnu zdravotnt prax, ale mal aj dostatok zivotnych
skusenosti. Stanovisko pravneho oddelenia Poverenictva zdravotnictva k zlozeniu
komisii odmietlo navrh, aby sa tretim ¢lenom stal laik menovany Okresnym
narodnym vyborom s odbvodnenim, ze pri prevazne zdravotnych dovodoch
prerusenia tehotenstva by nebola laikova pritomnost’ ziaduca. Odovodnena by
bola len v ptipadoch ,,inyjch zuldstnebo zretela hodnych."> Navrh vykonavacej vyhlasky
k zdkonu o umelom preruseni tehotenstva tak naznacoval, ze rezim ocakaval
najmd posudzovanie zdravotnych indikaci{ interrupcii, preto zlozenie komisif malo
vyluc¢ne lekarske zastipenie.

Cinnost’ komisif mala byt’ voci zenam, ziadatelkim o interrupciu, dstretova.
Zenam mala poskytndt’ moznost’ s ddveron sa obritit’ na pracovnikov dravotnickeho
zariadenia“ pri vietkych pochybnostiach ohfadom umelého prerusenia tehotenstva.
' Komisia mala postupovat’ pti posudzovani ziadosti nebyrokraticky a poskytnat’
zenam pomoc a podporu pri rieSeni zivotnej situdcie, kvoli ktorej ziadali o povolenie
umelého prerusenia tehotenstva. Vsetci ¢lenovia mali zachovavat’ ml¢anlivost’.

Definitivna verzia vykonavacej vyhlasky (¢. 249/1957 U.v.)'7 upravovala zloZenie
komisii, postup podavania ziadosti, ako aj postup prerokovavania ziadosti pred
komisiou. Zena, ktora Ziadala o zdkrok sa obritila priamo, alebo prostrednictvom
svojho osetrujiceho lekara na prednostu prislusného zenského oddelenia OUNZ,
pricom oznamila svoje dovody. ZiadatePka sa mohla obrétit’ aj na iny OUNZ,
ktory mal nemocnicu. Prednosta zenského oddelenia potom Ziadost’ predlozil
komisii. Komisia bola zriadend pri OUNZ, pti ktorych fungovala nemocnica.
Clenmi komisie boli riaditel OUNZ (predseda komisie), prednosta Zenského
oddelenia OUNZ, pripadne d’al§i lekiar — odbornik (podPa lekarskej indikacie
alebo kontraindikacie, ktoré boli uvedené v Ziadosti). Dalsicho ¢lena komisie a
jeho nahradnika menovala rada okresného narodného vyboru, a to skusent zenu,
ktora pozivala vaznost’ a doveru. Délezitym ustanovenim bola povinnost’ komisie
zachovavat’ ml¢anlivost’ o skutocnostiach, ktoré sa dozvedeli pri prerokovavani
ziadosti. Ak komisia ziadost’ zamietla, mohla sa tehotnd zena odvolat’ na krajska
komisiu a poziadat’ o preskimanie rozhodnutia okresnej komisie. Ziadost’ mala
byt prerokovana tak, aby zakrok mohol byt’ prevedeny do 14 dnf od jej podania,
predpokladalo sa rychle a dcelné rozhodovanie, najneskor vsak do skoncenia
prvého trimestra tehotenstva.

15 SNA, f. PZd, skat. 602, 1/12 29474/57 2z 20.9. 1957. Pravne normy MZ,

16 SNA, f. PZd, skat. 602. Vyhlaska ministerstva zdravotnictvi, kterou se provadi zikon o umélém
pterusni tehotenstvi. Pripomienky.

V7 Vyhlaska ¢ 249/1957 ULv. ministerstva zdravotnictvi ze dne 21. prosince 1957 kterou se provadi
zakon o umélém pieruseni t¢hotenstvi.
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7 uvedeného je zrejmé, ze ministerstvo zdravotnictva nemalo Ziadnu redlnu
predstavu o tom, kolko Zien a z akych dovodov bude Ziadat’ o umelé prerusenie
tehotenstva. Ocakavali sa najma ziadosti o prerusenie tehotenstva zo zdravotnych
dévodov. Tie sa vo vykonavacej vyhlaske uvadzali v samostatnej prilohe na
6 stranach. Zoznam inych, ,,0s0bitného gretela hodnyech divedor, bol skromnejsi
(pokrocily vek zeny, viac deti, strata manzela alebo jeho invalidita, rozvrat rodiny,
prevaha hospodarskej zodpovednosti zeny za vyzivu rodiny, t'azka situicia, ktora
vznikla otehotnenim u nevydatej Zeny, ak tehotenstvo nastalo znasilnenim, alebo
inym trestnym ¢inom). Vyhlaska vymedzovala aj kontraindikacie, ktoré v zaujme
zdravia zeny vylucovali vykonanie zdkroku, ak vSak bol ohrozeny zivot Zeny,
mohol sa zakrok realizovat’ napriek kontraindikiciam. Pri posudzovani ziadosti
mala komisia zohl'adnit’ nie len hlavné dovody, ale aj celkovu situiciu zeny a jej
zazemia.'" Na ¢astocné krytie nikladov spojenych s interrupciou bol utréeny
poplatok 200 az 500 K¢s, pricom komisia mohla Zene poplatok odpustit’.”” Vsetky
potraty mali byt’ hlasené a registrované prednostom zenského a porodnickeho
oddelenia nemocnice, kde sa zakroky uskuto¢nili, pripadne kde boli osetrené Zeny,
ktoré si vyvolali potrat samé, alebo spontinne potratili. Prednostovia mali zaroven
mesacne sledovat’ pocet zien, ktoré boli na oddeleni osetrené kvoli potratu,
v§imat’ si dévody, ktoré k nim viedli a informovat’ o tom krajského odbornika pre
starostlivost’ o zeny. Spitne mohli tieto Statistiky fungovat’ ako kontrola ¢innosti
interrupcénych komisif, najmé na okresnej urovni.

Prvé vysledky prace interrupénych komisii

V priebehu jedného roka po prijati zakona s$tat vyhodnocoval jeho dopad
v realnom zivote, najma pocet potratov a poérodov.’ Koncom roka 1958 Ministerstvo
zdravotnictva zriadilo dva nové poradné zbory pre starostlivost’ o zenu a pre
starostlivost’ o diet’a.”! Poradny zbor ministerstva sa na svojom zasadnuti 4. aprila
1959 zaoberal aj spravou o vyvoji potratovosti za rok 1958. Zhromazdeni odbornici
dospeli k zaveru, ze skdsenosti za rok 1958 ukazali, Ze zdkon splnil svoje poslanie.
Povazovali za spravne, aby sa ziadosti nad’alej posudzovali v komisiach. Navrhovali

'8 NIKSOVA, Gabriela. Nedovolené prerusenie tehotenstva v Geskoslovenskom trestnom prive. Bratislava: Slo-
venska akadémia vied, 1971, s. 92-94; SNA, f. PZd, skat. 602. Vyhlaska ministerstva zdravotnictvi,
kterou se provadi{ zakon o umélém pferusni tehotenstvi.

19 NIKSOVA, Nedovolené prerusenie, s. 90-91. SNA, f. PZd, skat. 602. Vyhlaska ministerstva zdravot-
nictvi...

% HEITLINGER, Reproduction, s. 157.

2 Do poradného zboru hlavného gynekoléga doc. MUDt. Miroslava Vojtu boli za Slovensko nomi-
novan{ prof. MUDr. Ludvik Havldsek, prednosta 11. gynekologicko-p6rodnickej kliniky v Bratislave,
prof. MUDx. S. Stefanik, prednosta 1. gynekologicko-pérodnickej kliniky v Bratislave a oblastny od-
bornik Poverenictva zdravotnictva v starostlivosti o zeny doc. MUDr. Aurel Hudéacek, prednosta I1.
zenskej a pérodnickej kliniky v Bratislave a svoju ustanovujicu schdédzu mal v Prahe 30. oktébra
1958. Poradni sbory ministertva zdravotnictvi. In: Ceskoslovenska gynekologie, 1958, roé. 37, & 8. s. 640.
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tiez, aby boli rozsirené moznosti a kompetencie komisii zasahovat’ v prospech
zien, ktoré si diet’a priali ponechat’. Niektoré nedostatky vo vykonavani zdkona
boli podla nich spésobené nedostato¢nou informovanost'ou zien o vyhodach,
ktoré im zakon poskytoval. Navrhovali preto, aby sa vicsia pozornost’ venovala
pouceniu zien, ako postupovat’ pri podavani ziadosti. Poradny zbor sucasne
odporucal nadalej sledovat’ a kontrolovat’ vyvoj potratovosti v republike, aby
sa podla pricin, ktoré viedli k potratom, mohli vykonat’ konkrétne opatrenia
zodpovednymi organmi v okresoch.”

Existencia komisif nebola fakticky spochybniovana. Ich zloZenie a postupy vsak
vyvolavali t6zne otizky ohPadom vplyvu na vyvoj potratovosti v Ceskoslovensku.
Oddelenie pre starostlivost’ o zenu a diet’a pri Poverenictve zdravotnictva v juni
1959 ziadalo od zdravotnickych odborov narodnych vyborov o zaslanie spravy
o vyvoji potratovosti. Pri tejto prilezitosti ziadali tiez o zaslanie podkladov, ako
bola zabezpecena ¢innost’ a zlozenie komisii, ale najmi ako bol zabezpeceny
jednotny postup pri posudzovani ziadosti a rozhodovani o nich. Oddelenie
pozadovalo aj presné informacie o instruktizach a Skoleniach clenov komisie,
o presnych datumoch kontroly ¢innosti komisif. Oddelenie pozadovalo zaslanie
informacif o konkrétnych nedostatkoch c¢innosti interrupénych komisii (napr.
prerokovanie ziadosti bez pritomnosti ziadateliek, Ziadosti sa nevybavuji na
zasadnutf komisie ale per rollam, komisia si dostato¢ne neoveruje dévody uvedené
v ziadostiach, komisie postupovali prili§ tvrdo, ¢im sa zvysoval pocet samovolnych
potratov, nepravidelné zasadanie komisie, ¢asté zmeny v zlozeni komisie atd’.).”

Komisie zasadali pravidelne (jeden az dva krat tyzdenne), ale nedokazali do
hibky analyzovat’ motivy ziadosti, ani poskytnit’ ziadatelkam adekvatnu socialnu
intervenciu. Velkym problémom bolo najmi nejednotné posudzovanie podanych
ziadosti o interrupcie. Mnohé Zeny sa snazili obchadzat’ nejednotnost’ pravidiel
a podavali si ziadosti na viaceré komisie (ddajne aj do desiatich okresov), aby si
zaistili priaznivé vybavenie ziadosti u benevolentnejsej komisie, ako z hl'adiska
udelenia suhlasu, tak aj z hl'adiska vysky poplatku.**

Zasadnou otazkou bolo, ¢i mali komisie len posddit’ zhodu Ziadosti so
zakonom, alebo sa pokusit’ riesit” problémy ziadatelky (socialne, hospodarske,
vzt'ahové atd.). Interrupéné komisie nepostupovali vSade rovnako, niekde bol
ich postup prisnejsi, niekde ovel'a benevolentnejsi. S tym potom stvisi aj velmi
zasadny problém: prisnejsia prax komisif mohla viest’ k narastu poctu nelegalnych

2 Poradni sbor hlavniho odbornika MZd pro pédi o eny. In: Ceskoslovenskd gynekologie, 1959, roc. 38,
¢. 3.5.390.

% SNA, f. PZd, $kat. 631. Vyziadanie sprav o potratovosti. C. 1/3 — 12 646/1959.

2 Poradni sbor hlavniho odbornika MZd pro pédi o eny. In: Ceskoslovenskd gynekologie, 1959, ro¢. 38,
¢ 3.5.390.
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interrupcif, ale benevolentny pristup spochybrioval samu existenciu komisif.?
Velmi délezitym faktorom, ktory je potrebny v stvislosti s komisiami zmienit’, je aj
emociondlna otazka presetrovania Ziadosti o umelé prerusenie tehotenstva. Zeny,
ktoré predstupovali pred komisie, museli pred cudzimi 'ud'mi rozpravat’ intimne
detaily zo svojho Zivota. Navyse ¢lenovia komisii nemuseli byt” nevyhnutne tplne
cudzimi Pud’'mi. Tento zasah do intimnej sféry bol pre mnohé Zeny neptijemny
a ponizujuci. Preto sa pravdepodobne niektoré radsej rozhodli svoju situaciu riesit’
bez dohladu komisie a §tatu ako takého.

Prva zmena vyhlasky, ktorou sa vykonaval zikon o umelom preruseni
tehotenstva, bola prijatd s Ucinnost'ou od 1. septembra 1960.*° V podstate len
spresnila niektoré body pévodnej vyhlasky (napr. pocet deti ako dovod ziadosti
o umelé prerusenie tehotenstva z vSeobecného ,,viac deti na najmenej tri Zijuce
deti), umoznila podavanie ziadosti o prerusenie tehotenstva aj mimo miesta svojho
trvalého bydliska, dokonca aj mimo okres?” V suvislosti s ¢lenmi komisii, sa
vyhlagka zmienovala o ¢lenovi komisie, ktorého menoval okresny narodny vybor
(pripadne aj nahradnfk v komisii). Tento ¢len komisie mala byt’ Zena so zivotnymi
skusenost'ami. Funkcia tejto clenky komisie bola ¢estnou funkciou, vykonavanou
vo v§eobecnom ziujme.”

Praca v komisiach nebola nijako honorovana. Lekari ju vykonavali mimo svoj
pracovny Uvdzok a predstavovala pre nich velkd casovu zat’az, kedze komisie
zasadali kazdy tyzden.” Lekari posobiaci v komisidch boli vel'mi kriticki voci laickym
clenom, lepsie povedané clenkdm komisii. Pricom prave Zeny, ktoré zastupovali
v komisiach spolo¢nost’ (verejnost’), ¢asto zastavali funkciu predsednicok. Tento
model komisie, ktord viedla ,,skisena Zena“ totiz uberala na dovere v lekirov.
Podl'a nazoru gynekolégov by skvalitneniu prace komisii prospelo, keby okrem
lekarov — a to nielen z gynekologického alebo pediatrického odboru — v komisiach
zasadali P'udia s psychologickymi, sociologickymi a pravnymi kompetenciami.”’ Na
rokovanie komisie mohol byt’ v pripade potreby prizvany ako odborny poradca
d’aldi lekar, na zaklade v ziadosti uvedenej lekarskej indikacie alebo kontraindikacie.
Za najdolezitejsie zmeny vsak mozno pokladat’ ustanovenie, Ze sa prerusenie

% Blizsie k premenam interrupénych komisit WAGNEROV A, Alena. Zena za socialismu: Ceskoslovensko
1945-1974 a reflexce vyvoje pred rokem 1989 a po ném. Praha: Sociologické nakladatelstvi (SLON), 2007,
s. 158-160.

% Vyhlagka ¢. 129/1960 Zb. Ministerstva zdravotnictva z 26. jula 1960 o zmene vyhlasky, ktorou sa
vykondva zakon o umelom preruseni tehotenstva.

7§ 3, odsek 1, pismeno b Vyhlasky Ministerstva zdravotnictva ¢ 129/1960 Zb.

% § 3, odsek 2 Vyhlasky Ministerstva zdravotnictva & 129/1960 Zb.

» RAKOSNIK, Jakub — SUSTROVA, Radka. Rodina v zdjmn stitu: Populacni rist a instituce manelstvi v
ceskyich gemich 1918-1989. Praha: Nakladatelstvi Lidovi noviny, 2016, s. 175-176.

% JECHOVA, Kvéta. Matky a déti, chténé i nechtené. Matefstvi v redlnem socializmu. In: Oldfich
Tama — Tomés Vilémer (eds. ) Opogice a spolecnost po roce 1948. Praha: Ustav pro soudobé dejiny AV
CR, 2009, s. 33.
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tehotenstva stalo bezplatnym a ze komisia po zvazeni vsetkych okolnosti
posudzovaného pripadu mohla rozhodnut’, ¢i bolo potrebné upovedomit’ rodicov
ziadateliek mladsich ako 15 rokov o ziadosti ich diefata o umelé prerusenie
tehotenstva.” Upravena vyhlaska platila nieco vyse roka, ked” bola s platnost'ou
od 1. oktébra 1961 vydana d’aldia, ktora obsahovala podstatne vd¢si pocet zmien
najmi vo vzt'ahu k zloZeniu a ¢innosti komisii.**

V prvom rade sa zmenilo zlozenie komisie. Tretf ¢len komisie a jeho ndhradnik
mal byt nad’alej menovany Okresnym narodnym vyborom, mal nim byt’ ale
poslanec nirodného vyboru.” Tito zmena mala podporit’ vaznost’ komisie,
najmd vo vzt'ahu k inym §tatnym organom a institdciam. Nové zlozenie komisii
malo posilnit’ ich kompetencie pri rieSeni problémov, ktoré uviedli tehotné zeny
k podaniu ziadosti o umelé prerusenie tehotenstva.’* Podl'a novej vyhlasky mohli
komisie po zvazeni vsetkjch okolnosti na zasadnutie pozvat’ manzelov Zien,
ptipadne muzov, ktoti otehotnenie sposobili, u dievéat mladsich ako18 rokov aj
ich rodicov.™ U Zien, ktoré este nerodili, mala komisia dokladne zvazit' vsetky
zdravotné a iné dovody s ohladom na nebezpecenstvo vzniku neplodnosti po
prvom preruseni tehotenstva.™® V jednotlivych pripadoch mohli komisie Zenim
(prevazne slobodnym matkam) odporiacat’ po narodeni diet’at’a jeho vychovanie
v dojéenskych ustavoch a detskych domovoch s tym, Ze po odstraneni pricin, ktoré
zena uvadzala ako d6vod pre prerusenie tehotenstva, sa jej diet’a vrati alebo s jej
suhlasom odovzda na adoptovanie.”

Vo vyhlagke sa po prvy raz oficidlne spominala aj tloha muza pri otehotneni
a moznost’ komisie predvolat’ si na zasadnutie pri pojednavani o ziadosti aj
manzela alebo partnera ziadatelky. Dovtedy totiz interrupcia bola zlezitost’ou
vyluéne samotnej tehotnej Zeny. Nadalej vsak Ziadost’ o interrupciu podavala
zena a predstupovala pred komisiu, kde bola zist'ovana jej osobna ¢i zdravotna
motivacia. Manzel ¢i partner len mohli byt’ predvolani, ale ich pritomnost’ nebola
automaticka.

Kvoli zabezpeceniu jednotného postupu pri umelom preruseni tehotenstva
vydalo ministerstvo zdravotnictva 13. septembra 1961 smernicu pre narodné

31§ 4 a 5 Vyhlagky Ministerstva zdravotnictva ¢ 129/1960.

2 Vyhlaska ¢. 104/1961 Zb. Ministerstva zdravotnictva z 13. septembra 1961, ktorou sa vykoniva
zakon o umelom preruseni tehotnosti.

% § 3, odsek 2 Vyhlasky Ministerstva zdravotnictva & 104/1961 Zb.

3 NIKSOVA, Nedovolené prerusente, s. 196.

»§ 6, odsek 1 Vyhlasky ¢. 104/1961 Zb.

% § 3, odsek 5 Vyhlasky Ministerstva zdravotnictva & 104/1961 Zb.

7§ 6 Vyhlasky ¢. 104/1961 Zb. Toto odportcanie z neskorsich legislativaych textov zmizlo, pravde-
podobne v suvislosti s tym, ako psychologické $tudie detskej deprivacie poukizali na negativne
dosledky tstavnej vichovy. DUDOVA, Radka. Interrupce v socialistickém Ceskoslovensku z Fou-
caultovské perspektivy. In: Gender, rovné prileZitosti vyskum, 2009, roc. 10, s. 30.
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vyboty s ndzvom ,,Postup pri umelom prerusent tehotenstva.*® V tomto dokumente boli
komisie vyzvané, aby svedomito pristupovali k posudzovaniu dévodov v kazdej
ziadosti, preverovali pravdivost’ idajov a pri posudzovani ziadosti postupovali
prisne podla smernic a odmietali povolit’ uskuto¢nenie zakroku v pripadoch, na
ktoré sa smernice nevzt’ahovali. Materidl detailne popisoval postup pri podavani
a posudzovani ziadosti, dokonca stanovil aj sposob, ako mala byt zaznamenana
a spracovana zenina praceneschopnost’ s prislusnymi diagnézami.”” Predpisoval
sposob evidencie ziadost{ pre $tatistické tucely a pripomenul lekirom povinnost’
hldsit’ protipravne prerusenie tehotenstva a podozrivé umrtia zien.* V dokumente
mali svoje miesto aj pasidze venované antikoncepcii a zdravotnickej osvete a
prevencii.*!

Vyhlaska ministerstva zdravotnictva ¢. 104/1961 Zb. platila len kritko,
do decembra 1962. V maji 1962 sa otizkami potratovosti zaoberala schodza
Politického byra Ustredného vyboru KSC, ktoré uznesenim ¢ 196/1962 ulozilo
pretvorit’ komisie, ktoré boli povodne zriad ované pri dstavoch narodného zdravia,
na komisie posobiace pri narodnych vyborov. Malo sa zmenit’ aj profesionalne
zlozenie komisif a aj pristup k podanym ziadostiam. Otazky potratov sa mali
presunut’ do kompetencie narodnych vyborov, aby sa narodné vybory vo svojej
¢innosti mohli venovat’ odstrafiovaniu problémov, ktoré boli d6vodom podavania
ziadosti, ako aj prevziat’ kontrolu nad osvetou a vychovnou pracou pri predchadzani
potratov. Vicésina podanych Zziadosti totiz nebola zo zdravotnych dovodov, ale
z dovodov socidlnych, ¢ ekonomickych.*

Uz v decembri 1962 bolo prijaté vladne nariadenie, ktorym sa zriadili oficialne
interrupéné komisie a upravilo sa realizovanie zédkona ¢. 68/1957 Zb.* V tomto
nariadenf z 21. decembra 1962 sa prvy krat oficidlne pouzil termin interrupcné
komisie, v predchadzajucich vyhlaskach a smerniciach a aj v texte zdkona sa totiz
pouzival termin komisie (okresné alebo krajské komisie). Podl'a nového nariadenia
mali okresné narodné vibory a obvodné nirodné vybory v Prahe a mestské narodné
vybory v Bratislave, Ostrave, Brne a Plzni zriadit’ okresné interrupéné komisie
ako uzsie komisie pri zdravotnickej komisii narodnych vyborov. Mohli takychto
komisii ztriadit’ niekol'ko, pre kazdd nemocnicu samostatne. Krajské narodné

% Instrukcia. Postup pti umelom preruSeni tehotenstva. In: Vestnik ministerstva 3dravotnictva, roé. 10,
ciastka 1-2, 15. januara 1962, s. 5.

¥ Instrukcia. Postup pti umelom prerusent, s. 7.

“ Instrukcia. Postup pri umelom preruseni, s. 3 a 5.

! Instrukcia. Postup pri umelom preruseni, s. 4 — 5.

* Vieobecna cast’ dovodovej spravy. Vladny navrh. Zikon Slovenskej rady z... roku 1986 o umelom
prerudeni tehotenstva, 3. schodza Slovenskej nirodnej rady z 23. oktébra 1986. Dostupné na:
<www.nrst.sk/dl/Browser/Document?/documentld=17037> [10.12.2022].

* Vladne nariadenie ¢. 126/1962 Zb. z 21. decembra 1962, ktorym sa ztiad’ujt interrupéné komisie
a vykonava zakon o umelom preruseni tehotnosti.
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vybory a Narodny vybor v Prahe mali zriadit’ krajské interrupcné komisie, ktoré
rozhodovali o odvolaniach proti rozhodnutiam okresnych interrupénych komisif.*
Pocet ¢lenov komisie zostal zachovany, ale jej predsedu volil ONV z radov poslancov
ONYV, spravidla z ¢lenov zdravotnickej komisie, d'alSieho ¢lena z radov clenov
okresnej populacnej komisie, pripadne inych institicii na okresnej trovni (vybor
zien alebo zastupca odborovej rady) a poslednym clenom komisie bol zvoleny
lekar — prednosta zenského a porodnickeho oddelenia nemocnice s poliklinikou
alebo polikliniky. Podobne bola kreovana aj krajskd interrupéna komisia zlozena
z Clenov krajskych organov a krajského lekara pre starostlivost’ o zenu a dieta,
vratane nihradnikov za kazdého ¢lena komisie.” Za prvoradud ¢innost” okresnych
interrupénych komisif sa povazovalo vykonanie rozboru dévodov, ktoré zeny viedli
k podavaniu ziadost{ o umelé prerusenie tehotenstva a v spolupraci s prislusnymi
organmi okresného narodného vyboru mali podniknut’ opatrenia na odstranenie
uvedenych pricin. O svojej ¢innosti mali komisie predkladat’ pravidelne spravy
zdravotnickej komisii ONV.* Na podmienkach umelého prerusenia tehotenstva
sa vo vladnom nariaden{ ni¢ nezmenilo. P11 posudzovani ziadost{ sa malo nad’alej
prihliadat’ aj k celkovej situdcii Zeny, spésobenej suhrnom zdravotnych a socialnych
podmienok a osobitni pozornost’ bolo treba venovat’ ziadatelkam, ktoré este
nerodili.”” Vlidne natiadenie v§ak stanovilo, ze o zikrok mohla zena poziadat’ len
v nemocnici v mieste svojho trvalého bydliska.* To mohlo byt interpretované
ako pokus o lepsiu kontrolu poctu a intervalov interrupcii, ktoré Zena podstapila.*’
Napriklad na zaklade materialov, ktoré v rokoch 1961-1963 zhromazdila prazska
odvolacia komisia, sa zistilo, Zze z 555 definitivne zamietnutych Ziadosti bolo 43
zenam dodato¢ne povolena interrupcia bud’ vinom kraji alebo v inej komisii v ramci
kraja.”’ T4to prax sa uplatriovala na celom uzemi republiky. Preto téma rajonizacie
pti podavani ziadosti bola dolezita z hladiska limitovania a kontroly podavania
ziadosti, aby sa zabranilo ,,potratovej turistike” do inych okresov rovnako, ako
aj nedodrziavaniu Sestmesa¢ného intervalu od vykonania predchadzajuceho
interrupéného zakroku.” Niektoré komisie preto pozadovali potvrdenie o (ne)
vykonani zakroku od Ziadatelky o interrupciu.

Analyzovanie nepriaznivej potratovej situdcie v Ceskej casti republiky aj na
Slovensku viedlo k d'al$ej dprave vykonavacej vyhlasky k interrupénému zakonu

#§ 1 Vladneho natiadenia ¢. 126/1962 Zb.

# § 2 Vladneho natiadenia & 126/1962 Zb.

#§ 3 Vladneho natiadenia & 126/1962 Zb.

#7§7 Vladneho nariadenia ¢. 126/1962 Zb.

# §8 Vladneho nariadenia ¢. 126/1962 Zb.

“ DUDOVA, Interrupce v Ceské republice, s. 66-67.

% SCHULLER, Vratislav — STUPKOVA, Eva. Socialni problematika umnélého pferudeni t¢hotenstvi
a moznosti jejtho studia. In: Demagrafie, 1967, roc. 9, ¢. 3, s. 218.

58 RAKOSNIK — SUSTROVA, Rodina v zdjmu stitn, s. 176.
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¢. 68/1957 Zb.** Mal sa upravit’ poplatok za vykon interrupcie, ak bola vykonana
z inych ako zdravotnych dovodov. Z pévodnej sumy od 200,- do 500,- Kcs, ktora
mala pokryvat’ naklady na zakrok, pricom vo vynimocnych pripadoch mohol
byt’ tento poplatok odpusteny,” bola horna hranica poplatku v novelizovanom
vlddnom natiadeni ¢. 95/1964 Zb. este zvySend az na 800,- Ks.*

Od prisnej rajonizacie $tat upustil pri d’alsej novelizacii vladneho nariadenia,
ktorym sa upravovala ¢innost’ interrupénych komisii.> Novym natiadenim z jila
1966 ziskali Zeny moznost’ poziadat’ o prerusenie tehotenstva aj v mieste sidla
svojho pracoviska alebo $koly, ktori navstevovali.*®

Interrupcné komisie ako nastroj Statu na kontrolu (nielen) populacného
spravania

Interrupéné komisie zohravali dolezitd ulohu pri realizovani $tatneho dohl'adu
nad populaénym spravanim obyvatel’stva popri Stitnom $tatistickom trade
a Statnej populaénej komisii.”” Statisticky trad na zaklade presnych metodickych
pokynov spracovaval vistupy o populaénom vivoji obyvatel'stva v Ceskoslovensku
pre potreby Ministerstva zdravotnictva.”® V jednotlivych okresoch a krajoch sa
désledne kontrolovali vsetky pripady umrtia zien, ktoré nejakym spésobom stviseli
s tehotenstvom alebo p6rodom a mohli byt’ eventualne identifikované ako nelegalne
potraty (,,hldsenia dimrti Zien v sivislosti s tehotenstvom, pérodom a Sestonedelini).” Tieto
pripady boli spitne presetrované a prislusni krajski lekari museli tieto konkrétne
pripady overit’, zistit’ ¢i doty¢né Zeny ziadali o umelé prerusenie tehotenstva a ak

52 Vladne nariadenie ¢. 95/1964 Zb. z 27. méja 1964, ktorym sa meni vladne nariadenie ¢. 126/1962
Zb., ktorym sa zriad'ujd interrupéné komisie a vykonava zakon o umelom preruseni tehotnosti.

53§ 11 Vladneho natiadenia ¢ 126/1962 Zb.

54 Cl. 1 Vladneho nariadenia &. 95/1964 Zb.

% Vladne natiadenie ¢. 54/1966 Zb. zo 6. jila 1966, ktorym sa meni vladne nariadenie ¢. 126/1962
Zb., ktorym sa zriad'uju interrupéné komisie a vykonava zakon o umelom preruseni tehotnosti v
zneni vladneho nariadenia ¢. 95/1964 Zb.

% ¢. 1 Vladneho nariadenia ¢. 54/1966 Zb.

7 SNA, fond PZd, $kat. 613. Metodické pokyny pre evidenciu interrupcif, ziadosti o interrupcie boli
navrhnuté pre ¢esku ¢ast’ republiky a nasledne aj pre Slovensko v januari 1959. Statistika potratd —
dodatek k metodickym pokynim pro zdravotnickou statistiku ¢fs. 2/1959; SNA, fond PZd, $kat. 605.
Zprava o populaénim vivoji a zdravotnim stavu obyvatelstva v CSR za rok 1958. Metodické pokyny
pro statistiku potratd platné od 1. 1. 1958.

% Tieto spravy $tvrt’roéne zachytavali hlavné populacné faktory (sobasnost’, porodnost’, imrtnost’,
prirodzeny prirastok, dojéenskd a novorodeneckd umrtnost’). SNA, fond PZd, skat. 604. Zprava
o populaénim vivoji v Ceskoslovensku v 1. étvrtleti 1958; SNA, PZd, $kat. 609, Smernice o hlase-
ni ukoncenia tehotnosti, umrtia diet'at’a do 10 dni po pérode a imrtia matick ¢. I/3-18130/1959
(17. december 1959).

% Smernica ¢ 67/1959 Zb. instr. O hldseni ukoncenia tehotnosti, umrtia deti do 10 dni po pdérode
a umrtia matiek. O jej realizacii blizsie Vestnik Ministerstva dravotnictva, ro¢. 8, Ciastka 17-18, 5. sep-
tembra 1960, s. 199.
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ano, preco im nebolo vyhovené.®

Na zaklade analyz ziadosti o interrupciu $tat mohol sledovat’ objektivne aj
subjektivne dovody, ktoré Zeny uvadzali vo svojich ziadostiach.”! Tieto zistenia mali
vytvorit’ priestor pre rieSenie zdravotnych, socialnych a hospodarskych problémov
zien, ktoré ich viedli k interrupcii.” Vysledkom tychto analyz bolo zivazné
zistenie, ze komisie pri zamietnuti Ziadosti nepostupovali vzdy rovnako a vzdy
spravne. Cinnost’ interrupénjch komisii preto mala byt’ neustale kontrolovana.
Bolo potrebné, aby komisie starostlivo analyzovali vietky podané Ziadosti. Zeny,
ktorym ziadost’ o prerusenie tehotenstva bola zamietnutd, mali byt’ ihned’ dané
pod dohl'ad prislusnej prenatilnej poradne, aby im bola venovana mimoriadna
pozornost’ a starostlivost” a tak sa zabranilo nelegilnym potratom.”

Zaclenenim interrup¢nych komisii pod kontrolu narodnych vyborov sa
zavisilo aj ich prepojenie s politickymi institiciami krajiny. Stitna moc tak
ziskala prostriedok ako kontrolovat’ a ovplyviiovat’ pocet povolenych potratov
a podmienky, za ktorych k povol'ovaniu dochadzalo. Komisie, respektive jednotlivi
¢lenovia komisif, ako poslanci narodnych vyborov mali prostrednictvom podanych
ziadosti a konfrontovania ziadatelieck o umelé prerusenie tehotenstva, ale aj ich
manzelov a partnerov (ak boli predvolan{) moznost’ ziskavat’ informdcie doverného
az intimneho charakteru.®* Na ziklade podanych ziadosti a vypocutych ziadateliek
si mohli vytvorit’ obraz ich rodinného, partnerského spoluzitia, rodinnych
bytovych, prijmovych, ¢i socialnych pomerov, ale aj Sirsich rodinnych struktar. Ako

% SNA, f. PZd, $kat. 604. Perinatilna imrtnost’ - prehlad : Umitti Zen v souvislosti s téotenstvim,
porodom a $estinedélim.

' NEVRLA, F. Objektivni a subjektivni divody k Z4dostem o interrupci. In: Ceskoslovensd gynekologie,
1960, ro¢. 25/39, ¢. 10, s. 757-758.

%2 Pre potreby zistenia situdcie ohfadom ¢innosti interrupénych komisif bola podrobne analyzovani
zbierka ziadostl z Olomouckého kraja (4670 povolenych Ziadosti od januara 1958 do juna 1959). Az
50% ziadosti bolo motivovanych viacdetnost’ou Zeny, 20% potom zdravotnym stavom, 9% otehot-
nenim slobodnej nevydatej zeny. Zvlast’ boli spracované ziadosti zien s jednym az dvoma det’mi,
ktoré boli povazované za perspektivne z hl'adiska dalsicho tehotenstva. V tejto skupine zien sa ako
motiv ¢asto objavovala snaha udrzat’ si isty socialny a kultdrny status a udrzanie si istej ekonomickej
nezavislosti v ramci rodiny, absolitne ale dominovali zdravotné dovody (53%). Pri analyze zamiet-
nutych ziadosti (11%) sa objavili obavy, ze pérod dalsicho diet’at’a povedie k mensiemu uspokojeniu
hmotnych a kultirnych potrieb. Medzi zamietnutymi ziadatelkami dominovali matky s jednym az
dvoma det’mi, ktoré argumentovali bytovou tiesfiou, problémami s nastupom do prace, st’azenymi
moznost’ami ndjst’ si pracu na zmeny a zladit’ pracu so starostlivost’ou. V ptipade vidieckych Zien sa
objavil argument ohl'adom nedostatku jasli a materskych skol. Pri analyzovan{ osudov tehotnych Zien,
ktorym boli zamietnuté Zziadosti o interrupcie bolo zistené, ze viac ako polovica z nich sa pokusila
toznym spoésobom o potrat, aj ked nedspesne. REZACOVA, Zdenka — KOHOUTEK, Miroslav.
Osudy téhotnych zen, kterym byla zamitnuta 7adost o umélé prerusent téhotenstvi. In: Ceskoslovenskd
gynekologie, 1960, 25/39, ¢. 10, s. 759-761.

 Tamtiez.

# DUDOVA, Radka. Interrupce v Ceské republice: 3apas o Zenskad tela. Praha: Sociologicky tstav Akademie
véd Ceské republiky, 2012, s. 11.
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s nimi d’alej komisie, respektive ¢lenovia komisii, nalozili, m6zeme len uvazovat’.
Pravdepodobne tieto informacie nemali za ciel’ len zlepsit’” podmienky matiek
a rodin s det’'mi, ako to predpokladal pévodny zamer tohto opatrenia.

Do akej miery tento dozorujuci a kontrolny mechanizmus v praxi fungoval,
respektive ako sa so zistenymi udajmi a d’alej pracovalo, ukazuje totiz vskum Statnej
populacnej komisie z januara 1964, ktory analyzoval spolupricu interrupénych
komisii s orginmi a odbormi nirodnych vyborov.®” Predsedovia okresnych (151)
a krajskych (11) interrupénych komisif mali prezentovat’ skisenosti s praktickou
spolupracou s organmi narodnych vyborov. Na Slovensku vicsina predsedov
komisif povazovalo uroven spoluprace za dobru (alebo velmi dobrd 20% alebo
za dobru 40%).°° Rady nirodnych vyborov totiz mali na ziklade sthrnnych sprav
interrup¢nych komisii prerokovat’ aj opatrenia na znizenie potratovatosti na
regionalnej urovni. Az 36 predsedov interrupénych komisii v ceskych krajinach
(32,5%) a 10 predsedov komisii na Slovensku (22,2%) v dotazniku uviedlo, ze sa
rada prislusného narodného vyboru potratovou situaciou vobec nezaoberala. V
niektorych krajoch sa sice predlozenou spravou okresné alebo krajské narodné
vybory zaoberali, ale prijaté uznesenia boli nezriedka velmi formalne a casto
len konstatovali, ze ,,sprava bola vzatd na vedomie, alebo sa obmedzili len na
konstatovanie, Ze je potrebné rozsirit’ propagacnu a vychovnud cinnost’ alebo
sprisnit’ rozhodovaci proces interrupénych komisif. Pritom viac ako polovica (59%)
predsedov interrupénych komisii poukazovala na problémy v stuvislosti s vysokou
mierou potratovosti, ktorych riesenie mali vo svojich rukdch prave mieste organy
(vytieSenie bytovej ktizy a zlepSenie situicie v predskolskych zatiadeniach).®’
Spolupraca interrupénych komisif s miestnymi orgainmi rezimu tak bola skor
formalna a zdsadne neposunula rieSenie problémov tehotnych Zien, ktoré ziadali
o interrupcie (socialne, bytové, vzt’ahové, rodinné).

Interrupcné komisie a slovenské zeny

Uz v roku 1958 v suvislosti s ptijatim zikona ¢. 68/1957 Zb. prudko stipol
pocet registrovanych potratov.®® Ni¢ nenasvedc¢ovalo tomu, ze by sa tento trend
mal v roku 1959 zisadnejsie zmenit. V roku 1958 bolo v Ceskoslovensku
zaregistrovanych 89 076 potratov z nich 61 418 bolo vykonanych na ziadost’.

% PROKOPEQC, Jifi. Zku$enosti interrupénych komisii a soucasni provadéci praxe zakona o umé-
lém pteruseni t¢hotenstvi In: Demografie, 1964, roc€. 6, ¢. 3, s. 243.

% Negativnu skasenost’ malo priblizne 35% predsedov komisii (ob¢asnu spolupracu deklarovalo
17,78% a prakticky Ziadnu 17,78%). Udaje z ¢eskych krajin boli obdobné, len o nie¢o nizsie v
pripade dobrej (39,32%) v prospech obcasnej spoluprace (23,08%).

¢ PROKOPEC, Zkusenosti interrupénych komisii, s. 245.

% Podl'a Zpravy o starostlivosti o zdravie Zien a deti z oktobra 1958 na Slovensku vzristol pocet
interrupcii v prvom polroku 1958 oproti prvému polroku 1957 o 210,1%. SNA, f. PZd, skat. 42.
Zprava o starostlivosti o zdravie zien a detd. 28. oktéber 1958. s. 5.
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Celkovo bolo podanych 69 633 Ziadosti o povolenie interrupcie.”” Za to isté
obdobie bolo na Slovensku registrovanych 21 433 potratov, z ktorych 12 383
bolo na ziadost’. Celkovo bolo podanych 14 500 Ziadosti. Pocet potratov vzrastol
medzi rokmi 1957 a 1958 v Ceskoslovensku o 137,6%, v pripade Slovenska to bolo
124,9%.7

Pri pohlade na jednotlivé kraje Slovenska mézeme uz v tomto kritickom obdobi
po aktivovani zdkona ¢. 68/1957 Zb. sledovat’ isté rozdiely v pocte realizovanych
interrupcif. Najvyssi pocet registrovanych potratov za rok 1958 bol v Nitrianskom
kraji (3 924, z toho na ziadost’ bolo 1 819, bolo podanych 2 374 ziadost)
a v Bratislavskom kraji (3 775 registrovanych potratov, z toho 2 068 bolo na ziadost’,
celkovo bolo podanych 1 836 podanych ziadostf). Najvicsi pocet podanych Ziadosti
bol v Bratislave (v pravomoci ustredného narodného vyboru), kde bolo celkovo
zaevidovanych 2 503 Ziadosti o umelé prerusenie tehotenstva.”! V PreSovskom
kraji bolo registrovanych 1 769, z toho 890 potratov bolo vykonanych na zaklade
ziadosti. Celkovo bolo v tomto kraji podanych 1 003 Ziadost{ o umelé prerusenie
tehotenstva. Najvyssi index potratovosti v roku 1958 malo mesto Bratislava (58,66
potratov na 100 narodenych), ako aj Banskobystricky kraj (26,73 potratov na 100
narodenych).” Pri blizSom pohlade na $truktiru potratov je vidiet’, ze prevazovali
potraty prevedené na ziadost’ (57,8%), pred samovolnymi potratmi (41,7%).”
Vysoky podiel samovolnych potratov bol evidovany v Nitrianskom kraji (53,1%
vsetkych potratov) a Presovskom kraji (49,7% vsetkych potratov).” Pocet potratov
stupal aj v prvom polroku 1959 a prejavil sa zvySenim indexu potratovosti (z
18,7% na 26,3% na 100 narodenych). Najvyssi index potratovosti bol zaevidovany
v Bratislave (73,7%) a najniz$i v PreSovskom kraji (14,5%).” Rozdiel medzi
zapadnym Slovenskom a vychodom je skuto¢ne markantny.

Kriticky bola situicia po prijati zdkona o umelom preruseni tehotenstva
hodnotena aj v informativnej sprive o stave umelého prerusenia tehotenstva
z roku 1959, ktora bola spracovana pre rokovanie sekretariatu UV KSS v septembri
1959.7° V tejto sprave sa predmetom kritiky stala najmi ¢innost’ interrupénych
komisii. V sprave sa uvadzalo, ze komisie nepostupovali jednotne pri posudzovani

© V roku 1957 bolo registrovanych 37 495 potratov v Ceskoslovensku, z toho na Slovensku 9 528,
0 SNA, f. PZd, gkat. 630, C 11/2311963/1959. Rozbor rozvoja zdravotnictva na Slovensku za rok
1958, s. 7.

"' Tamze.

2 TamZe.

73 Tamze, s. 8.

"4 Tamze, tabulka ¢&. 10.

5 SNA, f. PZd, $kat. 628, C. 11/23-20117/1959. Zpriva o rozvoji zdravotnictva na Slovensku za 1.
polrok 1959, s. 7.

76 SNA, f. UV KSS — Sekretariat UV KSS, Zasadnutia sekretariatu, august — september 1959, $kat.
194, Informativna zpriava o stave umelého prerusenia tehotenstva v zmysle Zakona ¢. 68/1957 Zb.
a vyhlaky & 249/1957 U.v. Uznesenie z 55. schodze sekretariatu UV KSS, 4. 9. 1959,
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ziadosti. Pri kontrole ¢innosti interrup¢nych komisii boli zistené mnohé nedostatky
pti spracovani ziadosti.

Nasledne boli na drovni krajov spracované pripomienky a navrhy na zlepsenie
¢innosti interrupénych komisii, pricom mnohé pripomienky vychadzali z materialov
odvolacich konanf krajskych interrupénych komisii, ktoré posudzovali zamietnuté
ziadosti. Dalsie pripomienky a postrehy k cinnosti interrupénych komisii
spracoval aj Vybor ceskoslovenskych Zien. Zo spravy vyplyva, ze komisie naozaj
postupovali individudlne, v zavislosti od ich zlozenia, ale aj ,,politickej a moralne;
uvedomelosti“ ¢lenov. Pod tymto terminom sa mohli ukryvat’ rozne individualne
moralne kritéria ako aj nazory, ktoré jednotlivi ¢lenovia komisii uplatiiovali. Tento
individualizovany pristup, nejasnosti v cinnosti, ako aj istd nepredvidatelnost’
v rozhodovacom procese bola vel’kym problémom pri hodnoteni prace komisif. Pri
analyze potratovosti sa totiz ukazalo jednoznacné prepojenie medzi zamietnutymi
ziadost'ami a vysokym poctom ,,samovolnych“ potratov v konkrétnom regiéne.

Najviac kladne vybavenych ziadost{ o interrupciu bolo v ustave narodného
zdravia v Bratislave (89,4%), naopak najmenej v Nitrianskom kraji (78,5%).
Tomu by zodpovedala $tatistika samovolnjch potratov. Ustav narodného zdravia
Bratislava evidoval z celkového poctu potratov 22,9% samovolnych a 76,9% na
ziadost’ a Nitriansky kraj evidoval najvyssie percento samovolnych potratov —
53,1%."" Slovensko v porovnani s ¢eskou ¢ast’'ou republiky evidovalo podstatne
vy$s$i pocet samovolnych potratov (41,7% v roku 1958 oproti 26,7% v Cechach).
V prvom polroku 1959 zacal pocet samovol'nych potratov klesat’ aj na Slovensku
(36,9% zo vsetkych evidovanych potratov).

V sprave pre UV KSS sa explicitne uvadzalo, Ze za vysokym ¢islom samovolnych
potratov sa na Slovensku este ukryvali nelegilne potraty prevedené samotnou
zenou, alebo druhou osobou. Preto bola tloha komisie pri posudzovani ziadosti
o interrupciu vePmi délezita. Clenovia komisie mali vietky Ziadosti dokladne
preskimat’ a zamietnut’ ziadost’, len ak nadobudli presvedcenie, Ze zena po
zamietnuti nevyhlada zakazani pomoc a nepodstipi nelegalny potrat. Tym sa vSak
v v materialy, spracovanom pre potreby vedenia strany, spochybnilo (aj ked’ vel'mi
vSeobecné) znenie prevadzacej vyhlasky k zakonu o umelom preruseni tehotenstva,
ked’ sa zakrok mal previest’ len z jasne definovanych zdravotnych dévodov nebo z
inych dovodov hodnych zvlastneho zretel'a, nie z preventivnych dévodowv.

Dalgia dolezita téma, ktord rezonovala v sprave, bol vysoky podiel ziadost,
ktoré boli odovodnené inymi nez zdravotnymi dévodmi (takmer 3/4 Ziadost).
Najcastejsim dovodom u vydatych Zien bol vysoky pocet deti v rodine. Z tohto
dévodu bolo povolenych 52,8% vsetkych potratov na ziadost’. V pripade Slovenska
nadpolovicnd vicsina zien (52,7%), ktoré ziadali o umelé prerusenie tehotenstva

"7 Tamze, s. 4.
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mali viac ako 2 deti (3 deti a viac).”

Jednorocna lehota na overenie dopadu zikona ¢. 68/1957 Zb. bola na jednej
strane vel'mi kratka na jednoznacné posudenie jeho vplyvu na populacny vyvoj, ako
sa ale v sprave uvadzalo, poskytla niekol’ko zasadnych podnetov pre precizovanie
realizovania zakona v praxi. Zo spravy jednoznacne vyplynulo, ze t'aziskovym
problémom legalizacie interrupcii v Ceskoslovensku, konkrétne na Slovensku,
bolo velmi formalne fungovanie komisii, ktoré nedokazali ucinne pdsobit’ na
zeny.” Pripomienky, ktoré vyplynuli (nielen) z tejto spravy potom viedli k upresneniu
tychto okolnosti v novej realiza¢nej vyhlaske v jali 1960 (¢. 129/1960 Zb.), ktora
nahradila povodni ¢. 249/1957 U.v.

Pocet podanych ziadosti o umelé prerusenie tehotenstva rastol az do roku 1961.
V ceskych krajinach sa v rokoch 1958-1961 zvysil pocet interrupcii o 42,9%, na
Slovensku o 95,8% (24.244 umelych preruseni na ziadost’). Podl'a demografov
to vsak suvislo skér s nizkou potratovostou na Slovensku v prvom roku
posobenia zakona ¢. 68/1957 Zb. a zaroven nizkou potratovost’ou uz v obdobi
pred rokom 1958.% Vykonané vyskumy potvrdili na Slovensku niz$iu mieru
planovania poctu detf v rodine a menej casté pouzivanie antikoncepcie. Pri nizsom
pouzivani antikoncepcie muselo dochadzat’ aj k cCastejsiemu pocatiu a narodeniu
neplanovanych deti, pretoze rozdiely medzi planovanymi a skuto¢nymi poctami
narodenych deti boli na Slovensku vy$sie ne’ v &eskych krajinich. Zeny
na Slovensku sa teda castejSie zmierili s narodenim neplanovaného diet'at’a
a neziadali o interrupciu.®!

Koncom roka 1961 nastal pozvolny pokles podavanych ziadosti o umelé
prerudenie, ktory pokracoval v priebehu roku 1962 a udrzal sa aj pocas roku
1963. Ako jeden zo zakladnych dovodov poklesu sa uvadzalo sprisnenie praxe
interrup¢nych komisif. Postup okresnych komisii za rok 1961 nebolo mozno
oznacit’ za prisny, aj ked’ kladne rozhodli o mensom pocte ziadosti. Prisnejsie vak
postupovali krajské odvolacie komisie, ktoré v rokoch 1961 a 1962 vyhoveli 40%
odvolani. V roku 1961 sa proti rozhodnutiu okresnych komisif odvolalo 4.103 Zien
(54,7%) a v roku 1962 sa odvolalo 4.700 Zien (58,5%). V tomto obdobi bolo len 12-
14% ziadosti o prerusenie tehotenstva zo zdravotnych dovodov. Podavanie ziadosti
v Ceskej casti sa nelisilo od slovenskej ¢asti republiky. Zo Statistickych udajov
v$ak vyplyva, ze od roku 1960 slovenské okresné komisie povolovali prerusenie
tehotenstva Castejsie ako v Ceskej Casti republiky a naopak krajské odvolacie komisie

8 Tamze, s. 6.

" Rovnako kriticky bolo zhodnoteny nejednoznacny vyklad pojmu ,,viac detf pti posudzovani
odévodnenosti ziadosti o potrat a nejednoznacné urcovanie vysky poplatkov za vykonanie zakroku.
80 SRB, Vladimir — KUCERA, Milan. Potratovost v Ceskoslovensku v letech 1958-1962. In: Demogra-
Jie, 1963, ro¢., 5, €. 4, s. 292.

8 KUCERA, Milan. Populace Ceské republiky 1918-1991. Praha: Ceska demograficka spole¢nost, Socio-
logicky tstav AV CR, 1994, s. 149.
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boli pti povolovani zakrokov na Slovensku prisnejsie ako v Ceskej casti republiky.
Pritom okresné komisie na Slovensku ¢astejsie zamietali ziadosti zo zdravotnych
dévodov a skor povol'ovali ziadosti z inych dovodov. V ceskych krajinach to bolo
presne naopak.*

V maji 1962 pripravil Odbor SNR pre zdravotnictvo komplexnt spravu o ¢innosti
interrupc¢nych komisii vo vybranych okresoch a rozbore potratovosti pre zasadnutie
Komisie SNR pre zdravotnictvo. Sicast’ou spravy bola aj analyza dévodov, ktoré
boli uvedené na ziadosti o prerusenie tehotenstva. Na prvom mieste v ziadostiach
dominoval argument viac deti (45,1%), na Slovensku dokonca az v pripade 58%
ziadosti, nasledovali zdravotné dovody (13,8%), d’alej nevydaté Zeny (13,6%)
a bytova tiesenl (7%). Komisie pre prerusenie tehotenstva viak posudzovali celkovi
situdciu Zeny, kde sa tieto indikacie, ¢i dovody v podstate prekryvali (viac det,
bytové dovody, finanéné problémy a pokroéily vek).* Najviac potratov na ziadost’
pripadalo na zeny vo vekovej kategérii 30-34 (26,7%), potom na vekovd skupinu
25-29 rokov (24,6%) a nasledne na zeny od 35 do 39 rokov (20,27%).** Vzhl'adom
na velké mnozstvo st’aznosti a kritickych hodnoteni ¢innosti interrupénych
komisii (zo strany ministerstva, odboru SNR pre zdravotnictvo, ale aj pracovnikov
v zdravotnictve a socidlnej sluzbe) zrealizovalo oddelenie starostlivosti o zenu
a diet’a pri Odbore SNR pre zdravotnictvo aj previerku ¢innosti interrupénych
komisif v troch okresoch — Bratislava, Kosice a Martin. Previerka mala preskimat’
organizaciu a metodiku prace komisif a rozbor ich ¢innosti. Zaroven bola skimana
spolupraca komisii v okrese a hlasna sluzba (vzijomné zasielanie informacii
a najmi nahlasovanie vykonania interrupcie do iného okresu) medzi jednotlivymi
okresnymi komisiami a krajskymi komisiami. Analyzovala sa aj ¢innost’ krajskych
komisii a spolupraca s krajskymi narodnymi vybormi.

Zlozenie komisii vyhodnotila sprava pozitivae, podla vtedy platnej vyhlasky boli
¢enmi komisie riaditelia OUNZ, okresni gynekolégovia a doveryhodné eny, ktoré
boli zvycajne aj poslankynami narodnych vyborov. Dokumentacia bola spravne
vedend a komisie sa schadzali raz tyzdenne. Podl'a hodnotiacej spravy pristupovali
komisie ku svojej ¢innosti starostlivo a venovali velku pozornost’ presvied¢aniu
zien, aby si ponechali diet’a a nepodstupovali interrupciu. Mnohi gynekolégovia
robili (presviedcacie) pohovory uz pti vySetrovani tehotnych Zien, takze tie uz
prichadzali na komisiu pripravené a s vyhranenym stanoviskom. Ako sa dalej
uvadzalo v sprave, priamo pri rokovaniach komisif bolo zistené, ze zeny vyvijali tlak
na komisiu a trvali tvrdohlavo na svojich dé6vodoch. Mnohé sa dokonca uchylovali

.,

k natlaku na clenov komisie (napr. vyhlaseniami, ze pri dalSom diet’ati zanechaju

82 SRB — KUCERA, Potratovost v Ceskoslovensku..., s. 302-303.

8 SNA, f. Poverenictvo SNR pre zdravotnictvo (dalej P-SNR-Zd), skat. 4, inv. &. 19. Zprava o ¢innos-
ti interrupénych komisif vo vybratych okresoch a rozbore potratovosti, s. 4.

8 Tamtiez.
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zamestnanie). Mnohé slobodné Zzeny dokonca povazovali rozhodovanie komisie za
formalitu a ocakdvali automaticky kladné stanovisko.* Komisie v$ak pristupovali
k pripadom precizne, prizyvali dokonca na vypocutie aj muzov, ktorych jednotlivé
zeny udavali ako otcov svojich nenarodenych deti. V pripade zien z inych okresov
pozadovali komisie potvrdenie okresného gynekoléga v mieste ich bydliska, ze
za poslednych $est’ mesiacov neboli na preruseni tehotenstva. Cestné prehlasenie
ziadateliek nebolo povazované v tychto ptripadoch pre komisiu za dostacujice.
Niektoré ziadatel'ky totiz obchadzali platné predpisy a podstupili interrupcie mimo
miesta svojho bydliska (v inom okrese), bez potrebnych potvrdeni od prislusnej
komisie v mieste trvalého bydliska. Kontrolami v inych okresoch sa ukazalo, Ze
tieto potvrdenia neboli vzdy pozadované (napr. v okresoch Povazska Bystrica
a Ruzomberok), ¢im samotné komisie nere$pektovali znenie zakona ¢. 68/1957
Zb.

Kontrolnd sprava zaznamenala medzi najvi¢simi nedostatkami prave absenciu
hlasen injm okresom o prevedeni prerusenia tehotenstva (napr. OUNZ Kosice).
Hlavnym nedostatkom vsak bolo, ze komisie nedohladavali Zzeny, ktorym bola
ziadost’ zamietnutd. Absentoval tak prehlad o tom, kolko Zien s odmietnutymi
ziadost'ami potom nasledne samovolne potratilo a kolko tehotenstiev bolo
ukonéenych pérodom. Na priklade okresu Martin bol tento problém preskumany
detailne. Zo 45 odmietnutych zien, 5 ndsledne samovolne potratilo, 3 Zzeny
sa stratili z evidencie, pretoze sa prestahovalo a 7 odmietnutych si nechalo
previest’ prerusenie interrupcie v inom okrese (Ruzomberok, Kremnica a Zilina),
8 Sprava
konstatovala, ze nefungovala hlasna povinnost’ medzi jednotlivymi okresmi.

pritom z tychto okresov neprislo ziadne hlasenie o prevedeni zakroku.

Z preverovanych okresov tuto povinnost’ realizoval len okres Martin. Velké
nedostatky boli aj v hldsnej povinnosti medzi krajmi, najma v hrani¢nych okresoch
Juhomoravského a Zapadoslovenského kraja.”’

Priemerna doba hospitalizacie po zakroku sa v jednotlivych tstavoch pohybovala
okolo 2-3 dni. Situacia v okrese Kosice ale bola nevyhovujuca, pretoze zakroky sa
prevadzali ambulantne a az od marca 1962 sa poradilo otvorit’ oddelenie ned’aleko
porodnice s 20 16zkami, kde sa pacientky umiestfiovali po zakroku. V sprave bolo
upozornené, ze pomoc poslancov zenam ziadajicim o prerusenie tehotenstva sa
zatial v praxi malo prejavuje. Pritom prave poslanci by v zna¢nej miere mohli
pomoct’ pri odstranovani dovodov, ktoré boli udavané v ziadostiach o prerusenie
tehotenstva, ako napr. bytové, socialne a iné.

Komisia pre zdravotnictvo medzi opatreniami, ktoré vyplynuli z predlozenej
spravy, navrhla, aby sa administrativne spresnila praca komisif najmi pozadovanim

% Tamtiez, s. 5-6.
% Tamtiez, s. 6.
87 Tamtiez, s. 7.
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ptislusnych potvrdeni pri prejednavani ziadosti z inych okresov (pozadovat
patricné potvrdenia) a spravne sprevadzat’ hlasnu povinnost’ (do inych okresov).
V ramci komisii sa mala zintenzivnit’ ¢innost’ laickych clenow, t.j. poslancov, aby
sa ucinnejsie presetrovali ako aj odhalovali dovody, ktoré Zeny uvadzali vo svojich
ziadostiach.

Zintenzivnit’ sa mala osveta o skodlivosti interrupcii a vyhodach pouzivania
antikoncepcie (aj pre muzov), ako aj ¢innost’ antikoncepénych poradni.® V prilohe
spravy (v tabulke) bol zachyteny podiel (petcento) potratov na 100 zivonarodenych
v roku 1961. Najvicsie percento potratov bolo zaznamenanych v okrese Bratislava-
mesto (98,3%), potom nasledovali okresy Zvolen (57,6%), Roznava (55,3%),
Rimavska Sobota (50,1%), Kosice (48,5%), Komarno (48,0%), Banska Bystrica
(47,9%), Martin (47,7%), na desiatom mieste bol okres Dunajska Streda (44,8%).
V dolnej casti tabul’ky boli oktresy Presov (24,5%), Michalovce (23,6%), Spisska
Nova Ves (23,0%), Cadca (22,3%), Bardejov (20,5%) a najmenej potratov na 100
narodenych bol zaznamenany v okrese Dolny Kubin (18,0%).*” Na Slovensku
jednoznacne dominoval medzi dévodmi uvadzanymi v Ziadostiach o interrupciu
argument viac deti (57,99%, v ceskej casti republiky to bolo 40,68%) a az potom
nasledovali zdravotné dovody (12,22%, v ceskej casti republiky 14,34%) a d6vod
nevydata zena (11,41%, v ceskej Casti republiky 14,41%).

Analyza $tatistickych dat o vyvoji poérodnosti a potratovosti v prvej polovici
60. rokov ukazuje, ze sptisnenie vykonavacich predpisov k zakonu ¢. 58/1957 Zb.,
ktoré vstapili do platnosti od 1. januara 1963 (rajonizacia podla miesta bydliska,
presun interrupénej komisie pod zdravotnicku komisiu okresného alebo krajského
narodného vyboru, sprisnenie postupu u Zien, ktoré dovtedy nerodili vo veku
17-36 rokov, zavedenie poplatku pre interrupcie, ktoré neboli zo zdravotnych
dévodov) sa prejavilo uz v roku 1963 na poklese podanych ziadosti o umelé
prerusenie tehotenstva.” Pri porovnani prvych polrokov 1962 a 1963 bol tento
pokles jasne dokladovatel'ny (12.676 ziadost{ v prvom polroku 1962 oproti 10.837
v prvom polroku 1963). Klesol celkovy pocet potratov (15.395 oproti 13.940)
a pocet potratov na ziadost’ (11.427 ku 9.543) ale naopak v prvom polroku 1963
stupol pocet samovolnych potratov (3.941 ku 4.385). Pricom pocet samovolnych
potratov stupol vo vsetkych krajoch Slovenska.”” Ako bolo opakovane v suvislosti

% Tamtiez, s. 9.

% Tamtiez, tabul’ka 1. Rozdiel medzi Slovenskom a ¢eskou ¢ast’ou republiky bol signifikantny. V rim-
ci celej republiky pripadalo na sto narodenych 54,4% potratov, v ceskej casti to bolo 66,1% a na
Slovensku 37,8%. Pri porovnani jednotlivych slovenskych krajov bola situacia najhorsia v Zapado-
slovenskom kraji (44,4%), nasledoval Stredoslovensky kraj (39%) a Vychodoslovensky kraj (37,8%)
% Tamtiez, tabul'ka ¢&. 2.

91 SNA, f. P-SNR-Zd, $kat. 6, inv.¢. 35. Zprava o skdsenostiach z uplatfiovania novelizicie zakona ¢.
68/1957 za 1. polrok 1963.
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so samovol'nymi potratmi zdoraziiované, do kategérie samovolnych potratov sa
dostali aj pripady Zien, ktorych Ziadosti boli komisiami odmietnuté, alebo v tomto
pripade dokonca Zien, ktoré komisiu ani nevyhladali a rozhodli sa rovno pre iny
sposob prerusenia tehotenstva (nelegalny zakrok, alebo domace postupy) a do
zdravotnickeho zariadenia boli prijaté so zacinajicim potratom, kde sa samozrejme
nedalo vylucit’ nasilné prerusenie tehotenstva.

Oproti 24.440 hlasenych potratov, vykonanych v roku 1961 na Slovensku na
zaklade Ziadosti, klesol v roku 1963 pocet podanych Ziadosti na 21.436. Z tohto
poctu bolo okresnymi komisiami zamietnutych 1.737 Ziadosti, z nich sa 922
ziadateliek nasledne odvolalo na krajské komisie, ktoré ale 57% ziadosti znovu
zamietli. Najvyssie percento zamietnutych ziadosti bolo v Stredoslovenskom kraji
(62%). Z okresov najvyssie percento zamietnutych ziadosti, ziadatel’kou odvolanych
ziadostl vzatych spit’, alebo pripadov, ked’ sa Zena nedostavila k vykonu mali
okresy Rimavska Sobota (25,3%), Banska Bystrica (30,8%), Komarno (22,5%),
Zvolen (22,4%). Najvicsi pocet ziadosti bol povoleny z dovodu vicsieho poctu
deti, pricom dominovali Zzeny vydaté (88,29%) a zeny zamestnané. Tie by totiz
pri dalsom tehotenstve museli zamestnanie prerusit’, ¢im by sa znfzila Zivotna
uroven rodiny. Na Slovensku bolo z tohto dévodu povolenych 56,5% ziadosti,
pricom v ceskoslovenskom meradle bolo z rovnakého dovodu povolenych
o 11,8% ziadosti menej.”” Najvyssiu potratovost’ (potratov na 100 Zivonarodenych)
v prvom polroku 1963 vykazovali okresy Bratislava-mesto (74,9), Lucenec (52,0),
Roznava (44,0), Nové Zamky (43,3) a Rimavska Sobota (40,6), naopak najnizsiu
okresy Bardejov (14,9) a Dolny Kubin (13,2).*

Opitovne bola v savislosti s prijatymi Upravami vykondvacej vyhlasky
kontrolovana a preverovana cinnost’ interrupcnych komisii. Komisie museli
zvladnut’ velké mnozstvo podanych ziadosti a vybavit’ ich v lehote do 14 dni.
Ako vyplyva z hodnotiacich sprav, nie vzdy boli komisie v tejto lehote schopné
rozhodnit’, ¢o bolo predmetom mnohjch staznosti. Clenovia komisii viak
vobec nepomahali odstraniovat’ problémy, ktoré Zeny viedli k podaniu Ziadosti
o prerusenie tehotenstva. Nemali na to ¢as ani kompetencie.”

V roku 1964 bolo vykonanych 19.174 zakrokov. Len mierne sa zvysil pocet
samovolnych potratov (z 8.640 za rok 1961 na 9.121 za rok 1963).”° ZvySeny
pocet samovolnych potratov bol v sulade s celostatnymi tdajmi, u ktorych sa

% SNA, f. P-SNR-Zd, $kat. 7, inv. & 42. Informativna zprava o rozbore potratovosti za rok 1963. s.
3.

% SNA, f. P-SNR-Zd, $kat. 6, inv.¢. 35. Zprava o skisenostiach z uplatfiovania novelizicie zakona ¢.
68/1957 za 1. polrok 1963, s. 3.

% SNA, f. P-SNR-Zd, $kat. 7, inv.¢. 42. Informativna zprava o rozbotre potratovosti za rok 1963. s.
7.

% SNA, f. P-SNR-Zd, skat. 45, inv. €. 156. 9. sch6dza kolégia poverenika z 16.5.1966. Zprava o potra-
tovosti za rok 1965 a sucasny stav antikoncepcie, s. 2.
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predpokladalo, Ze sa medzi nimi skryvaji aj potraty zien, ktorych ziadosti boli
komisiou zamietnuté, ale ich nelegilnost’ sa vSak nedala dostatocne preukazat’.”’

V uvadzanych ziadostiach dlhodobo dominovali prave nie zdravotné dovody,
takze dovody ekonomické a socialne. Takze rezim nedokazal zabezpecit’ priaznivi
situdciu pre pracujuce zeny-matky. Absentovali sluzby, ktoré by im pomohli
zabezpecit” domace prace a starostlivost’ o diet’a (pranie a pozi¢iavanie plienok,
zber bielizne). Tento problém bol este viditelnej$i na vidieku. Ako akutny
problém bol neustile zdoraziovany nedostatok dostupnych bytov. Riesenim
mohlo byt’ prednostné pridel'ovanie Staitnych bytov mladym rodinam s det’'mi.
Chybali aj dostupné miesta v jasliach a materskych skolach a mimoskolskych
zariadeniach. V neposlednej rade to bol zna¢ny rozdiel medzi zivotnou droviiou
bezdetnych rodin a rodin s viac det'mi. Ani vyplacanie pridavkov na deti tento
rozdiel nezmazal. Problém ale nebol len vo finanénej rovine. Zeny s det’mi nemali
moznost’ adekvatneho a porovnatel'ného kariérneho rastu, najma ak boli deti malé
a asto choré. Zeny-matky toti; nemali dostatok ¢asu a prileZitosti na zvySovanie
kvalifikacie. A nakoniec viacdetné rodiny mali nevyhodu aj pri zasobovani, ich
dopyt po spotrebnom tovare (obuv, oblecenie) bol nepochybne vacsi, nez v pripade
bezdetnych parov.

V roku 1963 boli pracovnikmi odboru SNR pre zdravotnictvo preverované
okresné interrupéné komisie v Poprade, Ziline, Rozfiave, Liptovskom Mikulasi,
Martine, Komarne, Povazskej Bystrici, Dolnom Kubine, Prievidzi, Dunajskej
Strede, tri komisie v okrese Bratislava-mesto a tri krajské komisie v Bratislave,
Banskej Bystrici a Kogiciach.” Komisie mali spravne zloZenie. V Ziline ale komisia
zasadala len jeden krat za dva tyzdne, preto bolo navrhnuté, aby aj tito komisia
zasadala pravidelne kazdy tyzden, aby sa tak nepremeskala lehota na vybavenie
ziadostl.

Clenovia komisii len v ojedineljch pripadoch preverovali dévody uvadzané
v ziadostiach o prerudenie tehotenstva. V tejto suvislosti vak bolo skonstatované,
ze sa nezmenili intervenéné moznosti komisif. Komisie nad’alej nahlasovali
odmietnuté ziadatelky prislusnym prenatilnym poradniam na d’alsie sledovanie.
Okresné komisie pravidelne raz za $tvrt’rok posielali spravy o svojej cinnosti
zdravotnej komisii ONV. Podobné spravy podavali aj krajské komisie na krajska
zdravotnd komisiu. V sprave o preverovani ¢innosti komisii bola vyzdvihnuta
najmd uloha rajonizacie pri znizovan{ neodévodnenych interrupcii, ked’ze mnohé
ziadatelky pri odmietnuti ziadosti jednou komisiou, dosiahli priaznivé vybavenie
ziadosti v inom okrese.”

% SCHULLER, Vratislav — STUPKOVA, Eva. Sociélni problematika umnélého preruseni t¢hotenstvi
a moznosti jejtho studia. In: Demagrafie, 1967, roc. 9, ¢. 3, s. 218, pozn. 2.

% SNA, f. P-SNR-Zd, $kat. 6, inv.¢. 35. Zprava o skdsenostiach z uplatfiovania novelizicie zakona ¢.
68/1957 za 1. polrok 1963, s. 5.
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Dalsie spristiovanie ¢innosti komisii nebolo viak podPa autora hodnotiacej
spravy ziaduce, kedze by to mohlo viest’ k narastaniu potratov samovolnych
a krimindlnych, ¢o by ohrozovalo zdravie a zivoty zien.'" Naopak ¢lenovia komisif
navrhovali, aby sa ku prejednavaniu Ziadosti slobodnych matiek prizyvali tiez
ich partneri.’”" Pravdepodobne oc¢akavali, ze toto opatrenie by mohlo prispiet
k priaznivejsiemu vyvoju prejednavania ziadosti v pripade slobodnej tehotnej Zeny.

Medzi d6vodmi, pre ktoré komisie vyhoveli ziadostiam o vykonanie interrupcie
v rokoch 1964 a 1965, opit’ prevladal vicsi pocet deti (najmenej 3 a viac zijucich
deti), na Slovensku to bolo 52, 1% ziadost{ za rok 1964 a 47,7% ziadosti v roku
1965. V ceskej casti republiky bolo schvalenych ziadosti s tymto zdévodnenim
menej (35,9% resp. 30,8%). Zdravotné dovody (na Slovensku 21,6% resp. 23,3%) a
wobtiagna situdcia nevydatej Zeny (10,3%) este doplnali zdévodnenia ako bytova tiesen
rodiny, rozvrat rodiny, financéna tiesen a nakoniec pokrodily vek zeny. '

Z celkového poctu potratov (21.037) vykonanych na tuzemi Slovenska v roku
1965 na ziadost” tehotnej zeny pripadlo najviac (2.616 potratov) na okres Bratislava-
mesto, ¢o predstavuje 12,43% z celkového poctu interrupcii. Kosice nasledovali
za Bratislavou s podielom 6,8% celoslovenského poctu vykonanych potratov na
ziadost’ (1.432 potratov). Banska Bystrica sa so svojim 3,3% podielom (696 potratov)
vyrovnala okresu Bratislava vidiek. Kosice s po¢tom nahlasenych 474 samovolnych
potratov za rok 1965 prekonali mesto Bratislava o 57 pripadov.'” Napriek tomu
boli najpriaznivejsie ukazovatele vo Vychodoslovenskom kraji, kde v roku 1965
na 100 narodenych pripadlo 28,3 potratov. K vyraznejSiemu zvyseniu oproti roku
1964 doslo v Stredoslovenskom kraji, kde v roku 1965 stupla potratovost’ o 5,7%.
Najviac potratov vsak nad’alej zaznamenaval Zapadoslovensky kraj, kde na 100
narodenych pripadlo 38,5 potratov.'” Poradie a percentualne zastipenie dovodov,
pre ktoré Zeny ziadali umelé prerusenie, zostavali na priblizne rovnakej drovni ako
v predchadzajicom obdobi. Pri pohlade na regionalne rozdiely opit’ dominuje
Zapadoslovensky kraj (13.489 potratov, z toho na ziadost’ 10.404 a samovol'nych
3.001). Spomedzi okresov najviac potratov evidoval okres Bratislava-mesto (3.376
potratov, 2.916 na ziadost’ a 459 samovolnych potratov), na druhom mieste bol
okres Kosice (2.208 potratov, 1.767 na ziadost’ a 439 samovol'nych). Pri pohl'ade na
tabul’ku, ktord zachytavala zistené data z jednotlivych okresov a krajov vyplyva, ze
najvyssi pocet potratov bol evidovany v okresoch s vel'kymi centrami (okresy Nitra,

190 Tamtiez, s. 7.

1M SNA, f. SNR-Zd, skat. 6, inv. ¢. 31. Kontrolna zprava o pleneni uznesenia pléna Slovenskej
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Nové Zamky, Trencin, Trnava, Banska Bystrica, Lucenec, Povazska Bystrica, Zilina,
Presov) a okres Bratislava-vidieck. Naopak najnizsi pocet potratov bol evidovany
v okresoch Humenné (477 potratov, 312 na ziadost’ a 165 samovolnych), Bardejov
(452 potratov, 286 na ziadost’ a 165 samovol'nych), Dolny Kubin (407 potratov,
227 na ziadost’ a 178 samovolnjch) a Cadca (672 potratov, 514 na ziadost’ a 157
samovol'nych).!”

Pocet potratov zacal stupat’ v roku 1964 a tento trend pokracoval aj
v nasledujicom obdobi, v rokoch 1965 a 1966. V roku 1966 sa zvysil pocet na
ziadost’ vykonanych potratov na Slovensku o 13,1% (24.445) a mierne klesol
pocet samovol'nych potratov na 8.028.'"

Ked doslo vladnym nariadenim ¢. 54/1966 Zb. k tprave sposobu podavania
ziadosti a Zeny ziskali moznost’ poziadat’ o prerusenie tehotenstva aj v mieste
pracoviska alebo $koly, ktord navstevovali, v niektorjch okresoch ako Banska
Bystrica, Ziar nad Hronom, Lu¢enec a Trnava boli zistené porusenia vladneho
nariadenia, tym, Ze sa nedtZiavala rajonizicia pti podavani ziadosti.'"”

Az do roku 1969 si potratovost’ na Slovensku zachovala stipajicu tendenciu.
Celkovo bolo v roku 1969 na Slovensku podanych 30.435 ziadost! o umelé
prerusenie tehotenstva, pricom komisie povolili az 94,9% ziadosti. Primat si
udrzalo hlavné mesto SSR Bratislava s poc¢tom 3.844 vykonanych interrupcii. Co sa
tyka krajov, tam sa na prvé miesto dostal Stredoslovensky kraj s 9.037 vykonanymi
zakrokmi'™ Az 82,5% celkového poétu potratov na ziadost’ bolo vykonanych
vydatym zendm a takmer dve pitiny z nich sa uz predtym podrobili druhému a
d'al$iemu zakroku. Prevazna vicsina ziadateliek (70,2%) bola vo veku s najvyssou
plodnost’ t.j. vo veku 20-34 rokov a pomerne silné zastipenie mala aj vekova
skupina 35-39 roc¢nych zien. Najcastejsim dévodom prerusenia tehotenstva bol
vacsi pocet deti tehotnej zeny (36,2%). Po flom nasledovali zdravotné doévody
(25,3%), nezosobasené tehotné zeny (slobodna matka 12,8%) a bytova tiesen
(8,4%) Zaujimava je aj Struktira z hladiska socialnej prislusnosti a povolania
zien. Prekvapivo najviac potratov (11.487) bolo vykonanych na zaklade Ziadosti
zien v domdcnosti. Skupina ,,ostatnych zamestnankyn® bola v poradi druha
(8.497) a po nich nasledovali robotnicky (7.816). Tieto tri skupiny sa na vsetkych
umelych preruseniach vykonanych v roku 1969 podiel'ali 97,4%."” Na ziklade
tejto publikovanej analyzy mézeme vidiet’, ze interrupcie boli nad’alej slovenskymi

15 Tamze, tabulka ¢&. 1 Potraty podla krajov a okresov podl'a trvalého bydliska Zeny a podl'a druhu
potratu za rok 1965.
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zenami povazované za prostriedok planovania tehotenstva a kompenzovali
nepouzivanie inej vhodnej antikoncepénej metédy, ¢i uz kvoli absencii vhodnych
a dostupnych antikoncepénych prostriedkov, alebo nedostatocnému pouceniu
a vedomost.

Z hladiska nazorov a postojov slovenskych zZien k otizke umelého prerusenia
tehotenstva priniesol zaujimavy material prieskum, ktory zorganizovalo ministerstvo
prace a socidlnych veci v januari a februari 1969. Celkovo sa prieskumu ziucastnilo
962 7ien, ktoré v tomto obdobi navstivili zenského lekéira, alebo boli osetrované
na zenskom oddeleni v nemocnici.'? Viésina slovenskych zien uznavala potrebu
zakona o umelom preruseni tehotenstva. Pritom ale 21,5% opytanych Zien sa
vyslovilo pre zruSenie tohto zékona (v Cechach to bolo len 5%). Vicsina zien
sa vyslovila v ankete za jednotny postup interrup¢nych komisif v ramci celého
Statu, aby platili rovnaké pravidla a postupovalo sa rovnako. Postoje slovenskych
zien v otazke umelého prerusenia tehotenstva boli na rozdiel od ceskych Zzien
»prisnejsie” a zaroven boli vjrazne diferencovanejsie. Zeny s vy$sim vzdelanim,
slobodné a tie, ktoré prekonali interrupciu boli liberalnejsie a zaujimali zmierlivejsi
postoj k umelému preruseniu tehotenstva. Naopak Zeny s nizsim vzdelanim,
starSie a tie, ktoré nemali za sebou skdsenost’ s interrupciou boli konzervativne,
rigordzne a prisne. Aj slovenské zeny sa vyslovili za désledni prevenciu interrupcii
— zlepsovanie socidlnych a ekonomickych podmienok a plinované rodicovstvo
(antikoncepciu).""" Pri blizSom pohlade na vidiecke Zeny na Slovensku (konkrétne
v oblasti vychodného Slovenska) bola zaznamenana neochota tychto zien
navitevovat’ antikoncepéné poradne. Zeny sa snazili roznymi spésobmi branit’
otehotneniu (napr. predlzovanim dojéenia detf, v mnohych pripadoch dokonca az
do skolského veku deti), ale pravdepodobne v dosledku roznych spolocenskych
a nabozenskych predsudkov sa do antikoncepénych poradni ,,nehrnuli. "
Podpisala sa pod to najmi ostychavost’ vidieckych Zien, ktora bola este intenzivnejsia
v ptipade ich intimneho Zivota. V rimci r6znych analyz a prieskumov sa v kontexte
Slovenska zd6raznovali vel'ké rozdiely medzi Zenami v mestskom a vo vidieckom
prostredi v otazke pristupu k regulovaniu a planovaniu tehotenstva, ako aj v otazke
akceptacie interrupcii. Tieto rozdiely sa vSak mali premietnut’ a zohladnit’ aj
do spdsobu realizacie zdravotnickej osvety a sexualnej vychovy.

Zavery
Prijatim zakona ¢. 68/1957 Zb. sa umoznil pristup zien k prevedeniu
interrupéného zakroku v presne vymedzenych situaciach v zdravotnickom

1Y PROKOPEQ, Jifi. Nazory slovenskych Zen na interrupéni zakon a jeho provadéci praxi. In: Zprivy
populacni komise, 1969, ¢. 2, s. 3-13.

" Tamze, s. 13.

12 VOLCKO, J. Antikoncepcia u vidieckych Zien. In: Ceskoslovenska gynekologie, 1960, 25/39, &. 10, s.
737-738.
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zariadeni, ale pod podmienkou suihlasného stanoviska $pecidlnej komisie, ktora
dostala neskor oficidlne oznacenie interrupénd. Samotné prevedenie zakroku tak
bolo individualne posudzované a presetrované a az po suhlasnom stanovisku
komisie sa mohlo realizovat’. Zlozenie a pristup komisie tak bol kldcovy
pre realizovanie cielov, ktoré sledoval rezim liberalizaciou interrupcii, okrem iného
napr. obmedzit’ az eliminovat’ nelegalne interrupcie, ochranit’ reprodukéné zdravie
zien do neskorsieho obdobia, ¢im predstavoval istd formu regulacie a planovanie
porodnosti. Zlozenie a ¢innost’ komisii upravovali jednotlivé realiza¢né vyhlasky,
ktoré boli do velkej miery vysledkom pripomienkovania predchadzajuceho
opatrenia a analyzy aktualnych $tatisttk a dat z praxe (pokles poérodnosti, narast
interrupcif, pretrvavajuci problém nelegalnych interrupcif). Jednotlivé komisie
aj pri pridrziavani sa realiza¢nej vyhlasky vsak rozhodovali inym spésobom
a ich ¢innost’ nebola jednotna, ¢o bolo objektom neustalej kritiky. V oblastiach
s prisnej$im postupom komisie sa potom nasledne vyskytli podozrenia na
nelegalne interrupcie, alebo tehotné Zeny volili cestu obchddzania tejto komisie
a podavali si viaceré ziadosti na viaceré (priaznivejSie nastavené, menej precizne,
viac formalne komisie). Preto aj v pripade Slovenska mézeme sledovat’ regionalne
rozdiely v pocte prijatych a kladne vybavenych ziadost{ na interrupciu jednotlivymi
interrupénymi komisiami. Na lokalnej drovni komisie volili odlisny pristup
a odlisnu mieru tolerancie voci ziadatelkam.

Pri porovnavan{ dat za jednotlivého oblasti Slovenska moézeme skonstatovat’,
ze dlhodobo si vysoku mieru potratovosti udrziavala Bratislava, ako v ramci mesta,
tak aj okres Bratislava-vidiek, ale aj okresy s velkymi sidlami, t.j. mestské prostredie
s VA¢Sim poctom zamestnanych zien v priemysle a sluzbich (Kosice, Trnava,
Nitra, Trencin, Povazska Bystrica, Banska Bystrica, Presov). Naopak medzi okresy
s najniz$ou mierou potratovosti patrili okresy na severe Slovenska — Cadca a Dolny
Kubin, v oblasti vychodného Slovenska to boli okres Bardejov a Humenné. Ako
vyplyva z jednotlivich prieskumov o popula¢cnom spravani slovenskych Zien,
ich konzervativne postoje sa prejavili aj vo vzt'ahu ku kritickému hodnoteniu
interrupcnej legislativy. Najma vidiecke zeny, Zeny starsie a s niz$im vzdelanim mali
skor negativny nazor na legalizovanie interrupcii, zaroven odmietali zasahy do ich
intimneho zivota. Preto odmietali navstevy antikoncepcénych poradni, ¢i lekarske
intervencie ohladom ich reprodukéného spravania. Volili radSej alternativne
sposoby ochrany pred otehotnenim a v pripade tehotenstva boli slovenské
zeny pripravené porodit’ aj neplanované diet’a a odmietali moznost’ podstipit’
interrupciu.

V tomto ohl'ade aj ¢innost’ interrupénych komisif bola v niektorych oblastiach
Slovenska (stredné Slovensko, okresy na severe a severovychode Slovenska)
preciznejsia, rigidnejsia a miera odmietania ziadosti vyssia. Preto sa ukazovala vicsia
potreba dohl'adu nad rajonizaciou a hldsnou sluzbou, aby sa zabranilo interrupénej
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turistike a opakovanym interrupénym zakrokom. Samozrejme miera anonymity
ziadateliek bola v pripade malych okresnych miest vel'mi t’azko udrzatelna. Malé
komunity, vel'ka pribuzenska a susedska spriaznenost’, rézne neformalne dozorné
a kontrolné mechanizmy nevytvarali predpoklady, aby sa zeny citili pred komisiou
pti prezentovani svojich pribehov komfortne, v pripade malych okresov boli tieto
prekazky este intenzivnejsie. Tomu by zodpovedal aj velky pocet samovolnych
potratov v ptipade Slovenska, v ramci ktorych boli nepochybne zastipené aj
nelegilne alebo doma vyvolané (sposobené) interrupcie.

Pri analyzovani d6évodov, ktoré viedli Zeny k Ziadostiam o umelé prerusenie
tehotenstva, zaujme najmi vysoky podiel Ziadosti, ktoré boli motivované velkym
poc¢tom deti v rodine a neochota porodit’ d’alsie diet’a. Zeny teda o interrupcie
neziadali zo zdravotnych dévodov, ako sa pévodne pri schvalovani zakona ¢.
68/1957 Zb. Naopak dominovali dévody socidlne, eckonomické, finan¢né, vo vel'mi
komplexnom ponimani. Tento stav navyse dokumentuje nizku mieru pouzivania
antikoncepcie (absencia lacnej a dostupnej antikoncepcie, neochota navstevovat
antikoncepcéné poradne, nedostatocna osveta a edukacia) a planovania rodicovstva.

Samotni predstavitelia rezimu si vsak uvedomovali, Ze miera potratovosti a pocet
umelych preruseni interrupcif ovplyviiuje najmi socialna situcia rodin s det’'mi,
pracovné zat'azenie zamestnanych zien s det'mi, financné ¢i bytové problémy.
Znizenie potratovosti tak nemohlo byt dosiahnuté len prisnym a razantnym
postupom interrupcnych komisif, ani dostupnou antikoncepciou, ale efektivnou
socialnou politikou statu, podporou mladych Pudi, ktorf vstupovali do manzelstva,
ako aj stabilizaciou socidlnej situacie rodin. To sa vsak $tatu do konca 60. rokov
nepodarilo.
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