¢ Czy z programu in vitro mogg korzy-
sta¢ tylko malzenstwa?

Nie. Jesli prawo tego nie zabrania, procedure te stosu-
je si¢ np. dla samotnych czy starszych kobiet, par jed-
noptciowych, przy zatrudnianiu surogatki (matki na
wynajem) oraz dla eksperymentow medycznych i po-
zyskiwania embrionalnych komoérek macierzystych.

¢ Czy dziecko to grzech?

Dziecko zawsze jest dobrem! Pragnienie posiadania
dziecka za wszelkg cene moze jednak prowadzi¢ do
dziatan niegodziwych i krzywdzacych. Nic nie uspra-
wiedliwia narazania embrionow (czyli istot ludzkich
we wczesnej fazie rozwoju) na $mier¢, selekcje, czy-
nienie z nich materiatu biologicznego, przedmiotu
produkcji czy handlu.

¢ Czy dzieci poczete in vitro sa gorsze?

Absolutnie NIE! Kazdy cztowiek, niezaleznie od
tego, w jaki sposob zostal poczety i jaki jest stan jego
zdrowia, ma swojg godnos¢ i nalezy mu si¢ pelny
szacunek i ochrona.

¢ W jaki sposob mozna pomoc nieplod-
nym malzenstwom?

Nalezy je prawidlowo leczy¢! Wazna jest wlasciwa
diagnoza i specjalistyczna terapia. Temu stuzy tzw.
ochronna medycyna prokreacyjna. W diagnostyce
i leczeniu nieptodnosci matzenskiej positkuje si¢ ona
zdobyczami catej medycyny. Stosuje si¢ procedu-
ry medyczne, w ktorych nie ging ludzkie embriony.
Dobrym przyktadem jest naprotechnologia. Wedtug
danych kliniki ,,Napromedica” w Biatymstoku sku-
teczno$¢ leczenia po pot roku wynosi 36%, a po roku
46%. Niestety, w Polsce leczenie naprotechnologicz-
ne nie jest objete finansowaniem przez NFZ, w prze-
ciwienstwie do programu in vitro.

Tres¢ ulotki zostala skonsultowana z lekarzami
specjalistami ginekologii i poloznictwa.

Bibliografia:

M. Das, H.E.G. Holzer, ,,Recurrent implantation failure: gamete and em-
bryo factors”, w: “Fertility and Sterility”, Vol. 97, Issue 5, pages 1021-
1027, May 2012.

A.T. Hansen, U.S. Kesmodel, S. Juul i in., “Increased venous thrombosis
incidence in pregnancies after in vitro fertilization”, w: “Human Reproduc-
tion”, Volume 29, Issue 3, pp. 611-617.

E.C.M. Nelissen, A.P.A. Van Montfoort, L.J.M. Smitsiin., “IVF culture me-
dium affects human intrauterine growth as early as the second trimester of
pregnancy”’, w: “Human Reproduction”, Volume 28, Issue 8 (August 2013),
pp. 2067-2074.

B. Trabert, E.J. Lamb, B. Scoccia i in., ,,Ovulation-inducing drugs and
ovarian cancer risk: results from an extended follow-up of a large United
States infertility cohort”, w : “Fertility and Sterility” (December 2013),
Volume 100, Issue 6, pp. 1660-1666.

Klub Przyjaciol Ludzkiego Zycia
— Human Life International Polska
ul. Jaskowa Dolina 47/1a
80-286 Gdansk
tel. +48 58 341 19 11
e-mail: poczta@hli.org.pl
www.hli.org.pl

www.facebook.com/klub.

www.hli.org.pl przyjaciol.ludzkiego.zycia

IN VITRO

pytania — odpowiedzi




¢ Czy zaplodnienie in vitro jest metodg
leczenia nieplodnosci?

Nie. Procedura in vitro nie leczy nieptodnosci. Pro-
blem zdrowotny pozostaje.

¢ Co to jest zaplodnienie in vitro?

Zaptodnienie pozaustrojowe, popularnie nazywane
in vitro, polega na pobraniu od kobiety i mezczyzny
komorek rozrodczych i potaczeniu ich na ptytce la-
boratoryjnej, poza organizmem matki. Jezeli dojdzie
do zaptodnienia, po kilku dniach hodowli wybiera si¢
(poddaje selekcji) embriony, ktore zostana podane
(transferowane) do jamy macicy.

¢ W jaki sposob pozyskuje si¢ komorki
rozrodcze?

Kobieta jest poddawana stymulacji hormonalnej jaj-
nikow, czyli otrzymuje bardzo duza dawke hormo-
néw, aby spowodowaé dojrzewanie wielu komorek
jajowych jednoczesnie. Pobiera si¢ je metoda punk-
cji, tj. naktucia jajnikow, najcze;smej przez sklepienie
pochwy Mchzyzna oddaje nasienie drogg masturba-
cji. Gdy pacjenci nie majg wtasnych komorek rozrod-
czych, moga je kupic.

¢ Czy komorki rozrodcze laczg si¢ same?
W klasycznym programie in vitro komorka jajowa
i plemnik po odpowiednim przygotowaniu faczyly si¢
ze sobg spontanicznie. Dla zwigkszenia skutecznosci
zaplodnienie mozna przeprowadzi¢ metodg ICSI:
pod mikroskopem, przy pomocy mikronarzedzi, na-
ktuwa si¢ komorke jajowa i do jej wnetrza wprowa-
dza pojedynczy plemnik. Metoda ta zwigksza ryzyko
wystapienia wad u dziecka.

¢ Czy embrion to juz dziecko?

Tak! Zycie istoty ludzkiej rozpoczyna si¢ od pocze-
cia. Jest to biologiczny fakt. Embrion ludzki to czto-
wiek w poczatkowej fazie rozwoju.

¢ Czy stosuje sie¢ selekcje embrionow lub
plodow?
Tak. To nalezy do programu in vitro. Zawsze przepro-

wadza si¢ Wybor (selekcje) embrionow, ktore majg trafic
do jamy macicy. Dokonuje si¢ tego na postawie wygladu
embrionéw lub przeprowadza badanie przedimplanta-
cyjne. Polega ono na pobraniu z zywego, rozwijajacego
si¢ zarodka kilku komorek i zbadaniu ich. Diagnostyka
ta pozwala na wykrycie wad genetycznych. Zdrowe em-
briony pozostawia si¢ do dalszego postgpowania, a po-
zostate niszczy. W macicy umieszcza si¢ dwa lub wigcej
embriondéw. Wszystko w tym celu, aby zwigkszy¢ sku-
teczno$¢ programu in vitro, ktora i tak pozostaje bardzo
niska. Jezeli dojdzie do cigzy wieloptodowej, ktora grozi
powiklaniami, czgsto wykonuje si¢ aborcje selektywna,
tzn. u$mierca ,,nadliczbowe” ptody rozwijajace si¢ w to-
nie matki.

¢ Po co embriony si¢ zamraza?

Mrozenie (kriokonserwacja) embriondéw to jedyny spo-
sob ich przechowywania Najczgsciej stosowane sg dwie
metody: powolne mrozenie lub zeszklenie (witryfikacja).
Powolne zamrazanie polega na stopniowym obnizaniu
temperatury do — 80°C i przeniesieniu embrionu do cie-
ktego azotu o temperaturze — 196°C. Tworzace si¢ w em-
brionie krysztatki lodu mogg go uszkodzi¢. Opracowano
wigc ,,.bezpieczniejsza” metodg zeszklenia, czyli odwod-
nienia i szybkiego zamrozenia. Ernbrlony przechowuje
si¢ w specjalnych termosach w oznakowanych rurkach.
Wiele z nich ginie podczas zamrazania, dtugotrwatego
przechowywania lub rozmrazania. Wybitny francuski
genetyk prof. Jérome Lejeune kriokonserwacj¢ nazywat
»koncentracyjng puszka”, gdyz cztowiek w stanie hiber-
nacji nie moze ani zy¢, ani umrzec.

¢ Jaka szanse daje in vitro na urodzenie
dziecka?

Metoda ta jest mato skuteczna, nawet po wielokrotnych
probach. Na urodzenie si¢ ma szans¢ najwyzej 7,5%
dzieci poczetych in vitro. Ok. 20 embrionéw traci zycie,
aby moglo si¢ urodzi¢ jedno zywe dziecko. Jezeli kobie-
ta nie jest zdolna do donoszenia cigzy, nigdy nie urodzi
dziecka, nawet poczetego in vitro.

¢ Czy dzieci poczete in vitro sq zdrowe?

U dzieci ,,z probowki” ryzyko wystapienia wad wro-
dzonych jest o 30-40% wigksze niz u dzieci poczetych
w sposob naturalny. Czegsciej wystepuja: zespdt Bec-

kwitha-Wiedemanna (gigantyzm, przerost jezyka,
nowotwory, cukrzyca, zaburzenia neurologiczne),
zespot Angelmana (problemy z mowa i koncentra-
cja, nadaktywno$¢, padaczka, niezbornos¢ ruchow),
takze wady serca, znieksztalcenia uktadu kostno-sta-
wowego 1 rozrodczego. Dzieci poczete in vitro czg-
$ciej rodza si¢ przedwczesnie, co zwicksza ryzyko
umieralnosci okotoporodowej. Ro$nie takze ryzyko
choroby nowotworowej, np. biataczki i siatkowcza-
ka. Pieciokrotnie czeSciej rozwijajg si¢ naczyniaki.

¢ Czy procedura in vitro jest bezpieczna

dla kobiety?

Zdarzajg si¢ przypadki powaznych powiktan po sty-
mulacji jajnikow, o czym kobiety czesto nie sg in-
formowane. Rosnie ryzyko zachorowania na raka
jajnika. Cigza po zaptodnieniu in vitro wiaze si¢
z 10-krotnie wigkszym ryzykiem zakrzepicy zyt gle-
bokich, a w przypadku hiperstymulacji jajnika ryzy-
ko to wzrasta 100-krotnie.

¢ Czy Kkliniki in vitro ponosza odpowie-
dzialnos¢ za zdrowie swoich pacjentek
iich dzieci?

Osrodki te nie lecza swoich pacjentek, u ktorych wy-
stapity powiktania. Nie zajmujg si¢ opieka nad dziec-
kiem w okresie prenatalnym. Nie prowadza rowniez
opieki nad pacjentkami, ktore zaszty w cigze. Sa one
kierowane do publicznej stuzby zdrowia, finansowa-
nej przez NFZ. Jezeli badania prenatalne wykaza, ze
dziecko poczete in vitro jest chore, proponowana jest
aborcja.

¢ Czy zdarzaja si¢ przypadki odrzucenia
przez rodzicow dzieci poczetych in vitro?
Tak. Matki czesciej nie odnajduja sie; W swoim ma-
cierzyhstwie, rzadziej tez karmig piersig. Mezczyzni
czesto nie 1dentyﬁku]q si¢ jako ojcowie. Na]W1e;ksze
problemy pojawiajg si¢, gdy dziecko jest powaznie
chore. Ponadto zdarzajg si¢ przypadki, ze na skutek
pomytki w laboratorium dziecko nie jest genetycz-
nym potomkiem swoich rodzicéw biologicznych.
Niekiedy dochodzi do aborcji.



