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Chirurdzy dzieciecy ze Szpitala
Copernicus w Gdariskuporaz

pierwszy pobrali tkanke jajni-

kowa od 13-letniej Ani, chorej

naostrabiataczke

leczonych onkologicznie zaini-
cjowanym przez gdanskichle-
karzy. Dzieki pomocy spedjali-
stow zkilku dziedzin; onkologii,
hematologii i chirurgii dziecie-
cej medycyny rozrodu dziew-
czynka bedziemoglaw przysz-
foscizosta¢ mama.

Prosto zsali operacyjnej pobrana
przez chirurgdbw dzieciecych
tkanka jajnikowa trafita do spe-
cjalnego pojemnika, ktory na-
tychmiast przetransportowano
dobanku gdanskiej nvicty. Tam
pozamrozeniu bedzie przecho-
wywany tak dlugojak potrzeba.
Gdy dziewczynka wroci do zdro-
wia i dorosnie - rozmrozong
tkanke jajnikowg bedzie jej
mozna wszczepi€¢ ponownie
wtosamomiejsce. Wedtugleka-
1zy -jajnik podejmie swoja funk-
cje. Aniawnaturalny sposébbe-
dzie mogta zajs¢ w ciazeiurodzic
dziecko. Natym w najwiekszym
skrocie polega jedna z metod
ochrony ptodnosci fachowo
zwana krioprezerwacja.

- Sam zabieg laparoskopowego
wyciecia jajnika nie jest niczym
nadzwyczajnym- zastrzega prof.
Piotr Czauderna, kierownik Kli-
niki Chirurgii i Urologii Dzieci
i Mlodziezy, ktéra mieSci sie
w gdanskim Szpitalu
Copemnicus. - Prawdziwym wyz-
waniem byta natomiast organi-
zacja takiego przedsiewziecia,
ktorej podjeli sie lekarze z Kliniki
Pediatrii, Onkologii i Hematolo-
gii Dzieciecej GUMed.

Leczyiuszkadza
13-letnia Ania jest pacjentka Kli-
niki Pediatrii, Hematologiii On-
kologii w Uniwersyteckim Cen-
trum Klinicznym w Gdansku
od kilkunastu miesiecy. Aktual-
nie jest w trakcie przygotowy-
wania do transplantacji szpiku.
- W ostatnich latach wyniki
leczenia nowotwor6ow u dzieci
znacznie sie poprawity, zdecy-
dowang wiekszos¢ pacjentow
udaje sie wyleczy¢ , wymaga to
jednak bardzo intensywnegole-
czenia - thumaczy drhab. n.med.
Ninela Irga-Jaworska, ordynator
Oddziatu Hematologii. - CzeS¢
pacjentéw wymaga transplanta-
cji szpiku kostnego, przed ktorg
otrzymuja ekstremalnie silng
chemioterapie oraz czesto na-
promienianie catego ciata, poto
by zniszczy¢ wszystkie pozo-
state po standardowym leczeniu
komorki nowotworu. Niestety,
takie postepowanie wiaze sie
z uszkodzeniem innych szybko
dzielacych sie komorek, w tym

rejsy

rozrodczych. Wobectak dobrych
wynikéw leczenia przeciwno-
wotworowego i dtugiego prze-
widywanego czasu przezycia
naszych pacjentéw ogromnego
znaczenia nabiera poprawa ja-
kosci zycia poleczeniu i minima-
lizacjajego odlegltych powiktan.
Pacjenci dorosli, ktorzy w dzie-
cinstwie przeszli leczenie onko-
logiczne chca prowadzi¢ nor-
malne Zycie - uczyc sie, praco-
wacizaktadac rodzine. Kiedys
wydawato sie, Ze najwazniejsza
sprawa jest szybkie rozpoczecie
leczenia, czyli walka o zycie cho-
rego, a wszystko inne, w tym
ptodnosé, schodzi nadrugiplan.
A wlasciwie schodzila jeszcze
doniedawna, bo dzis wiemy, ze
istnieja sposoby, aby poméc ta-
kim dziewczynkom jak Ania.
Ania przetarta Sciezke dla kolej-
nych pacjentek Kliniki, ktore
rowniez oczekujg na procedure
przeszczepienia szpiku. Przy-
ktad Ani pokazatnam, ze mozli-
woSs¢ posiadania w przysztosci
wiasnego dziecka jest ogromnie
wazna rowniez dla pacjentek
bardzo mtodych - zauwaza dr
hab. Ninela Irga-Jaworska.

Mozliwosci zabezpieczenia
ptodnosciu dorostych kobiet jest
kilka, jednak u dziewczat w gre
wchodzi tylko pobranie tkanki
jajnikowej. Taki zabieg mozna
przeprowadzi¢ na prawie kaz-
dym etapie leczenia.

Dlaszczegolnych przypadkéow

Klinika Pediatrii, Hematologii
i Onkologii UCK zainicjowata
program ochrony ptodnosci
u  dziewczat  leczonych
onkologicznie. W klinice, w kto-
rej leczeni sa mali pacjenci z ca-
tego Pomorza powstat specjalny
interdyscyplinarny zespot, ktory
bedzie zajmowat sie tym proble-
mem. Wjego sktad wchodza: dr
hab. med. Ninela Irga-Jaworska,
prof. EwaBienidr Anna Pomor-
ska - onkolodzy i hematolodzy
dzieciecy z gdanskiego osrodka,
prof. Piotr Czauderna - szef Kli-
niki Chirurgii i Urologii Dzieci
iMtodziezy oraz prof. Krzysztof
Rukaszuk - dyrektor medyczny
Klinik Invicta.

- Powstajacy projekt wspiera
prof. Jacek Jassem, kierownik
Kliniki Onkologii i Radioterapii
GUMed, ktéry od lat zaangazo-
wany jest w dziatania na rzecz
ochrony ptodnosci u chorych
dorostych.  Wspo6tpracujacy
z nim zespot specjalistow (psy-
chologow, prawnikow, onkolo-
gow), dziatajacy w ramach Pol-
skiej Ligi Walki z Rakiem, chet-
nie dzieli sie znami swoim do-
Swiadczeniem - dodaje doc.
Irga-Jaworska. Ze wzgledu
naszczeg6lnyidelikatny aspekt
zagadnienia, do zespotu zapro-
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Polkonam rakal
A jak dorosne, urodze dziecko

Prof. Kazimierz Kik: Jarostaw Kaczynski jest mocniejszy né stu

tysigcach pdl od niemal wszystkich polskich politykéw, wtym

od Zbigniewa Ziobry

szono dr Martyne Domanska-
psychologa, majgcego doswiad-
czenie w pracy z dziecmi z cho-
roba nowotworowa. Dziatania
zespotu nadzoruje prof. Maryna
Krawczuk-Rybak, kierownik Kli-
niki Onkologii i Hematologii
Dzieciecejw Biatymstoku, prze-
wodniczaca Polskiej Pediatrycz-
nej Grupy Odleglych Nastepstw
Leczenia Przeciwnowotworo-
wego dziatajacej w ramach Pol-
skiego Towarzystwa Onkologii
i Hematologii Dzieciecej. Nie
oznacza to jednak, ze teraz kaz-
dej dziewczynce lekarze beda
proponowac zabieg, ktory
przeszia Ania.

-Program jest przeznaczony
tylkodlaszczegblnych przypad-
kéw - dziewczat najbardziej na-
razonych na bezptodnos¢ z po-
wodu zastosowanej terapii - za-
strzega prof. Ewa Bien. - Program
ochrony ptodnosci to po prostu
nasza odpowiedZ na potrzeby
zglaszane przez naszych pacjen-
téwiichrodzicow.

Jedynametoda

Dotejporyo mozliwoscizdepo-
nowania nasienia lekarze z Kli-
niki Pediatrii, Hematologii i On-
kologii informowali przede
wszystkim rodzicow nastolet-
nich chtopcéw. Pobranie i zam-
rozenie nasienia przed rozpocze-
ciem wielolekowej chemiotera-
pii jest procedurg nieinwazyjna
iszybka. W przypadku dziew-
czat, asortyment metod, ktore
by bez szkody dla wyniku tera-
pii onkologicznej mogtyby
umozliwi¢ posiadanie potom-
stwa naszym pacjentkom, jest
niestety ograniczony - ubolewa
prof. Ewa Biei, ordynator Od-
dziatu Chemioterapii. -Jedyna
skuteczng metoda, ktéra wcho-
dziwgre udziewczat jest opera-
cyjne pobranie i zamrozenie jaj-
nika. Nie jest to zabieg uznawany
zarutynowy, tymbardziej doce-
niam starania dr Nineli Irgi-Ja-
worskiej, ktora nawigzata wspot-
prace zKlinika Chirurgiii Urolo-
gii Dzieci i Mtodziezy oraz Kli-
nika Leczenia Nieptodnosci
INVICTA w Gdansku. Propozy-
cja wspotpracy miedzy klini-
kami spotkata sie zbardzoentu-
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zjastycznym odbiorem, co daje
nadzieje, ze kolejne pacjentki
beda mogly by¢ zakwalifiko-
wane do nowo powstatego pro-
gramu.

- W onkologii dzieciecej
w Polsce - odwrotnie niz w on-
kologii dorostych - wynikilecze-
nia nie odstajg od wynikéw eu-
ropejskich - podsumowuje prof.
Piotr Czauderna. - Zwyjatkiem
przypadkow niektorych,
naszczesScie rzadkich, nowotwo-
row, ktore Zle rokuja, udaje sie
wyleczy¢ ok. 80 proc. matych
pacjentow. Stad w onkologii
dzieciecej coraz wieksza uwage
zwraca sie nie tylkona wylecze-
nie pacjenta z choroby, ale row-
niez naunikniecie p6znych skut-
kéw leczenia, z ktorych jednym
jest obnizenie ptodnosci. Podej-
mowane s3 wiec wysilki, by te
ptodnosé chroni¢ - pobierac
imrozic - w przypadku chtop-
c6w nasienie lub tkanke jader,
a w przypadku dziewczynek
tkanke jajnikowa po to, by
w przysztosci mogli oni docze-
kac sie potomstwa i prowadzi¢
szczesliwe Zycie.

Urodzily siejuz dzieci
Moébwigcnajprosciej oncofertility
polega na zachowywaniu ptod-
nosci oraz przywracaniu jej juz
po zakonczeniu cyklu leczenia
onkologicznego, czy tezinnego,
wykorzystujgcego leki
cytotoksyczne Termin powstat
w2005 roku, ale jako procedura
medyczna funkcjonuje w Swia-
domosci od 2010 roku. Pojecie
do medycyny wprowadzita
amerykanska badaczka - prof.
Teresa K. Woodruff z Uniwersy-
tetu Northwestern w Chicago.
Od stycznia tegoroku w Stanach
Zjednoczonych, zgodnie ze sta-
nowiskiem Amerykanskiego To-
warzystwa Medycyny Rozrodu
ASRM, za eksperymentalne nie
uwaza sie juz mrozenia tkanki
jajnikowej, czyli jednej z metod
wykorzystywanych w ramach
oncofertility. W Europie, row-
niez w Polsce, trwajg obecnie
prace nad jej oficjalnym uzna-
niem. Na Swiecie, dzieki meto-
dzie krioprezerwacji i ponow-
nego wszczepiania tkanki zdro-
wego jajnika do organizmu pa-
cjentekleczonych onkologicznie
urodzito sie juz ok. 160 dzieci.
Z uwagi na brak refundacji tej
procedury przez Narodowy
Fundusz Zdrowia nie ma oficjal-
nychdanych oliczbie takich uro-
dzen. Wedtug lekarzy takich
dzieci jest w Polsce co najmniej
troje.

Gdanska klinika nawiazata
réwniez wspotprace z Polska
Liga Walki z Rakiem, ktéra zini-
Cjatywy znanego gdanskiego on-
kologa prof. Jacka Jassema po-

dobny program ma dla chorych
dorostych.

Wdiaz temat tabu

Zdaniem ekspertow tej organi-
zacji - ptodnosc osob, ktore za-
chorowaty na raka, wcigz jest
w Polsce tematem tabu. Choé
nowotwory to choroba przede
wszystkim osob starszych, to
chorujg -ito coraz czeSciej - lu-
dzie mtodzi. Zgodnie z danymi
Krajowego Rejestru Nowotwo-
row tylko w 2015 roku raka
zdiagnozowano prawie u 8 tys.
0sOb ponizej 40 roku Zzycia.
Wiele z nich nie ma jeszcze
dzieci lub chcialoby mie¢ ich
wiecej.

- Zachorowanie na nowotwor
na ogot nie przekresla mozli-
wosci powiekszenia rodziny -
zastrzega prof. Jassem. -Pod jed-
nym warunkiem: trzeba o tym
pamietac przed rozpoczeciem
leczenia, bo to leczenie, a nie
sama choroba moze spowodo-
wac bezptodnosc.

- Chory na raka mezczyzna
ma prawo zostat w przysztosci
ojcem. Mtodej kobiecie, ktora za-
choruje na ztosliwy nowotwor
nie mozna odbiera¢ szans
na macierzynstwo. - Dlatego
obowigzkiem kazdego lekarza
prowadzacego leczenie onkolo-
gicznejest poinformowanie cho-
rego o mozliwosci wystgpienia
tego rodzaju powiktan oraz do-
radzenie co zrobi¢ w takiej sytu-
acji - podkresla prof. Jacek
Jassem. Towlasnie zjego inicja-
tywy i pod auspicjami Ligi oraz
Polskiego Towarzystwa Rozrodu
i Embriologii powstaje projekt
pod tytutem ,,Ochrona ptod-
nosci chorych nanowotwory”.

Stresdlakomoérek

- Leczenie onkologiczne to
ogromny stres dla wszystkich
komoérek organizmu cztowieka,
wtymréwniez komorek rozrod-
czych - thumaczy prof. dr hab.
med. Krzysztof Eukaszuk, kie-
rownik medyczny  klinik
INVICTA. - Zaréwno chemiote-
rapia jak i radioterapia to me-
tody, ktérych dziatanie polega
naniszczeniu komoérek chorych
izdrowych, uszkadzaniuich ma-
terialu genetycznego, ktore to
utrudniajg potem ich podziaty.
To, czy mtoda kobieta po takim
leczeniu bedzie mogla zajs¢
w cigzeiurodzi¢ zdrowe dziecko
zalezy od tego, jakg ma onare-
zerwe  jajnikowa.  Jezeli
wyjSciowo byta ona duza a usz-
kodzeniu ulegta tylko czeS¢ ko-
morek rozrodczych, takie szanse
bedzie miata, jezeli byta mata -
szansa bedzie ponizej 1 procenta.
Natomiast dlamezczyzny w po-
dobnej sytuacjidecydujace zna-
czenie ma stan jego plemnikow.

Nie oznacza to, Ze jesteSmy be-
zradni, wspotczesna medycyna
ma do zaoferowania szereg me-
tod chronigcych ptodnosé. -
Problemem jest brak Swiado-
mosci, wiekszo$¢ mtodych pa-
cjentow onkologicznych nie ma
zielonego pojecia, ze wogble one
istnieja - dodaje prof. Fukaszuk.
- Rzadko ktorylekarz informuje
chorego otakich mozliwosciach.

Rodzajpolisy

Swoistg polisg ubezpieczeniowa
na przyszios¢ jest zamrozenie
nasienia. To - zdaniem profesora
- relatywnie prosta i dajgca do-
bre efekty metoda. Zamrozone
plemniki - bardzo odporne
na dziatanie czynnikéw fizycz-
nych s zdolne do zaptodnienia
nawet...po 50. latach.

- Natomiast kobiety moga
skorzystaé z trzech metod; mro-
zenia komérek jajowych, tkanki
jajnikowej oraz zarodkow - wy-
licza prof. Eukaszuk.

O wiele trudniej od plemni-
koéw jest przechowac komorki
jajowe poniewaz podczas roz-
mrazania tatwo je uszkodzic.
Udaje sie tego unikna¢ dzieki
tzw. witrifikacji, czyli specjalnej
technice mrozenia. W klinikach
INVICTY stosuije sie jg od 2005
roku. Od 2009 roku mrozi sie tu
rowniez tkanke jajnikowa. Gdy
sie ono zakonczy, rozmrozong
tkanke jajnikowg ponownie
wszczepia sie kobiecie. Nie tylko
poto, by przywroci¢ ptodnosc,
aleréwniezby podjetaona funk-
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cjehormonalne codlajej organi-
Zmu jest tez ogromnie wazne.
Warunek jest jeden - zar6wno
plemniki, jak i komorki jajowe
itkanke jajnikowa pobractrzeba
zanim pacjent rozpocznie lecze-
nie - chemioterapie czy naswiet-
lania.

Rocznie trafia do nas kilku-
dziesieciu pacjentow w wieku
prokreacyjnym ze
zdiagnozowanym nowotworem
- szacuje prof. dr hab. Krzysztof
Eukaszuk,kierownik medyczny
Klinik INVICTA. Biorac
pod uwage skale problemu - to
wcigz  bardzo  niewiele.
AINVICTA jest jednym znajbar-
dziej doswiadczonych osrodkow
w tym obszarze. Wiasnie z troski
ozabezpieczeniu mtodych ludzi
bolesnie dosSwiadczonych przez
chorobe Nowotworowa
przed utratg szansy narodziciel-
stwo INVICTA uruchomiataod 1
lipca br. promocyjng akcje
pod hastem ,,Zachowac ptod-
nos¢”. W jej ramach kazdy pa-
cjent do 18 roku zycia moze
do ukonczenia 21 roku Zycia
przechowac w banku INVICTY
za symboliczng ztotéwke rocz-
nie zamrozony depozyt zbiopsji
jadra, komérki jajowej, nasienie
oraz tkanke jajnikowa.

W akcji udziat biorg Kliniki
Leczenia Nieptodnosc¢i w Gdan-
sku, w Warszawie, we Wrocla-
wiu (majg swoje banki do prze-
chowywania materiatu biolo-
gicznego) oraz w Bydgoszczy,
w Gdyniiw Stupsku.

MAVIVA
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szczegdlnych przypadkéw - dziewczat najbardziej narazonych
na bezptodnos¢ z powodu zastosowanej terapii. Jedyna
skuteczng metodg ochrony ptodnosci, ktéra wchodzi w gre
u dziewczat jest operacyjne pobranie i zamrozenie jajnika

PROF. PIOTR CZAUDERNA -
KIEROWNIK KLINIKI
CHIRURGII | UROLOGII
DZIECI | MEODZIEZY
W SZPITALU COPERNICUS

Sam zabieg laparoskopowego
wyciecia jajnika nie jest
niczym nadzwyczajnym, wiec

nasza rola w tym przedsiewzieciu

byta niewielka.

Prawdziwym wyzwaniem byfa natomiast organizacja
takiego przedsiewziecia, ktérej podijeli sie lekarze
z Kliniki Pediatrii, Onkologii i Hematologii
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

PROF. EWA BIEN - ORDYNATOR

ODDZIALU ONKOLOGII

- DZIECIECE) KLINIKI PEDIATRII,

ONKOLOGI | HEMATOLOGII
GUMED

Program ochrony ptodnosci to
po prostu nasza odpowiedz
na potrzeby zgfaszane przez

naszych pacjentéw i ich rodzicow.

Jest on przeznaczony tylko dla
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rejsy
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DRHAB. N. MED. NINELA IRGA-
JAWORSKA -ORDYNATOR
ODDZIALU HEMATOLOGII

DZIECIECEJ KLINIKI PEDIATRII,

ONKOLOGI! | HEMATOLOGII

Wobec tak dobrych wynikéw leczenia
przeciwnowotworowego i dtugiego

< przewidywanego czasu przezycia
naszych pacjentéw ogromnego

znaczenia nabiera kwestia poprawy jakosci zycia po leczeniu
i minimalizacja jego odlegtych powiktan. Pacjenci dorosli, ktérzy
w dziecinstwie przeszli leczenie onkologiczne chca prowadzi¢
normalne zycie - uczyc sie, pracowac i zaktadac rodzine

PROF. KRZYSZTOF LUKASZUK -

KIEROWNIK MEDYCZNY
KLINIK INVICTA

Nieprawda jest, ze wykorzystujac
metode krioprezerwacji
(zamrazania) mozna zabezpieczy¢
ptodnos¢ jedynie u dziewczat, ktére
weszty w okres pokwitania.

W przypadku dziewczynek zabiegi

tego typu mozna wykonac bez

badzbezpieczny.pck.pl

wzgledu na to ile majg lat, nawet u najmfodszych. Duzo
trudniejsze jest to w przypadku matych chtopcéw, gdyz
wyciecie jadra nie wchodzi w gre - pobra¢ mozna

i przechowywac w specjalnym banku jedynie nasienie.

009860018



