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Tuzba pocat dieta je suéastou nasho bytia,
nasho pokracovania... Je silna ako tuzba prezit,
apreto je pochopitelné, Ze ak sa dieta po¢at
nedari, je snaha paru i odbornikov situaciu
vyriesit velka. Paradoxom doby je, Ze pocet
parov, ktoré si dieta ,naplanuju” prili§ neskoro
a ocitnu sa v situacii, Ze to skratka nejde tak
lahko, ako si predstavovali, stipa. Dévody
vsak mézu byt rozne a je mimoriadne déleZité
ich diagnostikovat. Cesta paru éasto vedie do
centra asistovanej reprodukcie. Co by mali
vediet, na ¢o a ako sa pripravit? Tieto ainé
otazky polozila predsednicka Obc¢ianskeho
zdruzenia BOCIAN, Mgr. Denisa Priadkova,

Co nas caka
vCentre
asistovane]

MUDr. Silvestrovi Galovi, PhD.,
medicinskemu riaditelovi centra asistovanej
reprodukcie ISCARE v Martine.

Ake vysSetrenia absolvovat a u akého
Specialistu, z ktorych vyplynie, ze par je
»kandidatom* na asistovanti reprodukciu?

Specialistom na diagnostiku a lie¢bu po-
ruch plodnosti je lekar z odboru repro-
asistovanej reprodukcie. Na Slovensku
traduje urcita dezinformacia, ze navsteva
takeéhoto Specialistu alebo takéhoto cen-
tra - rovna sa umelé oplodnenie - ¢o, sa-
mozrejme, nie je pravda. Cielom je pocatie
a donosenie zdraveého plodu ¢o najjedno-
duchs$im sp6sobom, s najmensim zasa-
hom do organizmu Zeny alebo aj muza.

reprodukcie <

Niekedy skuto¢ne staci upravit a regulo-
vat menstrua¢ny cyklus a pocatie nastane
prirodzene. Samozrejme, su aj pripady, ked
je umelé oplodnenie uplne opodstatnené.
Aby sme poznali pri¢inu poruch plodnos-
ti, su velmi délezité diagnostické metody,
ktoré v celku dokaze poskytnut iba cen-
trum asistovanej reprodukcie. Neplod-
nost je problém oboch partnerov, a uz pri
prvom stretnuti vyzadujeme pritomnost
zeny a muza. To je hlavny a zasadny roz-
diel medzi vySetrenim Zeny u gynekoldga
a muza u uroléga. Klu¢ovym procesom je

Uz pri uvodnej konzultacii zdéraznujeme
psychicku pohodu nielen pri akomkolvek zakroku,
ale v priebehu celého lie¢ebného procesu. § €
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uvodna konzultacia s déslednou anamne-
zou a naslednym planom dalsich vysetre-
ni. Treba podotknut, Ze neexistuje zoznam
vysSetreni alebo akasi Sablona, ktorej za-
verom by bolo odhalenie problému. Po-
stup je prisne individualny a odvija sa od
ziskanych udajov pri uvodnej konzultacii.
V niektorych pripadoch dokonca nie je
mozné urcit pri¢iny na zaklade dostup-
nych informacif su¢asnej modernej medi-
ciny. Navstevu Specialistu v reprodukcnej
medicine odporu¢am kazdému paru po
roku neuspesneho snazenia sa o babat-
ko do 35 rokov veku zZeny. Vo veku nad 35
rokov je obdobie snazenia sa — vzhladom
na moznu znizenu vajec¢nikovu rezervu —
skratene na polroka.

www.mamaaja.sk



Najcastejsou pri¢inou neplodnosti u Zien je
syndrém polycystickych vaje¢nikov. U muzov
su to zapaly semennikov ¢i prostaty.

Pri akych diagnézach (operacie, zrasty,
poruchy cyklu...) vyhladat gynekologa,
ktory sa Specializuje naliechu portich
plodnosti aj bez 12- ¢i viacmesacného
pravidelného pohlavného styku, ktory
nevedie k Zelanému tehotenstvu?

U Zien su to najmé poruchy

menstruacneho cyklu. Najcas-

tejSou pricinou takejto poruchy
je syndrom polycystickych vajecnikov,
ktory prakticky neumoziuje spontanne
pocatie. Okrem inych priznakov sa pre-
javuje anovula¢nym cyklom, ked nedo-
chadza k dozretiu a uvolneniu vajicka.
Navonok sa to prejavuje zriedkavou alebo
az chybajucou menstruaciou. V takomto
pripade nestacipodat , vyvolavacku* (in-
jekciu na vyvolanie menstrudcie) alebo
uzivat lieky, ktoré upravia cyklus. Takéto
prejavy nepravidelnosti cyklu (niekedy
aj skrateny cyklus) u Zen nad 35 rokov
moézu poukazovat na pred¢asné zlyha-
vanie vaje¢nikov. V takomto pripade
plati, Ze ¢im skorsi zasah asistovanej re-
produkcie, tym vyssia Sanca na uspech.
V pripade, Ze Zena uz absolvovala laparo-
skopiu alebo inu operaciu s nalezom en-
dometridzy, takisto odporu¢am vyhladat
Specialistu. Endometridza je ochorenie,
ktorée komplexne poskodzuje vnutorne
pohlavneé organy a napriek absolvovanej
lie¢be ho nie je mozné nikdy povaZovat za
vylieceneé. Je to ochorenie, ktoré vytva-
ranim cyst na vajecniku poskodzuje za-
sobu vajicok, dozretie vajicok a ovulaciu.
Vytvara zrasty v malej panve, poskodzuje
vajcovody mechanicky aj funkcne.

U muzov su to operacie semen-

nikov, ktoré su casto vykona-

vane v detskom veku a postu-
pom ¢asu su ¢asto zabudnuté. Dalej st
to zapaly postihujuce semenniky alebo
prostatu, ktoré¢ moézu zanechat trvalé
nasledky. Urazy, aj tie, ktorym nie je ve-
novana pozornost, mézu zapri¢init vazne
poruchy zrenia spermil. Jednoduchym
vysSetrenim spermiogramu je moz-
né vylucit alebo potvrdit tieto obavy,
a preto by mal toto nenarocné vy-
Setrenie absolvovat kazdy muz pred
planovanim rodic¢ovstva.

vyzivovy doplnok

Snazilky vam
prinasa

Akeé su diagnostické
moznosti vo vasom
centre a preco je dolezité,
napr. u partnera, identifikovat
priciny znizenej plodnosti?
Uvodna konzultacia s parom je klu¢om
k rieSeniu probléemov. Podrobne ana-
lyzujeme moznu rodinnu geneticku
zataz, pytame sa na detské choroby,
ochorenia v dospelosti, operacné zasa-
hy v minulosti. U Zien su ddlezité udaje
o menstruacnom cykle, pravidelnosti,
vyskyte bolesti, prekonanych zenskych
ochoreniach. U muZov okrem anam-
nestickych udajov vyhodnotime sper-
miogram. V ramci uvodnej konzultacie
nasleduje gynekologické vysSetrenie
Zeny spojené s ultrazvukovym vy-
Setrenim. Na zaklade tohto vySetrenia
posudzujeme uloZenie, velkost a tvar
maternice, vyskyt a lokalizaciu myo-
mov, hrubku a charakteristiku sliznice
maternice, velkost a vzhlad vaje¢ni-
kov, a zaroven urc¢ime tzv. , AFC", kto-
ry je dobrym markerom vajecnikovej
rezervy. Nasledne odoberieme krv na
zistenie vsetkych znamych paramet-
rov, ktoré nejakym sp6sobom zasahuju
do prirodzeného mechanizmu otehot-
nenia. Su to najmd hormony, ktoré sa
tvoria vo vaje¢nikoch, hormény stitnej
Zlazy, hypofyzy, ale aj protilatky proti
spermiam, placente, hladina D-vitami-
nu a pod. Vyhodnotenim a sumarizaciou
tychto vysetreni bud dokaZeme urcit
pri¢inu a nasledne vhodnou metédou aj
lie¢it poruchy plodnosti, alebo navrhu-
jeme dalsie, zloZitej$ie vySetrenia — ako
je napr. laparoskopia, genetickeé, imu-
nologické, hematologické vysetrenie.
V niektorych pripadoch uz na zaklade
prvotného vysSetrenia odhalime pric¢inu
neplodnosti a liecbu mézeme zahgjit uz
v nasledujucom menstruacnom cykle.
V ostatnych pripadoch takato diagnos-
tika moéze trvat aj mesiace.
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na plingvanie tehotenstva
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Ako vyzera priprava na IVF
cyklus pre samotny par?
Pred samotnym zaciat-
kom IVF cyklu povaZujem
za velmi délezity koordina-
torsky pohovor. Ide vlastne
o Skolenie paru, na ktorom su
partneri podrobne pouceni o jed-
notlivych krokoch celého procesu. Koor-
dinatorka — osoba zodpovedna za priebeh IVF
cyklu vysvetli stimulac¢ny protokol, na zaklade
ktorého postupujeme pri samotnej stimula-
cii. Pocas tejto stimulacie si pacientka sama
aplikuje hormonalne pripravky - zvacsa vo
forme podkoznych injekcii. Na tomto pohovo-
re si moze ich aplikaciu vyskusat na réznych
modeloch. Par z takéhoto pohovoru odchadza
pouceny, vedia, kedy zacat s aplikaciou injek-
cii, komu zavolat v pripade akychkolvek ne-
jasnosti, kedy prist na dalsiu kontrolu.

Na ¢o sa pripravit pred rozhovorom s lekarom?

Pripravit sa na otazky odbornika sa vlastne
ani neda. V tomto vidim paralelu s vtipom:
,Co mate urobit, ked stretnete medveda?
Ni¢. Medved urobi vSetko za vas." Dolezita je
uprimnost a nebat sa ani otazok, ktoré zasa-
huju aj do intimnych sfér paru, ako napr. frek-
vencia pohlavného styku a pod.

S akym inym lekarom — $pecialistom

este mozeme prist do styku (imunolég,
genetik, embryoldg, sexuoldg, androlog,
endokrinolég...)?

Reproduk¢na medicina je interdisciplinarny
odbor - to znamena, Ze okrem gynekoldgie
zasahuje aj do inych oblasti mediciny. Je to
daneé tym, ze prirodzené pocatie vyzaduje
zdravy organizmus muza i zeny. Lekar - Spe-
cialista na reprodukénu medicinu nedokaze
obsiahnut vsetky odbornosti, nielen teore-
ticky, ale ani z praktického hladiska, preto
su v niektorych pripadoch potrebné dalsie
vysetrenia u inych odbornikov. NajcastejSie
su to geneticke, imunologické, hematologic-
ké, urologické - andrologicke a endokrinolo-
gicke vysSetrenia. Nesmieme zabudnut ani na
psychologicky rozmer reproduk¢ného zdra-
via. Preto navstevu u psychologa povazujem
v niektorych pripadoch za velmi uzito¢nu.

Len samoitna

kyselina listovd

niekedy nestaci
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Stimulacné protokoly s nizkymi davkami
hormoénov su ¢oraz ZiadanejSie medzi pacientkami,
ktoré absolvuju IVF cyklus. Najmenej zasahuju

do hormonalnych pomerov organizmu a su
prakticky bez rizika vyskytu hyperstimulacie.

Aké st mozné rizika pri stimulacii?

Za najvacsie riziko je povazovany ovarialny
hyperstimula¢ny syndrém. Je to zaprici-
nené nadmernym poctom dozretych vaji-
¢ok, hromadenim tekutiny v brusnej dutine
a opuchom vajecnikov. Prejavuje sa to in-
tenzivnymi bolestami v oblasti malej panvy,
nafuknutim brucha, vracanim a stazenym
dychanim. V suc¢asnosti sa vyskytuje velmi
zriedkavo. Je to zasluhou SetrnejSich proto-
kolov, znizenych hormonalnych davok po-
Cas stimulacie, ale aj uc¢innych zasahov pred
rozvojom uvedenych komplikacii.

Ako vyzera moderna, nizko hormonalna
stimulacia a jej dopady na Zzensky
organizmus, pripadne na neonatologické
vysledky, a na zaklade ¢oho lekar stanovi
tento Setrnejsi sposob pripravy?

Stimulacné protokoly s nizkymi davkami
hormonov su ¢oraz populdrnejsie a ziada-
nejSie medzi pacientkami, ktoré absolvuju
IVF cyklus. Najmenej zasahuju do hormo-
nalnych pomerov organizmu a su prakticky
bez rizika vyskytu spominanej hypersti-
mulacie. Su gj finan¢ne menej naro¢neé ako
klasické protokoly. Ich realizacia je mozna
u vacsiny zien. Realizujeme dokonca aj tzv.
nativny cyklus, bez pouzitia stimulac¢nych
hormoénov. Jedinou nevyhodou je nizsi pocet

Ako by mala prebiehaf priprava paruna

IVF z pohladu embryologa (Zivotny Styl,
nadmerné alebo profesionalne Sportovanie,
praca na zmeny)?

Uz prisamotnom planovaniIVF cyklu kladie-
me doéraz na to, aby pacientka celi proceduru
absolvovala v najvacse] fyzickej i psychickej
pohode. Navrhujeme, aby si ona sama urcila
termin, ktory je najvhodnejsi aj v zavislosti
od pracovného vytazenia. V pripade, Ze pa-
cientka dostane napr. obyc¢ajnu chripku ale-
bo iné ochorenie, radSej posunieme termin
0 jeden mesiac. Vysvetlime principy zdrave-
ho zivotného Stylu, informujeme o nevhod-
nosti fajcenia a nadmernej fyzickej namahy.
V optimalnych pripadoch sa tieto okolnosti
daju prispésobit, ale moderna doba priniesla
aj iné negativa, ktoré jednoducho nie je moz-
né zmenit, Stresujuce zamestnanie, praca na
zmeny alebo pracovne problemy, a dokonca
aj vypoved pri ¢astom vymeskani z prace su
negativom sucasnej spolocnosti.
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Ako komunikuje, resp. by mal, lekar

s parom obavy, stres a podobne,

ktoré mozu mat negativny dopad na
vysledok zakroku?

Uz pri uvodnej konzultacii zdéraznujeme
psychicku pohodu nielen pri akomkolvek
zakrokuy, ale v priebehu celého liecebného
procesu. Pokial to povazujeme za potreb-
né, odporucame kupelnu lie¢bu alebo iny
sposob relaxu. Za velmi délezité pova-
Zujeme, aby pacientka vedela, akeé pro-
cedury ju cakaju, ake reakcie méze oca-
kavat a, samozrejme, aby mala moznost
kedykolvek nas kontaktovat s otazkami
alebo pripadnymi problémami. Na to slu-
Zi pohovor s koordinatorkou a v priebehu
IVF cyklu opakovaneé pohovory s lekarom
a embryologom. My liecbu neordinujeme,
ale navrhujeme. Cielom je, aby kazdy za-
krok bol spolo¢nym rozhodnutim paru
a lekara. Obavy, stres, napdtie rieSime
hlavne komunikaciou, a nie liekmi.

Odporucate, aby pripravované IVF

prebral par s rodinou ¢i priatelmi?

Je to individualne. Napriek tomu, ze IVF
moézeme povazovat za liecbu ako kazdu
iny, v nasej spolocnosti stale pretrvavaju
predsudky voci paru a metode ako takej.
Religiozita v urcitych regionoch, a hlav-

Ako dlho trva priprava na zakrok, povedzme, od prvej navstevy centra
po prenos embrya, a aka je vo vasom centre jednorazova, pripadne
kumulovana tispesnost — kolko pokusov zahfia?

Obdobie medzi prvou konzultaciou a zahajenim IVF cyklu je rozne. Zalezi od pricin
poruchy plodnosti a potrieb doplnkovych vysetreni. Pokial je zndma pri¢ina uz pri
prvom stretnuti, IVF cyklus mézeme zahdjit okamzite od nasledujiicej menstrudcie.
Ak je dévod na realizaciu doplnkovych vysetreni, ako je napr. geneticke alebo
imunologicke vySetrenie, tak sa cely proces posuva o 2 az 3 mesiace. Samotny
proces IVF cyklu je zacaty stimulaciou vaje¢nikov a zac¢ina zvd¢Sa menstruaciou.
Obvykle trva 10 dni a po nej nasleduje odber vajicok v celkovej, kratkodobej
anestézil - priblizne na 12. den cyklu. Po ispesnom oplodneni vaji¢ok spermiami
partnera a kultivacii embryi nasleduje transfer embrya do dutiny maternice

v obdobi okolo 17. dria cyklu. Na nasom pracovisku preferujeme transfer jedného
embrya, ¢o je v sulade s medzinarodnymi odporucaniami. Priblizne 14 dni po
transfere si pacientka urobi tehotensky test a v nasich podmienkach v 43 %
moézeme o¢akavat dve ¢iarky. Ukazovatel kumulovanej uspesnosti, teda percento
tehotnosti po niekolkych pokusoch povazujem za marketingovy tah niektorych

je uvadzanych az100 %), ktoré okrem pocitu vy$sej uspesnosti nepoukazuje na
kvalitu centra. Tento parameter nevyhodnocujeme.

ne neznalost problematiky nedovoluju
partnerom otvorene hovorit o svojich
problémoch a o tom, akym spésobom
planuju rieSenie. Sme ale svedkami po-
stupnych zmien, ked partneri nemaju
problém otvorene sa priznat, Ze vytu-
zené dietatko sa narodilo pomocou IVF.
Takato komunikdcia napomaha ostat-
nym parom pri rozhodovani, ¢i navstivit
centrum, ¢o moézu oc¢akavat, ako vnimat
proces IVF apod.

Kazdy den spoznavate mnohé manzelské
osudy... Na ktory par vo svojej praxi nikdy
nezabudnete?

Nikdy nezabudnem na jeden par vo vys-
Som veku, kde sme sa opakovane snazili
o tehotnost pomocou IVF. Po 4. neuspes-
nom pokuse sme si sadli a predebatova-
li, aké su dalsie moznosti. Hovorili sme,
okrem iného, aj o adopcii. Ked sme presli
k téme financnej narocnosti, tak manzel
vyslovil jednu krasnu myslienku: ,Na ¢o
mi je auto, dom s bazénom? Aj keby mi
zo zlata postavili sochu, bude to nanic!
Ja potrebujem potomka!" Tak sme sa
rozhodli pre 5. cyklus IVF a teraz kazdym
driom oc¢akavam SMS z poérodnice. Pre
mna je to dékaz toho, Ze netuspech v na-
$ej praci znamena len jedno: treba skusit
Znovu a znovu...
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