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POLSKA

Bytom: otwarto Slgskie Centrum Perinatologii, Ginekologii i Chirurgii Ptodu

24 listopada w Bytomiu otwarto nowg placéwke — Slaskie Centrum Perinatologii,
Ginekologii i Chirurgii Ptodu, powstatg na bazie Oddziatu Klinicznego Ginekologii,
Potoznictwa i Ginekologii Onkologicznej oraz Oddziatu Noworodkéw Szpitala Spe-
cjalistycznego Nr 2.

Jest to miejsce, w ktorym zespodt specjalistéw zajmuje sie diagnozowaniem i lecze-
niem wrodzonych wad rozwojowych u dzieci w okresie prenatalnym, a takze opieka
nad noworodkiem i jego matka. Innym aspektem dziatalnosci jest opieka nad kobie-
tami z chorobami nowotworowymi.

11 lat temu prof. Anita Olejek wraz z chirurgiem dzieciecym prof. Januszem Boho-
siewiczem i zespotem lekarzy Oddziatu Klinicznego Ginekologii, Potoznictwa i Gine-
kologii Onkologicznej wykonali pierwszg w Polsce operacje na ptodzie w fonie mat-
ki, polegajaca na usunieciu przepukliny oponowo-rdzeniowej u jeszcze nienarodzonego dziecka. Do tej po-
ry wykonano w Bytomiu juz 95 takich operacji. Prof. Olejek zaznaczyta, ze oddziat uzyskiwat dobre wyniki
terapeutyczne. SpecjaliSci majg nadzieje, ze dzieki powotfaniu Centrum, terapia ptodu rozwinie sie jeszcze
bardziej.

Nowy budynek, w ktorym powstata placdwka, wedtug dyrektor szpitala, zapewnia pacjentkom wiekszy
komfort, a takze o wiele lepsze warunki pracy dla personelu.

Oprac. Agnieszka Jalowska na podstawie www.mp.pl

Wroctaw: najwiecej przeszczepdw szpiku w Europie

We wroctawskiej klinice onkologicznej ,,Przylagdek Nadziei” w ciggu pierw-
szego roku jej dziatania wykonano 86 przeszczepdéw szpiku — to najwiecej
zabiegdw w poréwnaniu z wszystkimi klinikami w Europie i potowa prze-
szczepOw w Polsce.

Wroctawska Klinika Transplantacji Szpiku, Onkologii i Hematologii Dziecie-
cej od roku dziata w nowym budynku przy ul. Borowskiej. W tym czasie
udzielono 7 tys. hospitalizacji, 2 tys. porad lekarskich i az 86 przeszczepéw
szpiku kostnego, co stanowi ponad potowe przeszczepdw wykonywanych w catej Polsce. Srednio w euro-
pejskich klinikach wykonuje sie ich do 60 rocznie.

Prof. Krzysztof Katwak, zastepca kierownika kliniki, podkreslit, ze na uwage zastuguje nie tylko ilos¢, ale
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réwniez skutecznos$¢ tych zabiegéw — , w starej siedzibie kliniki tzw. smiertelno$¢ wynikajgca z powiktan w
ciggu stu dni po przeszczepie wynosita 10-15% Natomiast w nowej klinice w ciggu roku na 86 przeszcze-
pionych dzieci odeszto tylko jedno dziecko. Smiertelnoé¢ spadta do granicy jednego procenta, co jest wyni-
kiem Swiatowym”.

Budowa nowoczesnej siedziby nazwane;j ,Przyladek Nadziei” kosztowata 115 min zt. ,Przylgdek Nadziei”
zastgpit 100-letni budynek przy ul. Bujwida. Klinika ma 17 stanowisk transplantacyjnych oraz 76 tézek sta-
cjonarnych w salach jednoosobowych i dwuosobowych. W kazdej sali znajduja sie rowniez t6zka dla rodzi-
cow. Funkcjonuje takze szpital dzienny z 10 t6zkami dla pacjentéw, ktérzy do kliniki przyjezdzajg na zabiegi
czy na chemioterapie. Oprdcz pomieszczenn medycznych sg tam tez Swietlica, biblioteki i dwie sale szkolne.

Oprac. Justyna Gajos na podstawie www.mp.pl!

Sosnowiec: radni przyjeli program dofinansowania in vitro

W czwartek 24 listopada br. radni Sosnowca przyjeli czteroletni program dofinansowania zaptodnienia po-
zaustrojowego — poinformowata Medycyna Praktyczna.

»,Przegtosowanie uchwaty otwiera nam droge do rozpisania konkursu, ktorego efektem bedzie wytonienie
podmiotu realizujgcego program. Bezposrednio specjalisci zdecydujg o tym, kto sie kwalifikuje do progra-
mu. Sadze, ze na poczatku przysztego roku program wsparcia juz ruszy” — powiedziat prezydent Sosnowca,
Arkadiusz Checinski.

Wedtug przewidywan program zaktada przeznaczenie na dofinansowanie in vitro z budzetu miasta kwoty
800 tys. zt, co daje kwote ok. 200 tys. zt na rok.

Sosnowiec jest trzecim miastem, po Czestochowie i todzi, ktére po tym jak nie zostata przedtuzona kolej-
na edycja rzagdowego programu dofinansowania in vitro, bedzie wspierato finansowo te procedure.

Oprac. Justyna Gajos na podstawie www.mp.p!

Zmiany w finansowaniu opieki paliatywnej w Polsce

25 listopada 2016 r. w Warszawie odbyto sie ,,Forum Medycyny Paliatyw-
nej 2016”, na ktérym specjalisci w tej dziedzinie i politycy dyskutowali na
temat przysztosci medycyny paliatywnej w naszym kraju. Polscy eksperci
oceniajg, ze konieczne jest zwiekszenie wyceny Swiadczen opieki palia-
tywnej, poniewaz niedofinansowanie tej dziedziny skutkuje zamykaniem
niektorych osrodkow paliatywnych, a to z kolei znacznie pogarsza sytua-
cje pacjentow oczekujacych na opieke.

Wycena swiadczen ma zmienic¢ sie od 2017 r. Agencja Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji sugerowata ich podwyzszenie od 22 do 121%, czyli $rednio o 81%. Oznacza to
przecietny wzrost wyceny za jeden dzien pobytu pacjenta w hospicjum stacjonarnym z 215 do 340 zt.

Zmiany jednak majg dotyczy¢ nie tylko finansowania, ale catego systemu opieki paliatywnej, m.in ksztatce-
nia specjalistow w tej dziedzinie, czy zwiekszenia dostepnosci lekdow przeciwbdlowych dla przewlekle cho-
rych pacjentéw. W tym momencie przyktadowo catkowita refundacja takiego leczenia obejmuje tylko pa-
cjentédw z chorobami nowotworowymi, a przewlekty bdl dotyczy znacznie szerszego grona pacjentéw. Jak
pokazali specjalisci, w Polsce sSwiadomos¢ potrzeby optymalnego leczenia bélu nie jest jeszcze powszech-
na.
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Podczas spotkania wskazano takze, jak wazna jest zmiana podejscia do ksztatcenia lekarzy w dziedzinie
medycyny paliatywnej. Chodzi o to, aby byta to odrebna specjalnos¢, w ktdrej mozna sie ksztatci¢ od razu
po studiach, a nie tak jak dotychczas, dopiero po uzyskaniu innej podstawowej specjalizacji.

Oprac. Agnieszka Jalowska na podstawie www.mp.pl

EUROPA

W Wielkiej Brytanii w wyniku in vitro zgineto nawet 2,5 min dzieci

Nowe oficjalne dane wskazujg, ze blisko 2,5 mIn dzieci na etapie zarodkowym, powstatych w procedurze
in vitro w latach 1991 — 2015, zostato zniszczonych. Statystki te dotyczg tylko Wielkiej Brytanii.

Statystki ujawnit Parlamentarny Podsekretarz Stanu ds. Zdrowia w odpowiedzi na prosbe Lorda Altona z
Liverpoolu. Zebrane przez Human Fertilisation and Embryology Authority dane wskazuja, ze od 1991 do
2015 roku 1 687 260 embriondw powstatych w procesie sztucznego zaptodnienia zostato przeniesionych
do macicy, natomiast 2 315 262 zostato zniszczonych.

W samym okresie 1 lipca 2014 — 30 czerwca 2015, przeniesiono do macicy 84 044 embriony, a zniszczono
172 184. Dane te zostaty ujawnione w czasie, gdy Wielka Brytania Swietowata narodziny 250-tysiecznego
dziecka poczetego metodg in vitro.

Specjalisci dostrzegaja, ze co raz wiecej kobiet decyduje sie na korzystanie z procedur sztucznego zaptod-
nienia. W 1991 r. do procedury in vitro podeszto 6 146 kobiet, u ktdrych miato miejsce 6 146 zabiegdw;
odnotowano wowczas 1266 urodzen. W 2013 r. procedurze in vitro poddato sie juz 52 288 kobiet (u kto-
rych wykonano 67 708 procedur) — w ich wyniku narodzito sie 15 283 dzieci.

Ttum. i oprac. Justyna Gajos na podstawie www.bioedge.org

Badania krwi matki pomogg przewidzieé problemy przy porodzie?

Badania przeprowadzone przez Queen Mary University London (QMUL) wskazujg,
ze biatka krgzace w krwi ciezarnej kobiety mogga by¢ wykorzystane w testach prena-
talnych, aby okresli¢ stan zdrowia dziecka i przewidzie¢ koniecznos¢ zapewnienia
natychmiastowej opieki po porodzie.

Testy przeprowadzone na myszach oraz na 129 ciezarnych kobietach wykazaty, ze
poziom obecnego w krwi markera DKL1 jest dobrym wskaznikiem rozwoju ptodu
oraz komplikacji zwigzanych z cigza. Jego niski poziom zwigzany byt z obnizonym
rozwojem u nienarodzonych dzieci.

Naukowcy rozwazajg uzycie tego markera jako nieinwazyjnego narzedzia do badan
przesiewowych. Zalecane s3 jednak dalsze badania w celu ujednolicenia wynikéw.

Biatko DKL1 znajduje sie w duzych ilosciach w surowicy krwi matki ciezarnej u ludzi i gryzoni. Jego petna
rola nie zostata jeszcze wyjasniona. Badania finansowane przez Medical Research Council i opublikowane
w ,,Nature Genetics Journal” wykazaty, ze biatko pochodzi z ptodu. Dodatkowo, jego stezenie w mleku
matki moze bezposrednio wskazac stan biologiczny rozwijajgcego sie dziecka.

Dr Marika Charalambous, lekarka, ktéra prowadzita badania nad biatkiem DKL1, stwierdzita, ze jest to od-
krycie moggce pomadc zidentyfikowaé przyczyny niskiej masy ptodu. Ponadto, DKL1 moze wyjasnia¢, czy


http://www.mp.pl/bol/aktualnosci/154040,landa-w-2017-r-reforma-opieki-paliatywnej
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przyczyna ta zwigzana jest z niedoborem sktadnikéw odzywczych w macicy czy tez czynnikami genetyczny-
mi. Informacje uzyskiwane dzieki temu odkryciu pozwolg pofoznym na zaplanowanie takich dziatan przy
porodzie, ktére zapewnig bezpieczeristwo matce i dziecku.

Ttum. i oprac. Zuzanna Podraza na podstawie www.genethique.org

Rada Europy sprzeciwia sie dyskryminacji genetycznej dla celéw ubezpieczenio-
wych

Pod koniec pazdziernika Rada Europy przyjeta rekomendacje, majgce zakaza¢ wykonywania testéw gene-
tycznych dla celéw ubezpieczeniowych. W tekscie rekomendacji Rada Europy wzywa rzady panstw czton-
kowskich do ,,zagwarantowania braku dyskryminacji, w tym réwniez tej ze wzgledu na cechy genetyczne”.

Przeprowadzanie testow genetycznych, ktdre majg przewidzieé¢ genetyczne predyspozycje danej osoby,
budzi wiele pytan. Wsrdd nich pojawia sie miedzy innymi to, jak dana osoba zareaguje i co zrobi, kiedy
dowie sie o ryzyku wystgpienia u niej okreslonej choroby? Istotnie, obecnosé konkretnego genu jest odpo-
wiedzialna za konkretng chorobe, jednak nie oznacza to, ze dana choroba rozwinie sie u tej osoby. Okazu-
je sie, ze szacowanie ryzyka wystgpienia chordb lezy mocno w interesie niektdrych firm ubezpieczenio-
wych, ktére wykorzystujg te informacje w raportach oraz ofertach cenowych ubezpieczen.

Rada Europy zwrdcita w wydanych rekomendacjach uwage, ze ,obowigzkiem rzadu jest upewnienie sie,
ze zadna osoba nie zostanie poddana dyskryminacji ze wzgledu na swoje cechy genetyczne”.

Ttum. i oprac. Justyna Gajos na podstawie www.genethique.org

Wielka Brytania: wzrost przypadkow zespotu hiperstymulacji jajnikdw po
in vitro

Wedtug oficjalnych danych Human Fertilisation and Embryology Authority
(HFEA) w ubiegtym roku w Wielkiej Brytanii zwiekszyta sie liczba kobiet
cierpigcych na powazne powikfania po przebytej procedurze in vitro. Na-
suwa to watpliwosci dotyczace stosowania silnych lekéw zwiekszajacych
ptodnosé.

W 2015 r. 60 kobiet zostato przyjetych do szpitala z ciezkim zespotem hi-
perstymulacji jajnikdw (OHSS), co stanowi wzrost o 40% w stosunku do
poprzedniego roku. Objawy obejmujg m. in. silne obrzeki, bél brzucha, nudnosci, odwodnienie, dusznos¢,
zakrzepice zylng. Jest to stan potencjalnie zagrazajgcy zyciu kobiety. Specjalisci ostrzegajg, ze trend ten
moze by¢ spowodowany podawaniem kobietom przez lekarzy silniejszych lekdw, ktore powodujg wiekszg
produkcje oocytow w celu zwiekszenia szans na udang cigze.

W ostatnim dziesiecioleciu liczba przypadkéw OHSS systematycznie spadata w przypadkach, gdy kliniki
stosowaty fagodniejsze metody leczenia, ale najnowsze dane wskazujg na odwrdcenie tego trendu. Nick
Macklon, profesor potoznictwa i ginekologii na Uniwersytecie w Southampton uwaza, ze ten wzrost moze
by¢ powigzany z ulepszeniem technologii zamrazania zarodkéw i oocytéw. W teorii, mozliwos¢ zamraza-
nia komaérek jajowych i zarodkdw oraz pdzniejszy ich transfer do macicy, gdy organizm kobiety po stymu-
lacji osiggnie réwnowage, powinny pomadc unikngé powaznych przypadkéw OHSS, ktéry moze by¢ spote-
gowany przez cigze. Jednak taka mozliwo$¢ motywuje rowniez klinicystow do tego, aby uzyskac jak naj-
wiecej oocytéw podczas jednej punkcji i tym samym zwiekszy¢ szanse pary na urodzenie dziecka. To z ko-
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lei zagraza zdrowiu i zyciu kobiety.

Podczas IVF kobieta jest zazwyczaj poddana iniekcji lekdw, majgcych na celu pobudzic jajniki do uwalniania
oocytow, ktére nastepnie sg pobierane, zaptadniane na szkle i albo transferowane pacjentce albo zamraza-
ne do wykorzystania w przysztosci. Niektdére kobiety sg bardziej wrazliwe na leki, jednak niezaleznie od te-
go, powiekszone podczas stymulacji jajniki uwalniajg wiecej hormondw do krwiobiegu. tagodne OHSS jest
powszechne, pojawia sie u okoto jednej trzeciej stymulowanych kobiet, ale jego ciezsza posta¢ moze pro-
wadzi¢ do powaznych problemdéw zdrowotnych, a nawet $mierci.

Wedtug danych HFEA, w 2014 r. odnotowano 42 przypadki ciezkiego OHSS, w poréwnaniu do 46 w roku
poprzednim, ale w ubiegtym roku liczba ta wzrosta do 60 przypadkéw. Profesor Adam Balen, prezes British
Fertility Society oraz rzecznik Royal College of Obstetricians and Gynaecologists, powiedziat: ,,OHSS jest po-
tencjalnie powaznym powiktaniem leczenia nieptodnosci, a zwtaszcza IVF. U wiekszosci kobiet bdl bedzie
mijat, jednakze w ciezkich przypadkach kobieta musi konieczne by¢ przyjeta do szpitala i poddana leczeniu,
aby zmniejszy¢ ryzyko powstawania zakrzepdw krwi, ktére jest powaznym powiktaniem choroby”.

Dane HFEA pokazujg staty trend wzrostowy liczby cykli IVF przeprowadzanych corocznie. Wzrastajg one z
68 000 w roku 2014 do okoto 72 000 w roku 2015 (wzrost w przyblizeniu o 6%), co moze wyjasniaé czesc¢
wzrostu niekorzystnych zdarzen w ubiegtym roku.

Ttum. i oprac. Dagmara Dziarnowska na podstawie www.theguardian.com

Francja: Rada Stanu uznata cenzure filmu Dear Future Mum za zasadna

10 listopada 2016 r. francuska Rada Stanu odrzucita sprzeciw
wobec ocenzurowania przez Naczelng Rade Audiowizualng
(CSA, fr. Conseil Supérieur de I'Audiovisuel) filmiku Dear Futu-
re Mum. Dwuipdétminutowy film prezentuje mtode osoby z
zespotem Downa, pokazane jako osoby szczesliwe, ktére mo-
g3 wiesc¢ satysfakcjonujgce zycie — jego przestanie kierowane
jest w szczegdlny sposdb do kobiet, ktére spodziewajg sie
dziecka z niepetnosprawnoscig. W 2014 r. CSA skrytykowata
francuskie kanaty telewizyjne, ktdre transmitowaty materiat w pasmie reklamowym, argumentujgc, ze mo-
g3 by¢ w nim nadawane jedynie materiaty reklamowe lub takie, ktére ,lezg w interesie ogétu”. Zdaniem
CSA film Dear Future Mum nie spetnia ostatniego warunku, gdyz moze negatywnie wptywac na kobiety,
ktére zdecydowaty sie na dokonanie aborcji niepetnosprawnego dziecka. Odwotanie w tej sprawie ztozyta
do Rady Stanu Fundacja Jérodme’a Lejeune’a, stowarzyszenie Les amis d’Eléonore (,Przyjaciele Eleonory”)
oraz siedem dorostych oséb z trisomig 21.

Rada Stanu ocenita teraz, ze decyzji CSA o uznaniu emisji filmu w czasie reklamowym za ,niewtasciwe” nie
mozna uznac za btad i przychylita sie do jej argumentacji. Fundacja Lejeune’a wyrazita ubolewanie z powo-
du tej opinii, ktéra jej zdaniem prowadzi do utwierdzenia spotecznej obojetnosci wobec problemu eugeni-
ki, wyrazajacego sie miedzy innymi tym, ze we Francji az 96% dzieci z trisomig 21 wykrytg w okresie prena-
talnym nie ma szans sie urodzic.

Na poczatku 2016 r., jeszcze przed wydaniem opinii przez Rade Stanu, Jean-Marie Le Méné, prezes Funda-
cji Jérome’a Lejeune’a, poswiecit tej sprawie fragment swojej ksigzki Les premiéres victimes du transhuma-
nisme (,Pierwsze ofiary transhumanizmu”), piszac: ,,CSA jest absolutnie jednoznaczna, gdy podkresla, ze
szczescie 0s6b z trisomig 21. chromosomu nie moze by¢ pokazywane publicznie. Jest to bardzo jasne prze-
stanie: szczes$cie 0sdb z trisomig 21 nie moze by¢ pokazywane z tego jednego i jedynego powodu, ze wzbu-
5 N B N
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dza poczucie winy u kobiet, ktére dokonaty «innego wyboru zyciowego», to znaczy zadaty Smier¢ swojemu
dziecku z trisomig. Oto gtdwny argument CSA. W ten sposdb Naczelna Rada Audiowizualna zdecydowata
postawi¢ prawo kobiet do aborcji ponad prawem o0sdéb z zespotem Downa do zycia i do mdéwienia o tym, ze
ich zycie jest szczesliwe”.

Ttum. i oprac. Katarzyna Wdjcik na podstawie www.genethique.org

Belgia: kampania dotyczgca dawstwa organow

W marcu 2017 r. odbedzie sie pierwsza edycja kampanii o nazwie , Télédon”, ktérej celem jest przeprowa-
dzenie rejestracji potencjalnych dawcow organdw i krwi. Stowarzyszenia odpowiedzialne za te akcje od-
niosty wielki sukces w 2015 r., rejestrujgc 1700 dawcéw organdw podczas jednego wydarzenia, co stanowi-
to 3,5 razy wiecej zgtoszen niz w catym roku. Zarejestrowano wéwczas ponadto prawie 225 dawcow krwi.

Organizatorzy przedsiewziecia informujg, ze w Belgii, sposrdd 1300 pacjentdw oczekujacych na przeszczep,
kazdego roku z powodu braku odpowiedniego dawcy umiera jedna trzecia z nich. Dodajg, ze organy pobra-
ne od jednego dawcy mogg uratowac zycie nawet 23 pacjentom. Ponadto statystyki pokazujg, ze jedna na
siedem oséb w pewnym momencie zycia bedzie potrzebowata otrzymadé krew od innego cztowieka.

Belgijskie prawo zezwala na pobranie organéw od pacjenta bez jego wyraznej zgody (tzw. zgoda domnie-
mana), chyba ze wczesniej osoba ta wyrazita sprzeciw wobec takiego dziatania. Waznym jest, aby o swoich
postanowieniach informowaé bliskich. Miatoby to pomdc unikng¢ niepotrzebnych sytuacji konfliktowych w
momencie, gdy szybka decyzja w sprawie poboru organdw od zmartego moze zawazyé¢ o zyciu innego pa-
cjenta.

Ttum. i oprac. Anna RézZycka-Jarmoliriska na podstawie www.genethique.org

W Szwajcarii wzrasta liczba wspomaganych samobdjstw

Szwaijcaria jest krajem, w ktéorym samobdjstwo wspomagane zalegalizo-
wano juz w latach 40. ubiegtego stulecia. Najnowsze dane statystyczne
pokazujg, ze tylko w ubiegtym roku liczba przypadkéw wspomaganych
samobdjstw wzrosta w tym kraju o 26%. Wsréd zmartych wiekszos¢ sta-
nowili pacjenci nieuleczalnie chorzy.

W 42% przypadkdéw decyzja o samobdjstwie wspomaganym byta spowo-
dowana chorobg nowotworowga. 14% stanowili pacjenci cierpigcy na
zwyrodnienia uktadu nerwowego, a nastepnie kolejno osoby z problemami sercowo-naczyniowymi oraz
miesniowo-szkieletowymi. Najwiecej chorych, ktdrzy podjeli decyzje o samobdjstwie wspomaganym, po-
chodzito z okolic Zurychu.

Szwajcaria stanowi niejako Mekke dla obcokrajowcéw, ktérzy decyduja sie zakoriczy¢ zycie na wtasne zy-
czenie. Coraz czesciej jednak mozna ustysze¢ gtosy sprzeciwu wobec tak bezkrytycznego przyzwolenia na
ten proceder. Larissa M. Bieler, redaktor naczelna ,Swiss.info”, zaprotestowata przeciwko $lepemu zapa-
trzeniu w liberalne prawo do skracania zycia na zyczenie. Stwierdzita, iz nie powinno sie ttumaczy¢ prawa
do samobdjstwa wspomaganego autonomig pacjenta. Podnoszone w debacie publicznej prawo pacjenta
do autonomii nie moze stawiac znaku réwnosci pomiedzy wolnoscig do podejmowania decyzji, a Smiercig
na zyczenie, i tym samym by¢ traktowane rutynowo.

Ttum. i oprac. Anna RézZycka-Jarmoliriska na podstawie www.bioedge.org



http://www.genethique.org/fr/les-cellules-souches-seraient-susceptibles-de-soigner-une-surdite-congenitale-dici-10-ans-66564.html#.WDlajrLhDIV
http://www.genethique.org/en/brussels-teledon-register-people-organ-donation-66540.html#.WDcuClx0lKx
http://www.bioedge.org/bioethics/steep-increase-in-swiss-assisted-suicide/12067
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Izraelskie matzenstwo chce zosta¢ dziadkami, wykorzysta do tego nasienie zmar-
tego syna

Irit i Asher Shahar s3 izraelskim matzenstwem po 50-tce, ktdre chce zostaé dziadkami. Planujg w tym celu
wykorzysta¢ pobrane posmiertnie nasienie swojego syna, ktory w 2012 r. zgingt w wypadku samochodo-
wym.

We wrzesniu sad rodzinny wydat bezprecedensowg decyzje, pozwalajgc parze na wychowanie dziecka,
ktore ma powstaé¢ w wyniku potgczenia nasienia ich zmartego syna z nabytg komédrka jajowa. Dziecko ma
nosi¢ surogatka. Od 2003 r. w lzraelu obowigzuje prawo, ktére zezwala na posmiertne pobranie nasienia
mezczyzny w celu pdzniejszego zaptodnienia jego partnerki. W ostatnich latach zezwalano réwniez na to,
by nasienie pobierali rodzice swoich zmartych synéw — mogliby je przekazywaé samotnym kobietom i tym
sposobem stac sie dziadkami. Nie przewidziano jednak wéwczas tego, ze surogacja jest w tym kraju zabro-
niona. Dlatego tez rodzice zmartych synéw, chcacy skorzystac z tej procedury, muszg wyjechac za granice.

»Kiedy ich marzenie moze sie ziscié¢, nie wiadomo. Na razie wyrok musi sie uprawomocnié. Poza tym, w
zwigzku z wniesiong do sgdu apelacjg przedstawicieli wtadz, matzeAstwo na razie nie ma dostepu do mate-
riatu biologicznego syna” — czytamy na jednym z portali.

Matzenstwo zapowiada, ze skoro tylko wszelkie ograniczenia zostang przezwyciezone, przystgpig do dzia-
tania. Aby optaci¢ macierzynstwo zastepcze w USA, Shaharowie przeznaczg na to prawdopodobnie ok. 130
tys. dolaréw. Do tej pory wydali juz na procesy sgdowe ,setki tysiecy szekli”.

Oprac. Justyna Gajos na podstawie www.polsatnews.pl

Komadrki macierzyste mogg by¢ wykorzystywane w terapii gtuchoty

Czasopismo ,,Stem Cell Reports” opublikowato artykut wskazujgcy na to,
ze naukowcy s3 bliscy znalezienia lekarstwa przeciw gtuchocie uwarunko-
wanej genetycznie dzieki wykorzystaniu komdrek macierzystych. Profesor
Kazusaku Kamiya, specjalista w dziedzinie chordb uszu kierujgcy badania-
mi, wyjasnia, ze jego zespotowi udato sie juz wyprodukowa¢ komérki sli-
maka (komérki te znajdujg sie w uchu wewnetrznym i sg niezbedne do
przekazywania dzwieku z ucha do mdzgu), zas , kolejnym etapem bedzie
znalezienie sposobu wprowadzenia ich do ucha pacjenta”. Jego zdaniem
»terapia moze stac sie dostepna w ciggu najblizszych 5 lub 10 lat”.

Badania, ktore byty prowadzone w laboratorium Uniwersytetu Juntendo w Tokio, miaty na celu korekte
genu GJB2 odpowiedzialnego za niedostuch lub gtuchote dotykajacg jedno na 1000 dzieci. W niektérych
czesciach swiata mutacja tego genu dotyczy potowy przypadkéw gtuchoty pochodzenia genetycznego. Pro-
fesor Kamiya i jego zespdt doprowadzili do powstania i wzrostu komorek ludzkiego slimaka w oparciu o
komorki macierzyste wolne od tej mutacji, by zastgpi¢ wadliwe komdérki pacjenta.

Aktualnie pacjenci cierpigcy na gtuchote uwarunkowang genetycznie sg najczesciej leczeni za pomocg im-
plantow, ktére pomagajg w przekazywaniu dzwieku do nerwéw stuchowych. Wykorzystanie komérek ma-
cierzystych dawatoby im natomiast szanse na uzyskanie normalnego stuchu.


http://www.polsatnews.pl/wiadomosc/2016-11-17/wykorzystaja-sperme-niezyjacego-syna-do-zaplodnienia-surogatki/
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W swoich badaniach prof. Kazusaku Kamiya stosuje zaréwno embrionalne komorki macierzyste, ktérych
pozyskiwanie wigze sie z niszczeniem ludzkich embriondw, a wiec jest etycznie niegodziwe, jak rowniez
indukowane pluripotencjalne komérki macierzyste, ktérych wykorzystywanie nie budzi kontrowersji mo-
ralnych.

Ttum. i oprac. Katarzyna Wdjcik na podstawie www.genethique.org

Pierwszy przeszczep ludzkiej gtowy zapowiedziany na 2017 rok

Dwodch neurochirurgdéw, Sergio Canavero i Ren Xiaping, zamierza zrealizo-
wac pierwszy przeszczep ludzkiej gtowy w 2017 roku. Valery Spiridonov,
30-letni Rosjanin, ktéry cierpi na rdzeniowy zanik miesni typu I, czyli cho-
robe Werdniga-Hoffmanna (najciezsza posta¢ SMA), zgodzit sie na zosta-
nie biorcy przeszczepu. Neurochirurdzy przetestowali wczes$niej te proce-
dure na myszach, matpie i psie.

W ramach konferencji zorganizowanej w Glasgow, Sergio Canavero zapre-
zentowat technologie wirtualnej rzeczywistosci, ktérg ma zamiar wykorzy-
sta¢ do przygotowania Spiridonova do otrzymania przeszczepu wigzgcego sie z bardzo powaznym ryzykiem
psychologicznym. Przed poddaniem sie operacji, dzieki specjalnemu systemowi komputerowemu, pacjent
ma zobaczy¢, jak bedzie wygladato jego zycie w nowym ciele oraz uczestniczy¢é w symulacji chodzenia.

Dr Carnavaro podaje, ze operacja potrwa 36 godzin i bedzie przebiegata w nastepujgcy sposdb: ,, Gtowa
pacjenta zostanie zamrozona, by unikngé¢ smierci komérek az do momentu, gdy szyja zostanie czesciowo
przyszyta i naczynia krwionosne zostang pofgczone z ciatem dawcy. Rdzen kregowy zostanie przeciety przy
pomocy niezwykle precyzyjnego ostrza stworzonego specjalnie do tego celu, by nie zniszczy¢ komorek ner-
wowych”. Nastepnie gtowa pacjenta zostanie przytwierdzona do ciata dawcy za pomocg specjalnego kleju
— poli(tlenku etylenu) — ktéry ma umozliwi¢ zespolenie rdzenia kregowego dawcy i biorcy”. Na koniec na-
czynia krwionosne zostang potgczone z nerwami.

Ogtoszenie zamiaru przeprowadzenia pierwszego przeszczepu ludzkiej gtowy wzbudzito wiele kontrowersji
w $Srodowisku medycznym. Hunt Batjer, prezes American Association for Neurological Surgeons, wyrazit
zaniepokojenie sytuacjg pacjenta — jego zdaniem Spiridonov moze doswiadczy¢ czego$ gorszego niz
Smier¢, a jego reakcja psychologiczna jest niemozliwa do przewidzenia. Wielu naukowcéw catkowicie pod-
waza mozliwos¢ potaczenia rdzenia kregowego dawcy z rdzeniem biorcy, uwazajac plany dr. Carnavero
jedynie za dazenie do uzyskania rozgtosu. Inni krytykujg przede wszystkim aspekt etyczny operacji, nazy-
Wajac ja ,chirurgia na miare Frankensteina”.

Z punktu widzenia etyki personalistycznej, zabieg przeszczepienia gtowy powaznie narusza tozsamos¢é oso-
bowa biorcy i dawcy. Koscioét katolicki, ktory dawstwo organdw uwaza za szlachetny dar dla drugiego czto-
wieka, wypowiada sie zdecydowanie w Karcie Pracownikéw Stuzby Zdrowia: ,,z implantowanych narzadéw
nalezy wykluczyé médzgowie i gruczoty ptciowe, ktdre zapewniajg tozsamosc¢ osobowq i prokreacyjng oso-
by”.

Ttum. i oprac. Katarzyna Wdjcik na podstawie www.genethique.org
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Zamrozenie ciata zmartej 14-latki za zgodga brytyjskiego sadu

W potowie listopada swiat obiegta wiadomos$é o posmiertnym zamrozeniu ciata
14-letniej Brytyjki, ktéra zmarta na rzadki rodzaj nowotworu. Dziewczynka ode-
szta w pazdzierniku br. i zostata przetransportowana do jedne;j z klinik w Stanach
Zjednoczonych, gdzie jej ciato zostato poddane odpowiednim zabiegom.

Rozwiedzeni rodzice chorej dziewczynki nie byli jednomysini w tej sprawie. Mat-
ka wspierata decyzje nieletniej cérki, ktora chciata by po smierci jej ciato zostato
zamrozone, a ojciec stanowczo sie temu sprzeciwiat. Spér rodzicéw ostatecznie
rozwigzat brytyjski sgd najwyzszy (High Court), wydajac decyzje zezwalajaca na
kriokonserwacje ciata mtodej Brytyjki, a konkretnie na decydowanie przez matke
o ciele corki.

W liscie do sedziego dziewczynka wyjasnita ze ,chce zy¢ dtuzej” i ,nie chce by¢
pochowana pod ziemig”. ,Sadze, ze kriogeniczne zamrozenie daje mi szanse na
wyleczenie i obudzenie — nawet za setki lat” — napisata Brytyjka w poruszajgcym liscie. Dodata, ze jej ma-
rzeniem jest wyleczenie sie z nowotworu i chciataby przeczeka¢ w zamrozeniu na wynalezienie odpowied-
niego leku. Sedzia Peter Jackson, ktéry wydat wyrok, a wczesniej odwiedzit chorg dziewczynke w szpitalu,
powiedziat, ze , byt poruszony odwagg, z jakg mierzy sie ona ze swojg trudng sytuacjy”.

Ojciec dziewczynki swoj sprzeciw motywowat tym, ze nawet jesli po wielu latach rozwdj nauki i techniki
pozwoli wyleczyé corke i przywrécic jg do zycia, obudzi sie ona w zupetnie innej rzeczywistosci i majgc 14
lat zostanie sama, bez rodziny i bliskich w nieznanym jej swiecie. ,Wzigwszy pod uwage, ze ma jedynie 14
lat, znajdzie sie w rozpaczliwej sytuacji, sama w Stanach Zjednoczonych” — przekonywat. Sad jednak przy-
chylit sie do prosby dziewczynki i jej matki.

Przechowywanie ciata w temperaturze ciektego azotu (kriostazy) jest mozliwe tylko po stwierdzeniu zgonu.
Zamrazanie ciat ma na celu przywrdcenie w pdzniejszym czasie do zycia cztowieka, ktéry zmart na chorobe,
na ktdérg dzisiaj jeszcze nie znaleziono lekarstwa. Zwolennicy krioniki majg nadzieje, ze tego, ktéry dzis
uwazany jest za zmartego, nauka w przysztoSci moze przywréci¢ do zycia. Osrodki zajmujgce sie mroze-
niem ciat znajdujg sie w USA i Rosji. Koszt zamrozenia ciata to ok. 37 tys. funtéw.

Zamrazanie ciat zmartych oséb, w celu przywrdcenia ich w przysztosci do zycia nasuwa wiele pytan. Czy
dtugos¢ zycia jest najwazniejsza? Jak dalece uszkodzi ciato dziatanie krioprotektantéw? Czy powinnismy
przeszkadzaé innym w umieraniu? Dla ludzi wierzacych pojawiajg sie dodatkowe pytania: co w czasie za-
mrozenia ciata dzieje sie z duszg cztowieka? Czy bedziemy mogli po kilkudziesieciu latach krioprezerwacji
odnalezé sie w zupetnie innym sSwiecie niz ten, ktéry znaliSmy i zy¢ bez swoich najblizszych, ktérych nie
udato sie skriokonserwowac? Im wiecej pytan, tym robi sie ciemniej. Na poczatek jednak powinnismy so-
bie zadad pytanie, czy wszystko, co naukowo i technicznie mozliwe, jest takze moralne?

Dagmara Dziarnowska

Australia: przewagg jednego gtosu odrzucono ustawe o eutanazji

Parlament stanu Australia Potudniowa nie przyjat proponowanego prawa zezwalajgcego na eutanazje. Po
dtugiej, goragcej debacie w gtosowaniu ,,za” byto 23 deputowanych, z kolei , przeciw” — 24.

Wspomagane samobdjstwo nadal wiec nie jest usankcjonowane prawnie w zadnym z 6 standw i 2 teryto-
riéw, z jakich sktada sie federacja Australii.

Zrédto: pl.radiovaticana.va
I B BN B N
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Czy Waszyngton DC zalegalizuje eutanazje?

Rada miasta Waszyngton DC zagtosowata za legalizacjg eutanazji. Ostateczna decyzja nalezy do Muriel
Browser, burmistrza miasta. Zaproponowana ustawa zezwolitaby lekarzom przepisywac smiertelng dawke
nieuleczalnie chorym pacjentom, ktérym pozostato mniej niz 6 miesiecy zycia.

Wedtug jednego z cztonkdw rady, legalizacja prawa do eutanazji pozwoli osobom na progu $Smierci wybrac
opcje spokojnego odejscia. Sprzeciw wobec propozycji wyrazony zostat na tamach ,Washington Times”.
Ryan T. Anderson uznat nowe prawo za szkodliwe zaréwno dla swiata medycznego, jak i spoteczenistwa.
Zezwolenie na eutanazje zmieni nie tylko obraz lekarza i jego relacji z pacjentem, ale rowniez sposdb, w
jaki spoteczenstwo postrzega osoby stabsze i cierpigce. Tak liberalna decyzja bedzie miata wptyw na relacje
w rodzinie i zwigzane z nimi postrzeganie obowigzkdw wobec 0sdb starszych.

Ttum. i oprac. Anna Rézycka-Jarmoliniska na podstawie www.bioedge.org

Smieré z nieba — dron dostarczy Australijczykom $miercionosne leki?

Na kontrowersyjny pomyst wypuszczenia w powietrze dronu ze $miercio-
no$nymi lekami, ktére miatyby umozliwi¢ mieszkanicom domoéw opieki spo-
tecznej w Australii przedwczesne zakorniczenie zycia, wpadt Philip Nitschke,
dyrektor proeutanatycznej grupy Exit International.

Dr Nitschke argumentujgc swdéj pomyst, przywotat historie jednego z czton-
kédw swojej grupy, ktory cierpiat na chorobe sercowg i pewnego razu zostat
nagle zabrany do szpitala. Nitschke wyrazit ubolewanie, iz chory nie miat
mozliwosci siegng¢ wéwczas po Nembutal — silny lek wykorzystywany przy
wspomaganych samobdjstwach. Dyrektor Exit International w lipcu 2014 r. zostat przez australijski sad za-
wieszony w prawach wykonywania zawodu lekarza, zas obecnie stacjonuje w Amsterdamie.

Zdaniem Nitschkego wspomagane samobdjstwo powinno by¢ ,fundamentalnym prawem” kazdej osoby,
nie tylko chorych.

Margaret Tighe, prezes ruchu pro-life Right to Life Australia komentuje pomyst wypuszczenia dronu, ktéry
miatby zrzuci¢ ,leki” na teren australijskich doméw opieki spotecznej, gdzie wspomagane samobdjstwo
jest nielegalne, za niebezpieczny, ale takze zenujacy i przynoszacy wstyd wszystkim proeutanatycznym gru-
pom.

Ttum. i oprac. Justyna Gajos na podstawie www.lifenews.com

Eutanazja w Kanadzie

Od momentu zalegalizowania w Kanadzie prawa do eutanazji mija prawie rok.
W tym okresie liczba osdb, ktdre zostaty poddane eutanazji lub samobdjstwu
wspomaganemu wyniosta 262. To prawie 3 razy wiecej 0osdb niz stanowity pro-
gnozy.

Niemniej jednak, nakaz skrupulatnego przestrzegania kryteriéw przyznawania
zgody na eutanazje powstrzymat ten proceder w 87 przypadkach: 36 osob nie
spetniato kryteriow prawnych, 24 osoby zmienity zdanie, 21 oséb zmarfo natu-
ralnie, jedna osoba przesuneta termin wykonania eutanazji, a 5 wnioskow jest



http://www.bioedge.org/bioethics/washington-dc-votes-to-legalise-euthanasia/12074
http://www.lifenews.com/2016/11/21/group-will-use-drones-to-fly-euthanasia-drugs-to-nursing-home-in-nation-where-assisted-suicide-is-illegal/
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ciggle rozpatrywanych.

Interesujgco przedstawia sie poréwnanie liczby samobdjstw wspomaganych czy eutanazji w gtéwnych mia-
stach. W Quebec w wyniku procedur eutanatycznych zmarto 45 oséb. W Montrealu liczba ta wyniosta 54.
Rdéznice ilosciowe wynikajg gtdwnie z mentalnosci danego spoteczenistwa. Podczas gdy mieszkancy Quebec
to gtéwnie frankojezyczni katolicy, Montreal zamieszkiwany jest przez mniej homogeniczng spotecznos,
co moze mie¢ wptyw na stosunek do prawa do eutanazji.

Gaetan Barrette, minister zdrowia, zapewnia, ze system dziata bez zastrzezen. Dogtebna analiza sytuacji
wskazuje jednak na nierzetelne potraktowanie wnioskéw w 21 przypadkach dokonanych eutanazji. G. Bar-
rette przyznaje, ze w 18 przypadkach zwigzane to byto z brakiem obecnosci drugiego, niezaleznego lekarza,
ktory ma podpisaé zgode, bowiem w matych srodowiskach lokalnych, gdzie wszyscy sie znajg, nie ma szan-
sy na obiektywng ocene sytuacji. W dwdch przypadkach nie wykazano, ze pacjent byt u kresu zycia, a w
jednym nie odnotowano, ze cierpi on z powodu nieuleczalnej choroby.

Powyzsze niedociggniecia s3 dowodem na to, jak niewiele trzeba, aby oming¢ prawo. Poszczegdlne kraje
legalizujgc eutanazje, do konca nie sg w stanie przewidzie¢, z jakimi problemami przyjdzie im sie zmierzy¢.
Mogg opierac sie na doswiadczeniu swoich poprzednikéw, ale specyfika danego spoteczeristwa ma ogrom-
ne znaczenie. Zachtyséniecie sie liberalnym prawem wobec decyzji o koricu zycia, przystania krytycznos¢ i
ostroznos¢ przy wydawaniu zgody na eutanazje czy samobdjstwo wspomagane. Dopiero po latach widaé,
ze to, co wydawato sie by¢ dopracowane w najdrobniejszym szczegdle, tak naprawde ma mndstwo wad.
Decyzja o eutanazji moze by¢ podjeta tylko raz. A skutek kazdego niedopatrzenia prawnego jest nieodwra-
calny.

Ttum. i oprac. Anna Rézycka-Jarmoliriska na podstawie www.bioedge.org
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