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Ovo bi mogla biti i tvoja prica!

“ U Newllife klinici nismo bili samo broj! Struénost doktora i embriologa, ljubaznost osoblja
i komunikacija sa koordinatorima dostupnim u svakom momentu, umanijili su stres koji
smo osecali pre nego sto smo se odlucili na tretman. U trecem mesecu trudnoée sam i
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Dragi ¢itaoci i pratioci Sanse,

Sa prolecnom euforijom | nekom novom, pozitivhom energijom
uplovili smo u pripremu jos jednog broja naseg, a kako cujemo i va-
seg omiljenog ¢asopisa.

U susret nasem festivalu, Ciji je ovogodisnji slogan ,,Za nove Sanse*
Zelimo da vas upoznamo sa apsolutno svim nacinima i sansama da
se ostvarite kao roditelji. Zato smo pisali o vantelesnoj oplodnji i do-
naciji reproduktivnih celija, ali smo poseban akcenat stavili na usva-
janje, kao jos jedan vid roditeljstva. Pred vama nije samo potrebna
dokumentacija za ovu proceduru, vec i jedna topla, iskrena prica
drage Bilje, koja je opisala svoj put ka roditeljstvu kroz usvajanje.

Osvrnuli smo se i na novine | aktuelnosti u procedurama o trosku
Republickog fonda za zdravstveno osiguranje, jer je to tema za koju
ste uvek posebno zainteresovani.

Kao i do sada, trudili smo se da obuhvatimo sve one teme za koje
ste kroz komunikaciju sa nama pokazali interesovanje ili su sadrzale
vama manje poznate pojmove na putu ka bebi.

Osim o nasim projektima i planovima, potrudili smo se da kroz tek-
stove prikazemo i onu nasu osetljivu | emotivnu, takozvanu slatku
stranu, kojom smo Zeleli da podstaknemo sve Zene da budu jake,
voljene i svoje i u periodu u kom c¢ekaju ono najvaznije — da postanu
majke. Upravo nam je jedna buduca mama u svojoj VTO prici otkrila
kako izgleda njen pogled na iscekivanje neceg dragocenog, a veru-
Jjemo da ce se u njenim recima mnogi pronaci.

Poseban segment nase Sanse, naseg Centra, a u ovom broju i na-
seg Magazina ¢ini Kafica u Centru za vantelesnu oplodnju. U tekst u
kome vas upoznajemo sa ovim jedinstvenim dogadajem pretocene
su sve emocije sa kojima smo se iznova susretali. Potrudili smo se
da vam docaramo kako izgledaju nasa okupljanja, sa Zeljom da nas
Jjednom i posetite | sa sobom ponesete motivaciju, pozitivnu energi-
Jju, podrsku i osmehe, sa kojima je svako ko nas je posetio krenuo ka
svom domu, spreman za jos jedan izazov koji predstoji.

Nadamo se da ce vas nasi tekstovi ne samo nauciti necemu no-
vom | usmeriti kroz odredene procedure, vec¢ da ce vam biti |
podrska na ovom putu, koji zaista nije lak. Ne zaboravite, vasa
Sansa je tu za vas! Ukoliko smo nesto i propustili a smatrate da
je vazno, pisite nam na broj telefona 061 624 52 24 i na imejl
magazin@sansazaroditeljstvo.org.rs



VTO RECNIK

HORMONSKA STIMULACIJA JAJNIKA

Proces vantelesne oplodnje zapocinje stimulacijom jajnika Zene. Svakog
meseca se kod Zena prirodnim putem oslobodi jedna jajna celija ili
nijedna. Kada se radi vantelesna oplodnja, tezi se ka tome da se dobije
10-15 jajnih ¢elija. Sto je vedi broj, to je veca 3ansa da dode do trudnoce.
Kada se dobije odreden broj jajnih ¢elija, to ne mora nuzno da znaci da su
sve one dobrog kvaliteta. Kod stimulacije postoje dva protokola:

Kratki protokol je mnogo zastupljeniji. Sam naziv kaze da traje krace,
10-12 dana. Kod ovog protokola sa stimulacijom se krece drugog ili treceg
dana menstrualnog ciklusa. Tada stimulacija ima uticaj samo na one
folikule koji su sami od sebe poceli da se razvijaju. Na pocetku procesa
vantelesne oplodnje potrebno je da se odrade sva testiranja i ispitivanja.
Na osnovu analiza Zene i indikacija opredeljuje se da li se koristi kraci ili
duzi protokol.

Dugi protokol je protokol koji je prvi razvijen. Kod ovog protokola lekovi
koje Zena uzima imaju za cilj da obore prirodnu hormonsku produkciju
do tog nivoa da jajnici ne funkcioniSu. Nakon toga se, putem injekcija,
zeni dodaju hormoni prema tacno odredenim dozama. Duzi protokol se
koristi kod Zena koje imaju slabu ovarijalnu rezervu. Kod njega se, kada se
krene sa davanjem hormona kroz injekcije, stimuliSu svi folikuli.

ASPIRACIJA (\

Nakon 8-12 dana (razli¢ito je kod svih Zena) od pocetka stimu-

lacije hormonima, razvijaju se folikuli. Kada se dovoljno razviju,
sledi,vadenje”tih jajnih ¢elija, koje stru¢no nazivamo aspiracija. » }

Kada folikuli dostignu dovoljnu velic¢inu, lekar savetuje davanje .
stop injekcije. Ona pomaZe u sazrevanju i oslobadanju jajne
Celije sa zida folikula. Veoma je bitno da se ta injekcija primi u
tacno dogovoreno vreme. Proces aspiracije se radi u kratko-
trajnoj opstoj ili lokalnoj anesteziji i traje 10-15 minuta. Proces
se izvodi tako Sto se tankom iglom probije omotac folikula i iz
njega se aspirira te€nost, a u toj te¢nosti se nalazi jajna Celija.

Istog dana kada se radi aspiracija najcesce se radi i oplodnja ¢
e . ,ﬂ‘ =

dobijenih jajnih celija i tako se kreira embrion.
OPLODNJA

Oplodnja jajnih ¢elija se vrSi u laboratoriji, a za kreiranje embriona
zaduZen je embriolog. Postoje dve metode oplodnije:

* Standardna oplodnja - jajne Celije i spermatozoidi se oplode u labo-

Y ratorijskim uslovima tako Sto se slobodno odloZe u isti medijum. U
ovom medijumu postoje posebno uredeni uslovi, od temperature
\ — T 1‘-_ vazduha, preko PH vrednosti, do odredenog pritiska vazduha, a sve
| A to su faktori potrebni da dode do oplodenja jajne celije. U naredna

' 1
[ Y 4 . 24 Casa mozemo videti koji je rezultat, tacnije, koliko smo embriona
i dobili i koliki je njihov rani napredak.

_ \ | * Druga metoda (ICSI), razvijena u leCenju muskog infertiliteta, je
J " T metoda kod koje se zdrav i pokretljiv spermatozoid direktno ubrizga
u jajnu celiju. Intracitoplazmatska injekcija spermatozoida (ICSI) je
zahtevnija i kompleksnija, a primarno se radi kada u spermi nema
dovoljnog broja spermatozoida. | kod ove metode se nakon 24 ¢asa
vrSi uvid u stanje i razvoj ranih embriona.
Autorka: Melisa Selimovic
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ANA STAMENKOVIC

| kada je re¢ o donaciji i uvozu reproduktivnih
¢elija, uvek ¢e biti protivnika. Verujem da bi
odgovarajuéim plasiranjem ove teme i oblasti
gradani shvatili znagaj svega. Naravno, tu je
uloga medija ogromna... Mogu da govorim u
svoje ime... Znam znadaj takve podrike drzave
i medicine i, uz odgovarajuée sagovornike, uvek

¢u napraviti profesionalnu reportazu i doneti
odgovoran pristup toj temi.

PETI MEDUNARODNI
FESTIVAL POTPOMOGNUTE
OPLODNJE ZA NOVE SANSE ] 6

Radujemo se novom susretu i ovom nadem najmnogo-
brojnijem druZenju u Beogradu, 14. okiobra od 10
do 20 &asova. Dobro dosli na Festival potpomognute
oplodnie!

NAS PUT DO RODITELISTVA
KROZ USVAJANLJE

Naijvaznije na ovom putovanju je ne odustati, koliko
god se to Cinilo nemoguéim. Dokle god vas vodi ta
Zelja i ako je to smisao za vas, ostanite na puty, jer
jednog dana &ete se probuditi i vase dete ée biti tu, u
vaem Zivotu. Mi se nadamo i &vrsto verujemo u to da

ée nad dedak dobiti brata ili sestru, a ko zna, mozda
i oboje.

ZAJEDNICKI TRANSFER
DOBROG | LOSIJEG
EMBRIONA

Dvostruki transferi embriona sa embrionom dobrog
kvaliteta i drugim embrionom lodijeg kvaliteta nisu
smanijili 3anse za Zivorodenie, u poredeniu sa transfe-
rom jednog embriona dobrog kvaliteta. Ovo sugeride
da endometrijum ne diskriminise embrione nizeg kvali-
teta u prisustvu embriona dobrog kvaliteta.



Kao najmladi ¢lan organizacionog

tima Sanse za roditeljstvo, obrati¢u

se Citaocima... Nadam se da ¢e ova
kolumna doci do onih mladih jer mislim

da je vreme da se mladi ljudi pokrenu
I okrenu oCuvanju reproduktivhog
zdravlja. Smatram da je ovo jednha od
bitnijih tema, o kojoj treba govoriti u
ime svih buduc¢ih mama i tata i, sto

Autorka: Melisa Selimovic

Vrlo Cesto u komunikaciji sa ljudima koji pozivaju
Sansu ¢ujemo relenicu: Da sam to znala ranije! ili
Kako to nismo Culi ranije? Zaista je frustrirajuce
kada neku informaciju Cujemo kasno, a definitivho
je jedino vreme ono Sto ne moZzemo da vratimo.
Vreme koje otima nase buduce 3anse...

Ba3 zbog toga je Sansa i odlutila da se okrene
mladima i da na vreme skrene paznju na neke
veoma bitne stvari, a u prvom redu je reproduk-
tivno zdravlje. U okviru projekata (proslogodisnjeg
i ovogodisnjeg), a i u okviru saradnje sa Ministar-
stvom za brigu o porodici i demografiju, kao i sa
nasim kolegama iz organizacija koje se bave mladim
ljudima, obuhvacen je veliki broj mladih osoba koje
Zele da prosire svoje znanje, da pozitivho uticu na
oCuvanje reproduktivnog potencijala i eliminiSu
Stetne faktore.

Zelimo da, na jedan zanimljiv nacin, skrenemo
paznju na seksualno prenosive bolesti, na oCuvanje
reproduktivnog zdravlja i na ono o ¢emu se ne govori
kako bi trebalo. Niko viSe ne Zeli da slusa beskrajno
duga predavanja na neku temu. Mi smo generacija
brzih informacija, informacija koje se dobijaju kroz
slike i kratke i jasne Cinjenice i oCekujemo da se
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je najvaznije, govoriti na vreme.

stvari tako i postave. Tako smo u proslogodiSnjem
projektu dobili backup da smo zaista stvari postavili
bas kako treba. Mladi sa kojima smo radili imali su
pozitivan stav i bili su raspoloZeni i Zeljni da na takav
nacin saznaju nesto o ovoj temi.

Tehnika i tehnologija su napredovale, kao i aspekti
sa kojih mladi posmatraju stvari. Vazno je da sve te
napretke isprate i oni ,malo stariji“. Bas taj, nefor-
mladih ljudi, koji su sa nasih radionica odlazili raspo-
loZeni, ali i bogatiji za mnoga nova saznanja i pred-
znanja, koja ¢e im znaditi u buduc¢nosti.

| bas zato nastavljamo, i to na jos bolji i kvalitetniji
nacin. To je put koji donosi vrinjacke edukatore,
mlade koji ¢e znanje Sto je moguce bolje preneti
svojim kolegama i prijateljima. U tome ¢e nam
se pridruziti i Ministarstvo, pa se nadam da ¢emo
napraviti joS vece korake. Sada smo i mi spremniji
i bogatiji iskustvom i pristupom, koji je svakako
plodonosan.

Do tada smo vam na raspolaganju i putem nasih
telefona, a i uzZivo u prostoru u Beogradu, na dobro
poznatoj adresi - Kneza MiloSa 6.

Vidimo se!

www.sansazaroditeljstvo.org.rs



EMBRYOLAB Mozt
stvaramo porodlce
Verujem strucnjacima,
njihovom znanju, iskustvu i posvecenosti

0d 2004 * Individualni pristup lecenja prilagoden vasim potrebama
SRS - Koordinatori na srpskom jeziku radi lak3e i brze komunikacije
* Veliko iskustvo u ispitivanju genetike embriona, biopsija blastocisti

* Sve Zene mogu sacuvati svoje jajne Celije za buduce KkoriSc¢enje
* Single Zene mogu se ostvariti kao majke

* Donacija jajnih celija bez liste cekanja i samo sa svezim
].QO jajnim celijama

strucnjska * Sedam od deset Zena ostane u drugom stanju

sa donacijom jajne celije

10X00[0)
parova . 62

zemlje sveta

Vige od -\ 4L % 8 P - Sy i
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* ViSe od 100 zaposlenih na Klinici Embryolab brine o vama
* Savremena laboratorija sa najboljom opremom

+ Specijalisti lekari Koji se stalno usavrsavaju

+ 7 ginekologa, specijalista za fertilitet

+ 15 Klinickih embriologa, sertifikovanih od strane ESHRE

* 24 medicinske sestre

* Geneticar savetnik | psiholog

SIV/SISh(G]WAS o sy
CENTAR ZA ASISTIRANU REPRODUKCIJU ETHNIKIS ANTISTASEOS 173-175 55134 SOLUN, GRCKA

Kontaktirajte nas na telefon 00302310474747 na email info@embryolab.eu
www.embryolab.eu



I Intervju

ANA STAMENKOVIC

SINONIM 201 ZDROVLJE

o

Novinarka Ana
Stamenkovic¢
mnogima je postala
prva pomisao kada

se u kontekstu

medija spomene rec
zdravlje — ne samo
zbog rubrike koju vodi
na javnom servisu

sa nacionalnom
frekvencijom,

vec zato Sto je
zacetnik i inicijator
mnogobrojnih
kampanja, koje imaju
za cilj poboljsanje
uslova i kvaliteta
leCenja u Srbiji. Svesni
znacaja koji imaiona -
licno, kao i medijska d
kuca u kojoj radi
(Radio-televizija Srbije),
zeleli smo da sa njom
porazgovaramo o
vidljivosti teme leCenja
steriliteta u medijima,
kao i znacaju da se o
tome govori u javnosti.

8 Sansa za roditeljstvo 16 ‘ MAJ 2023




VaSe ime je sinonim za zdravlje. Koliko je tesko i
odgovorno baviti se ovom rubrikom?

Prvo, hvala na komplimentu - da je moje ime sinonim
za zdravlje! Da dodam - i borbu protiv bolesti, i borbu
za obolele, i za decu i odrasle kojima su neophodne
podrska i pomo¢, a Ciji glas i problem nekada mozZe da
se Cuje tek kada se mi novinari uklju¢imo u tu borbu!
Sektor zdravstva u RTS-u pratim od 2004. godine, od
trenutka kada su na Celo naSe kuée dosli Nenad Lj. Stefa-
novi¢ i Aleksandar Tijani¢, koji, nazalost, viSe nije Ziv. lako
sam i pre toga Cesto radila i tu, alii druge teme, procenili
su da je ba$ zdravstvo sektor za mene i verujem da nisu
pogresili... Ai ja sam sigurna, posle toliko godina rada,
da to jeste sektor za mene. Svih ovih godina trudila sam
se da radim profesionalno, ali i srcem i duSom i mislim
da se to vidi i u mojim reportazama, kada radim inter-
vjue, u emisijama...

Kolika je uloga novinara u Sirenju nacionalne svesti
i razbijanju predrasuda, u ovom slucaju o potpomo-
gnutoj oplodniji?

Uloga novinara je velika, nemerljiva, ogromna, a
posebno ima tezinu ukoliko radite u RTS-u, jer je nas
program najgledaniji i odgovornim i profesionalnim
izveStavanjem moZemo mnogo toga da promenimo,
pojasnimo, ubrzamo, reSimo - da uti¢emo i na svest, i
na savest. NaSa uloga je prevelika i posebno mi je drago
Stosmo i RTSija licno uspeli mnogo toga da promenimo
u korist ,malog Coveka” - od toga da neko dobije neop-
hodnu nov€anu pomo¢, ode na leCenje, da promenimo
zakon, izmenimo pravilnik...

Mnogi medijski izveStaji cesto su deo promena i
primena odredenih izmena u praksi. Da li ste svesni
uticaja i pomoci koje pruzate parovima i pojedin-
cima u borbi za potomstvo?

Iskreno, verujem i znam da smo znacajan doprinos dali
i U borbi za viSe beba, i u promovisanju znacaja i neop-

.

www.sansazaroditeljstvo.org.rs

Intervju

hodnosti prosSirenja kriterijuma za postupak vantelesne
oplodnije. | ja, kao i moje kolege, kroz reportaZe i gosto-
vanja umnogome smo uticali na znacajne korake u ovoj
oblasti, koji su napravljeni u prethodnom periodu.

| da dodam, kad god se meni neko obratio za pomo¢
(da li preko udruZenija ili na neki drugi nacin), trudili smo
se da ti parovi dobiju prostor u medijima, da skrenemo
paznju na probleme (od birokratije, starosne granice
itd.) i da ,medijskim pritiskom” pomognemo da drzava i
nadleZni nesto promene.

Koliko je danas neplodnost aktuelna tema u
medijima i zbog €ega je to vazno?

Mislim da se o problemu neplodnosti i borbi za potom-
stvo viSe govori nego ranije, vise je prostora uopSte za
zdravstvene teme i na RTS-u, a mislim i u drugim medi-
jima... Da se samo ja pitam, ja bih da se o svemu govori
joS vise, jer je to borba za budu¢nost! Mnogo je onih
koji imaju problem, a odgovaraju¢im informacijama i
u medijima mnoge prepreke i problemi mogu da budu
reSeni. Neplodnost (muski i Zenski sterilitet) nije viSe
tabu tema. Nekada se ipak rede govorilo o svemu tome.
A opet, dok se ne govori u medijima, €ini se da onda ,to”
i ne postoji. Ipak, da bismo na pravi nacin mogli da pred-
stavimo problem i da govorimo o njemu, neophodno je
da i parovi Zele o tome da pricaju u medijima, da se Cuju
sve karike u lancu - i oni kojima je neophodna pomog¢,
i oni koji mogu da pomognu. Neretko oni koji ne mogu
da imaju bebu i dalje nece da govore javno kroz Sta sve
prolaze u toj borbi.

Da li na medijskom nebu nedostaju emisije koje
se bave reproduktivnim zdravljem i edukacijom
javnosti?

Neka odgovor na ovo pitanje bude to da sam imala
ideju da napravim dokumentarac, tj. rijaliti serijal
o tome kako izgleda put i borba Zene koja ima 46
godina, nema partnera, Zeli dete, radi u medijima, na

Sansa za roditeljstvo 16 | MAJ 2023 9



Intervju

najgledanijoj televiziji, prati sektor zdravstva i zove se
- Ana Stamenkovi¢. Mislim da bi jedan takav serijal
bio podstrek mnogima! MoZda ga i ostvarimo! Dobra
zdravstvena emisija i redovni program na ovu temu
nedostaje... | da, pomogao bi, ako znamo da stotine
hiljada parova ima ovaj problem i ako znamo koliki
nam je problem bela kuga, kao i da godinama, dece-
nijama prirodni prirastaj nije ohrabrujuci za sigurnu
buduc¢nost.

Da li Vam se Cini da ima pomaka u razbijanju
predrasuda kadasuupitanjuvantelesnaoplodnja,
donacija reproduktivnih celija i embriona, pa cak
i usvajanje? Sta bi mediji u Srbiji jos mogli da
ucine, kao podrsSku u borbi sa neplodnoséu i, na
neki nacin, belom kugom?

Generalno, kao i za sve, i kada je re€ o donaciji i uvozu
reproduktivnih ¢elija, uvek ¢e biti protivnika. Verujem
da bi odgovaraju¢im plasiranjem ove teme i oblasti
gradani shvatili znacaj svega. Naravno, tu je uloga
medija ogromna... Mogu da govorim u svoje ime...
Znam znacaj takve podrske drzave i medicine i, uz
odgovarajuce sagovornike, uvek ¢u napraviti profesi-
onalnu reportazu i doneti odgovoran pristup toj temi.
Ima pomaka... Kada su stigle prve uvezene (celije,
nikada vise novinara nisam videla na nekoj konferen-
Ciji za novinare. Verujem da je to dobar znak. O usva-
janju bi trebalo viSe govoriti.

Generalno, mnogim temama, pa i ovoj (vantele-
snoj oplodniji, reproduktivnom zdravlju, usvajanju),
trebalo bi dati vise prostora... Ali, zivot je takav, sa
mnogo problema i mnogo tema, pa jednostavno
nema dovoljno mesta svakog dana za sve. Nazalost.

Koliko Vi u VaSem okruZenju prepoznajete ovaj
problem, problem steriliteta? Koliko je on sada
vidljiv u drustvu?

alidaiovde sublimiram ono Sto sam vec rekla - moglo
bi viSe i ¢eSce, redovnije pricati o tome... Ali mnogo
je i zdravstvenih tema i problema i drugih tema koje
svakodnevno jedna drugu prestizu ili potiskuju.

Da li bi kampanja o donorstvu donela donore i
nasoj zemlji, kao u Evropi, ili mislite da jo$ kao
drustvo nismo spremni za tako nesto?

Znate da godinama, deceniju i po vodim kampanju
i zalazem se za promociju zaveStanja i darivanja

organa. Zemlja smo u kojoj se precesto apeluje i poziva
na davalastvo krvi jer ¢esto nema dovoljno te drago-
cene tecnosti... Kada je otvorena banka reproduk-
tivnog materijala u Klinici u ViSegradskoj, upravo zato
Sto znam koliki je problem ,dobrovoljno davalastvo”,
govorila sam da nam je neophodna redovna kampanja,
ali i stimulacija donora. | dalje sam za to!!l Dobro osmi-
Sljena, kontinuirana reklama donela bi rezultate... A
moramo da budemo spremni, ovo je 21. vek! Moramo!
Vreme je da budemo prosveceniji zdravstveno!

Da li smatrate da bi edukacija mladih na temu
reproduktivnog zdravlja mogla da doprinese da u
buduénosti imamo manje problema u reproduk-
tivnom dobu?

Nasi mladi, deca, tinejdZeri i adolescenti ne znaju
dovoljno o reproduktivnom zdravlju!!! Ne vode dovoljno
racuna o seksualno-higijenskim navikama, prerano
stupaju u seksualne odnose, ne koriste zastitna sred-
stva, ne idu na redovne kontrole... Premalo je vakcini-
sanih HPV vakcinom, polne bolesti su u porastu... Puse,
nisu fizicki aktivni, gojazni su... Sve to utice i odrazava
se i na reproduktivno zdravlje! Generalno, jesam za
uvodenje zdravstvenog vaspitanja u skole i za obaveznu
imunizaciju HPV vakcinom!

Da li imate poruku za sve one koji prate Vas rad i
Citaju nas casopis, a bore se za potomstvo u ovom
momentu?

Moja poruka jeste da o zdravlju treba da brinemo dok
smo zdravi i da nikada ne treba odustati!l! Medicina
napreduje, pa nesto Sto do pre godinu, dve, pet ili 50
nije bilo mogucde, sad jeste, tako da - osmeh, podrska,
ljubav, vera i nada i bez odustajanja kada nesto Zelite!

Intervju vodila: Marijana Arizanovic¢
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PODRSKA PACIJENTIMA

Osluskujuéi svoje pacijente i njihove potrebe, klinika
Pronatal Beograd u narednom periodu pokrece
edukativne radionice, koje su, pre svega, namenjene
pacijentima koji su u procesu vantelesne oplodnje.
PsiholoS3ku pomo¢ pacijentima pruZi¢e radionice
koje nose naziv ,Krug podrske - za sre¢u od svega
vecu”, dok ¢e se o donaciji reproduktivnog materijala
pric¢ati na radionicama , Istine i zablude o donaciji“.
Na njima ¢e se pokrenuti vazna pitanja, ali i direktno
odgovarati pacijentima na sve njihove nedoumice,
dileme, nejasnoce i pruzi¢e im se sve neophodne
informacije na ovu temu.

Proces vantelesne oplodnje za mnoge parove i Zene moze
biti veoma usamljeno i bolno putovanje, ispunjeno teskim
emocijama, od kojih je strah, ¢ini se, najdominantnija, kao
i osecaj neizvesnosti tokom celokupnog procesa. Zatim je
prisutna i nemogucnost opustanja na adekvatan nacin, koje
je neophodno, kako bi u ovom procesu pacijenti bili pod Sto
manjim stresom. Psiholoske radionice pod nazivom ,Krug
podrske - za sre¢u od svega ve¢u” namenjene su parovima
i pojedincima koji su u procesu vantelesne oplodnje i pred-
stavljaju rad sa psihologom i interakciju sa drugim osobama
i parovima koji se nose sa istim izazovima, strepnjama, stra-
hovima i neizvesnoscu.

Psiholog zajedno sa vama stvara jedan otvoren, ali poverljiv
prostor, u kome Cete biti saslusani i osetiCete bezrezervnu
podrsku, razumevanje, pripadnost, povezanost i sigurnost.
Uce se prakticne tehnike za prevazilaZzenje straha, ljutnje,
tuge i ostalih teSkih osecanja, kao i veZzbe za uspostavljanje
kontakta sa reproduktivnim traktom i svojim telom. Takode
se uc€i kako osnaZiti emocionalnu izdrZljivost kroz postav-
ljanje jasnog cilja (smisla), podr3ku partnera i uspostavljanje
kontakta sa svojim telom. U okviru svake radionice prolazi
se kroz vodenu relaksaciju, koja uvodi prisutne u osecaj
smirenja i opustanja i koja vas, bar nakratko, odvaja od
svakodnevnih misli, koje u pacijentima bude nemir, strah,
ljutnju.

Radionice vodi doktor psihologije i stalni ¢lan tima klinike
Pronatal Beograd, dr DuSan Gruici¢, koji poseduje viSego-
diSnje iskustvo u radu sa pacijentima koji su u ovom procesu.
Vazno je znati da su ove radionice strogo poverljive i da se
ne snimaju. Takode, u potpunosti su otvorene za one koji
Zele da im prisustvuju, ali ne Zele aktivno da ucestvuju, nego
samo da sluSaju. Za ove radionice nije potrebno prethodno
iskustvo niti znanje. Vazno je napomenuti da se, da bi se
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postigao odreden rezultat, savladale odredene tehnike i
usvojila nova znanja, preporucuje najmanje Cetiri susreta.
Da naglasimo jo$ jednom - na ove radionice mozete doci
same/i ili u paru.

Broj mesta je ograniCen, jer ovakva vrsta rada zahteva
posvecenost i vreme. Radi se sa manjim brojem osoba, pa je
neophodna prijava na imejl: katarina.gajin@pronatal.rs

Za pacijente klinike Pronatal psiholoSka radionica ,Krug
podrske - za sre¢u od svega vecu” je besplatna, dok ostali
pacijenti i parovi pla¢aju minimalnu kotizaciju. Sve informa-
cije moZete dobiti pozivanjem brojeva telefona:

011 439 4840ili 011 439 4841.

Radionice ,Krug podrske - za srec¢u od svega vecu” odrZa-
vaju svakog se drugog Cetvrtka u mesecu, u prostoru klinike
Pronatal Beograd (Dunavska 2D). Prva radionica je 11. maja,
18.30-20.00, a druga 25. maja, u istom terminu.

Druga vaZna oblast, koja e biti tema radionica u narednom
periodu, u okviru klinike Pronatal Beograd, jesu ,lstine i
zablude o donaciji (Sto je i naziv radionica). U tom kontekstu,
posebno je vazno napomenuti potpisivanje ugovora izmedu
drzave Srbije i CeSke banke reproduktivnog materijala
Pronatal, koja ima 27 godina iskustva u ovoj oblasti i pose-
duje ne samo najviSe standarde kvaliteta (koje drzavna
vlast proverava na svake dve godine), nego i sopstveni
registar donora sa jedinstvenom Sifrom, kao i niz drugih
pogodnosti (pouzdana i brza isporuka, donorke jajnih ¢elija
su starosti 18-33 godine, donatori sperme starosti 18-40
godina, psihicki i fizicki zdravi, sa viSim nivoom obrazovanja,
normalnim nalazom genetskog testa itd.). O svemu ovome,
kao i 0 mnogim drugim temama, govori se na besplatnim
radionicama, koje u svojim prostorijama organizuje klinika
Pronatal Beograd. Uz podrSku osoblja iz Praga, koje ima
viSedecenijsko iskustvo u ovoj oblasti, lekari klinike Pronatal
Beograd (koji su obuc¢avani u Ce3koj i poseduju sva neop-
hodna znanja i edukacije u ovoj oblasti), svim zaintereso-
vanim odgovarace na njihova pitanja, dileme i nejasnoce.
Prva besplatna radionica , Istine i zablude o donaciji” plani-
rana je za Cetvrtak, 18. maj, 18.30-20.00, a naredna za 1.
jun, u istom terminu, u prostoru klinike Pronatal Beograd
(Dunavska 2D). Napominjemo da je broj mesta ogranicen i da
su neophodne prijave na imejl: kontakt@pronatal.rs

PRONATAL

Beograd

Za sve dodatne informacije:
MoZete nas pronadi u novom naselju K distrikt
Dunavska 2D, 11000 Beograd ili kontaktirati:
+ 0114394840 011 439 4841
* kontakt@pronatal.rs

za roditeljstvo n



Reproduktivno zdravlje

MIKOPLAZMA | UREAPLAZMA
Vaznest lecenja, wzvaci i pesledice

lako se u okviru procedure potpomognute
oplodnje ve¢ duze vreme ne nalaze na spisku
obaveznih analiza za komisiju, €esto se spominje
da mikoplazma i ureaplazma uticu na plodnost.
Kada se ne lece adekvatno i na vreme, mogu
izazvati odredene komplikacije i biti uzro€nik
neplodnosti. Uticaj mikoplazme i ureaplazme
na plodnost nije joS sa sigurnos¢u potvrden jer
se ove infekcije, po pravilu, udruzuju sa drugim
aerobnim ili anaerobnim bakterijama, ali se
dovode u stalnu vezu sa ovim problemom
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Infekcije mikoplazmom i ureaplazmom
su u stalnom porastu jer se najceSce
prenose seksualnim putem. Ipak,
mogu se otkriti i kod Zena koje nisu
imale seksualne odnose. Kod Zena je
mnogo ceS¢a infekcija ureaplazmom
nego mikoplazmom.

Mikoplazma je mala bakterija kojoj
nedostaju Celijski zidovi, tj. nema
definitivan oblik. Zbog toga je sli¢na
virusima i predstavlja prelazni oblik
izmedu virusa i bakterija. Postoji oko
200 vrsta ovakvih bakterija i uglavhom
su bezopasne. Medu njima samo
nekoliko vrsta izaziva bolesti kod ljudi
i to:

Mycoplasma pneumoniae (Izaziva
pluéne infekcije, a zaraZzena osoba ima
slabe simptome ili ih nema uopste,
zbog Cega je zovu ,upala pluéa na
nogama".);

Mycoplasma hominis (Deo je urinarne
i genitalne mikroflore. Retko izaziva in-
fekciju, osim ako je do3lo do ozbiljnog
naruSavanja imunog sistema, narocito
kod Zena. MoZe se preneti na bebu
tokom porodaja.);

Mycoplasma genitalium (Prenosi

se seksualnim putem sa zarazenog
partnera. Kod Zena se javlja bol tokom
odnosa, krvarenje i iscedak iz vagine,
a kod muskaraca uretritis, peckanje
tokom mokrenja i iscedak iz penisa.)

Ureaplasma urealyticum i Urea-
plasma parvum - bakterije iz familije
mikoplazmi (Kod zdravih Zena

ove bakterije se mogu nadi u grli¢u
materice ili u vagini, a kod muskaraca
u mokracnoj cevi. NajceScée su bezo-
pasne, ali ukoliko krenu da se koloni-
zuju, mogu izazvati odredene zdravst-
vene tegobe u udruZivanju sa drugim
bakterijama).

UdruZene, Mycoplasma hominis,
Mycoplasma genitalium i Ureaplasma
urealyticum €ine grupu mikroorganiza-
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Testiranje na ove dve
bakterije (ureaplazmu i
mikoplazmu) ne spada
u rutinske procedure
jer se one, u odredenoj
meri, prirodno nalaze
u nasem organizmu.
Kod ljudi koji imaju jaci
imuni sistem c€esto se

i ne razvije infekcija.
Ipak, kada imuni sistem
oslabi, podloZnost
infekciji se uvecava.
Svakako, u ispitivanju
neplodnosti ovo
testiranje jeste jedno od
redovnih, zbog uticaja
na reproduktivno
zdravlje. Posebno je
vaZno kod Zena koje

su imale spontane
pobacaje, a i kod ljudi
koji imaju neobjasnjivu
neplodnost.

ma koja je najces¢i uzrocnik infekcije
genitalnog trakta - izazivaju polno
prenosive bolesti genitalnih organa,
kako kod Zena, tako i kod muskaraca,
Cija posledica mogu biti problemi sa
plodnos¢u i infekcija novorodenceta u
toku trudnoce. Takode, mogu izaz-
vati infekcije organa izvan genitalnog
sistema.

Ako ih selektujemo prema polu, in-
fekcija koja se ne le¢i kod Zena moze
izazvati poremecaj u funkciji jajovo-
da, spontani pobacaj, kao i razvojne
anomalije ploda. Kod muskaraca,
nelecena infekcija moZe dovesti do
upale uretre, semenih kanala i pros-
tate, Sto mozZe narusiti plodnost.

Ureaplazma je bakterija koja pri-
pada porodici mikoplazmi, stoga i

www.sansazaroditeljstvo.org.rs
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njoj nedostaju Celijski zidovi. Os-
novna razlika izmedu mikoplazme i
ureaplazme je to Sto je ureaplazma
uglavnom prisutna u urinarnom

i genitalnom traktu. Mikoplazma
moZze biti parazitska i saprofitna
(domaca bakterija), a ureaplazma je
parazitska. Mikoplazma i ureaplazma
spadaju u najmanje bakterije i teSko
su uocljive i pod mikroskopom. S
obzirom na to da nemaju celijski zid,
da bi preZivele neophodno je da Zive
u drugim Celijama - domacdinima.
IstraZivanja su pokazala da je kod ¢ak
70% seksualno aktivnih ljudi doka-
zano prisustvo ove bakterije. Tegobe
nastaju kada dode do njihovog
prekomernog razmnozavanja, $to za
posledicu ima razvoj infekcija.

Kod Zena, mikoplazma i ureaplazma
mogu biti uzroci genitalnih infek-
cija (bakterijske vaginoze, upale
sluzokoZe materice, upale jajnika),
problema sa plodnos¢u (spontanog
pobacaja, preranog porodaja) itd.
Ukoliko je majka u trudnoci nosilac
neke od ovih infekcija, moze dodi

do male teZine deteta pri rodenju,
respiratornih i neuroloskih infekcija,
a one mogu izazvati i infekcije van
genitalnog sistema (upalu zglobova i
druge lokalne infekcije).

SIMPTOMI: Problem kod utvrdivanja
infekcije je to Sto vedina ljudi ne
oseca simptome. Kada dode do
infekcije kod muskaraca i Zena neki

simptomi se mogu ispoljiti, kao Sto
su bol u stomaku, peckanje tokom
mokrenja i nevoljno otpustanje
mokrace. Kod bakterijske vaginoze
se mogu javiti vodeni iscedak iz
vagine, bol i nelagodnost tokom
seksualnih odnosa, kao i neprijatan
vaginalni miris.

Mikoplazma i ureaplazma se detektu-
ju cervikalnim brisom kod Zena, kao i
brisom uretre kod muskaraca. Osim
prisustva mikoplazme i ureaplazme
u uzorku, analizom se moze odrediti
i osetljivost na odredene antibiotike i
na taj nacin tacno odrediti adekvatna
terapija. Vazno je napomenuti da nije
moguce ostati trajno imun, kako na
mikoplazmu, tako i na ureaplazmu i
da je ponovno zaraZavanje moguce i
nakon uzimanja terapije i trenutnog
izleCenja.

Uzimanje uzorka za analizu nije
bolno i ne zavisi od doba dana.
Analizu moZete uraditi kad god vam
odgovara i u to vreme ne bi trebalo
da koristite antibiotsku terapiju, kako
bi rezultati bili verodostojni (antibi-
otici sprecavaju ili usporavaju rast
patogenih mikroorganizama, pa se
rezultat ne moze tretirati kao validan
jer moze biti lazno negativan). Kod
Zena je vazno da prilikom davanja
uzorka nije u toku menstrualno krva-
renje, kao i da nisu imale seksualne
odnose dan pred uzimanje uzorka.

Autorka: Melisa Selimovic
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Bolnica Jevremova, ¢lanica MediGroup-a

PRVI KORACI U OTKRIVANJU
PROBLEMA | LECENJU STERILITETA

Sta je infertilitet i posle koliko vremena i neuspesnih
pokusaja trudnoce parovi treba da se zabrinu?

Infertilitet je problem koji je raspro-
stranjen Sirom sveta i koji kod infer-
tilnog para izaziva osedaj licnog neus-
peha, $to u mnogim kulturama ima
i karakteristicno socijalno obelezje.
Namece se impresija o ,epidemiji”
infertiliteta u razvijenim zemljama
poslednjih godina, Sto je posledica
promenjene uloge i statusa Zene u
drustvu, odloZene starosne kategorije
kada Zena Zeli da formira porodicu i
da dobije dete, povecane upotrebe
kontraceptivnih sredstava, liberaliza-
cije abortusa, kao i ¢injenice da nefa-
vorizuju¢e ekonomske prilike dovode
potencijalne roditelje u dilemu o
mogucnosti pruzanja Zeljenog kvali-
teta Zivota budu¢em detetu. Mnogi
pacijenti se ,kasno" obracaju lekaru
u cilju ispitivanja i leCenja infertiliteta
iz razlicitih razloga: neki cekaju da
zavrSe svoje obrazovanje (usavria-
vanje), pojedini da stabilizuju karijeru,
a neki su jednostavno ambivalentni u
Zelji za potomstvom.

Drugi parovi, pak, nestrpljivo ocekuju
potomstvo odmah nakon donete
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odluke, bilo zbog trke sa ,bioloskim
satom” ili zato Sto za njih roditelj-
stvo predstavlja esencijalnu potrebu
u njihovim Zivotima. U svakom
slucaju, parovi se osecaju uskraceno
i isfrustrirano ukoliko ne dolazi do
Zeljene trudnoce i ostvarenja njihovih
planova. Za mnoge ljude reproduk-
Cija predstavlja osnovni zadatak i
svrhu Zivota. Potomstvo, predstav-
ljaju¢i produZzetak nas samih, dini
nas besmrtnima. Znacaj potom-
stva je duboko ukorenjen u ljudskoj
psihi i kulturi, tako da nesposobnost
dobijanja potomstva moZze dovesti
do krize identiteta. Iskustvo neplod-
nosti se najceSce definiSe kao period
zivotne krize. Problem neplodnosti
kod para povlaci za sobom razvoj niza
negativnih medusobnih odnosa, kao i
pogor3anja u komunikaciji sa rodite-
lima, rodacima i prijateljima. Osobe
sa problemom infertiliteta osecaju se
deprimirano, anksiozno, imaju osecaj
krivice, sramote, bespomocnosti,
suoceni su sa strahom od neuspeha.
Cesto su, zbog panike da nece uspeti
u svom Zzivotnom cilju, dezorganizo-

JEVREMOVA

MEDICROUR « BOLMICA ZA CINEKOLOGCUU

vani i odaju utisak manje efikasnih
ljudi.

Pacijenti sa problemom infertiliteta
Cesto imaju osecaj besa ili depresije
jer ne mogu da predvide i kontroliSu
ishod leCenja. Za razliku od nekih
drugih Zivotnih kriza, problem infer-
tiliteta je najces¢e dugotrajan i moze
trajati nedeljama, mesecima, godi-
nama. Stalni pritisak porodice, prija-
telja i drustva ima poguban efekat na
kvalitet medusobnog odnosa samog
para, koji svoj Zivot podreduje oslus-
kivanju ciklicnih promena u njihovim
telima, upoznavanju i u¢estvovanju u
razli¢citim medicinskim tretmanima.
Gubitak entuzijazma na poslu, uZitka
na godisnjem odmoru, relaksacije
u kontaktima sa rodbinom i prijate-
ljima postaje sadrzaj njihovih Zivota.
Mogucnost ili nemoguénost repro-
dukcije predstavlja srz covekovog
identiteta, ne samo kao muskarca ili
Zene, ve¢ i kao supruga ili supruge,
seksualnog partnera, cerke, sina,
¢lana drustva. Infertilitet je udruzen sa
mnogobrojnim gubicima: gubitkom
ostvarenja Zzivotnog cilja, gubitkom
Zivotnog sna, gubitkom bliskosti sa
okolinom, gubitkom doZivljavanja
sebe kao seksualnog bica.

Za bracni infertilitet se smatra da
postoji ukoliko posle godinu dana
zajednickog Zivota, koji podrazumeva
regularne seksualne odnose, ne dode
do Zeljene trudnoce. U prvih 12 meseci
zajednickog Zivota zatrudni u proseku
86% Zena starosti 20-24 godine,
78% Zena starosti 25-29 godina,
63% Zena starosti 30-34 godina i
52% zena starosti 35-39 godina. U
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toku naredne godine zajednickog
Zivota joS svega 10% parova ostvari
trudno¢u, dok kod ostalih i dalje
ostaje problem infertiliteta. Stoga je
potrebno da se bracni par ve¢ nakon
prve godine zajednickog Zivota obrati
ginekologu koji se posebno bavi
ovom problematikom. Ukoliko, pak,
Zena ima preko 35 godina, pozeljno je
da se javi lekaru ve¢ posle Sest meseci
zajednickog Zivota, koji podrazumeva
regularne seksualne odnose (ukoliko
nije do3lo do Zeljene trudnoce).

Koji suglavniuzrociZenskog
i muskog steriliteta?

Uzroci infertiliteta su mnogobrojni i
oni variraju u zavisnosti od geografske
lokacije, socijalno-ekonomske sredine
i organizovanosti zdravstvene sluzbe.
Uzroci infertiliteta se mogu pode-
liti na urodene (npr. poremecaji u
razvoju materice) i steCene (npr. zace-
pljenje jajovoda, priraslice). Takode
se uzroci mogu podeliti na funkcio-
nalne (npr. hormonski poremedaji,
u koje spada izostanak ovulacije) i
organske (npr. dvoroga materica). U
ekonomski nerazvijenim zemljama
najces¢i uzroci infertiliteta su vezani
za infekcije polnih organa, tuberku-
lozu, venericne bolesti, postabortalne
i postporodajne infekcije i neuhra-
njenost, koja dovodi do hormonskih
poremecaja i ucestalijih pobacaja. U
zemljama ,razvijenog sveta” najcesci
uzroci infertiliteta su: poremecaji
ovulacije (25-45%), muski infertilitet
(20-30%), bolesti jajovoda (15-30%),
endometrioza (10-15%), imuno-
loski infertilitet (5-15%) i infertilitet
neobjasnjenog porekla (5-10%).

Kao Sto smo napomenuli, jedan od
najces¢ih uzroka infertiliteta pred-
stavlja poremecaj ovulacije, tj. pore-
mecaj razvoja, sazrevanja i izlaska
jajne celije iz folikula. Do poremecaja
ovulacije mogu dovesti mnogobrojni
hormonski poremecaji na nivou hipo-
talamusa, hipofize, jajnika, Stitaste
i nadbubrezne Zlezde. Ovi poreme-
¢aji takode mogu biti prouzrokovani
i naglim smanjenjem ili povec¢anjem
telesne teZine, kao i stresnim situaci-
jama i psiholoSkim problemima.

Infekcije vagine i grlica materice su
veoma Ceste i dovode do smanjenja
kvaliteta sluzi grli¢a, Sto onemogu-
¢ava prodor dovoljnog broja sperma-
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tozoida u matericu, potom u jajovode
i, samim tim, smanjuju moguc¢nost
trudnoce. S druge strane, infek-
cije mogu prouzrokovati zapaljenja
jajnika i jajovoda, koja mogu dovesti
do stvaranja priraslica oko njih i/
ili do zacepljenja jajovoda. Zapa-
ljenski procesi, kiretaze i prethodne
operacije mogu dovesti do organskih
promena na jajovodima, do njihovog
suzenja, zaCepljenja i nemoguc¢nosti
spontanog zatrudnjivanja zene. Endo-
metrioza je bolest koja nastaje kada
tkivo unutrasnjosti materice postane
prisutno van nje, tj. ima zadatak da
menstruira na nekom drugom mestu:
jajniku, trbusnoj maramici, crevima,
jajovodima... Endometrioza dovodi
do drasti¢nog smanjenja moguc¢nosti
zatrudnjivanja Zene. Ukoliko Zena i
ostane spontano trudna, Sto je veoma
mala verovatnoca, veliki su procenti
ranih pobacaja. Tumori jajnika i mate-
rice (miomi) mogu praviti problem da
Zena zatrudni. Prisustvo antisperma-
tozoidnih antitela u sluzi grlica mate-
rice i/ili u krvi otkriva nam imunolo3ki
karakter uzroka infertiliteta. Cest
uzrok infertiliteta je postojanje psiho-
loskih problema, Ciji je koren najceSce
U samoj nemogucénosti Zene da
ostvari veoma Zeljenu trudno¢u. On
se pojacava i potencira uticajem blize
okoline - rodbine i prijatelja.

Muski infertilitet, takode, moZe biti
uroden ili steCen. SteCeni moze
biti posledica infekcija i zapaljenja
muskih genitalnih organa, pore-

PR ¢lanak

mecaja hormona koji uti€u na proi-
zvodnju i kvalitet spermatozoida,
povrede genitalnih organa. Nacin
Zivota, stres, fizicka neaktivnost,
prekomerna telesna tezina muskarca
i odredene bolesti (Se¢erna bolest,
bolesti bubrega, jetre i drugih organa)
mogu dovesti do muskog infertiliteta.

Naravno, moramo biti svesni Cinje-
nice da je infertilitet pretezno multi-
faktorijalne etiologije i da, zbog
toga, uvek treba da tezimo sveo-
buhvatnom i kompletnom ispiti-
vanju oba partnera. Ispitivanje oba
partnera je potrebno isplanirati tako
da omogudi efikasan i brz uvid u sve
moguce faktore infertiliteta, uklju-
Cujudi i psiholodki faktor. Najcedca
gresSka u lecenju neplodnosti je da se,
kada se u toku ispitivanja pronade i
izle€i jedan od uzroka, dalja ispiti-
vanja u cilju postizanja eventualne
trudnoce prekidaju i ne nastavljaju
do kraja, $to vodi do pauze u le€enju.
Tako se najceS¢e gubi dragoceno
vreme i stoga prvo treba kompletno
izvrsiti sva ispitivanja, pa tek onda
zapoceti leCenje.

Autorka: Prof. dr Eliana Garaleji¢
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Peti medunarodni Festival potpomognute oplodnje

ZA NOVE SANSE

OCEKUJEMO VAS NA PETOM MEPUNARODNOM
FESTIVALU POTPOMOGNUTE OPLODNJE, POD
SLOGANOM ,,.ZA NOVE SANSE“, KOJI CE SE

ODRZATI 14. OKTOBRA OD 10 DO 20 CASOVA U
HOTELU HOLIDAY INN NA NOVOM BEOGRADU -
ULICA SPANSKIH BORACA 74. ULAZ JE BESPLATAN

TeSko je napraviti pozivnicu za
dogadaj koji se sada, ve¢ tradici-
onalno, peti put odrzava i za koji
znamo da ga nestrpljivo iSCekujete.
Nas medunarodni Festival potpomo-
gnute oplodnje postao je centralno
zbivanje i okupljanje svih onih koji
pokuSavaju da ostvare potomstvo.

Kao Sto je vec poznato, na festivalu
vas ocekuju mnogobrojne disku-
sije na sve aktuelne i vazne teme

o kojima smo razgovarali tokom
godine, ali ¢e vam prilikom ovog
susreta na te teme govoriti struc-
njaci iz mnogobrojnih oblasti i raznih
krajeva Evrope. Upravo oni ¢e odrzati
i besplatne individualne konsultacije
sa svima onima koji iskaZu intereso-
vanje i prijave se putem naseg sajta.
Kao Sto i sam slogan najavljuje,
potrudi¢emo se da govorimo o svim
nacinima i Sansama za dobijanje
potomstva - vantelesnoj oplodniji,
donaciji reproduktivnih celija, kao
i usvajanju. Zelimo da nakon zavr-
Setka i ovog vaznog dogadaja kuci
krenete sa novom nadom, motiva-

~ _cijom i $ansom za uspeh.

Na festivalu vas ocekuje i predstav-
ljanje naSih saradnika kroz Stan-
dovski deo, uz darivanje simbolicnih
poklona i mnostvo saveta. UdruZzenje
embriologa Srbije potrudiée se i ovog
puta da vam, kroz Laboratoriju uZivo,
pribliZzi proces oplodnje u laboratorij-
skim uslovima.

Nezaobilazni deo festivala svakako je
i nas Zid nade, koji ¢e, uvereni smo, i
ovog puta biti najemotivniji segment
naseg dogadaja. Sigurni smo da ¢e i
ove godine svi prisutni ucestvovati u
kreiranju najrealnije slike o neplod-
nosti i svim osecajima, nedac¢ama,
problemima i razli¢itim situacijama
koje ona nosi. Znamo da ¢e se tu
naci i mnoge poruke ohrabrenja i po
koja anegdota koja ¢e nam izmamiti
osmehe, jer upravo su sve te pome-
Sane emocije i deo puta ka bebi.

I naravno da to nije svel U posebnom
kutku za druzZenje, koji ove godine
pripremamo za vas, pronaci Cete
mnoga iznenadenja. Zelimo da
imamo poseban kutak za slikanje,
koji ¢e ostati kao uspomena na jedan
divan momenat. Ponovo ¢emo izlo-
Ziti nasSe suvenire i napravicemo
prostor za susrete i razgovore.

Radujemo se novom susretu i
ovom nasem najmnogobrojnijem

druzenju. Dobro dosli na Festival
potpomognute oplodnje!

Autorka: Miroslava Subotic¢

Sve informacije o festivalu
mozZete pronaci na sajtu
www.festival.sansazaroditeljstvo.org.rs
ili putem telefona 061 624 5224
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Vazna pitanja i odgovori

Kao i na prethodnim vebinarima,
potrudili smo se da sva pitanja i
nedoumice koje dobijemo od vas
prenesemo struc¢njacima i dodemo
do znacajnih odgovora. Neki od
njih ¢e biti korisni saveti, smernice
za dalje procedure, pomoc¢ u
odlukama koje se ticu vaseg puta
do bebe, a mnogi ¢e neretko
posluziti kao snazan vetar u leda i
uteha.

Najzanimljivije odgovore, koje

smo izdvojili za vas, trazili smo od
raznih stru¢njaka — ginekologa,
biologa i embriologa. Kako je izbor
struc¢njaka razlicit, tako smo se
potrudili da i njihovi odgovori budu
Sto korisniji za Citaoce (a i sve one

koji ¢e celokupne snimke vebinara,
ukoliko ve¢ nisu, pogledati na
nasem Jutjub kanalu).

Nasi u€esnici na Cetvrtom i petom
vebinaru bili su:

Dr Athanasios Pantelis, ginekolog-
akuser, specijalista reproduktivne
medicine, Newlife IVF Greece;

Aleksandra Dimitrijevié,
diplomirani biolog, Institut za javno
zdravlje Kragujevac;

Dr Lacramioara Sandu, embriolog,
Columna Medical Center,
Rumunija, predstavnik ZyMot-a.

Ovom prilikom im se zahvaljujemo!




DA LI PAROVI I1Z SRBIJE
DOLAZE U GRCKU SAMO
ZBOG DONACIJE? ZA KOJE
PROCEDURE VLADA NAJVECE

INTERESOVANJIE?

Dr Athanasios Pantelis: Grcku
posetuje puno parova iz Srbije, koji
prevashodno imaju problem sa
neplodnoscu, a zarad nekog tretmana
potpomognute oplodnje. NajceSce su
to parovi koji su imali mnogobrojne
procedure vantelesne oplodnje u
svojoj zemlji i u tom smislu Zelim da
naglasim da je i nivo centara za vante-
lesnu oplodnju na zavidnom nivou,
kao i da je kvalitet usluga koje pruzaju
lekari kod vas veoma visok. Ono 5to je
kod nas drugacije jesu zakonski okuviri,
pa na donaciju jajnih Celija ili sperma-
tozoida najceSc¢e dolaze parovi, ali i
Zene bez partnera.

KOJA JE STAROSNA GRANICA
ZA ULAZAK U PROCEDURU
DONACIJE JAINIH CELIJA U
GRCKOJ?

Dr Athanasios Pantelis: Do prosle
godine starosna granica u Grckoj bila
je 50 godina. Prva izmena dogodila se
prosle godine, pa je ta granica pome-
renanaiznad50, anedavno jeizglasan
predsednicki zakon, na osnovu pred-
sednickog ukaza, kojim se starosna
granica pomerila na 54 godine. Tu
je bitno da spomenemo da uslov
vazi za sve Zene. Vazno je da, kada
Zene imaju preko 50 godina, njihov
zahtev odobri Uprava za biomedi-
cinski potpomognutu oplodnju. Taj
zahtev podrazumeva i dostavljanje
mnogobrojne medicinske dokumen-
tacije, koja se ti¢e njihovog opsteg i
reproduktivnog zdravlja i na osnovu
te dokumentacije nacionalna uprava
odobrava zahtev. Dakle, da bi se uslo
u proceduru vantelesne oplodnje
nakon 50. godine, preduslov je da se
odobri zahtev.

STA SVE UTICE NA KVALITET
SPERMATOZOIDA?

Na morfo-
logiju spermatozoida utiCe dosta
faktora, bilo da su to uticaji okoline,

www.sansazarodite jSTvOo.0rg.rs

pudenje, alkoholizam, razne vrste
opojnih droga... Ja sam imala razli-
Cite tipove pacijenata, koji su donekle
priznavali da uzimaju neke od tih
nedozvoljenih supstanci, ali tek kada
im se ukaZe na problem. To su neki od
najjacih faktora koji uti€u na morfolo-
giju. Donekle utice i ishrana... Medite-
ranska ishrana se smatra najboljom
za kvalitet spermatozoida, iako kod
nas nije prioritet da se tako hranimo.
Kada bismo mogli da uticemo na ove
Zivotne navike, mozda bismo i uspeli
da uticemo da to bude znatno bolje.
Cesta ejakulacija takode moze uticati
na kvalitet spermatozoida. Pobolj-
Sanje spermatozoida se vidi ve¢
nakon tri meseca zdravih navika.

DA LI SE U GRCKOJ RADI
VANTELESNA OPLODNJA SA
DONIRANIM EMBRIONIMA?

Dr Athanasios Pantelis: Naravno
da se radi VTO sa doniranim embri-
onima. Vazno je da se prvo pronade
odgovaraju¢a donorka jajnih celija
i da se nakon toga celije donorke
oplode spermatozoidima donora.
Dakle, biraju se i donorka, i donor, da
bismo dobili embrione.

STA MOZE BITI UZROK
NEUSPELOG TRANSFERA?

Dr Athanasios Pantelis: Da sada
napravimo razliku... Kada govorimo o
doniranim jajnim celijama ili sperma-
tozoidima ili doniranim embrionima,
procenat uspesnosti ostvarivanja
trudnoce je mnogo vedi jer on zavisi
od genetskog materijala, odnosno, u
pitanju je genetski materijal mladih
osoba. U genetskom materijalu
parova koji se suoCavaju sa nekim
problemom leenja neplodnosti, gde
uglavhom imate problem sa kvali-
tetom - tu je i niza stopa uspesnosti.

DA LI DNK FRAGMENTACIJA
SPERME UTICE NA EMBRION?
Da, visok
nivo DNK fragmentacije u celijama
spermatozoida moZe negativno uticati
na deljenje embriona i kasniji razvoj
embriona, Sto moZe dovesti do spon-

Aktuelno

tanog pobacaja. Ta DNK oStecenja
molekula mogu da budu predstavljena
fragmentacijom, odnosno kao degradi-
rajuci molekul i mogu da budu uzrocnik
muske neplodnosti. Neka donja
granica je 30%. Vrednosti ispod toga
se smatraju negativnim, a iznad toga
pozitivnim rezultatom. Svi bi trebalo
da obrate paZnju na ovu analizu pre
nego Sto udu u sam proces. Pouzdano
znam da neke klinike ne savetuju da
se otpoCne sa hormonskom stimula-
cijom Zene dok se ne uradi analiza DNK
fragmentacije sperme.

IMAM POLICISTICNE JAINIKE

| HIDROSALPINGS. PIJEM
KONTRACEPCIJU, U PROCESU
SAM VANTELESNE OPLODNJE.
KAKVE SU SANSE ZA USPEH?
Dr Athanasios Pantelis Ukoliko
je hidrosalpings uofen na HSG-u,
potrebno je uraditi laparoskopsko
uklanjanje jajovoda, jer zapuseni
jajovodi mogu biti smetnja. Nakon te
intervencije i uklanjanja problema,
slede¢i korak je vantelesna oplodnja
(stimulacija). Kod Zzena koje imaju
PCOS najceS¢e imamo i veliki broj
jajnih celija koje se dobiju nakon
stimulacije. Nisu sve te celije kvali-
tetne, ali kada imate veliki broj, onda
su vece i Sanse da dobijete kvalitetne.
One ¢e se oploditi spermom partnera
ili donora, u zavisnosti od toga koja je
pocedura u pitanju. Kada se embrioni
razviju do faze blastociste, Sanse
za pozitivan ishod su visoke. Stati-
stika kaze da je kod Zena mladih od
35 godina, kod kojih prebacimo dva
embriona u fazi blastociste, procenat
uspesnosti veci.

KOJE DODATNE
DIJAGNOSTICKE, KAO |
PROCEDURE U OKVIRU IVF-A,
Bl DOKTOR PREPORUCIO
KOD SMANJENE OVARIJALNE
REZERVE | PROBLEMA SA
IMPLANTACIJOM DOBIJENOG
EMBRIONA?

Dr Athanasios Pantelis: Ono Sto
bih preporucio kod smanjene ovari-
jalne rezerve jesu suplementi koji
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imaju odredeni udeo i neSto malo
mogu izmeniti tu sliku. Kada pricamo
0 negativnom ishodu nakon embri-
otransfera, to je glavobolja mnogih
lekara koji se bave ovim poslom i,
nazalost, najceSc¢e se odgovor krije u
loSem DNK embriona.

MOZE LI SE ISPITATI DA LI

JE JAINA CELIJA GENETSKI
ZDRAVA?

Dr Athanasios Pantelis: Ne postoji
nacin niti metoda pomocu koje moze
da se ispita kvalitet jajne celije. Do
sada nije pronaden... Jedino 3to se
moze ispitati je preimplantacijski
genetski skrining, odnosno testi-
ranje, ali embriona.

STA POKAZUJE MAR TEST?

MAR test
je meSani antiglobulinski test. On
pokazuje slepljenost spermatozoida
i smatra se veoma bitnom dijagno-
stickom merom. Muskarci Cija je
partnerka imala vanmateri¢nu trud-
nocu treba da urade tu analizu jer tou
velikoj meri moZze biti uzrok. Do sada
se pokazalo da su u ovim situacijama
muskarci imali pozitivan MAR test
i povecanu aglutinaciju spermato-
zoida. Kod svake povecane aglutina-
cije treba da se uradi test, ali ukoliko
je on pozitivan, preporuka je da se
muskarac obrati imunologu, koji ¢e
problem terapijski, na pravi nacin i
reSiti. U suprotnom partnerka moze
ponovo ostati vanmateri¢no trudna,
a moze dodi do toga da izgubi organe
koji su joj potrebni za prirodnu repro-
dukciju i jedina opcija koja preostaje
za zacCece je vantelesna oplodnja.

DA LI SE TERAPIJOM MOZE
RESITI VISOK FSH?

Dr Athanasios Pantelis: Rast
FSH-a kod Zena ukazuje na to da se
ovarijalna rezerva priblizava kraju, a
kod muskaraca ukazuje na to da ne
postoji proizvodnja spermatozoida.
Pomocu hormonske zamenske tera-
pije, koja se koristi poput kontracep-
cije, moze se laboratorijski spustiti
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FSH. Njegove vrednosti ¢e biti nize,
ali se samom tom terapijom nece
nista izleciti. Cim se prekine terapija,
on ¢e odmah porasti. lako Ce rezultat
u laboratoriji biti bolji, to i dalje znadi
da je ovarijalna rezerva niska.

POSTOIJI LI ANALIZA KOJOM
MOZEMO VIDETI DA LI SMO
KOMPATIBILNI, ODNOSNO
DA LI MOZEMO IMATI DECU?
NazZalost,
takva analiza ne postoji. Ljudi Cesto
misle da je to MAR test, koji ima
dve metode - direktnu i indirektnu.
Direktna metoda je iz ejakulata,
a indirektna iz krvi Zene i sperme
njenog partnera. Indirektna metoda
se ne zasniva na konkrethom
muskarcu, odnosno partneru te
Zene Cija se krv uzima. Uglavhom se
to radi tako Sto se skuplja materijal
i onda se ta analiza radi u jednom
danu - bira se najpodobniji davalac,
odnosno najbolji spermogram tog
dana. Na osnovu njega se gleda da
li Zena ima antispermatozoidna anti-
tela na tog potencijalnog davaoca. To
ne mora biti njen li¢ni partner.

DA LI TROMB U MANJEM
KRVNOM SUDU, ODNOSNO
KAPILARU, PREDSTAVLIA
SMETNJU ZA VANTELESNU
OPLODNJU?

Dr Athanasios Pantelis: Zene
kod kojih postoji istorija tromboze
ili venske tromboze nemaju auto-
matski kontraindikacije za vante-
lesnu oplodnju. Ono Sto je bitno je
da od samog pocetka procesa vante-
lesne oplodnje i stimulacije dobiju
terapiju niskomolekularnim hepa-
rinom, odnosno antikoagulantnim
injekcijama za razredivanje krvi.

DA LI RADITI
PODMLABDIVANIE JAINIKA |
KAKVI SU REZULTATI NAKON
TOGA?

Dr Athanasios Pantelis: Kada
je re¢ o takvim tretmanima, kojim
se navodno podmladuju jajnici,

mozemo jedino redi da za sada ne
postoje naucni radovi i istrazivanja
koji nam apsolutno mogu doka-
zati da takve terapije i doprinose
boljem kvalitetu jajnih ¢elija. Znadi,
ne mozemo sa sigurnoscu kazati da
postoje naucni dokazi za to da oni
koriste. Ukoliko u buducnosti neki
od radova pokaze da postoji njihovo
blagotvorno dejstvo, mozda se i
budu primenjivale i kod nas u Klinici.
Za sada se takve metode ne prime-
njuju jer nisu nau¢no dokazane.

S OBZIROM NA TO DA ZYMOT
DUGO IMPLEMENTIRATE U
PRAKSI, MOZETE LI NAM BLIZE
OBIJASNITI STA JE TO?

Dr Lacramioara Sandu: Zymot je
medicinsko sredstvo koje je predvi-
deno za obradu uzoraka sperme koji
se koriste u toku vantelesne oplodnje.
Postoje klasicne metode, koje se
nalaze u protokolima, koji predvidaju
centrifugiranje uzoraka. Zymot funk-
cionise na drugaciji nacin - njegovo
dejstvo se bazira na mikrofluidnoj
pokretljivosti uzorka. SusStina ovog
medicinskog sredstva jeste membrana
sa mikroporama, kroz koju ¢e mod¢i da
produ samo najkvalitetniji spermato-
zoidi iz osnovnog uzorka sperme. Za
razliku od klasicnih metoda, Zymot
uopsSte ne predvida centrifugiranje.
Pre pocetka samog procesa VTO-a
vrie se razni testovi, izmedu ostalih i
provera DNK fragmentacije uzoraka
sperme. Ovi testovi i spermogram
su osnovni testovi, koji moraju da se
urade pre same procedure. Ukoliko
dode do dokazivanja visoke fragmen-
tacije DNK, onda smo sigurni da ¢e se
razviti embrioni koji nece biti zadovo-
ljavajuceg kvaliteta i koji ¢e dovesti
do viSe spontanih pobacaja. Klasi¢ne
metode selekcije nam ne umanjuju
procenat fragmentacije u uzorku koji
¢e se finalno koristiti za oplodnju, za
razliku od ove jedinstvene metode.
Kod onih parova koji su ve¢ imali neus-
pele pokuSaje Zymot daje vecu Sansu
za oplodnju jajnih Celija kvalitetnijim
uzorkom spermatozoida.
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DA LI POSTOJI OGRANICENJE
U MILILITRU UZORKA KOJI SE
KORISTI?

Dr Lacramioara Sandu: Preporu-
Cuje se koris¢enje bar 850 mikroli-
tara uzorka, ali ukoliko uzorak bude
malo maniji, to nece presudno uticati
na migraciju spermatozoida i kvalitet
uzorka koji ¢e se dobiti. Ono Sto je
najbitnije i 3to uslovljava sve jeste
pokretljivost spermatozoida, jer se
sam princip funkcionisanja Zymot-a
zashiva na motilitetu i pokretljivosti
spermatozoida. Ukoliko motilitet ne
postoji, spermatozoidi nece proci kroz
mikropore membrane. Sama morfolo-
gija spermatozoida u ovom slucaju nije
presudna, zbog toga Sto se u praksi
pokazalo da je direktno motilitet sper-
matozoida u vezi sa fragmentacijom
DNK. Na primer, kod uzoraka gde
postoji  kriptozoospermija najvero-
vatnije nece biti motiliteta i migracije
spermatozoida. U tom slucaju, preo-
staje samo da se uradi klasi¢na obrada
spermatozoida.

DA LI SE NAKON UZORKA
OBRADENOG U ZYMOT-U
MOZE ZAMRZNUTI MATERIJAL
ILI SE OBRADA MATERIJALA
VRSI NAKON NJEGOVOG
ODMRZAVANJA?

Dr Lacramioara Sandu: Ne postoji
ogranicenje u kom obliku ¢e biti - da
li je svez uzorak ili uzorak koji je bio
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zaleden. Jedino postoje protokoli
nakon zamrzavanja, kojima se odstra-
njuje materijal i razblaZuje podlogom,
nakon Cega moZze da se propusti kroz
Zymot. Ono 5to je ovde jo3 bitno jeste
to da se kod uzorka koji je bio zamr-
znut (posto se zna da se prilikom zamr-
zavanja 50% pokretnih spermatozoida
unistava) nakon razblazivanja proveri
motilitet spermatozoida. Neophodno
je da postoji bar 30% pokretnih, kako
bi mogao da se iskoristi Zymot.

DA LI ZYMOT ZAMENJUJE
ISPITIVANJE DNK
FRAGMENTACIJE?

Dr Lacramioara Sandu: Ispitivanje
DNK fragmentacije je svakako analiza
koja se vrSi pre samog procesa. Ukoliko
postoji odreden procenat fragmen-
tacije, postoje suplementi i odre-
dene metode za poboljSanje, a sama
selekcija i upotreba Zymot-a dovodi
do pravljenja selekcije Sto kvalitet-
nijih spermatozoida. Svakako, ovo ne
iskljuuje analizu DNK fragmentacije.
U svakom slucaju, njena analiza nije
isklju€iva, jer se u odnosu na procenat
fragmentacije odreduju odredene
metode oplodnje.

Aktuelno

AKO SE ,NAGADA" DA JE
USPESNOST VANTELESNE
OPLODNJE OKO 30%, DA LI

Bl SE ONA POVECALA AKO

Bl SE PRI SVAKODNEVNIM
PROCEDURAMA KORISTIO
ZYMOT?

Dr Lacramioara Sandu: Svaka
metoda dobijanja Sto kvalitetnijih
uzoraka sperme vodi ka vedim
Sansama za uspesSnu trudnocu i
radanje bebe. Za sada ne postoji
mogucnost da se kaze da ce to biti
mnogo veci procenat od tih 30% jer je
joS uvek pocetak i svaki uspeh treba
dokazati.

DA LI POSTOJE (ILISU U
PLANU) KLINICKE STUDIJE
KOJE CE SE BAVITI OVOM
TEMOM? DA LI STE IMALI
PREDRASUDE KADA STE SE
PRVI PUT SUSRELI SA OVOM,
NOVOM METODOM SELEKCIJE
SPERMATOZOIDA?

Dr Lacramioara Sandu: Svaka
metoda sa kojom se pocinje kod nas
u klinici mora iza sebe imati klinicku
studiju i ne moZze biti u fazi ispitivanja.
Naravno, Citamo ispitivanja, pratimo
studije vecih ustanova, koje imaju i vedi
protok pacijenata nego naSa klinika
i tek onda pristupamo primeni neke
nove metode ili nekog novog medicin-
skog sredstva. Onog momenta kada
smo otpoceli sa primenom, a i kasnije,
sagledali smo, kao tim, povoljnije situ-
acije kod parova koji su, uglavnhom,
imali neuspele poku3aje sa odredenim
procentom fragmentacije DNK - to
su naSa iskustva iz prakse. U datom
trenutku, kada nam odredeni par
dode u kliniku, analize se odrade i za
svaki par individualno odlucujemo 3ta
je najbolje i koja ¢e metoda biti najko-
risnija i to i preporucujemo. Kada smo
sagledavali prethodne analize i prepo-
rucivali Zymot, imali smo situacije gde
smo dobili kvalitetnije blastociste i gde
je najcedce dolazilo do trudnoce, sa
rodenjem deteta. U svakom slucaju,
ne postoji magi¢na formula ili magi¢no
sredstvo koje ¢e dovesti do uspeha,
sve je vrlo individualno.
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Zelim ti da budes jaka
Zelim ti da budes voljena
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Postoji izreka nepoznatog autora
koja se odnosi na usvojeno dete:
.1z srca rodeno”. To je mozda i
najbolji opis povezanosti roditelja i
njegovog usvojenog deteta. Postoji
nekoliko nacina da se neko ostvari
kao roditelj. Neciji birani ili sudeni
put svakako jeiusvajanje. Nije svako
dete nastalo iz nasih reproduktivnih
¢elija ili nam darovano radanjem.
Neka deca se rode iz srcal!

Zbog velikog interesovanja za ovu
temu, u narednim brojevima naseg
Casopisa posvetitemo se upravo
usvajanju. Za pocetak, upoznacemo
vas sa nacinom na koji neko moze
postati roditelj/usvojitelj. Osnovni
i prvi korak administrativnog dela
je obracanje nadleznom Centru za
socijalni rad, prema mestu prebiva-
lista.

Kada prikupimo dokumentaciju,
moZemo napisati Zahtev, koji treba
da sadrzi nekoliko vaznih detalja.

Najvaznije je da u Zahtevu stoji objas-
njenje motiva za usvajanje deteta,
odnosno zasto bas mi Zelimo da
budemo usvojitelji/roditelji. Bilo bi
dobro da se ukratko opiSe i situacija
u kojoj porodica Zivi (gde i sa kim).
MozZe se napisati i nekoliko detalja o
zaposlenju, kao i o roditeljima usvoji-
telja. Potrebno je dati autobiografske
podatke - gde i kada su rodeni usvo-
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jitelji, kakav je bio njihov dosadasnji Zivotni put, ¢ime se bave ili su se bavili,
poreklo uZe i Sire porodice itd. Ove podatke, naravno, treba navesti ukratko.
Nakon formalnog dela i upoznavanja sa birokratijom, u nastavku mozete
procitati pricu mame Bilje, koja je sa nama, iskreno i iz srca, podelila svoje
iskustvo o roditeljstvu kroz usvajanje.

Autorka: Dragana Krstic¢

Centru se dostavlja odredena dokumentacija, koja je u
nastavku:

* ZAHTEV;
* FOTOKOPIJA LICNIH KARATA;

+ LEKARSKO UVERENJE (MEDICINA RADA) IZ DRZAVNE ILI PRIVATNE
USTANOVE;

* NALAZ PSIHIJATRA;

* POTVRDA O ZAPOSLENJU | MESECNIM PRIHODIMA ILI POTVRDA O
NEZAPOSLENOSTI;

* POTVRDA O IMOVINI (KUPOPRODAJNI UGOVOR, VLASNICKI LIST,
RESENJE O NASLEDIVANJU I SL.);

* UVERENJE DA USVOJITELJI NISU POTPUNO ILI DELIMICNO LISENI
RODITELJSKOG PRAVA (izdaje nadleZni sud);

* UVERENJE DA SE PROTIV USVOJITELJA NE VODI ISTRAGA (izdaje
nadleZni sud).

Daje se saglasnost da centar za socijalni rad pribavi ostala
dokumenta, a to su:

* 1ZVOD I1Z MATICNE KNJIGE RODENIH;

* 1ZVOD I1Z MATICNE KNJIGE VENCANIH;

« UVERENJE O DRZAVLJANSTVU.

+ DOKUMENTACIJA KOJA SE PREDAJE NE SME BITI STARIJA OD SEST
MESECI!
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Da nas zZivot navede na pravi put ¢ dovbdem nas u
odredene situacije — susrete sa IJudima (| rast_anke .
“od njah) koji su bili tu bas uono vnemel na'ro'nom
mgﬂ;u GE kom j?ggtagga o,dgovaraio da budu f_yvezr
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Sredinom septembra 2013. godine uputila sam se u
manastir Ostrog, trazeci utehu i snagu u molitvi zbog zavr-
Setka svoje 11 godina duge veze. Molila sam se Svetom
Vasiliju da mi podari porodicu, muza i decu, sa kojima
¢u opet dodi pod Ostrog. Puna nekog lepog mira u srcu,
ispunjena verom, nadom i miloS¢u posle molitve na tom
svetom mestu, vratila sam se kudi.

Nekoliko dana nakon povratka sa putovanja sestra od
tetke mi predlaZze da se upoznam sa jednim momkom, Sto
jana ,prvu loptu” odbijam. Zivim i radim u Novom Sadu, a
on je u Hrvatskoj i, samim tim, smatram da nema svrhe da
se upoznajemo. Nakon nekog vremena sestra opet dolazi
do mene sa istom pri¢om, hvali ga, nabraja mi po cemu
smo sve sli¢ni i izgovara kako se, eto, i on nedavno vratio
sa Ostroga. Shvatila sam kao neki znak to Sto mi je rekla i
pristala sam da ga upoznam.

Tri meseca nakon upoznavanja nas dvoje smo zakazali
svadbu i ove godine smo proslavili devetu godiSnjicu
braka. Prvom prilikom smo otisli pod Ostrog, noseci nase
svele sa vencanja, uz molitvu za prosSirenje porodice. Nasi
bliZznji su bili poprilicno sumnjicavi zbog nase brze odluke,
ali mi smo jednostavno znali da smo na pravom putu. Isto
tako smo se brzo odlucili da krenemo sa prvim analizama
i pretragama, poSto posle nekoliko meseci braka nije dola-
zilo do trudnoce. O nacinima na koje se moZzemo ostvariti
kao roditelji pricali smo ve¢ na samom pocetku veze, gde
smo se oboje sloZzili da je i usvajanje jedna od opcija.

Zbog mojih rezultata odmah smo upuéeni na vantelesnu
oplodnju i ve¢ nakon prvog neuspeha i operacije, gde su
mi uklonjena oba jajovoda, shvatamo da je pred nama
dug i teZzak put. Redali su se neuspeli postupci, jedan za
drugim. Menjali smo klinike, terapiju, svaki put dodavali
nove suplemente, odlazili na molitve u manastire, postili...
Ali, tek kada sam odlucila da promenim sebe i svoje razmi-
Sljanje, doSlo je do trudnoce, u Cetvrtom postupku. Taman
kad sam cCula toliko Zeljene otkucaje srca, hitno sam
upucena na laparoskopiju, posto je bila u pitanju vanma-
teri¢na trudnoca. Posle toga i spoznaje da je dobro Sto se
tako zavr3ilo, jer sam ostala Ziva, definitivno smo poceli da
se raspitujemo o usvajanju.

Citala sam $ta god mi je do3lo pod ruku u vezi sa usvaja-
njem i sam proces mi se ¢inio toliko dug i komplikovan,
zbog dosta Sturih informacija. Jednostavno sam se bojala
sve te administracije koju treba prodi. Upoznala sam i
jednu Zenu koja je sa muZem vec sve to prosla. Kada mi je
rekla koliko ¢ekaju, ¢inilo mi se da tu prolaze godine dok
se nesto ne dogodi, $to mi je, naspram nekoliko meseci
pripreme i samog postupka vantelesne, li¢ilo na ve¢nost.
DoS3ao je i dan kada mi je ta Zena javila da su uspeli i da su
dobili de€aka. Poslala mi je sliku, koju sam odmah poka-
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zala muZu i oboje smo se rasplakali. Pitali smo se, onako
zagrljeni, gde se sad nalazi naSe dete, Sta radi, s kim je,
kada ¢eida li ¢e za nas dodi taj trenutak da obaveStavamo
prijatelje o lepim vestima, dok im 3aljemo slike naSeg
deteta.

Koliko god se Cinilo teSko, bolno i emotivno, nismo odusta-
jali. Vodila nas je Zelja ka ostvareniju cilja - da jednog dana
postanemo roditelji. U novembru 2020. godine otisli smo
i na peti postupak vantelesne oplodnje, koji se zavrSio
pobafajem. Umesto da tugujem, odlucila sam, u dogo-
voru sa muzem, da ne Zelim viSe da ¢ekam i tog decembra
2020. godine krenuli smo da pribavljamo jedan po jedan
papir sa spiska za usvajanje, od ukupno 13 stavki. U martu
2021. predali smo dokumentaciju i ve¢ narednog meseca
smo imali i prvi razgovor u Centru za socijalni rad.
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Usvajanje

S nestrpljenjem i onom pozitivnom tremom cekali smo
naredni korak, koji je usledio u junu 2021. godine. Pozvali
su nas na sastanak sa joS tri para, gde smo Culi viSe infor-
macija o daljoj proceduri. Najemotivniji trenutak je bio
kada je doSao par sa usvojenim detetom da nam isprica
svoje iskustvo i, pogadate veg, to je bila bas ona Zena koju
sam upoznala. Koliko god nam se to tada Cinilo mogucim,
gledajudi njih, joS uvek smo imali utisak da je to za nas
daleko i nedostizno. Desetak dana nakon toga u kuénoj
poseti su nam bili ljudi iz Centra za socijalni rad i onda
je ostalo Cekanje da nam jave da smo upisani u Registar
usvojitelja, Sto se i dogodilo krajem jula 2021. godine.

Nakon tog upisa se Ceka poziv sa informacijama o detetu.
Dok smo cekali, odlucili smo se i na Sesti postupak vante-
lesne, u decembru 2021. godine, koji nam, takode, nije
uspeo. Malo je re¢i da sam se osecala slomljeno i izgu-
bljeno, uz pomisao da nikada necu postati mama, ali
nadu i veru mi je tada vratio prvi poziv za devojcicu od tri
godine. Posle obavljenog razgovora trazili su da im po3a-
liemo naSu zajednicku sliku i esej u kom ¢emo objasniti
zasto bas mi treba da postanemo roditelji te devojcice.
Pisali smo ga zajedno, uz suze i treperenje u stomaku,
prepuni nade, topline i one ljubavi koja Ceka da se pruZzi
nekom malenom bicu, koje postoji tamo negde i ceka da
mu pronadu mamu i tatu. Cekali smo odluku i poziv iz
Centra koji nas je, krajem januara 2022. godine, paralisao.
Nisu nas izabrali... Nema tu nikakvog objasnjenja, samo
vam kazu da se nisu odlucili za vas, poZele viSe srece drugi
put i dovidenja.

Ziveli smo naredne dane tupi i nemi od tuge i boli, uz onu
najgoru pomisao da nam se Zelja nikad neée ostvariti
i razmiSljanje Sta to ne valja kod nas. U trenucima ocaja
pitala sam muza moZze li zamisliti nas Zivot bez dece, na
Sta mi je odgovorio da ¢emo uvek imati jedno drugo, kao i
decu nasih sestara, a ja jednostavno nisam mogla prihva-
titi Cinjenicu da nam je to dovoljno. Osecala sam pritajenu
krivicu Sto je problem u meni i ljutnju Sto mi je uskraceno
ono najprirodnije ljudsko - da budem mama.

Drugi poziv, koji nam je vratio onaj osmeh Sto se otme
u uglu usana (uz pomisao 3ta ako...), usledio je u aprilu
pro3le godine. Decak od Cetiri i po godine, kome na razgo-
voru nismo saznali ni ime, niti videli sliku, kao Sto je to
bio slucaj sa devojc¢icom... Dok smo ¢ekali odluku, potajno
smo mastali i nagadali kako izgleda i kako se zove. U tome
su nam najviSe pomogla deca naSih sestara, navijajuci da
dobiju brata. A mi, svako malo na¢nemo temu, uz neopi-
sivo uzbudenje na pomisao da se moZze ostvariti, ali brzo
stanemo sa pri¢om, uz onaj trzaj i hladan znoj koji prode
niz ki€mu jer nas mozda opet nece izabrati.
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Samo je naSa najuZza porodica znala Sta se dogada, ali
nismo im prenosili sve detalje, Zele¢i da ih sacuvamo od
ponovnog razocarenja. Koliko god podrske imali od njih,
na kraju dana ostajemo nas dvoje sami sa naSom Zeljom i
budimo se narednog dana sa istom strepnjom i cekanjem.
Osecaj je kao da imate ranu koja nikad ne zarasta i uvek
iznova boli i krvari.

Na pocetku cele price o usvajanju sve nam je bilo ¢udno.
Upoznavali smo nove osecaje za koje do tad nismo znali,
ali vremenom smo se srodili sa njima, jer je to nas put.
Zamislite samo razliku izmedu trenutka kada cekate prvi
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pla¢ u porodilistu ili da vam jave da je beba rodena i da
ste postali roditelji, tetke, ujne, strine, babe, dede i ovog
poziva kojim neko tamo odlucuje i donosi presudu ko ¢e
biti izabran.

U utorak, 10. maja 2022, javili su nam da su se odlucili za
nas i da mozemo do¢i da vidimo decaka u Cetvrtak, 12.
maja iste godine, kada pravoslavni vernici slave Svetog
Vasilija OstroSkog. Tog trenutka bili smo nemi, ali ovoga
puta od srece. Nasi pogledi kroz suze ¢utanjem su rekli
sve. Svaki trenutak do odlaska u hraniteljsku porodicu
provodili smo razmisljajuc¢i o naSem decaku i kako Ce taj
susret izgledati.

Kada smo usli u dvoriste i kada je on potrcao pred nas,
osecaj je bio nestvaran i neopisiv. To jo$ nije nase dete,
a moZe da bude. Pola sata nakon tog prvog videnja nas
decak mi je skocio u krilo i rekao da Zeli i¢i sa nama, da
zauvek ostane kod nas. Bili smo tri puta u poseti, kako bi
nas bolje upoznao. Vodili smo ga u Setnju, u zooloski vrt,
na igraliste, na sladoled. U tim momentima cinilo mi se da
je sve stalo samo za nas, postojali smo samo nas troje. Po
povratku kuéi muz i ja smo prepricavali sve doZivljeno i
govorili jedno drugom kako se ose¢amo. Oboje smo imali
neki ¢udan strah pomesan sa Zeljom.

U petak, 20. maja, doveli smo ga ku¢i i tada je poceo
period adaptacije. Prvog dana smo se igrali, zajedno
rucali, poljubili se za laku noc... Jo$ uvek je sve delovalo
kao da sanjamo, ali nas je ve¢ narednog jutra u stvarnost
vratio plac i kukanje za hraniteljima i svim onim $to mu je
bilo poznato. Taj pocetak je bio narocito tezak i za dete
i za nas, ali vremenom, radanjem ljubavi, sve dolazi u
onaj slatki, zamisljani porodicni sklad, koji smo tako dugo
Cekali. Polako smo ga upoznavali sa ¢lanovima porodice,
koji su jedva Cekali da ga vide. PaZljivo smo ,dozirali” ljude
koje upoznaje jer je sve to za njega bilo novo. Jedino mu
je bilo poznato kako je to biti u starom gradu sa starom
mamom i tatom, kako ih je zvao u pocetku, a kasnije samo
imenom. Nije znao kako je to imati babu, dedu, sestre,
bracu, tetke, tece itd.

Period adaptacije moZe da traje od dva meseca do Sest
meseci i u tom periodu potencijalni usvojitelji mogu da se
odluce da vrate dete. Ne mogu reci da nije bilo teskih dana,
ali samo je potrebno vreme da sve dode na svoje mesto
i jedino Sto je vazno jeste da imate oslonac i podrsku. U
trenucima moje izgubljenosti i u¢enja da budem mama
muz je bio tu za mene, kao i ja za njega u momentima
njegove slabosti. Najve¢u podrSku su mi pruzile mame
koje su usvojile decu. Te oselaje, strahove, stresove i
Cekanje na obostranu ljubav i poverenje moze da razume
samo onaj ko je to isto prosao i doZiveo.
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Dva meseca nakon boravka kod nas obavestili smo Centar
da definitivno Zelimo da usvojimo decaka, tako da je
svecani €in usvajanja usledio 18. avgusta 2022. Radnici u
Centru su bili oduSevljeni njegovom promenom i naSom
blisko3¢u. Blistali smo toga dana od ponosa, srece i
radosti.

Kada sagledam predeni put do roditeljstva, koji je za nas
trajao skoro osam godina, pomislim mozda je moglo
i drugacije - da smo ovo ovako ili onako, da smo neSto
ranije, nesto kasnije... Ali, najvaznije na ovom putovanju je
ne odustati, koliko god se to €inilo nemogucim. Dokle god
vas vodi ta Zelja i ako je to smisao za vas, ostanite na putu,
jer jednog dana cCete se probuditi i vaSe dete Ce biti tu, u
vasem Zivotu. Mi se nadamo i ¢vrsto verujemo u to da ce
nas decak dobiti brata ili sestru, a ko zna, moZzda i oboje.

Mama Bilja
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Sta predstavlja KW

u Centru za vantelesnu oplodnju

Ne moZe neko ko se sa tim nije susreo razumeti promenu
raspoloZenja u nekoliko minuta, knedlu u grlu koju stvara
samo pogled ka de¢jem parku ili teskobu i muéninu koje
oseti§ kada te preplavi graja na de¢jem rodendanu.
Nisu sva oseéanja te3ka, ima i lepsih, ali se neprestano
smenjuju, ¢ineci da se osecas kao na nekom ringispilu,
gde ne mozes kontrolisati igru, ve¢ te ona stalno baca
gore-dole. Taj rolerkoster emocija izaziva mucninu i tera
te da se skloni$ negde daleko, Sto dalje od svih, ne bi li
uspeo da sacuvas barem mrvu nekog svog mira. A kada
do njega i dode§, misli krenu polako, pa sve brze u neke
mracne c¢oSkove, gde si sakrio svoj najvedi strah - da
mozda nikada neces postati roditelj.

Prijatelji, porodica, okruZenje - svi Zele da ti pruZe
podrsku, ali je ne nalazi$ u njima jer ono cega se plasis
nekada je najteZe da izgovoris. Ako i izgovori§, suze krenu
same i onda naide$ upravo na ono od Cega bezZi$ - saza-
lienje. Zato je nekada lakse i ¢utati.

Kafica u Centru za vantelesnu oplodnju zvuci kao lagana
Jtrac partija” nekolicine Zena, koje su se nasumicno
okupile da ubiju vreme, zar ne? NE, VERUJTE MI! lako
smo se trudili da joj ime bude Sto jednostavnije, ma ne
morate uopSte ni piti kafu da biste se druzili sa nama! |
zabluda je da nam svracaju samo Zene (iako su brojnije,
priznajemo) - dolaze nam i muskarci.
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A zaSto? Pa upravo na ovom mestu mozete reci bas sve
Sto vam pritiska srce i um, a da sa druge strane naidete
na potvrdno klimanje glavom ili opasku: ,Da, znam taj
osecaj. | meni je bilo tako!” Ne morate nista ni redi. | to
¢emo razumeti. Nekada je dovoljno u svom prisustvu
imati nekoga u ¢ijim se rec¢ima dovoljno prepoznajete.
| nisu svi susreti o ose¢anjima sa kojima se susre¢emo,
naprotiv. Ima tu mnogo razmene iskustava, pitanja u vezi
sa komisijama, analizama, dodatnim testiranjima...

Nemoijte pomisliti da je u pitanju neki ,ozbiljan" skup.
NajceSce su prisutne graja i galama, iako vrlo poStujemo
sagovornika i teme o kojima govori. Medu onima koji
nas Cesto posecuju iznikla su nova prijateljstva, Sto je
dodatno dalo na znacaju toplini i lepom osecaju kada se
nadete na nasoj Kafici. lako je plan bio da se okupljamo
svakog drugog meseca, zbog velikog interesovanja ovaj
dogadaj organizujemo i CeSce, jer su povezanost, razu-
mevanje i mir sa kojim se rastanemo neSto 3to ovaj
dogadaj Cini veoma vaznim. Sve to Cini Kaficu u Centru za
vantelesnu oplodnju.

| ono Sto je postalo obavezno - rastajemo se sa zagrlja-
jima i sa mnooogo smeha. A to je najvaznije... Koliko god
bila teSka ova borba, moramo sacuvati osmeh!

Autorka: Melisa Selimovic
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ANKETA

UDRUZENI ZA SVOJA PRAVA
PRAVA PACIJENATA

U prethodnom periodu, a u saradnji sa Pokretom Pravo
na zivot — Meri pokusali smo da odgovorimo na pitanje
koliko poznajemo svoja, odnosno prava pacijenata.
Kao jednu od aktivnosti izdvojili bismo anketu koju je
popunilo skoro 1000 ljudi (966). Rezultati do kojih smo
dosli su izazov za nase dalje istrazivanje, ali i izuzetno
zabrinjavajuci ukoliko na njih gledamo kao pacijenti.
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U nastavku teksta predstavicemo
nekoliko vaznih i znacajnih informacija
do kojih smo dosli uz pomo¢ ankete:

Kada su godine starosti ispitanika u
pitanju, podeljene su na ovaj nacin:

* Najvedi broj ispitanika je starosti
od 30 do 45 godina (78%) - od 30
do 35 godina njih je 172, od 35 do
40 njih 338, a od 40 do 45 godina
njih je 250.

* 15% je starije od 45

* samo 6% je onih koji su mladi
od 30 godina Sto govori u prilog
¢injenici da kod lekara najceS¢e
odlazimo nakon 30. godine Zivota
ili kada imamo neke tegobe, rede
preventivno.

Na pitanje Koliko cesto posecu-
jete Dom zdravlja? anketa je prema
odgovorima pokazala da najvedi broj
anketiranih, njih 40%, odlazi u Dom
zdravlja jednom u 6 meseci, 24%
odlazi jednom mesecno dok samo
9% ne ide u drzavni Dom zdravlja.
Jednom godiSnje, u Dom zdravlja
javlja se 23% ispitanika.

Veliki broj anketiranih, njih 96%,
odgovorilo je da u svom mestu
prebivalista ima Dom zdravlja.

Kada se govori o vremenu €ekanja na
pregled kod lekara op3te prakse 68%
anketiranih je odgovorilo da ¢eka 30
ili viSe od 30 minuta, Sto zaista nije
zabrinjavajuce, ali sa druge strane na
lekara specijalistu veci deo ispitanika
Ceka mesecima ili odustane i poseti
lekara u privatnoj ustanovi. Pregledi
lekara specijaliste su veoma vazni i
kod njih se upuc¢ujemo uz odredenu
indikaciju i skoro uvek iz potrebe, a
vrlo retko iz preventivnih razloga.

Takode, diskutabilno je da li je za
jedan pregled dovoljno 10 minuta ili
manje od toga jer 68% anketiranih
kaze da pregled traje 10 minuta ili
krate. Na ovome bi trebalo raditi
zaista. Samo 2.8% ispitanika ostaje
kod lekara duZe od 20 minuta.

www.sansazaroditeljstvo.org.rs

DA LI VAM JE POZNATO
NA KOJI NACIN MOZETE

PRODUZITI

BOLOVANJE?

960 ogroeopa ® oA
@ NE

KOLIKO CEKATE
PREGLED KOD LEKARA
OPSTE PRAKSE?

966 oAroBopa

i 0win
W Z0min
& 30min
) vite sd 30min
DA LI ZNATE DA IMATE
PRAVO NA UVID U VASU
MEDICINSKU
DOKUMENTACIJU |
PRAVO NA KOPIJU
ISTE?
966 oaroaspa
DA
& HE

Istrazujemo

DA LI STE PRIMORANI
DA NEKE USLUGE
PLATITE U PRIVATNIM
USTANOVAMA ZBOG
TOGA STO NE MOZETE
DA IH OBAVITE U
DRZAVNOM DOMU

ZDRAVLJA?
@ DA
966 ogroeopa @ NE
® ME ZNAM

Da li znate koliko je
maksimalno dozvoljeno
bolovanje od strane
komisije za dijagnozu:
BROMHIJALNA ASTMA
(ASTHMA
BRONCHIALE)?

963 oAroBope

@ Od atrane
prvostepans
komisije do 21
dan

@ Od atrane
prvostepens
komsiije 28
dana

B Od etrane
prvostepens
komisije 30
dana

@ ne Znam
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Istrazujemo

DA LI STE ZADOVOLJNI
TRETMANOM LAKARA |
MEDICINSKOG OS0BLJA
U DOMU ZDRAVLJA?

966 ofroeopa

KOLIKO VREMENA SE U
PROSEKU ZADRZAVATE
U ORDINACIJI KOD
LEKARA?

966 ogroeopa

Koliko imate godina:

966 ogrogopa

@ ispod 20

@ od 20 do 25
@ 0d25do 30
® od 30 do 35
@ od 35do 40
@ od 40 do 45
@ od 45 do 50
® iznad 50

KOLIKO CESTO IDETE
KOD LEKARA U DRZAVNI
DOM ZDRAVLJA?

966 oaroeopa

@ Jednom
nedeljno

@ Jednom
meseéno

® jednomu 6
meseci

@ jednom godignje

@ neidemu
drZzavni Dom
zdravija

@ 5 minuta

@ 10 minuta
@ 15 minuta
@ 20 minuta

@ vige od 20
minuta

@ ne znam

1ZJAVA O ODRICANJU ODGOVORNOSTI:

Ovaj projekat je dobio podriku projekta Vlade Svajcarske ,Zajedno za aktivno gradansko
drustvo - ACT”, koji sprovode Helvetas Swiss Intercooperation i Gradanske inicijative. Misljenje
koje je izneto u ovoj anketi je misljenje autora i ne predstavlja nuzno i misljenje Vlade
Svajcarske, Helvetasa ili Gradanskih inicijativa.

s, e

————
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65% ispitanika
nije zadovljno ili
ne zna da iskaze

misljenje o tome da

li je zadovoljno.

Alarmantan je podatak da ogroman
broj, zaista velika vec¢ina anketiranih
- ¢ak 95% je primorano da odlazi kod
lekara u privatnim ustanovama ili da
radi analize o svom trosku iako imaju
drzavno zdravstveno osiguranje.

Vise od polovina anketiranih (56%)
nije upucena u svoje pravo na uvid u
sopstvenu dokumentaciju i pravo na
kopiju analiza i izveStaja.

Samo 18 osoba, od svih 966 anketi-
ranih, zna koliko se bolovanja moze
dobiti od prvostepene komisije za
dijagnozu Bronhijalne astme, Sto ide
u prilog vedini ispitanika - 68.5%, koji
su se izjasnili da nemaju saznanja
o tome na koji na¢in se produZava
bolovanje.

Anketa je nedvosmisleno odgovo-
rila da je odgovor na pitanje Koliko
poznajemo svoja prava, kao pacijenti
zapravo NE. Cak i kada su nam prava
poznata i imamo zdravstveno osigu-
ranje, zarad uStede vremena, nekada
Zivaca, a ponajviSe sopstvenog
zdravlja - primorani smo da pomo¢
potrazimo u privatnoj praksi i ovu
uslugu dodatno platimo.

Projekat UdruZeni za svoja
prava - prava pacijenata
traje do kraja juna tekuce
godine, nakon ¢ega éemo
objaviti konacne podatke

i zakljucke do kojih smo
dosli kako iz ankete, tako

i iz komunikacije sa Domo-
vima zdravlja Sirom Srbije.

www.sansazaroditeljstvo.org.rs
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PRIDRUZI NAM SE! posTANI 1 TI ELAN

UDRUZENJA SANSA ZA RODITELISTVO
1 OSTVARI BROIJNE POGODNOSTI!

STA DOBIJATE PRISTUPANJEM
UDRUZENJU SANSA ZA RODITELISTVO?

- Pogodnosti koje Udruzenje pruza ¢lanovima.

- Mogucénost da se aktivno ukljucite u rad Udruzenja.

- Mogucénost da ucestvujete u nasim akcijamai
projektima.

- Priliku da razmenjujete iskustva, misljenja, tugu i
srec¢u sa drugim ¢lanovima koji su u istoj borbi kao i
vi, a oni ¢e vas najbolje razumeti

KAKO DA POSTANETE CLAN UDRUZENJA?
- Popunite online pristupnicu na nasem web sajtu
- Uplatite ¢lanarinu - godisnja ¢lanarina iznosi
1200 RSD i mozZete je placéati na godisnjem ili
polugodisnjem nivou.

Svi ¢lanovi koji uplate ¢lanarinu ostvaruju popuste i
pogodnosti kod saradnika sa kojima Udruzenje Sansa
za roditeljstvo ima potpisan Memorandum o saradnji.
Potvrda o ostvarivanju popusta ima trajanje u periodu
za koji je ¢lanarina uplaé¢ena. Broj racuna za uplatu
¢lanarine je: 160-0000000457356-73, Banka Intesa,
svrha pla¢anja: uplata ¢lanarine.

LANOVE
UZENJA SA VISE
OD 50 SARADNIKA!

—
)

SANSA ZA RODITELISTVO

www.sansazaroditeljstvo.org.rs

IVF KLINIKE:

SGB FERONA, Novi Sad

SGB GENESIS, Novi Sad
EMBRYOCLINIC, Solun, Gréka
EMBRYOLAB, Solun, Gr¢cka
UNICA KLINIKA, Ceska
IAKENTRO MEDICAL CENTAR,
Solun, Gréka

SGB JEVREMOVA, ¢lanica
Medigroup-a, Beograd

OPSTA BOLNICA ANALIFE,
Beograd

MEDICAL CENTAR INTERSONO,
Ukrajina

GYNCARE, Slovacka

ASSISTING NATURE, Solun, Gréka
UNITA&IVF TURKEY, Istanbul,
Turska

PEDIEOS IVF CENTER, Kipar
PRONATAL MEDICAL GROUP,
Ceska

MEDIMALL IVF CLINIC, Atina,
Gréka

NEWLIFE IVF GREECE, Solun,
Gréka

SGB BEOGRAD, Beograd

NEXT FERTILITY PRAGUE, Prag,
Ceska

FORSA GLOBAL medicinska
agencija, Ukrajina
REPROMEDICA, Bratislava,
Slovacka

MINI - IVF CENTER, Ukrajina
GENESIS MEDICAL CENTAR,
Rusija

PRONATAL BEOGRAD, Beograd

LABORATORIJE:
AQUALAB PLUS - vise lokacija
PASTER B - Jagodina

SIM LAB - vise lokacija

BEO - LAB LABORATORIJE - vise
lokacija

HUMAN POLIKLINIKA - Nis,
Aleksinac, Prokuplje, Vranje
TECTUM LABORATORIJA -
Pozarevac

LABORATORIJA HEMIKAL -
Lazarevac

NOVA LABORATORIJE - Beograd
DEMETRA LAB - Subotica
LABORATORIJA PASTER -
Beograd

CLINICA SANTE LABORATORIJE -
vise lokacija

POLIKLINIKE |
GINEKOLOSKE
ORDINACIJE:
POLIKLINIKA ALBA - Paraéin
POLIKLINIKA HUMANO - Ni$
TECTUM POLIKLINIKA -
PozZarevac

GINEKOLOSKA ORDINACIJA
GEMELLI - Beograd
GINEKOLOSKA ORDINACIJA
FEMMEDIK - Beograd
GINEKOLOSKA ORDINACIJA
PALMOTICEVA - Beograd
GINEKOLOSKA ORDINACIJA
RADOIJCIC GIN - Beograd
GINEKOLOSKA ORDINACIJA
ETRA MEDIC - Ni$

OSTALO:

APOTEKA JAGODA - Beograd
ZU APOTEKA MAGISTRA
ZIVANOVIC - Beograd

AVIVA VEZBE

KOMPANIJA OPTIX - MAYBE
BABY

CORD iPS - prenatalni testovi i
maticne celije

NEW MED d.o.o - suplementi
PREMIUM GENETICS - prenatalni
testovi i maticne celije
PERUVIAN SUPERFOODS -
suplement peruanska maka
SPECIJALISTICKA ORDINACIJA
LILO - centar za ishranu
ALEKSANDAR MN - suplementi
WEB PORTAL AUB - zakup
stanova i apartmana u blizini
VTO klinika

YOUS5I - prenatalni test

Sve dodatne informacije o uélanjenju i benefitima
mozZete potraziti na nasem sajtu
www.sansazaroditeljstvo.org.rs ili nas mozete
kontaktirati na telefon 061 624 5224 ili putem
mejla clanstvo@sansazaroditeljstvo.org.rs




MOJE IME JE

STRAH

Moje drugo ime je strah. Sa njim sam se srodila, sa njim se
uspavljujem i budim. Vise ne znam da ga razgranic¢im, ne
znam zbog ¢ega je prisutan u ovom trenutku. Tu je, to je moja
svakodnevica - moja knedla u grlu, moj teret na ledima i pticica
na ramenu koja sapuce: ,Nemoj da me zaboravis, tu sam, necu
otic¢i.“ Toliko dugo zivimo on i ja, zajedno, da zaista verujem da

-

Strahovala sam od pocetka nase
veze da ,to nije to" i da éemo se, bez
obzira na to Sto se lepo slazemo,
volimo, imamo iste ciljeve i svi misle
da smo ,rodeni jedno za drugo”,
nekada rastati. Strah je bio kao
jedno zrno koje Zulja, mrva u garde-
robi koja mi ne da da se opustim ili
mirno zaspim. Vreme je prolazilo,
nase godine takode. Rasli smo, voleli
se, sazrevali zajedno. Posle nekoliko
godina zabavljanja odlucili smo da
se venfamo i zasnujemo porodicu.
~Konacno*, pomislih, ,viSe ne moram
strahovati za nasu zajednicku budu¢-
nost, sada je bas sve kako treba da
bude.” Da li ovako zaista treba da
bude? Jedan, drugi, peti test za trud-
nocu ponovo je negativan! OCi peku
sve vise, knedla u grlu steZe, ne da mi
da diSem. ,Ne plasi se, bi¢e!”, ponav-
lijaju mi ljudi, ponavlja on, govorim

samoj sebi viSe puta dnevno. Uzalud,
ve¢ sam potpuno paralisana. Prosle
su vec¢ dve godine. Koliko puta su
mi rekli da se opustim, toliko je kapi
straha dodatno palo na moja leda.
Sada vec jedva nosim teret.

¢e zauvek biti tu, uz mene

Jedan pregled, drugi, treci, peti...
Mozda i dvadeset peti... ,Sve je ok.”,
kazu lekari. Nista ovde nije ok! Mozda
mi jednostavno nismo kompatibilni?!
Cula sam neke pri¢e kako su ljudi
dobijali decu sa drugim partnerima
kada se rastanu. Da li je on ¢uo za
to? Da li ¢e odustati i ostaviti me jer
ne mogu da mu rodim dete? Strah
me davi, gusi, da ni suzama viSe ne
mogu da ga izbacim iz sebe.

Vantelesna oplodnja - eureka! To ¢e
uspeti sigurno. Cula sam da su mnogi
uspeli da dobiju i blizance. Razvijam

- :




sve moguce teorije u glavi - od mesta
gde ¢emo staviti ta dva kreveti¢a, do
istrazivanja koliko koStaju kolica.
Ubedujem sebe da je to garancija za
uspeh. Previdela sam da moram da
primam injekcije, da moram sama
sebi da ih dajem... Ne, ne mogu ja
to! On ce. Pa da li je moguce da se
i on plasi?! Nema veze, poznanica je
pristala da mi daje injekcije tokom
procedure i postedi nas tog straha.
Vreme prolazi, strahovi se nizu... Da
li ¢e folikuli dovoljno da narastu? Da
li ¢e se cCelije oploditi? Da li ¢e ovo
uspeti?

Vreme do bete stoji. Svakako sam
planirala da vadim krv dva dana
ranije, ali ni ti dani ne dolaze. Ne
mogu da jedem od knedle koja
stoji u grlu i smeta mi i dok diSem...
MoZda bi trebalo redovnije i bolje
da se hranim, mozda sam trudna.
Da li ovaj stres remeti moju bebu?
Dani stoje, a pitanja se niZu. Svaka
briga, pitanje, pretpostavka nosi novi
stres... A Sta ako ne uspe?

.l

Dani do bete su prolazili sporo, sati
od vadenja krvi do rezultata jos
sporije... Neizvesnost, strah, stres...
Instinkt koji mi govori da smanjim
pritisak u glavi jer svakako nije
uspelo. | nije... Jako niska beta, los
rezultat... Da li nama jednostavno
nije sudeno da imamo dete?

Svakog jutra teze ustajem iz kreveta.
Teret straha na ledima je toliki da me
neprestano vuce nazad. Sve mi je
teZze da odem na posao, jos teze da
sa nekim odem na kafu... Mislim da
je strah kao kancer preuzeo citavo
moje telo, tesko mi je i da hodam, i
da govorim... NajteZze mi je da razmi-
Sljam Sta ¢emo ako i ovo, ponovo, ne
uspe...

Iza nas su tri vantelesne oplodnije,
333 negativna testa na trudnocu, isto
toliko nestalih nada, Zelja i vere da
¢emo postati roditelji. U krevet uvek
idem kasnije, mnogo nakon njega,
da mogu na miru da isplacem ovu
samocu, iako ne zZivim sama. Nada
u ocima nasSih roditelja da ¢e dobiti
unuce se ne gasi, a to u meni izaziva
neopisivu tugu.

Koncentracije viSe nema, kao ni
posvecenosti bilo kojoj temi koja nije
razmisljanje o tome kada ¢u dobiti
dete. Strah me je da ¢u jednoga dana

VTO prica

iz sebe istresti sav bes na kolege koje
Sapucu iza mojih leda. Moj posao
zbog vantelesne i odsustva trpi, ali
mnogo toga trpim i ja! Iskoristila sam
odmor, kao i sva bolovanja koja sam
mogla. A bolujem i dalje... | bojim se
da ¢u na kraju ostati i bez deteta, i
bez posla...

Strah... Uvukao se kao hladnoéa u
svaku moju kost, u svaku poru moje
koze, u svaku sferu mog zivota i
svaku novu misao u mojoj glavi.
Prosli smo joS jedan krug strahova -
aspiracija, oplodnja, transfer... Novi,
najveci, pojavio se sa trocifrenom
brojkom na rezultatu... Beta je pozi-
tivna?! Sta sad?! Pitanja se ponavljaju,
samo sa drugacijim konceptom...
Hoce li biti srcane radnje? Da li je sve
ok? Da li ¢u trudnocu izneti do kraja?
Sve smo naucili - koje jedinice lekova
su jace, koje slabije, koja terapija je
agresivnija, kolike treba da budu
vrednosti hormona.... lako sam
veoma slaba sa biologijom i znanjem
iz Skole, vrlo lako sam dosta naucila o
sazrevanju i deobi €elija. Vantelesna
oplodnja te nau¢i mnogim stvarima
- od znanja iz biologije, do mikrobi-
ologije, sa predznanjima o medicini
i genetici, samo ne ono najvaznije -
KAKO DA POBEDIS STRAH.

Autorka: M.T




DA LI ZAJEDNICKI TRANSFER _
DOBROG | LOSIJEG EMBRIONA UTICE
NA USPEH VANTELESNE OPLODNJE?

Cesto se postavlja pitanje da

li prenos embriona dobrog
kvaliteta zajedno sa embrionom
losijeg/nizeg kvaliteta moze
uticati na stopu uspeha. Neke
od prethodnih studija ukazale
Su na to da se prijemcivost
endometrijuma menja ukoliko
je u materici prisutan i embrion
loSijeg kvaliteta. Rezultati

ovih studija mogli bi da se
posmatraju kao primer kako
zastititi majku od potencijalno
abnormalne trudnoce. Sa druge
strane, zajednic¢kim transferom
embriona dobrog kvaliteta sa
embrionom losijeg kvaliteta

u endometrijum bi mogli da

se posalju razliciti signali,

Sto bi dovelo do neuspeha
implantacije.

Istrazivanje iz 2020. godine detaljno je pratilo ovaj primer i u nastavku
teksta prikazacemo rezultate do kojih se doslo. U studiju je ukljuceno
4640 IVF transfera sveZih blastocista.

Rezultati:

U 889 (od 4.640) transfera bili su ukljuceni dvostruki embrioni - jedan
dobrog i jedan embrion loSijeg kvaliteta (ukupno 205 embriona loSijeg
kvaliteta, 229 morula i 455 blastocista);

3751 (od 4.640) transfer pojedinacnih embriona - blastociste dobrog
kvaliteta.

Grupa u kojoj je vrSen transfer dvostrukih embriona imala je veéu stopu
Zivog radanja (50%) u odnosu na grupu u kojoj je obavljen transfer
jednog embriona (44%), kao i vecu Sansu za implantaciju viSe embriona
(16% : 1%). Sansa za implantaciju jednog embriona se nije promenila
(42% u odnosu na 43,5% kod transfera blastocista).

Dvostruki transfer embriona (jedan embrion dobrog kvaliteta i drugi
tip embriona - loSiji kvalitet, morula ili rana blastocista) kroz studiju je
uporeden sa kontrolom transfera jednog embriona (stadijuma blasto-
ciste) i primeceni su slededi rezultati:

Sa transferom druge blastociste (dobre ili loSije) stopa Zivorodenja se
povecala sa 49% na 61%, kao i stopa viSestrukih embriona, sa 1% na
27%.

MORULA:

rani stadijum razvoja embriona -
nastaje do 3. dana od oplodnje.

BLASTOCISTA:

stadijum razvoja nakon morule - broji
viSe celija (oko 100); ovaj stadijum
se dostiZe 5. dana od oplodnje.




Istrazujemo

Sa drugom ranom blastocistom stopa Zivorodenja se pove-

¢ala sa 49% na 57%, kao i stopa oplodnje viSe embriona, VAZNA NAPOMENA: Informacije navedene u
0 0 . e . . . .
sa 1% na 22%. ovom istraZivanju mogu biti u suprotnosti sa
Sa drugom morulom stopa Zivorodenja nije porasla, ali drugim studijama. Konsultujte se sa svojim
jeste stopa implantacije viSestrukih embriona, sa 1% na lekarom i razgovarajte o ovim informacijama
12%. g 9 f] s o
’ pre bilo kakve promene i primene u lecenju.
Americko drustvo za reproduktivnu medicinu preporucuje
transfer jednog embriona pacijentkinjama mladim od 38
godina, sa dobrim prognozama za uspeh. Iz tog razloga je,
kroz rezultate ove studije, sagledano koliko se stopa zivo-
rodenja promenila dvostrukim transferom embriona:

embriona dobrog kvaliteta. Ovo sugeriSe da endome-
trijum ne diskriminiSe embrione nizeg kvaliteta u prisu-
stvu embriona dobrog kvaliteta. Sansa za Zivorodenje je
poraslasa 1% na 12% sa dvostrukim transferom embriona.
Kod 3.202 pacijentkinje mlade od 38 godina, transfer ~Medutim, prenosenje dvaembriona nije povecalo sanse za
druge blastociste loijeg kvaliteta povecao je stopu Zivo- jednoplodnost, ali je povecalo Sansu za viSestruko rodenje
rodenja (sa 51% na 57% za pojedinacni transfer) i stopu 5@ 15% na 26%. Ovo implicira da drugi embrion mozda
videstrukih implantacija (sa 1% na 19%). nece ometati kvalitetnu implantaciju embriona. Medutim,
drugi embrion se moZe implantirati i dovesti do poveéane
Sanse za viSestruku trudnocu. Pacijentikinje mlade od 38
godina bile su u najvecem riziku od viSeplodnih trudnoca
(18%), sa malim porastom ukupnog Zivorodenja (7%), u
poredenju sa Zenama starijim od 38 godina, koje su imale
smanjenu 3ansu za viSestruko rodenje (15%), ali je kod
njih doslo do ukupnog povecanja Zivorodene dece (12%).

Kod 1.438 pacijentkinja starijih od 38 godina, prenosenje
druge blastociste dobrog/loSijeg kvaliteta povecalo je
stopu zivorodenja (sa 33% na 45%) i stopu viSeplodnih
trudnoda (sa 0% na 15%).

Sta je zakljucak ovog istrazivanja?

Dvostruki transferi embriona sa embrionom dobrog kvali-
teta i drugim embrionom |O§|Jeg kvaliteta nisu smanjili Rezultati jstrgf/vanja preuzetj sa
Sanse za Zivorodenje, u poredenju sa transferom jednog sajta www.remembryo.com
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KAKO FUNKCIONISE

DONACIJA

REPRODUKTIVNIH

CELIJA
U SRBIJI

Dugo ocekivana donacija je konac¢no
stigla u Srbiju i obradovala mnoge
ljude koji su zeljno i godinama
cekali, kako bi se tim putem domogli
onoga Sto zele najvise u zivotu -

bebice. Znamo da su mnogi parovi
i Zene bez partnera cekali ovu
priliku da postanu mame i tate i
oVo je zaista jedna odli¢na Sansa,
posebno zato Sto je finansira RFZO

38 Sansa za roditeljstvo 16 | MAJ 2023

Od decembra 2022. godine vrsi se
zakazivanje komisije za donaciju u
Klinickim centrima u Srbiji, i to za
parove (vanbracne i bracne) i singl
Zene do 45. godine Zivota. Postupke
vantelesne oplodnje sa doniranim
materijalom finansira RFZO (Repu-
blicki fond za zdravstveno osigu-
ranje), uz ispunjenje uslova i izlazak
na komisiju, u terminima koji se
zakazuju preko elektronskog portala
eUprava.

Dakle, prva informacija koja treba da
bude jasna je da se moraju obaviti
komisijski pregledi za donaciju
prema mestu boravka i te termine
zakazujemo putem elektronskog
portala. Najpre treba da se napravi
nalog za Zenu na eUpravi, uz prila-
ganje fotografije licne karte (koju
fotografiSete mobilnim telefonom).
Registracija se zavrSava imejlom koji
Salje eUprava i u kome je naglaseno
da je registracija naloga zavrSena.
Nakon registracije naloga moze se

WWW.SHﬂSaZaFOd\TEHSTVO org.rs



zakazati termin, tako Sto se prate
koraci (usluge, zdravlje, vantelesna

oplodnja) u padaju¢em meniju
na sajtu i tako stigne do opcije da
obeleZzimo ustanovu prema mestu
boravka (predloZi je sam sistem).
Na taj nacin zakazujemo termin za
komisijski pregled.

Naravno, na samu komisiju se nose
nalazi i uputi, kako za Zenu, tako i za
muskarca. Zena koja nema partnera
sa sobom nosi overenu izjavu od
notara da nema partnera i sprema
samo svoje nalaze i upute. Sve
detalje o nalazima mozZete videti na
nasem sajtu (www.sansazaroditelj-
stvo.org.rs), u tekstu SANSIN VODIC
DO VTO PREKO RFZO.

Cilj komisije je da potvrdi da je dona-
cija jedini nacin da se dobije Sansa za
roditeljstvo. Dakle, kroz nalaze i izve-
Staje prethodnog lecenja procenjuje
se da li je zaista potrebna donacija
i tako i postupamo. Nosimo nalaze
u zakazanom terminu i dobijamo

www.sansazaroditeljstvo.org.rs

Ocenu o ispunjenju uslova za dona-
ciju. Nakon toga, ¢ekamo pozivno
pismo i odlazimo na konsultacije u
kliniku, gde se dogovaramo o naru-
Civanju donorskog materijala iz
inostranstva (jajnih Celija ili sperma-
tozoida). Tada upisujemo kriterijume
donorke ili donora, kao $to su boja
kose, ociju, koZe, visina, tezina, krvna
grupa itd. Sledi cekanje odgovora
iz Banke reproduktivnih celija, koja
za nas proverava moguénosti i Salje
nam odgovor da li ima materijala i
kakvi su kriterijumi koji su se ,poklo-
pili“ sa nasim trazenim.

Zatim sledi kra¢i period cekanja
- ukoliko u inostranoj banci ima
materijala prema naSim kriteri-
jumima, onda mozZemo ocekivati da
se za nekoliko nedelja taj materijal i
dopremi za nas.

Ono 3to se razlikuje u odnosu na
komisiju i administraciju je to da sada
muskarci koji imaju dijagnozu azoo-
spermije i ulaze u procedure vante-
lesne oplodnje sa doniranim sperma-
tozoidima treba da dostave komisiji
dokaz da je kod njih zaista prisutan
nedostatak spermatozoida. To moze
biti izveStaj urologa i izveStaj punkcije
ili biopsije, gde se to i dokazuje. Sa
druge strane, kod parova gde Zena
nema svojih jajnih celija trebalo bi
dostaviti dokaz o tome. To moZe biti
dokumentacija koja prikazuje da je
ve¢ uradeno nekoliko postupaka sa
loSim brojem dobijenih jajnih ¢elija ili
embriona, zatim da se to vidi u nala-
zima hormona ili da je zbog godina
Zivota Zene lekar specijalista dao takvu
preporuku, pa se uz to misljenje ide
na komisiju za vantelesnu oplodnju sa
doniranim jajnim celijama.
Najavljeno je i da je postupke o svom
troSku moguce raditi u Srbiji, kako za
one koji ne Zele da rade procedure o
troSku RFZO-a, tako i za one koji ne
ispunjavaju uslove. Prijava je, kao i
za postupke o troSku drZave, putem
eUprave, ali za sada nisu poznata
ostala pravila u vezi sa ovim postup-
cima.

Autorka: Dragana Krstic¢

Aktuelno

Onkoloski pacijenti
moci ¢e da skladiste
svoje reproduktivne
Celije, kako bi sacuvali
Sanse za kasniji period.
Starosna granica za ove
pacijente je kod Zena
40, a kod muskaraca
50 godina. Cuvanje ¢ée,
u ovom slucaju, biti na
neograni¢ceno vreme ili
prema potrebi.

U narednom periodu
predstoji napor da se
pomogne parovima i
Zenama bez partnera
kojima je potrebna
donacija i jajnih ¢elija i
spermatozoida, tacnije
embriona. Donacija
embriona u Srbiji je
dozvoljena zakonom,
ali je problem u tome
Sto je, zbog nedostatka
donora embriona iz
Srbije, kao i zabrane
uvoza embriona

iz inostranstva i
kreiranja embriona

od dve donirane
strane (donirane

jajne celije i doniranih
spermatozoida),

Citava procedura
onemogucena za one
kojima je neophodna.

Sansa za roditeljstvo 16 ‘ MAJ 2023.
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B INICIJATIVA

ZAKONI POSTOJE,
ZASTO SE NE POSTUJU ¢

ZAJEDNICKA INICIJATIVA UDRUZENJA PACIJENATA ZA PREIMPLANTACIONO
GENETSKO TESTIRAN]JE

U prethodnom periodu nam se obratilo vise pacijenata sa problemom dobijanja
konzilijarnog misljenja od strane zdravstvenih ustanova a vezano za preimplantacionu
genetsku dijagnostiku.

{

.

organizacija za retke bolesti Srbije i Udruzenje Sansa za roditeljstvo obratili zajednickom inicijativom

Ministarstvu zdravlja Republike Srbije, Kabinetu ministarke Danice Grujici¢; Klinickom centru Srbije;
Univerzitetskoj decijoj klinici Beograd; Institutu za zdravstevnu zastitu majke i deteta Beograd; Klinici za
neurologiju i psihijatriju za decu i omladinu Beograd u nadi da se ovaj problem moze resiti.

S toga su se Udruzenje gradana za borbu protiv retkih bolesti kod dece ,Zivot’ NORBS Nacionalna

n Podsecamo, Resenjem Ministarstva zdravlja od dana 02.12.2020. godine, a na osnovu ¢lana
72. stav 1. Zakona o zdravstvenoj zastiti (SI. GI. RS br 25/19), odredene su zdravstvene
ustanove na tercijarnom nivou koje obavljaju poslove centra za retke bolesti:

« Klini¢ki centar Srbije

e Institut za pluéne bolesti Vojvodine

» Univerzitetska dedija klinika Beograd

e Institut za zdravstevnu zastitu majke i deteta Beograd

e Institut za zdravstvenu zastitu dece i omladine Vojvodine, Novi Sad

 Klinika za neurologiju i psihijatriju za decu i omladinu Beograd
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U praksi zdravstvene zastite porodice, koje imaju
sumnju ili ve¢ ostvaren rizik za radanje deteta sa
retkom boles¢u ili retkom anomalijom, postoje
problemi da pacijentkinje u programu vantelesne
oplodnje dobiju konzilijarno misljenje, pri
¢emu se uskracuje njihovo pravo na pristup
zdravstvenoj zastiti da potrebne geneticke
analize obave u zdravstvenoj ustanovi koja ima
Centar za retke bolesti. Pacijentkinje se odbijaju
u trazenju konzilijarnog misljenja iz razloga sto
Centar kome su se obratile ne pruza zdravstvene
usluge adultnim pacijentima, ve¢ samo dedi,
sa navodenjem da se pacijentkinje obrate
drugim zdravstvenim ustanovama. Primer takvog
postupanja desio se najskorije u Univerzitetskoj
decijoj klinici, kao i u Klinici za neurologiju i
psihijiatriju za decu i omladinu Beograd. Takode,
obratile su nam se pacijentkinje sa istim problem
koje su imale u okviru Instituta za majku i dete
Mukan Cupi¢” gde su usmeno odbili da im
daju konzilijarno misljenje sa objasnjenjem da se
njihova ustanova ne bavi time.

Saglasno zakonskoj regulativi koja je na snazi u
Republici Srbiji opisana praksa je nedopustiva i
predstavlja povredu prava pacijenata na pristup
zdravstvenoj zastiti i na slobodan izbor zdravstvene
ustanove. Takva praksa direktno kr$i odredbe
Zakona o prevenciji i dijagnostici genetickih bolesti
i geneticki uslovljenih anomalija i retkih bolesti
(,SI. glasnik RS, br. 8/2015) i to u ¢l.12 st.1 tacka 2,
¢l14 st.3, ¢l.26 st.9, i ¢l.31 st.1, Zakona o pravima
pacijenata (,Sl.glasnik RS” br. 45/2013 i 25/2019 -
dr. zakon) i to u ¢l.6 st.2, ¢l.8 st.1, ¢l.10 st.2, i ¢l.12,
kao i Zakona o zdravstvenoj zastiti (,SI. glasnik RS,
br. 25/2019) i to u ¢l.22, ¢l.24, i ¢1.72 st.2 tacka 2.

Narocito je vazno naglasiti da su u svim ovim
slu¢ajevima zdravstvene ustanove i lekari koji
postupaju medicinski odgovorno i u skladu sa
zakonom takode u obavezi da obezbede pravo
pacijentkinja na kontinuiranu zdravstvenu zastitu,
odnosno lecenje, bez obzira na cinjenicu u kojoj
zdravstvenoj ustanovi, odnosno klinici nameravaju,
ili sprovode, postupke pripreme vantelesne
oplodnje. U skladu sa nacelom zastite genetickog
zdravlja, postoji nesporno indikacija da se takve
pacijentkinje prime bez odlaganja i da im se pruzi
potrebna zdravstvena usluga preimplantacione
aeneticke analize/testa.

www.sansazaroditeljstvo.org.rs

Takode je neprihvatljivo i suprotno vazec¢im
propisima da se tretman pacijentkinja sa retkim
bolestima uslovljava restriktivnim tumacenjem
propisa u preduzimanju potrebnih analiza, bududi
da se gubi iz vida da su iste pretpostavka nastanka
novog zivota i Cuvanja nerodenog deteta, koje
¢e u momentu rodenja potencijalno biti pacijent
iste te zdravstvene ustanove koje ih sada odbijaju.
U konkretnom odnosu lekara i pacijenta takva
geneticka zastita se pruza u korist buduceg zZivota,
odnosno zdravog i Zeljenog potomstva.

Zakon dopusta odbijanje da se pruZi
zdravstvena usluga samo kao izuzetak i to iz
razloga nekompetentnosti lekara ili stvorenog
nepoverenja, dok organizacioni i administrativni
razlozi ne mogu biti osnov takvog odbijanja.
Organizacija rada centara za retke bolesti treba
da prodiruje, a ne umanjuje pravo na pristup
zdravstvenoj zastiti.

Imajuci u vidu opisanu praksu koja nije u skladu sa
zakonom i koja stvara neregularnost i nejednakost u
dostupnosti genetickih usluga za ove pacijentkinje,
predloZili smo da nadleZzno Ministarstvo zdravlja sa
pozicije vodeceg autoriteta u zdravstvu Republike
Srbije izricito otkloni sva nerazumevanja i zaloZi
se za posStovanje zakona na obostranu korist
pacijentkinja i svih onih koji im u otklanjanju
njihovih zdravstvenih problema pomazu.

Udruzenje gradana za
borbu protiv retkih bolesti kod dece Zivot

NORBS Nacionalna organizacija za retke bolesti Srbije
Udruzenje Sansa za roditeljstvo

BSe
Zivol

Udruzenje gradana za borbu
protiv retkih bolesti kod dece

P
#® NORBS
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PROBLEM O KOM SE RETKO GOVORI

RETROGRADNA

EJAKULACIJA

Cesto &ujemo za nove pojmove
koji se odnose na problem
muskog steriliteta i nije nam
uvek najjasnije sta oni zapravo
znace. Jedan od tih pojmova
je i retrogradna ejakulacija.

lako se o0 njemu, €¢ini nam se,
retko govori, muskarci se Cesto
susrecu sa ovim problemom.

U daljem tekstu ¢emo se
pozabaviti objasnjenjem

ovog problema i ponudenim
medicinskim reSenjem

Poznato je da, usled ejakulacije, spermatozoidi putuju
kroz mokracnu cev i izlaze u spoljnu sredinu kroz penis.
Retrogradna ejakulacija predstavlja stanje u kom sper-
matozoidi, umesto u spoljnu sredinu, odlaze u mokra¢nu
beSiku. To se dogada usled neke prepreke u samim
kanalima ili oStecenja kanala ili, jednostavno, brana
izmedu uretre i beSike iz nekog razloga popusti. Usled
ovih stanja spermatozoidi, u celini ili delimi¢no, zavrsa-
vaju u mokracnoj besici.

POZNATI UZROCI OVOG PROBLEMA SU:

* operacije prostate, raka prostate ili testisa,
beSike i slicnho;

* konzumiranje lekova za visok krvni pritisak
i depresiju;

» oStecenje kictmene mozdine;

» oStecenje nerava usled nekih bolesti (npr.
multiple skleroze, dijabetesa itd.).

Kod ovog stanja ne izostane orgazam, ali izostane izluci-
vanje tecnosti u spoljnu sredinu i to je ozbiljan problem
za one koji pokuSavaju da dobiju bebu. Naravno, postoje
i muskarci kod kojih se semena tecnost deli u dva pravca

- U uretru, pa u spoljnu sredinu i beSiku. Kod njih je
joS teZe uvideti da je prisutna retrogradna ejakulacija.
U prvom trenutku se moZe uvideti obi¢nim pregledom
urina, jer on prestaje da bude transparentan usled
sperme, koja u njemu zavrSava svoj put. Naravno, kod
muskaraca kod kojih ejakulat ima zapreminu ispod 1,5
ml treba proveriti situaciju.

Postoji nekoliko vidova lecenja i intervencija u reSavanju
ovog problema. Cesto se proba lekovima, a uzima se u
obzir i hururski put, u kom se pomaze plasticnom opera-
cijom sfinktera (misSi¢a zatvaraca, vaznog za urinarni
trakt), koji onemogucava spermi da dospe do beSike.

Sa druge strane, ako niSta od ovoga ne da rezultate ili ih
je nemoguce sprovesti, onda se pristupa izolovanju sper-
matozoida iz urina, odmah nakon ejakulacije. Muskarci
koji boluju od bubreznih bolesti ili bolesti pritiska ne
mogu da koriste odredene lekove, pa se medikamentna
terapija u tom slucaju odmabh iskljucuje.

Neki naucnici predlazu da se najpre pokusa sa jednom
,obiénom metodom”, a ona podrazumeva seksualni
odnos sa punom beSikom, jer kod nekih musSkaraca
sperma tada jednostavno bira liniju manjeg otpora i
izlazi u spoljnu sredinu. Naravno, ovo nije reSenje za sve,
ali moZze biti prvi pokusaj da se ovakvo stanje resi.

Autorka: Marijana Arizanovic
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EmbrioKlinika je visestruko nagradivana i izuzetno moderna klinika za asistiranu reprodukciju
vantelesnu oplodnju (VTO), sa timom lekara specijalista iz Grike i Velike Britanije, a za potrebe
pacijenata iz Srbije | regiona, zapoiljava i osoblje sa znanjem srpskog jezika.

Dr. Elias Tsakos, MD (Hons), FRCOG
Ginekolog — Akuser — Konsultant

Clan Kraljevskog KoledZa Ginekologije u Londonu F -
Medicinski Direktor

Nase usluge

1. In Vitro Fertilizacija (IVF)

2. Mikrofertilizacija / intra-citoplasmatska
injekcija spermatozoida (ICS)

3. Asistirani hatching (AH)

4, Kultura blastociste

5. Bioinkubator sa permanentnim embrio
monitoringom -
6. Vitrifikacija | cuvanije jajnih celija i embriona
7. Donacija jajnih celija/ sperme/ embriona

8. Testikularna spermo ekstrakcija/aspiracija ’
(TESE, FMNA)

9. Indeks DMK fragmentacije sperme ~—

10. Histeroskopija >

1. Psiholosko savetovanje i podrka
12. Holisticka nega

Ul. Adrianoupoleos br,. 6,
55133 Kalamaria, Solun, Grika
Tel.: +30 2310 420 020,
E-mail: info@embryoclinic.eu

www.embryoclinic.eu CELEBRATING LIFE
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Foverenje je vaino

kada stvarate porodicu

RS-FERT-00018, decembar 2021

@ Ivana Petrovi¢

. Jovana Petkovié¢

Ivana Petrovié je puna nade!
Prvi dan terapije. Na dobrom smo putu...
#|VFpri¢a #terapija #neplodnost

Jovana Petkovié je trudna «

Mnogo ljubavi i malo nauke
#|VFborac #|VFpri¢a #neplodnost #trudnoca

@
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Milica Jankovié je uzbudena! -
Posle dugog putovanja, napokon smo ovde...
Spremna sam!

#IVFprica #terapija #trudnoca #porodaj @
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~

- Merck doo
Omladinskih brigada 90v
11070 Beograd

Marija Jovanovic je uzbudena! ..

Doktor Nebojsa je sakupio 10 jajnih ¢elija! Jedan korak
smo blizi cilju! #VFborac #aspiracija #|VFprica

#neplodnost
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