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VII. ANTYKONCEPCIA MEiCZYZN

Rozdziat z ksiazki p.t. ,,Antykoncepcja - Planowanie Rodziny u progu XXI wieku”. W tej czesci jest
rowniez rozdziat o WAZEKTOMII.

Jak juz wczesniej wspomniano, efektywna regulacja ptodnosci ludzkiej ma globalne znaczenie z punktu wizji
wyczerpania sie zasobdw naturalnych, zanieczyszczenia $rodowiska oraz ubdstwa. Przez ostatnie stulecie ,serwisy”
stuzby zdrowia zajmujace sie planowaniem rodziny interesowaly sie gtéwnie kobietami z pominieciem zagadnien
meskiej ptodnosci. Ostatnie dwie dekady, oraz poczatek obecnego wieku przynoszg wzrost zainteresowania regulacja
meskiej rozrodczosci poczatkowo w Srodowisku czysto naukowym, a nastepnie na poziomie produkcji. Ponizszy
rozdziat podsumowuje dostepne obecnie metody meskiej regulacji ptodnosci. Na podstawie literatury mozna
przesledzi¢ dotychczasowe osiggniecia jak tez spojrze¢ krytycznie na wiekszos¢ opisanych metod. Okazuje sie, ze to
wiasnie mezczyzni moga by¢ i sq wazniejszymi partnerami w dziedzinie antykoncepcji. Poprzednio, do drugiej potowy
XX wieku, najczestszymi i jedynymi srodkami antykoncepcji dla par byta okresowa abstynencja, stosunek
przerywany, prezerwatywy lub wazektomia [350]. Wymienione metody byty przeznaczone dla mezczyzn.
Rzeczywiscie, transformacja demograficzna, wynikajaca z ograniczenia wspotczynnikdw rozrodczosci w Europie i
Ameryce P6tnocnej w wieku XIX, dokonata sie przede wszystkim dzieki tym metodom.

Ostatnie szacunki wskazujq, ze ponad 45 mIn mezczyzn przeszio wazektomie, a podobna liczba uzywa
prezerwatywy, co stanowi 1/3 wszystkich stosowanych dzi$ na $wiecie metod antykoncepcji [351]. Liczby te
przekonujg o tym, ze mezczyzni chetnie uczestniczg w praktyce antykoncepcji. Ponizej zamieszczono najnowsze
zestawienie stosowanych metod antykoncepcji i ich skutecznosci.

(tab. 37). Tab.VII.1. Metody antykoncepcji stosowane przez pary bedace w okresie rozrodczym oraz powiktania w 1
roku ich stosowania.



Wspolczynnik
Antykoncepeja Liczba par %0 stosujacych m;p;).“;zdkien
(mln) par :
stosowania
(%)
Bez antykoncepcji 487 43 85.0
Totalna antykoncepcja 550 53 jak ponizej
Glowne grupy metod antykoncepcyjnych
1. Wazektomia 163 30 0,4
2. WWA 110 20 6,0
3. DSA 21 17 3.0
4. Prezerwatywa 49 9 12,0
5. Blokada jajowodow 45 & 0,2
6. Implanty/zastrzyki 11 2 0.4
7. Srodki dopochwowe 8 1 18,0
Tradycyjne metody antykoncepcji
Stosunek przerywany 41 8 18,0
Metody objawowo-termiczne 32 6 20,0

Jak pokazuje tabela VII.1. stosowanie dwdch ostatnich metod antykoncepcji (6 i 7) wigze sie z tak duzym
niepowodzeniem, ze sg one trudne do przyjecia na state. Metody te mozna stosowac¢ w indywidualnych przypadkach,
przy dobrze opanowanej metodzie. Podobnie wyglada wspétczynnik niepowodzen przy srodkach dopochwowych
bedacych barierg dla plemnikdw, lecz ich dodatkowq zaletg, tak jak prezerwatyw, jest ochrona przed chorobami
przenoszonymi droga pifciowa.

Ztozonos$¢ procesu wytwarzania nasienia, a tym samym funkcjonowania organizmu meskiego pod wzgledem psycho-
neuro-endokrynologicznym powoduje duze trudnosci ze znalezieniem skutecznej metody antykoncepcji dla
mezczyzn. Bardzo trudno ingerowac na drodze hormonalnej w wytwarzanie i rozwoj plemnikow, tak aby nie miato to
wplywu na meski poped piciowy, energie zyciowq lub zmniejszenie ilosci nasienia wydostajacego sie przy wytrysku.
W poprzednim wydaniu tej ksigzki tematowi antykoncepcji u mezczyzn poswiecono zaledwie 4 strony. W tym
wydaniu - o wiele wiecej. Jest faktem, ze to mezczyzni opisali i zbadali najdoktadniej na $wiecie Kobiete, ale w
dalszym ciagu, jak przyznaja, nic o niej nie wiedza.

Gromadzac literature do obecnego wydania, natknatem sie na monografie Neumanna, niezwykle obszerne
opracowanie dotyczace najnowszych badan, farmakologii, kliniki, podstawowych badan klinicznych, antyandrogenu -
kwasu cyproteronu, wykorzystywanego, w antykoncepcji, a takze przy nadmiernym owtosieniu (np. Diane 35, ktory
oprocz dziatania antykoncepcyjnego ma dziatanie antyandrogenne). Na zakonczenie tej pracy (literatura

poparta pracami naukowymi) autor przedstawit zdumiewajgcy wniosek. Mianowicie jest to rysunek, na ktérym
przedstawione sg dwie kreacje dotyczace Adama i Ewy. Lewy rysunek przedstawia dotychczasowa , starg kreacje
Adama i Ewy przedstawiajacy Adama siedzacego pod drzewem dobrego i zta, albo pod inng jabtonka, a obok piekng
Ewe w postaci syreny, wokot ktorej widac kilku fruwajacych kupidynkow. Jeden ma nawet tuk z napietg cieciwa.
Wedtug najnowszych koncepcji naukowych Ewa byta stworzona przed Adamem, a Adam zostat stworzony z innej
kobiety poprzez wstrzykniecie domiesniowe zawartosci amputki z testosteronem, co wida¢ na prawym rysunku, na
ktorym kupidynek wstrzykuje testosteron, lub jak méwi autor -moze ,jeszcze cos$”, ale tego ,czegos” jeszcze nie
znamy, to bedzie dopiero zbadane. I tak Adam powstat z przeznaczeniem umilania zycia Ewie, i tak pozostato do
dzisiaj. Dla wszelkich ruchéw antyfeministycznych ma to ogromne znaczenie.

Kolejny paradoks wymagajacy dogtebnego przebadania, to ostawiony PLEMNIK. Prawie na kazdej stronie omawianej
pracy moéwi sie posrednio lub bezposrednio o tym, jaki plemnik jest niedobry, nastawiony wrogo przeciw ludzkosci,
niebezpieczny dla kazdej kobiety, pomijajac kilka starszych Pan. Wytacza sie przeciwko niemu wszelkie najnowsze
uzbrojenie, ubiera w specjalistyczne kombinezony, a gdy juz sie zbliza to szukamy ratunku. Rzeczywiscie dos¢ czesto
odbieram telefony nawet w $rodku nocy od kobiet oczekujgcych pomocy. Szybko wowczas siegam po ksigzke o
antykoncepcji lub po jakie$ wiadomosci do gtowy i odpowiadam dzwonigcej, ze teraz najlepszg metoda bedzie np.
PostinorDuo. Przewiduje sie nawet stworzenie specjalnego programu rzgdowego, majacego na celu przyspieszenie
wszelkich dziatan operacyjnych przeciwko temu ,ztoczynicy”.

Prosze popatrzec jak te ostawione plemniki, przezywane przez nas (speramtozoon, spermium ). sg tajemnicg w
prowadzonej obecnie wojnie. Czy Panstwo mysla, ze ten ostawiony plemnik, ma jaka$ szanse sam w pojedynke



przeciwko takiej armii antykoncepcyjnej? Nie, nie ma zadnej szansy, tym bardziej ze dofaczaja sie stale armie
sprzymierzone. chociaz czasami niektéremu udaje sie przedrzec przez te wszelkie zasieki, miny przeciwpiechotne i
inne $rodki antykoncepcyjne i wéwczas rodzi sie nowy wspaniaty cziowiek.

Stowem jest sprytniejszy niz cata nasza armia. I to w sumie cate szczescie, chociaz nie wszystkim zainteresowanym
sie to podoba.

Jak wyglada ten tajemniczy wrdg i w jakiej bazie jest produkowany?

Plemniki powstajg w jadrach (czytaj w fabrykach). Sa to przyboczne wyrzutnie noszone przez facetéw na state
poniewaz sg tak mate — wygodne w noszeniu i gotowe do natychmiastowego uzycia, ogromnie zjadliwe — dlatego tak
niebezpieczne. Wygladem przypominajg reczne gtowice przeciwpancerne. W porédwnaniu do rakiet balistycznych,
wazgcych wiele ton i dtugich na kilkanascie metrow, plemnik ma dtugos¢ ok. 50—60 mikrometréw, a dtugosé

jego gtowki ma 4-5 um. Dane dotyczace wagi tego pocisku okryte jest tajemnica.

Plemniki opuszczaja narzady ptciowe meskie w czasie wytrysku nasienia (ejakulacji) (Japonczycy to sfilmowali,
co w zwolnionym tempie wyglada jak wybuch wulkanu), a objeto$¢ jednorazowej porcji nasienia (tzw. ejakulatu)
wynosi srednio od 2,5 do 6,0 ml. W sktad ptynnej czesci nasienia (tzw. ptynu nasiennego) w przewazajacej czesci
wchodzi wydzielina gruczotu krokowego, uzupetniona wydzieling pecherzykéw nasiennych i gruczotéw opuszkowo-
cewkowych.

W sktad czesci komdérkowej prawidtowego nasienia wchodzg nieliczne leukocyty obojetnochtonne i makrofagi oraz
bardzo liczne plemniki. W 1 mililitrze prawidtowego ejakulatu znajduje sie srednio 60-1320 min plemnikdéw.
Penetracja plemnikéw, czyli ich wedréwka w kierunku jajowodéw, rozpoczyna sie w chwili, kiedy ejakulat wypeini
tylng czes¢ sklepienia pochwy, w ktérej ,zanurzona” jest pochwowa czes$¢ szyjki macicy. Umozliwia to wnikniecie
plemnikéw do kanatu szyjki macicy, przy czym proces ten trwa ok. 90 minut (znane sg tzw. plemniki szybkie, ktére
znaleziono w jajowodach po 15 minutach od ejakulacji). Czop $luzowy obecny w kanale szyjki macicy odgrywa m.in.
role filtra powstrzymujacego bakteryjne zakazenia wstepujace; uniemozliwia on takze dalszg penetracje wadliwie
zbudowanych plemnikéw. Plemniki mogg przebywaé w kanale szyjki od 20 do 72 godzin. Dane te sg potrzebne do
zrozumienia tych metod antykoncepcji, ktére dotyczg stosowania, prezerwatywy, $srodkow plemnikobdjczych, a
takze hormonoéw, krazkéw dopochwowych, metod naturalnego planowania rodziny. Jezeli wiemy, jak dtugo moze
»2y¢” plemnik, wiemy takze ile godzin mamy do przyjecia ,emergency pills”. Jest to réwniez wykorzystywane w
przyblizonej metodzie planowania pici przysztego noworodka. Tej wiedzy nigdy nie jest za duzo.

VII.1 Anatomia ukiadu moczowo-piciowego u mezczyzn
VII.2. Prezerwatywa

Ta starozytna metoda jako bariera dla plemnikéw byta stosowana w starozytnej Grecji, Egipcie i Chinach w formie
specjalnie preparowanych pecherzy moczowych zwierzat, pewnych czesci jelit oraz prezerwatyw wytwarzanych z
»~jedwabnego papieru”. Od XVI wieku stosowanie prezerwatyw miato coraz wieksze znaczenie w zwigzku z
zapobieganiem chorobom wenerycznym. Prezerwatywy sg jedynym najbardziej pewnym s$rodkiem ochronnym przed
chorobami przenoszonymi drogg, ptciowq i powinny by¢ podstawowg metodq dla mezczyzn, ktérzy majg liczne
okazyjne lub nieregularne stosunki. Jednakze pomimo zagrozenia HIV nieprawidtowe stosowanie oraz czasami niski
stopien akceptacji sg powodem wysokich wskaznikéw niepowodzen i podwazajg potencjalng przydatnos¢
prezerwatyw.

Prezerwatywa (kondom) jest jedynym stosowanym przez mezczyzn mechanicznym $rodkiem antykoncepcyjnym
stanowigcym bariere dla plemnikow. Jest wykonana z gumy lateksowej. Prezerwatywy majg rézne dtugosci i powinny
by¢ dobrane odpowiednio do dtugosci i rozmiaru cztonka. Grubos$¢ $cianki prezerwatyw waha sie od 0,025 do 0,05
mm. Sag wiec one bardzo cienkie. Niektdre prezerwatywy sg powlekane $rodkami plemnikobdjczymi.

Obecnie dostepne prezerwatywy, wytwarzane z wulkanizowanej gumy lateksowej, s podatne na rozerwanie lub
zeslizgniecie sie z zainteresowanego Organu. Wchodzenie w reakcje z kremami na bazie ttuszczu, wywotywanie
alergii (na lateks), ograniczony czas przechowywania - czynniki te spowodowaty starania o nowe technologie majace
na celu rozszerzenie produkcji bezlateksowych, poliureatanowych prezerwatyw, wiekszej wytrzymatosci na
rozcigganie, zapewniajacych lepszg transmisje ciepta i bodzcéw dotykowych. Sq one mniej sktonne do degradacji i
mniej podatne na dziatanie kremdw ttuszczowych. Kilka produktéw poliuretanowych znajduje sie obecnie w fazie
testow klinicznych, niektdre za$ sg juz dostepne w sprzedazy, np. Durex Avanti (London International), chociaz
obecnie sg raczej kosztowne.

Uzycie prezerwatywy jest bardzo proste: zaktada sie jg na meski cztonek w stanie wzwodu, tuz przed stosunkiem.
Nie nalezy dociagac jej scisle, lecz na koncu pozostawi¢ pustg przestrzen na nasienie po wytrysku. Pekniecie
prawidtowo zatozonej prezerwatywy zdarza sie niezmiernie rzadko.

Prezerwatywa jest szeroko stosowanym s$rodkiem antykoncepcji. Jej zaletg, procz stosunkowo niskiej ceny, jest
zapobieganie zarazeniu sie chorobami przenoszonymi drogg ptciowg, w tym chorobami wenerycznymi i AIDS.

Prezerwatywa lateksowa traci praktycznie catg swa skutecznos¢ jako ochrona przed tymi chorobami, jesli jest
stosowana z preparatem nawilzajgcym na bazie wazeliny lub oleju mineralnego. Preparaty te uszkadzajq lateks,
powodujac powstawanie mikroskopijnych dziurek, przez ktére mogg przedostawac sie wirusy i bakterie.

Niektérzy autorzy zalecajg stosowanie prezerwatywy w trakcie kazdego stosunku. Jest to zdecydowana przesada,
chyba ze kontakty seksualne prowadzone sg z wieloma partnerami, z podejrzeniem zakazenia jedng z choréb
przenoszonych droga ptciowg. Nasienie sktada sie miedzy innymi z hormondw, gtéwnie testosteronu, prostaglandyn,
prostacyklin. Zakonczenie stosunku w prezerwatywie jest nowoczesng formg onanizmu, skoro nasienie nie jest
potrzebne, ograniczajac doznania w trakcie kontaktu piciowego. Relacje miedzy partnerami nie sa wtedy tak bliskie.
Btona $luzowa pochwy wchtania zawartos¢ nasienia, wbudowujac jego sktadniki do organizmu kobiety. Powstaje
Swiadomos¢, ,mam w sobie cze$¢ mojej ukochanej osoby”, stanowimy jedno$¢ w aspekcie duchowym i cielesno-



fizycznym. Mozna poréwnac to do tajemnicy nie antykoncepcji, lecz koncepcji, kiedy to w 50% organizm kobiety
otrzymuje drugq potowe i powstaje drugie zycie. W $wietle tej uwagi ponownie nalezatoby zwrdci¢ uwage na te
metody antykoncepcji na poczatku XXI, ktére - wydaje sie -powodujg najmniej powikfan, i to nie tylko w postaci
niechcianych cigz, oraz dajg szanse lepszych relacji miedzy partnerami, nie powodujac napie¢ psychicznych, rozwoju
miesniakdw macicy i ich operacji, co jest zwigzane z duzymi kosztami, do pewnego stopnia okaleczeniami
wynikajacymi z zakresu operacji.

Kolejny problem to uczulenie na gume lub $rodek plemnikobdjczy. Wydaje sie, ze obecnie dwie metody, ktére dajg
zabezpieczenie na state, sg i bedg nadawaly pewien styl planowania rodziny. Mianowicie, metody hormonalne, oraz
wewnatrzmaciczne wkiadki antykoncepcyjne, wigcznie z najnowszg wkiadka Mirena.

~Marek I. 29, jedno dziecko: - Jako narzeczeni probowaliSmy z mojg zong uzywaé prezerwatyw, ale poniewaz
panowat socjalizm, prezerwatywy byty siermiezne. Poza tym wstyd byto kupowac je w kiosku. KupiliSmy sobie wiec
ksigzeczke o naturalnej regulacji poczec i doktadnie ja przestudiowalismy. Miato by¢ tak: jak dni pfodne, to sie nie
kochamy, a jak nieptodne, to sie kochamy. Ale poped okazat sie silniejszy, wiec kochalismy sie tez na granicy ryzyka.
Raz, drugi sie udato, ale predko pojawita sie coreczka. Pézniej zona zaczeta stosowac pigutki, ale Zle sie po nich czufa
i przestata. Wtedy nasz lekarz ginekolog podarowat nam paczke zachodnich prezerwatyw (Autor kiedys robit to
samo). Byty takie dobre, ze kazda wykorzystywalismy kilkakrotnie, sadzitem, ze tak mozna. Niestety i one sie
skonczyty, nie mozna byto ich tak ptukal do korica. Wrécilismy do metod naturalnych: Zona badata Sluz, ale bez
mierzenia temperatury, bo prowadzimy niezbyt regularny tryb zycia. Teraz w niebezpieczne dni uzywamy
prezerwatyw. Zawsze sprawdzam, czy majq atest” [353].
Ostrzezenie! Przy stosowaniu tej metody antykoncepcji nie nalezy stosowac srodkéw nawilzajacych
wyprodukowanych na bazie oleju, mogq sie one przyczyni¢ do zwiekszenia uszkodzenia nie tylko mechanicznego
prezerwatywy.
Nie poleca sie preparatéw, takich jak:
o oliwka dla dzieci, wazelina
o tzw. zel naftowy
0 Gyno-Daktarin w kremie, Gyno-Pevaryl w kremie
o nystan w kremie, Monistat w kremie
o ecostatin w kremie i krgzkach, Sultrin w kremie
0 masto, margaryna, kazdy rodzaj oleju
o emulsje do ciata, emulsje do opalania
o krem do twarzy
o kremy estrogenowe stosowane w terapii estrogenowej (np. Premarin,

Orthodienoestrol)
o cyclogest (czasami stosowany w leczeniu napiecia przedmiesigczkowego) [354].

Nalezy sprawdzi¢ atest na opakowaniu oraz atest Brytyjskiego Instytutu Standardow lub polskiego Ministerstwa
Zdrowia i Opieki Zdrowotnej. Znak ISO (International Organization for Standarization) mozna znalez¢ na niektérych
opakowaniach. Prezerwatywy powinny by¢ przechowywane w suchym, chtodnym miejscu, bez dostepu swiatta
stonecznego. Nadmierna wilgo¢, swiatto, zwlaszcza ostre, niszczg lateks. Wedtug niektérych autoréw, prezerwatywe
mozna przechowywac do pieciu lat w klimacie umiarkowanym, w tropikach trzy lata.

Mozna stosowac:
o zele zwilzajace, np. zel KY (Johnsson & Johnsson) lub Senselle
o kremy i tabletki plemnikobdjcze
o zel Aci
o Betadine
o Canesten w kremie i krgzkach
o krem Pevaryl, gliceryne.

VII.3. Rozwazania ogolne

Ponad potowa Polakow jako gtdwng metode unikania cigzy stosuje stosunek przerywany. Po 30% zadeklarowato
kalendarzyk i prezerwatywy. Okoto 33% twierdzi, ze nie stosuje zadnych metod. 46% gteboko wierzacych przyznato,
ze uprawia stosunek przerywany, nieco ponad 30% z nich uzywa prezerwatywy [355].

19% Polakéw stosuje srodki antykoncepcyjne w tym 22% mezczyzn i 16% kobiet. Najwieksza nieche¢ u badanych
(17%) wzbudzajq $rodki wczesnoporonne, a jedna czwarta twierdzi, ze ,wszystko jest dozwolone”.

Przedstawione dane tzw. opinii spotecznej (publicznej) (nie sg to badania naukowe) mozna by zostawi¢ bez
komentarza, poniewaz w innych krajach mogaq by¢ bardzo podobne, a w jeszcze innych o wiele gorsze, tacznie z
przedstawionymi pogladami. Natomiast do kilku nalezy sie ponownie odnie$¢ i to zdecydowanie. W Polsce nie stosuje
sie i nie stosowano zadnych $rodkéw wczesnoporonnych. Nie nalezy do nich WWA (problem ten jest poruszony w
innej czesci tej pracy), ani doustne tabletki antykoncepcyjne. Preparat Ru-496 nie jest w Polsce stosowany i miejmy
nadzieje, ze nigdy nie bedzie. Sq juz doniesienia niemieckich autordw o tym, Ze stosowanie prezerwatyw powoduje
u kobiet powstawanie przeciwciat przeciw plemnikom i nastepowg nieptodnos$¢, a takze pewne powiktania w czasie
cigzy. Stosunki przerywane, tak czesto stosowane, prowadzg z czasem u obojga partnerow do pewnego niespetnienia
i napie¢ psychicznych, co nie wptywa dobrze na relacje miedzy nimi. U kobiet natomiast (jest to wyczuwalne w
trakcie badania ginekologicznego; na pytanie w trakcie badania: czy uprawia Pani stosunki przerywane, najczesciej
pada odpowiedz: tak, a skad pan doktor o tym wie?) dochodzi do przekrwienia wiezadet krzyzowo-macicznych, co w
konsekwencji prowadzi do dolegliwosci w okolicy krzyzowej, a pierwsze doniesienia sprzed kilku lat (o czym w inny
miejscu tej ksigzki), mowig réwniez o miesniakach macicy w tej grupie kobiet, co jest zwigzane réwniez z mniejsza,
iloscig orgazmow (w grupie badanych kobiet jezeli miaty one jeden orgazm na trzy dni, nie miaty miesniakow).



VII.3.1. Niedobér orgazmu przyczyna wystepowania miesniakow macicy;
niedoskonatos¢ antykoncepcji

Ponizsze dane pochodzg z pracy wygtoszonej w czasie Kongresu Ginekologii Endokrynologicznej, ktory odbyt sie w
Crans Montana w marcu 1998 r. [356].
Badanie dotyczyto 1000 kobiet, u ktérych oprécz testéw psychologicznych, ankiet socjologicznych, wykonano réwniez
badnie ginekelogiczne, badnie USG metodg Doplera do oceny naczyn miednicy mniejszej, elektroencefalografie,
REG, analize stezenia hormonéw we krwi, badanie bakteriologiczne. Wyniki tej obszernej analizy ujawniaja, ze:
1. Niedobdr orgazmu jest gtdwnym czynnikiem ryzyka prowadzacym bezposrednio do

wystapienia niedotlenienia narzagdéw miednicy mniejszej.
2. Przedtuzona stymulacja seksualna prowadzi do zaburzen bioelektrycznych

czynnosci mézgu. Objawia sie to dodatkowymi szczytami wyrzutu LH, okresowym

zaburzeniem réwnowagi w wydzielaniu FSH i LSH, prowadzacym do niewydolnosci

drugiej fazy cyklu i wydtuzenia pierwszej fazy.
3. Przedtuzajace sie niedotlenienie miesnidwki gtadkiej naczyn prowadzi do jej

rozrostu w macicy. Proces ten nasila sie pod wptywem hiperestrogenizmu

wzglednego lub bezwzglednego.
4. Nieporozumienia na tle seksualnym w rodzinie powodujg brak wiary w siebie,

co zwieksza ryzyko infekcji. Z rownoczesnym wystepowaniem infekcji drog

rodnych, szczegdlnie spowodowanych przez chlamydie, mikoplazmy, bakterie i

wirusy, powstaje niedotlenienie miesnidwki macicy i jest ono bardziej

nasilone z powodu obrzeku wystepujacego na poczatku choroby.
5. W drodze eksperymenu udowodniono, ze orgazm czy to uzyskany podczas

stosunku, czy tez masturbacji - powoduje identyczne zmiany w

neurobiochemicznych parametrach hemostazy.
6. W trakcie monitorowania neurobiochemicznego udowodniono, ze idealny orgazm

powinien nastepowac w odstepach czasowych wynoszacych od 48 do 80 godzin.
7. Terapia nawracajacych zakazen drog rodnych oraz uzyskiwanie regularnych

orgazmow w drodze mastrubacji dwa razy w tygodniu zapobiega rozrostowi

mies$niakéw macicy w 100% przypadkow! Natomiast zmniejszenie sie objetosci

miesniakow obserwowano tylko w przypadkach rownoczesnego wystepowania

endometriozy i miesniakdw macicy przy rownoczesnym leczeniu gestagenami.
Powstaje pytanie, jakie metody antykoncepcyjne, czy tez ich brak moga prowadzi¢ do tego typu patologii. Zapewne
to sq te metody, w czasie ktérych zachowania seksualne sg hamowane, w czasie ktérych nie dochodzi do orgazmu
lub kiedy wymuszajg one sporadyczne kontakty seksualne, wraz z celibatem bez orgazmow.

Mozna je pogrupowad, jak ponizej:
1. Celibat bez orgazmow, ,brak okazji” do uprawiania seksu bez wywotywania

orgazmu przez stymulacje.
2. Coitus inerruptus — stosunek przerywany, najczesciej bez orgazmu.
3. Tzw. szybki seks, bez roztadowania.
4. Naturalne metody antykoncepcji, ktore zabraniajg seksu, przez wiekszg czesé

cyklu ze wszystkimi konsekwencjami opisanymi powyzej.
5. Okresowy brak partnera (jak w punkcie 1).
Takie wnioski stwarzajq nowaq jakos¢ w podejsciu do zachowan miedzypartnerskich, relacji partnerskich, do trwatosci
rodziny, stosowania poszczegdlnych metod antykoncepcji. Nie zapominajmy poza tym o ogromnych wydatkach na
operacje mies$niakéw macicy, ktérych liczba jest bardzo wysoka w poréwnaniu z innymi operacjami, nie méwiac o
powiktaniach. Miejmy tez na uwadze problem zachwiania relacji partnerskich po wycieciu macicy, czesto wraz z
przydatkami i szyjka macicy.
Z wilasnych obserwacji i rozmdéw autora z pacjentkami zadziwiajgca zbieznos¢ skierowan na operacje i
wczesniejszych operacji miesniakow macicy z wnioskami z badan opisanych powyzej.

VII.3.3. Stany nagle

Pytanie: co zrobic, jezeli w sobotni wieczér w czasie stosunku pekta prezerwatywa (co zdarza sie dos¢ czesto), moj
ginekolog wyjechat na weekend, a do poniedziatku jest prawie dwa dni. Pdjscie na dyzur do najblizszego szpitala lub
na pogotowie jest bardzo krepujace (mojej kolezance odmdwiono przepisania recepty w szpitalu na dyzurze). Co
robi¢, lub inaczej - ratunku panie doktorze!

Jest to faktycznie stresujaca sytuacja, ale tylko w przypadku, kiedy sie jeszcze nie wie co zrobic i czy w ogdle w tej
sytuacji jest jaki$ ratunek. Po pierwsze, nalezy zatelefonowac do swojego lekarza i powiadomi¢ go o problemie.
Zapewne zada on pytanie, kiedy sie to stato, a potem odpowie: Prosze nie martwié, do poniedziatku. Przed
potudniem w poniedziatek prosze przyjechac po recepte na PostionorDuo, omowimy zasady stosowania, a w
miedzyczasie zycze mitego weekendu.

Osobista porada autora wynikajaca z codziennej praktyki lekarskiej jest nastepujaca. Jezeli nie mamy statego
partnera, czesto wyjezdzamy w podréze w mitym towarzystwie, przebywamy w dyskotekach, partner mieszka w
innej miejscowosci i czasami wpada do nas albo my do niego, mieszkamy w bardziej niebezpiecznej okolicy, lubimy
niespodziewany seks (np. w pracy, lub w niespodziewanych sytuacjach i miejscach), a nie stosujemy zadnej innej
statej metody antykoncepcji, to zawsze nalezy miec przy sobie w torebce PostinorDuo. Inaczej, nalezy mie¢ nadzieje,
ze dotrze sie do swojego lub najblizszego ginekologa w ciggu 72 godzin.

W tej sprawie zdarzajq sie telefony o kazdej porze dnia i nocy.

VII.3.4. Prezerwatywa - doniesienie szczegodlne



Nad stosowaniem prezerwatywy nalezatoby sie zastanowi¢. Chociaz wymaga to dalszych badan - ale zarzuty sq
zbyt powazne, zeby je zlekcewazy¢. Okoto 15 lat temu wielu naukowcow zajmujacych sie perinatologia zadawato
sobie pytanie dotyczace pewnej tajemnicy medycznej: dlaczego zdarza sie, ze pierwsza cigza sprawia tak wiele
problemoéow matce i jej potomkom? Jedna z wielu odpowiedzi nadeszta z North Carolina w Chapel Hill i wskazywata na
immunoreakcje przeciwko genom zawartym w ptynie nasiennym. Obecnie jest to problem kazdego z osrodkdéw
zajmujacych sie nieptodnosciaq matzenska, gdzie w ptynie nasiennym stwierdza sie przeciwciata skierowane
przeciwko plemnikom, a konkretnie przeciwko materiatowi genetycznemu zawartemu w plemniku.

W przypadku zaistnienia cigzy system immunologiczny matki reaguje ponownie przeciwko meskiemu materiatowi
genetycznemu, przez co ptdd indukuje powstanie nadci$nienia, zatrzymanie wody w ustroju, pojawienie sie biatka w
moczu, powodujac stan przedrzucawkowy. Tak wiec metody antykoncepcji, w ktérych nie stosowano metod
chemicznych przeciwko plemnikom (a jedynie DSA, hormonalne implanty i WWA) w ciggu roku przed prdobg zajscia w
cigze, mialy istotne znaczenie w zmniejszeniu ryzyka wspomnianych zmian u kobiet.

Epidemiolog Hillary Klonoff-Cohen wraz ze wspotpracownikami przeanalizowali historie chordb pacjentek ze stanem
przedrzucawkowym i 115 zdrowych kobiet bedacych w cigzy. Grupa badana, ktdora stosowata srodki antykoncepcyjne
jako bariere przeciwko plemnikom (prezerwatywa, btony dopochwowe, gabki, krazki naszyjkowe, $rodki
plemnikobdjcze przed pierwszg prdba zajscia w cigze, miata dwukrotnie wieksze ryzyko wystapienia stanu
przedrzucawkowego w poréwnaniu z grupa, ktéra nie stosowata srodkéw plemnikobdjczych.

W innej czesci tej ksigzki wspomniano juz o znaczeniu stosowania tych metod antykoncepcji. Metody takie jak
hormony, WWA, nie ograniczaja kontaktu nasienia z macica, tak wiec system immunologiczny kobiety
uczy sie powoli i akceptuje materiat genetyczny w nim zawarty. W przypadku zaistnienia cigzy ptdd nie jest
juz kim$ obcym, jego materiat genetyczny jest juz rozpoznany. Dr Alan Beer, bioracy udziat w tego typu badaniach,
nie zaleca swoim pacjentom stosowania srodkow plemnikobdjczych lub stwarzajgcych bariere dla plemnikdéw na rok
przed pierwsza planowang cigza [357].

VII.4. Wazektomia ‘(w czasie wydania ksigzki p.t. Antykoncepcja, nie wykonywalismy jeszcze wazektomii- patrz
WWW.wazektomia.com, WWW.siwik.medserwis.pl.

Wazektomia, czyli meska sterylizacja, nie jest prawnie usankcjonowana w Polsce. Opisujemy te metode mimo braku
zezwolenia na jej stosowanie ze wzgledu na czeste o nig pytania pacjentdw.

Wazektomia jest dos$¢ prostym zabiegiem chirurgicznym, polegajacym na operacyjnym zamknieciu nasieniowodow,
ktore odcina doptyw plemnikéw do dystalnej czesci nasieniowodow. Wazektomia nie powoduje zahamowania
wytwarzania plemnikéw, ale poniewaz nie ma mozliwosci wydalania ich na zewnatrz, stopniowo rozpuszczajq sie one
i sq wchianiane przez organizm mezczyzny. Stan po operacji nie wptywa na poped piciowy i nie powoduje impotencji.

Zabieg wykonywany jest w znieczuleniu miejscowym. Podobnie jak sterylizacja kobiet, wazektomia pocigga za sobg
nieodwracalne skutki. Jest powszechnie i szeroko stosowana w Chinach i tej m.in. metodzie zawdzieczajg one szybki
i znaczacy spadek przyrostu naturalnego.

Dla poréwnania w Indiach tylko 2% mezczyzn w wieku reprodukcyjnym polega na wazektomii jako metodzie kontroli
urodzen, gtownie dlatego, Zze wymaga ona interwencji chirurgicznej, oraz z powodu fatszywych obaw, ze zmniejsza
ona potencje seksualng [358].

Plan rozwazan, jakie musi przeprowadzi¢ kazdy mezczyzna, ktory chciatby sie poddac¢ temu zabiegowi, jest
przedstawiony na str. 281.

Ryc. VII.5. Mysle o wazektomii! Jak to logicznie zaplanowac?

Trzeba szczerze i uczciwie odpowiedzie¢ sobie kolejno na pytania przedstawione na schemacie. W wiekszosci
przypadkéw srodki antykoncepcyjne, ktdre mozna obecnie zastosowaé zaréwno u mezczyzn, a szczegdlnie u kobiet,
dajq wysoki stopien gwarancji, ze uniknie sie niepozadanej cigzy. Sterylizacja jest wiec zabiegiem, ktory nie jest
polecany ani z punktu widzenia medycznego, ani moralnego. Przed podjeciem ostatecznej decyzji nalezy
skonsultowac sie z lekarzem ginekologiem i ewentualnie psychologiem.

Jest to bezpieczny prosty zabieg, moze by¢ wykonany ambulatoryjnie, o wysokim stopniu skutecznosci i matej liczbie
powikfan. Wykonuje sie go po bardzo wnikliwej konsultacji z mezczyzng i poinformowaniu go o konsekwencjach. W
ciggu 48 godzin po zabiegu czesto wystepuje bdl i niewielki obrzek, ktéry stopniowo mija. Inne wykfadniki
dyskomfortu wystepuja rzadko. Rzadkim powiklaniem moze by¢ krwiak i wystgpienie zakazenia ogdlnoustrojowego.
Po uptywie trzech miesiecy — zanim wystgpi 100-procentowa antykoncepcja — u wiekszosci mezczyzn nie stwierdza
sie plemnikdw. Problemy psychoseksualne wystepujg bardzo rzadko. Ich przyczyng jest najczesciej niewtasciwie
przeprowadzona rozmowa przed zabiegiem [359]. Bazujac na dzisiejszych danych nie stwierdza sie powaznych
zmian ubocznych tej metody, jakkolwiek ciggle trwajg badania retrospektywne, majace na celu wyjasnienie takich
watpliwosci, jak wystepowanie krwiakdw lub zakazen (5%), rekanalizacji (ok. 3%), ziarniniakéw spermy, czy tez
nieznacznie podwyzszonego ryzyka wystgpienia takich choréb, jak miazdzyca tetnic, cukrzyca, zaburzenia
odpornosci.

Odwracalnos¢ ptodnosci lub tez nieskutecznos¢ metody zaleza od czasu, jaki uptynat od zabiegu, doswiadczenia i
umiejetnosci lekarza oraz typu procedury. Na ogdt znacznie lepsze rezultaty osigga sie w przypadku stosowania
technik mikrochirurgicznych. Nowe techniki, takie jak wazektomia ,bez skalpela” oraz przezskoérna okluzja naczyn,
czynig procedure mniej inwazyjna i skuteczniejsza.

Ostatnie szacunki wskazujg na to, ze 45 mIn mezczyzn przeszio wazektomie.(..). Od roku 1960 odgrywata ona w
wielu krajach niewspotmiernie wazng role jako podstawowa metoda antykoncepcji dla mezczyzn, ktérzy nie planowali
dalszego poszerzania rodziny.

Transport plemnikéw na catej drodze moze by¢ zmieniony lub zahamowany na poziomie jader, najadrzy lub
nasieniowodu. To wfasnie ten ostatni organ jest miejscem, gdzie interwencja, przy minimalnej ingerencji



hormonalnej i systemowej, moze zapewni¢ najwieksze prawdopodobienstwo odwracalnosci.

Wazektomia jest pierwszg chirurgiczng metodgq meskiej antykoncepcji i jedyng powszechnie dostepng efektywna
formg dobrowolnego planowania rodziny przez mezczyzn. Ma kilka zasadniczych zalet, ktérych nie moze zaoferowac
Zzadna inna metoda kontroli urodzen. Jest bezpieczna — z minimalnym narazeniem na choroby i prawie zupetnym
brakiem $miertelnosci. Jest skuteczna, prosta i jednoetapowa. Wymaga od chirurga minimalnego doswiadczenia i
przygotowania. Jest tez znacznie mniej kosztowna w poréwnaniu z kobieca antykoncepcjq chirurgiczng, wymagajaca
wiekszego przygotowania i wyposazenia chirurgicznego.

Przeciwwskazaniami do wazektomii sq: patologie moszny, krwiaki, alergie na preparaty do znieczulenia miejscowego,
zapalenia ukfadu moczowo-ptciowego, ziarnica pachwinowa [360].

VII.4.1. Wazektomia , bez skalpela” (wlasnie ta metoda obecnie operujemy)

Od momentu powstania tej uproszczonej techniki eliminujacej uzycie skalpela, metoda ta rozwija sie i jest szeroko
praktykowana i popularna w niektérych krajach. Wykonuje sie jg mniej inwazyjnie, ze znieczuleniem miejscowym, z
uzyciem specjalnie skonstruowanych zaciskéw (przytrzymujacych nasieniowdd), ktére okrazajg i mocno
przytrzymujg nasieniowdd bez przenikania przez skore. Stosuje sie kleszczyki homeostatyczne o ostrych koncach w
celu naktucia skdry i ostonki nasieniowodu, ktéry nastepnie zamyka sie jak w tradycyjnej wazektomii [361].

W poréwnaniu do tradycyjnej wazektomii technika ta zapewnia wiele korzysci, np. brak nacie¢, szwdw, skrdcenie
czasu zabiegu i rehabilitacji, zmniejszenie ryzyka krwawienia, mniejszy dyskomfort i wieksza skutecznos¢, dzieki
czemu jest coraz szerzej akceptowana na catym S$wiecie [362].

W Indiach technika ,bez skalpela” zostata zaakceptowana przez bardziej wyksztatconych i bogatszych mezczyzn,
co spowodowato trzykrotnie wiekszy wzrost akceptacji niz w przypadku jej konwencjonalnego odpowiednika
wazektomii [363]. Jednak, podobnie jak tradycyjna wazektomia, metoda ,bez skalpela”, takze nie gwarantuje 100
procentowej odwracalnosci. Dodajmy jednak, ze naktucie najadrza w celu pobrania plemnika i zaptodnienia metodg
in vitro gwarantuje kolejne cigze bez zbytnich ograniczen (praktykowane jest obecnie oddanie nasienia do banku
nasienia)

VII.4.2. Urzadzenia biomedyczne

Testuje sie rézne $rodki biomedyczne majace zapewni¢ bezpieczne i odwracalne zamkniecie nasieniowodoéw, przy
zwroceniu szczegolnej uwagi na odwracalno$¢ metody.

Idealne urzadzenie stuzace jako wkiad do nasieniowodu powinno by¢ tatwe do zatozenia, elastyczne, powinno
zapobiegac transportowi spermy lub zamyka¢ droge transportu spermy, a takze cechowac sie tatwoscig usuniecia w
celu przywrécenia ptodnosci [364].

VII.4.2.A. Intrawazalne preciki miedziane

W tych metodach, w ktorych blokuje sie nasieniowdd, dochodzi do gromadzenia sie plemnikdw w najadrzach, gdzie
bierze poczatek wiele reakcji immunologicznych prowadzacych do wzrostu przeciwciat antyplemnikowych, co wplywa
na niski wspotczynnik cigz. Podczas zetkniecia plemnikow z jonami miedzi dochodzi do toksycznych interakcji z
enzymami akrosomalnymi, co prowadzi do utraty zdolnosci funkcjonalnych plemnikéw [365, 366]. Zastosowanie
drucikdw miedzianych u zwierzat prowadzi do dekapitacji plemnikéw i okresowej bezptodnosci. Najwiekszymi wadami
tej metody sq: czeste wystepowanie ziarnicy spermy w okolicy wyjscia drucika ze $ciany nasieniowodu i zmniejszanie
sie skutecznosci procedury z uptywem czasu z powodu erozji miedzianej wktadki [367].

Ni¢ intrawazalna w nasieniowodzie

W tej metodzie (o nazwie angielskiej intravasal thread, IVT) w nasieniowodzie umieszcza sie ni¢ nylonowg lub
jedwabng w celu zahamowania przeptywu plemnikéw. Przeptyw spermy jest hamowany tymczasowo, wiec
przepuszczalnos¢ $wiatta nasieniowodu mozna przywrdcic¢ przez usuniecie nici [368]. Z uptywem czasu obserwuje sie
rozszerzenie pewnego odcinka nasieniowodu z powodu wiekszego ucisku gromadzacej sie spermy. To z kolei moze
umozliwi¢ plemnikom przejscie przez $wiatto nasieniowodu.

Préby zastosowania nici intrawazalnej staty sie podstawg do zastosowania réznych innych technik zamykajacych
nasieniowody. Zastosowano m.in. dziatanie pretu miedzianego zamontowanego do $wiatta nasieniowodu, ktory
znaczaco redukowat ilo$¢ spermy podczas ejakulacji. Nie dawato to jednak wystarczajacej gwarancji antykoncepcji.

Intrawazalne urzadzenie elektryczne

Metoda ta opiera sie na zjawisku zmian morfologicznych wywotywanych przez niewielkie natezenie pradu w bfonie
akrosomoéw. W celu uzyskania przeptywu pradu zaktada sie specjalny chip do wnetrza i na zewnatrz nasieniowodu.
W systemie z bateryjka zewnetrzng przewody wchodzace do ciata stwarzajg ryzyko powtarzajacych sie zakazen. Z
drugiej strony miniaturowa bateryjka okazata sie niepraktyczna, gdyz jej zakres pojemnosci byt niewielki.
Wyprébowano réwniez urzadzenie galwaniczne, w ktédrym wykorzystano przeptyw pradu miedzy dwoma metalami.
Wytwarzany prad unieruchamia plemniki. Biogalwaniczna komdrka moze stac sie rozwigzaniem zapewniajacym
oddziatywanie na zywotnos$¢ i zdolnosci zaptadniajgce plemnikéw wewnatrz $wiatta nasieniowoddw [369].

Bazujac na tej metodzie zastosowano nie zamykajace $wiatta nasieniowodu $rodki meskiej antykoncepcji, uzywajac
roznych zestawdéw materiatéw, takich jak, miedz i srebro, miedz i aluminium, srebro i aluminium, srebro i grafit i
grafit i aluminium. Za najbardziej efektywne uznano zestawienie grafit i aluminium. Mimo obiecujgcych rezultatow,
nie przeprowadzono doktadniejszych badan nad takimi rozwigzaniami.

VII.4.2.D. Zastawka kontrolna Bionyx

Jest to kolejne urzadzenie wktadane do nasieniowodu. Ma ksztatt litery T i jest wykonane w 99,99% ze zlota oraz
stali nierdzewnej. Urzadzenie to nie powoduje reakcji alergicznych. Poprzeczne ramie wkfadki ma ok. 1,5 cm dtugosci
i $rednice dostatecznie mata, by dopasowac sie do delikatnie rozszerzonego $wiatta nasieniowodu. Perforowana kulka
znajdujaca sie we wktadce obraca sie po ustawieniu ramienia T w pozycji pionowej. Ustawienie perforacji w kulce w
linii podtuznej ze swiattem jajowodu pozwala spermie na swobodny przeptyw przez trzon zastawki, w pozycji nie



wyréwnanej — blokuje przeptyw spermy. Cate urzadzenie pokryte jest cienka kratka ze zlota, co pozwala na
wrastanie tkanki od strony nabtonka na powierzchni aparatu. Metoda ta jest skuteczna u ludzi, jednak wymaga
odpowiedniego przygotowania mikrochirurgicznego [370].

VII.4.2.E. Zastrzyki podskorne

Umieszczenie jakiegokolwiek urzadzenia w nasieniowodzie czy w jego poblizu wymaga wyspecjalizowanej
mikrochirurgii, ktérej nie mozna przeprowadzi¢ w warunkach ambulatoryjnych. Przedtuza to rowniez czas pobytu w
os$rodku medycznym, wzrastajg koszty. Poza tym odnotowano niemozliwg do zaakceptowania liczbe przypadkéw
przemieszczania sie urzadzen poza nasieniowdd.

Metoda podawania zastrzykéw polega na zahamowaniu spermy poprzez wstrzykniecie preparatu chemicznego do
$wiatta nasieniowodu. Zmniejsza to do minimum potrzebe interwencji chirurgicznej w okolicy moszny. Jest to krok w
kierunku ulepszenia technik bezskalpelowych. Metody te uwazane sg za zupetnie niechirurgiczne [371]. Technika
polega na unieruchomieniu nasieniowodu za pomoca specjalnego zacisku, a nastepnie wtozeniu do swiatta
nasieniowodu specjalnego cewnika, przez ktéry podaje sie odpowiednig substancje chemiczng, ktéra przybiera
odpowiednig twardos¢ i konsystencje [372].

VII.4.2.F. Klamerki tantalowe

Przeprowadzono badania nad metoda polegajaca na zatozeniu klipséw uciskajacych nasieniowdd. Doswiadczenia na
zwierzetach nie zakonczyly sie sukcesem. Trudnosci w usunieciu klipséw w celu przywrdcenia ptodnosci stwarza
rozrastajacy sie wokét nich widknisty nabtonek [373].

VII.4.2.G.Sterylizacja chemiczna

Po pojawieniu sie podskdrnej metody wstrzykiwania substancji chemicznych wyprébowano co najmniej 26 réznych
zwigzkéw chemicznych, majac na celu wywotanie trwatej sterylizacji [374]. Poczatkowo prowadzono badania z
udziatem 600 000 mezczyzn stosujac krystalizujace sie w ciggu 20 sekund od czasu wstrzykniecia do nasieniowodu.
Powoduje on zupetng blokade nasieniowodu, Scisle przylegajac do jego wewnetrznej powierzchni [375].

W badaniach przeprowadzonych przez WHO, u 900 mezczyzn, u ktdrych stosowano te metode przez 9-12 miesiecy,
uzyskano 96% azpoospermii [376]. W ciggu innych o$mioletnich badan zanotowano wskaznik azoospermii na
podobnym poziomie przypadkéw powodzenia antykoncepcji [377]. Po 10 latach obserwacji nie stwierdzono
dtugotrwatych powiktan. Blizsze badania 3073 przypadkdéw ujawnity, ze u 60 par urodzito sie 62 dzieci, ktérych
rozwdj i inteligencja nie odbiegaty od normy, co wyklucza mozliwos¢ teratogennosci [378]. Odwracalnos¢ tej metody
jest bardzo trudna i pozostaje technika mikromanipulacji in vitro.(oddanie nasienia do banku nasienia, jako
alternatywa).

Na szczurach i psach przetestowano szereg $srodkéw twardniejacych, m.in: etanol, azotan srebra, kwas octowy,
formaldehyd. Prawie wszystkie wywotywaty zupetng bezptodnosé w ciggu 8 miesiecy po jednym szczepieniu. W ich
efekcie Swiatto nasieniowodu byto uszkodzone i zastgpione bliznowatg tkanka oraz wolne od plemnikéw. Po sukcesie
doswiadczen na zwierzetach wywotano bezptodnos$¢ u matej liczby ochotnikéw, podskoérnie wstrzykujac im do
nasieniowodu 90% etanolu zawierajacego 3,6% formaldehyd [379].

VII.4.2.H. Wstrzykiwane tampony

Do ich wytwarzania stosuje sie elastomer poliuretanu, wstrzykuje sie je podskdrnie. Tampony sg tak
zaprojektowane, by fatwo mozna je bylo usung¢, sa wiec idealne dla mezczyzn pragnacych zachowaé odwracalnos¢
zabiegu w przypadku nieprzewidzialnych okolicznosci zyciowych [380]. Przed rokiem 1990 w Chinach u ponad 12000
mezczyzn zastosowano elastomer. W ponad 98% przypadkoéw stwierdzono ochrone przed cigza, jeszcze po 5 latach
od czasu wstrzykniecia [381]. Azoospermie odnotowano u 38%, 85% i 96% mezczyzn odpowiednio po 6, 12 i 24
miesigcach od wszczepienia elastomeru. Procedura ta wigze sie z kompletnym zamknigciem nasieniowodu. Jej wadq
jest to, ze organizm moze wytworzy¢ przeciwciata antyplemnikowe, co prowadzi do nieodwracalnosci procedury
nawet po usunieciu tamponu [382]. Innym mankamentem moze by¢ ryzyko pekniecia nasieniowodu. Rosng tez
obawy co do toksycznosci tej metody, poniewaz w tamponach poliuretanowych znajdujg sie aminy aromatyczne,
jednak obawy te nie zostaty potwierdzone [383].

VII.4.2.1. Podsumowanie

Wsrdd dostepnych obecnie metod regulacji pfodnosci meskiej, wydajq sie ciekawym rozwigzaniem metody oparte na
przerwaniu transportu spermy. Wazektomia, zarowno tradycyjna, jak i ,bez skalpela”, pomimo kilku ograniczen jest
stosowana na catym $wiecie jako metoda prosta i skuteczna. Zamkniecie nasieniowodu tamponem lub kauczukiem
silikonowym (medycznie obojetnym) jest uwazane za metode odwracalng. Wywotuje azoospermie bez przerywania
spermatogenezy, a nastepnie wymaga usuniecia tych srodkéw metoda umiejetnie zastosowanej mikrochirurgii.
Nieinwazyjng procedura, uwazang za bardziej korzystng niz wazektomia czy tez inne $rodki zamykajace, jest
wstrzykniecie nie twardniejacego polimerui Te metode uwaza sie za nieinwazyjna o odwracalng. Badania nad
zastosowaniem nie twardniejgcego polimeru sg wspierane przez Ministerstwo Zdrowia i Dobra Rodziny oraz Rzad
Indii.

VII.5. Podwigzanie nasieniowodoéw - studium przypadku.

Czy petnoletni mezczyzna, kawaler, moze domagac sie podwigzania nasieniowoddw, by madc prowadzic¢
swobodniejsze zycie seksualne? Studium przypadku. (94,100-105).

Zagadnienia do rozwazenia.

x- Prawo praktykowania (wiek pacjenta);

Xx- Swiadoma zgoda pacjenta (niedogodnosé);

x- Precyzja o$wiadczenia pacjenta;

x- Odpowiedzialnos¢ lekarska;



W ptaszczyznie prawno miedzynarodowej

A/ Jesli rozwdj psychiczny pacjenta pozwala mu na nalezyte zrozumienie wymaganej interwencji, nic nie powinno
przeszkadza¢ w przystaniu na jego zadanie, nawet chocby sterylizacja miata polegac na definitywnym wyrzeczeniu
sie fundamentalnego prawa do prokreac;ji.

B/ Swiadoma zgoda pacjenta, jak réwniez wszelka uprzednia informacja mogaca pozwoli¢ mu na écisle zrozumienie
korzysci i niedogodnosci terapii lub jakiegokolwiek aktu lekarskiego, nie podlegajg dyskusii.

C/ Brak odpowiedzi.

D/ Brak odpowiedzi.

W ptaszczyznie etycznej.

Brak specjalnego tekstu deontologii miedzynarodowej.

Europejski przewodnik etyczny (1986) powiada tylko, ze lekarz udzieli pacjentowi na jego zadanie wszelkich
pozytecznych wskazowek z dziedziny reprodukcji oraz antykoncepcji.

3.W ptaszczyznie moralnosci religijnej
a/ Katolickiej
Z punktu widzenia moralnosci katolickiej dobrowolna sterylizacja nie jest dopuszczalna, chyba ze wylacznie z
powodow terapeutycznych, poniewaz godzitaby w zasade nie rozporzadzalnosci ciatem. (Pawet VI, Humanae Vitae,
17,;Pius XII,A>A>S.50(1958),734-735)(96).
b. Protestanckiej
Przypadek spoczywa w domenie osobistej odpowiedzialnosci zarowno zadajacego, jak i lekarza. Stad kwestia; “co
jest dziataniem odpowiedzialnym?”. Przejawione motywy wydajg sie co najmniej ptoche i wysoce watpliwe.
c. Zydowskiej
Obowigzek prokreacji zasadniczo spoczywa na mezczyznie; jest wiec dla mezczyzny zakazanym podejmowac
inicjatywe majacg za cel potozenie kresu mozliwosci prokreacji.(Tora potepia i uznaje za ohydny gest Onana -
Gn.,38,9- okreslany jako jedno z najcigzszych wykroczen przeciwko Prawu, poniewaz niszczy on zycie u samego
Zrodfa).
d. Muzutmanskiej
Podwigzanie nasieniowoddéw u mezczyzny kawalera nie jest dopuszczalne, poniewaz jest ono niemoralne i karygodne,
skoro dazy on do tego, by to mu pozwolito na bardziej swobodne zycie seksualne.
e. Buddyjskiej
Opinia negatywna: byloby to najscislejszym prawem zadajacego, gdyby taka operacja nie rodzita problemdéw dla
innych.

Jednakze:
1.Rodzi to ryzyko popierania rozwigztosci; ogdlnie rzecz biorac, buddyzm

dostrzega w przywigzaniu, miedzy innymi w pragnieniu fizycznym, zasadniczy

powdd cierpienia jednostek. ,Zyjmy szczesliwi bez usychania z pragnienia

przyjemnosci zmystowych posréd tych, ktérzy ich pragng”(Dhammapada.v.199).
2.Problem odwracalnosci operacji.

Obecnie przy technice in vitro i mikrochirurgii nie stanowi wiekszego

problemu.
1.Zagadnienia medyczno prawne w potoznictwie i ginekologii (*)

(*zagadnienia prawne obowigzujace w USA)(Luciano L. Zagadnienia medyczno

prawne w potoznictwie i ginekologii, USA., w Potoznictwo i ginekologia. Beck

WW jr, Urban&Partner, 1995,465-477)

VII.6. Pigutka dla mezczyzn

Badania nad hormonalng antykoncepcjq dla mezczyzn rozpoczeto w 1950 r. Dotyczyty one zahamowania
wytwarzania nasienia poprzez ingerencje w dojrzewanie nasienia, jego zywotnos$¢ w najadrzach oraz transport
spermy przez meski narzad piciowy.

Antykoncepcja hormonalna mezczyzn stwarza wiele probleméw trudnych do rozwigzania, takich jak: wydzielanie
gruczotdw hormonalnych, objetos¢ wydzielanego nasienia, ustalenie czasu, jaki mija od rozpoczecia antykoncepcji do
zahamowania ptodnosci, uzyskanie selektywnego wptywu na wytwarzanie czy dojrzewanie nasienia bez zaburzen
libido [83].

Produkcja spermy moze by¢ uposledzona przez bezposredni wptyw na komérki rozrodcze albo przez bezposrednie
dziatanie na hormony przysadkowe FSH i LH.

Badania przeprowadzone w kilku osrodkach dotyczyly mozliwosci potaczenia syntetycznych gestagendéw z
androgenami. Uzyskano ciezka oligospermie*), natomiast azoospermie**) tylko w 30%, co stanowi znaczne ryzyko
cigz nie planowanych.

Chinczycy przedstawili wyniki badan nad uzyciem substancji o nazwie gosspyl. Jest to pochodna polifenolu
pozyskiwana z nasienia bawetny. W ciggu 3-4 lat jej stosowania u 8805 mezczyzn uzyskiwano po 2-3 miesigcach

*) Oligospermia jest to zmniejszenie sie ilosci plemnikow w spermie.
**) Azoospermia to brak w spermie plemnikdw dojrzatych, zdolnych do zaptodnienia komdrki jajowej.

oligospermie (ponizej 4 min plemnikéw w 1 ml nasienia). Nie stwierdzono istotnych zmian w poziomie hormonéw w
surowicy, chociaz odnotowano objawy zmeczenia, spadek libido, zaburzenia jelitowo-zotadkowe i obnizenie poziomu
jondw potasu we krwi. Diuzsze stosowanie gosspylu powodowato niemoznos$¢ powrotu do pierwotnej ilosci spermy,

prawdopodobnie przez dziatanie na niedojrzate meskie komorki rozrodcze.



Badania amerykanskie na zwierzetach wykazatly, ze gosspyl jest w znacznym stopniu toksyczny i powoduje
uszkodzenia watroby oraz przekrwienie i uszkodzenie innych narzadéw wewnetrznych.

W podsumowaniu nalezatoby stwierdzi¢, ze obecnie nie ma $rodka hormonalnego dla mezczyzn, ktéry bytby w
powszechnym uzyciu.

Celem antykoncepcji hormonalnej dla mezczyzn jest zablokowanie LH i FSH - czynnikdw hormonalnej kontroli
procesu spermatogenezy.

Zadaniem LH jest stymulacja komoérek Leydiga produkujacych testosteron w ilosciach zapewniajacych jego duze
stezenie w jadrach, stukrotnie przekraczajace stezenie we krwi obwodowej.

Podawanie samego testosteronu w dawkach, ktdre zapewnig nieznaczny wzrost jego stezenia, powoduje
hamowanie wydzielania gonadotropin i blokowanie produkcji testosteronu przez jadra, a jednoczesnie pozwala
utrzymac niezbedne stezenie testosteronu we krwi obwodowej. Badania te wymagajg okreslenia relacji miedzy
spadkiem stezenia testosteronu a zwiekszeniem ryzyka raka gruczotu krokowego [384]. Podanie testosteronu
domiesniowo powoduje wystgpienie tradziku, zmiany nastroju, zmiany libido (kto z takim mezczyzng wytrzyma?).

Stosunek przerywany
Jak zahamowac¢ wytwarzanie plemnikéw w jadrach?

W poréwnaniu ze srodkami antykoncepcyjnymi dla kobiet, szczegdlnie hormonalnymi, opcje dostepne dla mezczyzn
sq znacznie ograniczone. System meskiej reprodukcji, zwtaszcza spermatogenezy, dojrzewania spermy i jej
transportu, a takze wzajemne oddziatywanie sperma - komorka jajowa, s tak ztozone, ze dotychczas niemozliwe
byto wynalezienie skutecznej metody pozwalajacej na wyprodukowanie odpowiedniego uniwersalnego ,$rodka”.
Skuteczna antykoncepcja horomonalna, a $cislej méwiac antykoncepcja immunologiczna, stosowana w formie
wstrzyknie¢ lub wszczepiana podskdrnie co 3-6 miesiecy, moze by¢ pomocna w takich krajach, jak Indie, Chiny,
gdzie ograniczenie przyrostu populacji jest czescig polityki spotecznej [385].
Nowoczesne drogi rozwoju meskiej antykoncepcji zmierzajg do gtéwnych celdéw sformutowanych w pieciu
zasadniczych pytaniach:
o Jak zahamowa¢ wytwarzanie spermy w jadrach?
o Jak spowodowac zaktdcenie funkcji spermy w najadrzach?
o Jak zablokowa¢ transport nasienia w nasieniowodach?
o Jak zapobiec odktadaniu sie spermy w trakcie ejakulacji?
o Jak zapobiec oddziatywaniu reakcjom sperma - komodrka jajowa w zenskich

drogach rodnych?

Antygen powierzchni plemnika

Specyficzne przeciwciata antyplemnikowe, wybidrczo dziatajace na plemniki, a nie oddziatujace na komérki
somatyczne, sq najbardziej poszukiwane w antykoncepcji immunologicznej [386]. Idealna szczepionka
antyplemnikowa powinna posiada¢ immunogeny wybidrczo dziatajace na sperme, ktére indukowatyby przeciwciata na
wszystkie mozliwe czesci sktadowe plemnika, (btony powierzchowne tych czesci), to znaczy na gtdwke, czesc
srodkowa i ogon, facznie z wewnetrzng btong akrosomalng, stanowigca wiekszg czes$¢ przedniej powierzchni gtowki
plemnika.

Stosujac metody rekombinacji genetycznej (DNA) odkryto i oznaczono jako AgX, NZ-1, FA-1, i NZ-2 przeciwciata
antyplemnikowe. Do ich identyfikacji uzyto monoklonalnych przeciwciat Abs lub poliklonalnych surowic
odpornosciowych skierowanych przeciwko spermie, takich jak: SP-10, Ph-20, PH-30 [387].

W Genewie w roku 1996 odbyto sie spotkanie konsultacyjne Agendy WHO ds. Badan nad Technologiami Regulacji
Ptodnosci w Aspekcie Zdrowia Reprodukcyjnego na Nastepng Dekade. Cztonkowie Agendy uznali za przodujace w
meskiej antykoncepcji dwie metody: 1) trzy zastrzyki miesiecznie (lewonorgestrel + testosteron lub sam
testosteron), oraz 2) niechirurgiczne zamkniecie nasieniowodu [388]. Brak zasadniczego zrozumienia
kompleksowych mechanizmdw regulacji jadrowej, bedacych podstawg fizjologicznej spermatogenezy, utrudnia
uzyskanie medycznego sposobu zaktdcenia dziatalnosci jader. Poniewaz zaréwno testosteron, jak i FSH sg niezbedne
w procesie normalnej spermatogenezy, wydaje sig, ze najbardziej realnym sposobem zablokowania spermatogenezy
jest zablokowanie wydzielania endokrynnego przysadki mozgowej, a przez to zahamowanie steroidogenezy w
komorkach Leydiga. Samo zaptodnienie to skomplikowany, kompleksowy proces, zmuszajacy plemniki do
uczestniczenia w szeregu zdarzen do czasu potaczenia sie z btong plazmatyczng komorki jajowej. Mozna tutaj
wymienic¢ proces kapacytacji, reakcje przebiegajace w okolicy akrosomu, procesy wigzania sie z ostonka
przezroczystg komorki jajowej, jej penetracje i potagczenie sie z btong plazmatyczna oocytu, wreszcie ostateczne
zagniezdzenie sie [389].

Przeciwciata

Ostonka przezroczysta komdérki jajowej (zwana pellucida, ZP) to unikalna pozakomdrkowa pdtprzezroczysta macierz
otaczajgca dojrzaty oocyt, ktora posredniczy w wielu waznych etapach procesu zaptodnienia, tacznie z
zapoczatkowaniem reakcji akrosomalnych przyczepiania sie plemnikéw do powierzchni komérki jajowej i
blokowaniem polispermii [390]. Przedstawiono dwie mozliwosci wywotania bezptodnosci przez przeciwciata
skierowane przeciwko ZP. Pierwsza to spowodowanie blokady receptoréw ZP na plemnikach. Druga to destrukcja
rozwijajacych sie pecherzykow jajnikowych przez komorki z cytotoksycznym testosteronem [391]. Najbardziej
optymalng metodg bytoby ograniczenie sie do blokady specyficznych peptydéw ZP, indukujacych przeciwciata, ktére
blokuja przyczepianie sie plemnikow bez ubocznego wptywu na rozwoj pecherzykow jajnikowych [392].

U wiekszosci gatunkdw ZP skfada sie z trzech odrebnych chemicznie i immunologicznie glikoprotein: ZP-1, ZP-2, i
ZP-3. Na podstawie wielkosci zapisu mRNA okreslono je jako ZPA (najdtuzszy), ZPB i ZPC (najkrotszy) [393]. ZP
zawierajg receptory spermy uniemozliwiajgce interakcje gamet réznych gatunkdéw i zapobiegajg przyczepianiu sie
spermy do juz zaptodnionej komorki jajowej homologicznego gatunku [394].



VII.8.1. heptanian testosteronu w antykoncepcji mezczyzn

W latach 1986-1990 przeprowadzono badania efektywnosci antykoncepcyjnej testosteronu (TE) w 10 osrodkach
naukowych w 7 krajach. W badaniach uczestniczyto 271 zdrowych mezczyzn, ktérym podawano domiesniowo 200
mg TE tygodniowo [395]. Doswiadczenia prowadzono przez 12 miesiecy i jedyng forma stosowanej antykoncepcji
byty cotygodniowe zastrzyki z TE. Podczas 1486 miesiecy odnotowano jedna cigze, co daje wspdtczynnik Pearla 0,8.
Potwierdzito to wazng regute mowiaca o tym, ze uzyskanie azoospermii metodami hormonalnym osigga skutecznosé
poréwnywalng ze skutecznoscig DSA i jest znacznie lepsze niz stosowanie prezerwatyw.

Choc¢ ostatecznym celem tej antykoncepcji jest catkowita azoospermia, to jednak pewna grupa badanych mezczyzn
zachowuje czesciowg oligospermie, pomimo zmniejszenia wytwarzania gonadotropin do poziomu niewykrywalnosci.
W drugim badaniu, przeprowadzonym przez WHO w latach 1990-1994 [396], wziefo udziat 349 mezczyzn z 15
osrodkdéw w 9 krajach. W trakcie badan wstapito 9 cigz. Ryzyko zajscia w cigze bylo Scisle skorelowane z iloscig
plemnikéw w 1 ml nasienia. Najwyzszy wspodtczynnik niepowodzen w postaci cigz odnotowano w przypadku gdy 3
mIn plemnikéw przypadato na 1ml nasienia.

Te dwa badania udowodnity wazng zasade, taka mianowicie, ze hormonalna blokada spermatogenezy powoduje
efektywng i odwracalng antykoncepcje u mezczyzn oraz zapewnia wymierne rezultaty, do ktérych mozna odnies$¢
wyniki kolejnych badan [397].

Czestos¢ wystepowania efektéw ubocznych, takich jak tradzik, przyrost masy ciata, zmiany w popedzie i libido, byta
mata z wyjatkiem tradziku (29,3%), zas roczny wspotczynnik kulminacyjny powiktan wynosit 9,7%. Poziom HDL-
cholesterolu i cholesterolu catkowitego zmniejszyly sie odpowiednio o 18% i 6%, podczas gdy hematokryt wzrést o
6%.

Doswiadczenia te przyniosty pewne konkretne wyniki badan, natomiast stosowanie TE w postaci domiesniowych
zastrzykow (dos$¢ bolesnych) podawanych co 7 dni jest niepraktyczne w codziennym zastosowaniu i nie do przyjecia
jako stata metoda antykoncepcyjna.

Prowadzono réwniez badania z zastosowaniem undecylenianu testosteronu (TU), ktéry zwieksza rozpuszczalnosc
testosterolu w ttuszczach i utatwia absorpcje w jelitowych naczyniach chtonnych. Z powodu udowodnionej doustnej
biodostepnosci stosowano go pierwotnie w postaci doustnie przyjmowanego oleju arachidonowego jako substytut
androgenowy, lecz bez wiekszego sukcesu [398].

Wczesne proby doustnego zastosowania TU w celu zahamowania spermatogenezy byty nieudane [399]. Ostatnio TU
przygotowuje sie w zawiesinie oleju rycynowego do zastrzykéw domigsniowych. Preparat ten w dawce 1000 mg
spowodowat odwracalng azoospermie we wszystkich badanych przypadkach, podczas gdy rezultatem uzycia dawki
500 mg byto 11 na 12 przypadkdéw azoospermii [400].

VII.8.2. Testosteronowe implanty

Chirurgiczne podskdrne wszczepienie matych kulek jest popularng w niektorych krajach metodg przywrdcenia
fizjologii dziatania androgenéw [401]. Przy dawkach 600-800 mg (przez 4-6 miesiecy) mozna utrzymac relatywnie
niski, lecz w zakresie fizjologicznego dziatania poziom testosteronu. Kontynuujac podawanie znacznie wiekszych
(1200 mg), mozna wywotac azoospermie z podobna skutecznoscig, ale o wiekszych skutkach ubocznych, niz przy
zastosowaniu cotygodniowych zastrzykéw domiesniowych [402].

VII.8.3. Testosteronum buciclate (TB).

TB jest estrem testosteronu o diugim dziataniu. Jest produkowany w postaci wodnej zawiesiny mikrokrysztatkdw i
podawany domieéniowo. Zarowno 600 jak i 1000 mg tego preparatu podana w formie iniekcji podnosi poziom
testosteronu w surowicy u mezczyzn z hipogonadyzmem do normalnego niskiego poziomu oraz utrzymuje staty
poziom odpowiednio przez 16 do 20 tygodni [403]. Niestety tylko dawka 1200 mg daje efekt azoospermiiu u 3 na 8
eugonadalnych mezczyzn, ktérych poziom testosteronu w plazmie nie odbiega od fizjologii.

MENT—7-alfa-methyl-19-nortesterone

Analog testosteronu, Nortestosterone, o silnym dziataniu anabolicznym i androgennym, ktory nie jest zredukowany
na weglu 5 alfa, lecz zaromatyzowany do 7 alfa-metyloestradiolu. W doswiadczeniach na kastrowanych szczurach
MENT wykazuje 4 razy silniejsze dziatanie niz T w utrzymaniu dziatalnosci fizjologii prostaty i pecherzykdéw
nasiennych. Ponadto wykazuje 10-12 krotne wieksze dziatanie w utrzymaniu masy miesniowej i zablokowaniu
gonadotropin. MENT okazat sie 10 razy silniejszy w obnizaniu cholesterolu HDL i catkowitego. Rezultatem jego
podwyzszonej sity selektywnego dziatania na tkanki jest uznanie duzej zalety MENT: moze on by¢ stosowany

w matych dawkach (1/10 w poréwnaniu z T), celem zahamowania sekrecji gonadotropin i podtrzymania funkcji
seksualnych, masy miesniowej oraz gruczotu krokowego (Sundaram K, Kumar N, Bardin CW. 7 alfa-methyl-19-
nortestosterone (MENT); the optimal androgen for male contraception. Ann Med. 1993;25:199-205). Nizsze dawki
mogq takze pozwoli¢ na dostarczenie go w postaci odpowiednich lekdw wszczepianych podskdrnie. Ten selektywny
androgenowy receptorowy modulator (SARM) jest obecnie w trakcie badan jako potencjalny $rodek dla wymiany
androgendw i meskiej antykoncepcji. Jeden domiesniowy zastrzyk 2-8 mg mikroczasteczkowego MENT-u podany
zdrowemu mezczyznie powoduje skuteczne zahamowanie gonadotropin bez skutkdw ubocznych(Suvisaari J,
Sundaram K, Noe G. Pharamkocinetics and pharmacodynamics of 7 alpha-methyl-19-noertesterone after
intramuscular administration in healthy men. Hum Reprod 1997;12:967-73). Podskoérny zastrzyk zawierajacy 115
mg MENT-u podtrzymuje zachowania i usposobienie seksualne u mezczyzn z hipogonadyzmem przez okres 6
tygodni(Anderson RA, Martin CW. et al. 7-alpha-methyl-19-nortestosterone maintains sexual bahaviour and mood
hypogonadal men. J Clin Endocinol Metab 1999;84:3556-62).

VII.8.4. Progestageny i androgeny w antykoncepcji meskiej
Progestageny sg silnymi inhibitorami wydzielania gonadotropowego u mezczyzn. Mogq takze bezposrednio hamowat¢
sparamtogeneze [404]. Wchioniete progestageny majg dodatkowg zalete: kazdy z bezposrednich efektow



stymulujacych pochodzacy z androgenéw podanych z zewnatrz moze by¢ zminimalizowany lub nawet usuniety.
Badania z wczesnych lat 70. i 80. dotyczace medroksyprogresteronu, danazolu, noretisteronu, lewonorgestrelu,
matych dawek testosteronu dowiodty, ze sktadniki te mogg by¢ bez obaw bezpiecznie uzywane przez zdrowych
mezczyzn przez 12-24 miesiecy, lecz nie hamowaty one catkowicie spermatogenezy [405].

DMPA z testosteronem

DMPA (200 lub 100 mg) i heptanian testosteronu w dawce 250 lub 100 mg stosowano z miesiecznymi przerwami
przez 4 miesigce. Zahamowaty one spermatogeneze do stanu azoospermii w 19 na 20 przypadkow [406].
Pojedyncze podanie 300 mg DMPA i 800 mg testosteronu wywotato aocospermie w 9 przypadkach na 10 [407].
Pojedyncze badania wskazujg na fakt wysokiej wspdlnej efektywnosci testosteronu z gestagenami, szczegdlnie III
generacji.

Lewonorgestrel z testosteronem

Doustna dawka 500 mcg lewonorgestrelu i 100 mg testosteronu podana domiesniowo wywotata azoospermie w

67% [408]. Z kolei doustnie podany desogestrel w dawce 150-300 mcg wraz z testosteronem w dawce 50-100 mg
raz w tygodniu spowodowat azoospermie u 18 na 24 mezczyzn [409].

Octan cyproteronu

Jest to syntetyczna pochodna progesteronu o silnym dziataniu przeciwandrogennym polegajacym na kompetycyjnym
hamowaniu dziatania androgenéw endogennych i egzogennych na narzady docelowe. Jest uzywany w Europie miedzy
innymi do leczenia nadmiernego owiosienia [410] oraz raka prostaty. Ostatnie badania wskazuja na to, ze
przyjmowanie doustne tego preparatu w potaczeniu z testosteronem podanym domiesniowo jest bardzo efektywne w
hamowaniu spermatogenezy do stanu azoospermii [411].

Analogi GnRH i androgeny

Podanie analogéw podwzgdérzowych powoduje wyjatkowe dziatanie ograniczone do osi przysadka - gonady i stwarza
nowe perspektywy antykoncepcji meskiej wolnej od efektow ubocznych. Diugo dziatajace preparaty agonistow GnRH
znalazly réwniez zastosowanie w leczeniu raka prostaty, endometriozy, mie$niakéw macicy, przedwczesnego
dojrzewania i IVF. Agonisci GnRH (bez testosteronu) uzyte do hamowaniu wytwarzania spermy badano w 12
osrodkach klinicznych [412]. Efekt azoospermii uzyskano w nich tylko w 23% przypadkoéw. Nieadekwatne dawki
agonistow GnRH oraz nieodpowiedni poziom FSH to dwie podstawowe przyczyny ich nieefektywnosci. Po dodaniu
wysokich kosztédw produkcji preparatu mozna sadzié¢, ze metoda ta nie bedzie w najblizszym czasie szeroko
stosowana.

Préby z nowymi, niebiatkowymi agonistami GnRH przyjmowanymi doustnie (analiza konformacyjna, interakcja GnRH
receptor - ligand, biochemia kombinatoryjna) mogg jednak doprowadzi¢ do uzyskania bardziej przydatnych srodkow
do regulacji ptodnosci [413].

We wczesniejszym rozdziale wspomniano o zastosowaniu gossypolu, pigmentu roslinnego wystepujacego w oleju z
nasion bawetny, odkrytego w Chinach. W enklawie pewnej spotecznosci, ktéra uprawiata bawetne i spozywata olej
pozyskiwany z tej rosliny, zauwazono spadek populacji. Okazato sie, ze czynnikiem sprawczym tego zjawiska byt
wiasnie gossypol. Przebadano ten preparat w grupie ponad 9000 mezczyzn, ale zaniechano badan ze wzgledu na
efekty uboczne powodowane przez gossypol, takie jak nieodwracalna ptodnos¢, hipokaliemia (niebezpieczne
zmniejszenie potasu w surowicy) [414].

VII.8.5. Podsumowanie

W ostatniej dekadzie XX wieku szeroko zakrojone badania w wielu $wiatowych osrodkach medycznych dotyczace
meskiej antykoncepcji stanowczo udowodnity, ze zahamowanie spermatogenezy podawanymi z zewnatrz steroidami
ptciowymi moze by¢ skuteczng i odwracalng metoda antykoncepcji. Kontynuowane sg badania oparte na kombinacji
testosteronu z gestagenami. Agonisci GnRH w potaczeniu z testosteronem, cho¢ bardzo efektywne, sg obecnie
niepraktyczne i zbyt kosztowne. Gtdéwng przeszkoda ich powszechnego uzycia jest obecnie brak satysfakcjonujacych
preparatéw i niekompletna blokada spermatogenezy u znaczacej mniejszosci mezczyzn. Aktywnie poszukuje sie
nowych androgendéw, zapewniajacych staly poziom we krwi i dtugi czas trwania z selektywnym dziataniem
biologicznym (preferencyjne oddziatywanie na przysadke mézgowa, o$rodkowy uktad nerwowy, miesnie, nie zas na
jadra, gruczot krokowy, watrobe) spetniajacych te warunki. Wszystko wskazuje na to, ze badania naukowe w firmach
farmaceutycznych spowoduja, ze produkty hormonalnej antykoncepcji meskiej bedg wkrotce dostepne powszechnie.
Nowe metody farmakologiczne, wraz z metodami wazektomii powinny zaoferowaé mezczyznom poszerzony wybor i
wiele mozliwosci, tak by mogli w petni ponosi¢ wspétodpowiedzialnosé za planowanie rodziny w nowym millenium.

VII.9. Blokada nasieniowodow. Metody ,,plemnik stop”

Nasieniowdd jest miejscem wykorzystywanym w antykoncepcji meskiej bez specjalnych skutkéw ubocznych.
Pomimo, ze wazektomia jest trwatg procedurg chirurgiczng o czesciowo ograniczonej odwracalnosci, jest jedyna,
efektywng i dostepng technikg meskiej antykoncepcji, praktykowang na catym $wiecie. Wazektomia ,bez skalpela”
ogranicza procedury chirurgiczne do minimum, a jej odwracalnosc¢ jest podobna do tradycyjnej metody
podwigzywania nasieniowoddw. Kilka okluzyjnych (zamykajacych) i nieokluzyjnych procedur, majacych zapewni¢
odwracalnos$¢ zabiegu bez interwencji chirurgicznej, ma wiecej wad niz zalet.

Zamkniecie $wiatta nasieniowodu mikrotamponem ,, Shug” wykonanym z silikonowego kauczuku wymaga precyzyjnej
mikrochirurgii do jego wszczepienia i ewentualnego pdzniejszego usuniecia. Uwaza sie tez, ze powoduje on
odwracalng azoospermie bez naruszania sparmatogenezy.

RISUGr (kopolimer styrenu z bezwodnikiem maleinianu moze stac sie bardziej uzyteczny od wazektomii i innych
metod zamykania nasieniowodu, poniewaz moze by¢ wprowadzony w nieinwazyjnej procedurze ,wstrzykniecia bez
skalpela”, a nastepnie nie wymaga ,inwazyjnej odwracalnosci”. Uwazany jest za Srodek gwarantujacy
dtugoterminowy efekt antykoncepcyjny bez szkodliwych efektéw ubocznych, dajacy mezczyznom swobode
powtarzania okluzji nasieniowodu oraz ponownej nieinwazyjnej odwracalnosci. Srodki te przechodzg obecnie III faze
badan klinicznych.

Trwajgace przez ostatnie trzydziestolecie prace nad rozwojem dodatkowych metod meskiej antykoncepcji uwienczone



zostaty kilkoma znaczacymi odkryciami w tej dziedzinie. Mimo ciggle trwajacych poszukiwan potwierdza sie poglad, iz
wynalezienie metody meskiej antykoncepcji spetniajacej wszystkie podstawowe kryteria bedzie rzeczywiscie mozliwe
w obecnym dziesiecioleciu [415].

Obecnie dostepne metody odwracalne sg niepewne, zasé metody niezawodne sg trudno odwracalne [416]. Uporanie
sie z tym problemem jest kluczem do sukcesu.

VII.9. RObwnouprawnienie w antykoncepcji? Jakie zmiany spowoduje pigutka antykoncepcyjna u
mezczyzn?

Ci, ktérym lezy na sercu ,réwnos$c¢ pici” ucieszg sie wiadomoscig, ,ze prawdopodobnie juz tylko trzy lata dzieli nas od
powszechnie oczekiwanej meskiej pigutki antykoncepcyjnej [417].

Naukowcy z Uniwersytetu w Edynburgu w Szkocji poinformowali w roku 2000, ze nastapit punkt zwrotny w pracach
doswiadczalnych i klinicznych zmierzajacych do uzyskania pigutki antykoncepcyjnej dla mezczyzn. Pétroczne badania
przeprowadzone na 60 mezczyznach, ochotnikach ze Szkocji i Chin, wykazaty, ze pigutka rzeczywiscie spowodowata
czasowg bezptodnos¢. Profesor David Baird, specjalista biologii reprodukcji, cztonek zespotu z Edynburga, stwierdzit,
7e badania sg czescig programu poszerzenia oferty srodkdw antykoncepcyjnych dla mezczyzn. Ta wersja meskiej
pigutki ma by¢ dzietem firmy farmaceutycznej Organon, ktéra finansowata testy w Edynburgu i Szanghaju, a takze w
Cape Town (RPA) i Nigerii.

Pigutke dla kobiet uznano za wynalazek, ktéry przyniést kobietom wyzwolenie, ale jednoczesnie obarczyt je wytaczng
odpowiedzialnoscig za mechaniczne zapobieganie cigzy.

Jezeli pigutka dla mezczyzn stanie sie faktem, to moze sie okaza¢, ze bedzie to nowy powdd do sporéw: kto ma ,by¢
na pigutce”: ona, czy tez oboje? Jezeli mezczyzna nie bedzie zdecydowany w danej chwili na poszerzenie rodziny, to
kto pdjdzie na wizyte do ginekologa? Czy to mozna sobie wyobrazié¢, ze mezczyzni bedg biegali po kolejne recepty na
specyfik, ktory bedzie hamowat ich zazdrosnie ,strzezone perspektywy”. Czy mezczyzna uda sie do lekarza by prosic¢
o pigutke? A lekarz odpowie: Dobrze, przepisze panu, ale najpierw zmierzymy ci$nienie, jak tam papierosy,
odzywianie, alkohol, morfologia, cholesterol i prosze sie rozebra¢ od pasa w dot, bedzie badanie menginekologiczne,
réwniez per rectum, pobierzemy tez cytologie z napletka. A teraz rozwazmy kolejng kwestie: czy u zony podwigzemy
jajowody, czy u Pana nasieniowody.

Takie i inne rozmowy bedg prowadzone w gabinecie z catym szacunkiem dla obojga, ale zapewne beda to wizyty u
lekarza obojga partnerdéw nie tylko wtedy, gdy jest problem. Po rewolucji porodéw naturalnych w Polsce
dostrzegliSmy wreszcie mezczyzne jako cztonka rodziny, bedacego réwniez przy porodzie. W tej ,rewolucji” zrobimy
wspolnie kolejny duzy krok do przodu, majac na uwadze wspdlng odpowiedzialnos¢ za rodzine.

Wyobrazmy sobie, co bedzie, jesli wiele nastolatek da sie nabrac¢ i ,wpadnie”, ufajgc zapewnieniom swoich
uwodzicieli: ,Nie martw sig, jestem na pigutce”? Dotychczas to kobiety zastawialy na mezczyzn ,putapki ojcostwa.
Teraz zapanuje réwnosc¢ i obie strony bedg mogty sobie nawzajem robi¢ niespodzianki, tylko w ciazy zawsze
bedzie kobieta!

Czy wzros$nie odpowiedzialno$¢ mezczyzn za swoje seksualne partnerki w sferze zabezpieczenia ich przed niechciang
cigza?

Koscioét katolicki powitat wiadomos¢ o meskiej pigutce antykoncepcyjnej w typowy dla siebie sposéb. ,Jesli o nas
chodzi - to stowa rzecznika Kosciota w Szkocji -to wszelka postac sztucznej antykoncepcji jest zta - meska pigutka
nie bedzie niczym lepszym od piguiki kobiecej. Papiez Pawet VI, wyrazajac w 1968 r. swe stanowisko co do moralnej
strony antykoncepcji, potepit pojawienie sie pigutki kobiecej. Od tego czasu mineto ponad 32 lata. Papiez ostrzegat,
ze jesli to, co nazwat moralnoscig antykoncepcyjna, zapusci korzenie, przyniesie w przysztosci wiele fatalnych
skutkow - ,lekkie” traktowanie aborcji i matzenstwa, wiecej rozwoddw i wiecej nieplanowanych cigz. Wszystko to
sprawdzito sie co do joty, bo 32 lata pdzniej (mowa o roku 2000) zbieramy owoce tego sposobu myslenia. Nadejscie
meskiej pigutki - to krok dalej w tym samym kierunku”.

Or komentuje to stanowisko: ,Nie moge jednak uznac, ze szerszy wybodr srodkow antykoncepcyjnych znacznie
podsyci rozwigztos¢ seksualng lub nieodpowiedzialne zadze. Niezaleznie od wszystkiego innego, nie sadze, by byto
jeszcze duzo do podsycania. Uderza mnie natomiast to, ze Koscidt katolicki nabrat zwyczaju myslenia o ludziach Zle.
Katolicy szkoccy najwyrazniej obawiajg sie, ze o wiele wiecej kobiet bedzie wcigganych we wspotzycie bez
zabezpieczenia. Taka obawa sugeruje szokujaco cyniczny poglad na seks mezczyzn”.

Mozna by w tym miejscu postawi¢ pytanie, to co jest lepsze i kto ponosi za to odpowiedzialnos¢ (jezeli juz pojawia
sie odpowiedzialno$¢ to jakos nie wida¢ nikogo na horyzoncie), jezeli z poprzednich statystyk rocznie dokonywano w
kraju 600 000 przerwan cigz, to moze 1/6 tej liczby jest lepsza niz poprzednia astronomiczna cyfra. I dzieki czemu to
osiagnieto? Wiasnie dzieki lepszej profilaktyce, dostepnosci metod, edukacji, lepszej $wiadomosci a nie zakazom.
,Uderza mnie tu tez po prostu zwykty brak logiki. Nie ulega przeciez watpliwosci, ze aborcje i nieplanowane cigze
wynikajgq z niestosowania antykoncepcji, podobnie jak, aby przytoczy¢ jeszcze jeden przyktad katolickiej
niekonsekwencji, szerzenie sie AIDS w Afryce wynika po czesci z niestosowania prezerwatyw. "konkluduje Or.
Smutna prawdg , jaka wigze sie z rewolucjg seksualng w wiekszosci krajach, jest to ,ze odbita sie ona najdotkliwiej
na najstabszych. Wyksztatcone pary stosowali i stosujg antykoncepcje, by odtozy¢ na pdzniej stworzenie mniej licznej
rodziny. Metody antykoncepcyjne pozwalajg im zaplanowad rodzine. Ludzie mtodzi, biedni i niewyksztatceni
natomiast ,wpadajgq”, a ich niechciane dzieci tez bardzo cierpig. Potwierdza to tez duza cigz wsrdd nastolatek w
Wielkiej Brytanii i coraz wieksza w Polsce, oraz rozpowszechnienie sie¢ AIDS w Afryce.

Kosciot katolicki ma racje, ze poswieca tyle uwagi antykoncepcji, ale nie ma racji nalegajac, by chroni¢ najstabszych
metodg cofania wskazéwek zegara. Awantura wokdt niedawnej wypowiedzi Clare Short, ktéra o$mielita sie
skrytykowac¢ stanowisko Koscita w Afryce, przywiodta na mysl nieprzejednany ton edyktow watykanskich dotyczacy
antykoncepcji, rozpoczety jak méwit szkocki rzecznik, od czasu encykliki Humanae Vitae w 1968 roku.

Wymieniony wczesniej prof. Schenker podaje pozytywne przyktady wielu religii, ktdre majac na uwadze dobro
rodziny, troszczg sie o bardziej nowoczesne podejscie do prokreacji cztowieka, nie zatrzymujac sie na czasach epoki
plemiennej. By¢ moze dosy¢ juz 2000 lat ciagtego straszenia piekiem, widzenia w kazdym cztowieku zta, zamiast



mitosci o czym mdwig wszystkie religie.

Artykut Clifforda Longleya zamieszczony na famach ,Independent on Sunday”, pobudza pozytywne nadzieje wielu
katolikow pracujacych w stuzbie zdrowia, ktérzy przechodzg do porzadku dziennego nad restrykcjami narzucanymi
im przez ich szefow. Wspomniany autor podkreslit prace teologa moralnosci Kevina Kelly, ktéry pisze: “Nauka
dowiodta, ze prezerwatywy dobrej jakosci, wiasciwie stosowane, znacznie zmniejszajg ryzyko infekcji. Wobec tego,
czy z moralnego punktu widzenia, nie bytoby trafniej méwic, ze prezerwatywy chronig zycie, a nie --ze nie
dopuszczajg do powstania zycia; czy nie trafniej bytoby powiedzieé, ze sq pro-life, a nie—anti life?”.

Wielokrotnie juz dowiedziono, ze najskuteczniejszym sposobem przekonania mtodych i stabszych do
odpowiedzialnosci we wspotzyciu, jest prosta, jasna, uczciwa edukacja seksualna, nie méwiac juz o tatwo dostepnych
srodkach antykoncepcyjnych. Gram profilaktyki jest wiecej wart niz kilogram leczenia.

By¢ moze w najblizszym czasie bedzie sie uczy¢ chtopcdw stosowania prezerwatywy, tabletek po.. APO, w przypadku
seksu przypadkowego, ale tez przyjmowania meskiej pigutki, aby chroni¢ partnerke, z ktéra pozostaje sie w statym,
monogamicznym zwigzku. Otwiera to znacznie lepsze perspektywy na zmniejszenie liczby niechcianych cigz i aborcji
niz obstawanie przy tym, ze $wiat byt lepszy przez wynalezieniem pigutki antykoncepcyjnej.




