Aktualizacja programu na 2021r.

Szczegotowy program szkolenia ustawicznego dla embriologow i diagnostéw laboratoryjnych oraz

pracownikéw Bankow komorek rozrodczych i zarodkow, ktorych czynno$ci majg wptyw na jako$¢

komorek rozrodczych i zarodkow. Program obejmuje 25 godzin dydaktycznych, w tym nie mniej niz

10 godzin zaje¢ praktycznych.

Tematyka zaje¢ (z uwzglednieniem zajec teoretycznych i praktycznych).

1. Polskie i europejskie przepisy prawne dotyczace medycznie wspomaganej prokreacji oraz

gromadzenia, testowania, przetwarzania, przechowywania i dystrybucji komorek rozrodczych

i zarodkéw — omowienie aktow prawnych.

a. Ustawa z dnia 25 czerwca 2015 roku o leczeniu nieptodnosci i akty wykonawcze do

ustawy.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 pazdziernika 2015 r. w sprawie
szczegotowych wymagan, jakim powinna odpowiada¢ dokumentacja
dotyczaca komorek rozrodczych i zarodkéw (Dz. U. poz. 1686).
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2015 r. w sprawie
wymagan, jakie powinien spetnia¢ system zapewnienia jakosci w o§rodku
medycznie wspomaganej prokreacji oraz w banku komorek rozrodczych i
zarodkow (Dz. U. poz. 1727).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2015 r. w sprawie
rejestru dawcow komorek rozrodezych i zarodkdéw (Dz. U. poz. 1745).
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 25 pazdziernika 2019 r. w sprawie
szkolen w zakresie pobierania, przetwarzania, przechowywania, testowania
i dystrybucji komorek rozrodczych i zarodkow przeznaczonych do
zastosowania w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji (Dz. U.
poz. 2048).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 pazdziernika 2015 r. w sprawie
niepowtarzalnego oznakowania i monitorowania komorek rozrodczych i
zarodkow (Dz. U. poz. 1747).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 pazdziernika 2015 r. w sprawie
wywozu z terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i przywozu na to terytorium
komorek rozrodczych i zarodkow (Dz. U. poz. 1748).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 pazdziernika 2015 r. w sprawie
wymagan zdrowotnych dla kandydata na dawce komorek rozrodczych w

celu dawstwa partnerskiego i dawstwa innego niz partnerskie oraz dla
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biorczyni komorek rozrodczych i zarodkoéw oraz szczegdtowych warunkoéw
pobierania komorek rozrodczych w celu zastosowania w procedurze
medycznie wspomaganej prokreacji (Dz. U. poz. 1718).

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 pazdziernika 2015 r. w sprawie
warunkow, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia osrodka
medycznie wspomaganej prokreacji (Dz. U. poz. 1750),Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 27 pazdziernika 2015 r. w sprawie warunkow,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia banku komorek
rozrodczych i zarodkow (Dz. U. poz. 1752).

b. Przepisy Unii Europejskiej
e Dyrektywa 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 31 marca

2004 r. w sprawie ustalenia norm jakosci i bezpiecznego oddawania,
pobierania, testowania, przetwarzania, konserwowania, przechowywania i
dystrybucji tkanek i komorek ludzkich (Dz. Urz. UE L 102 z 07.04.2004,
str. 48).

e Dyrektywa Komisji 2006/17/WE z dnia 8 lutego 2006 r. wprowadzajacej w
zycie dyrektywe 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego i Rady w
odniesieniu do niektorych wymagan technicznych dotyczacych dawstwa,
pobierania i badania tkanek i komoérek ludzkich (Dz. Urz. UE L 38 z
09.02.2006, str. 40).

e Dyrektywa Komisji 2006/86/WE z dnia 24 pazdziernika 2006 r.
wykonujacej dyrektywe 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego i Rady w
zakresie wymagan dotyczacych mozliwosci $ledzenia, powiadamiania o
powaznych i niepozadanych reakcjach i zdarzeniach oraz niektorych
wymagan technicznych dotyczacych kodowania, przetwarzania,
konserwowania, przechowywania i dystrybucji tkanek i komorek ludzkich
(Dz. Urz. UE L 294 z 25.10.2000, str. 32).

e Dyrektywa Komisji 2012/39/UE z dnia 26 listopada 2012 r. zmieniajacej
dyrektywe 2006/17/WE w odniesieniu do niektorych wymagan
technicznych dotyczacych badania tkanek i komorek ludzkich (Dz. Urz. UE
L 327 z27.11.2012, str. 24).

2. Zasady przejrzystosci, bezpieczenstwa i nadzoru nad o$rodkami medycznie wspomagane;j
prokreacji i bankami komorek rozrodczych i zarodkow.
a. Aspekty praktyczne.
b. Aspekty teoretyczne.

3. Rekomendacje dotyczace diagnostyki i leczenia nieptodnosci.
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a. Standardy europejskie, §wiatowe i krajowe (Polskiego Towarzystwa
Medycyny Rozrodu, Sekcji Ptodnosci i Nieptodnosci Polskiego Towarzystwa
Ginekologicznego). Standardy i kodeksy praktyki dla lekarzy prowadzacych leczenie
z zastosowaniem metod medycznie wspomaganej prokreacji w Osrodku medycznie
wspomaganej prokreacji.
e Algorytmy diagnostyczno-lecznicze w zastosowaniu do nieptodnosci pod
redakcja prof. dr hab. n. med. Stawomira Wolczynskiego, dr n. med.
Michata Radwana —Polskie Towarzystwo Medycyny Rozrodu i Polskie
Towarzystwo Ginekologiczne
e Rekomendacje dotyczace diagnostyki i leczenia nieptodnosci Waldemar
Kuczynski, Rafal Kurzawa, Przemystaw Oszukowski, Leszek Pawelczyk,
Ryszard Porgba, Stanistaw Radowicki, Robert Spaczynski, Marian
Szamatowicz, Stawomir Wotczynski - Postepowanie z nieptodng parg 2014
- Polskie Towarzystwo Ginekologiczne.
e Fertility problems: assessment and treatment — National Institute for Health
and Care Excellence - Clinical guideline Published: 20 February 2013.
b. Standardy i kodeksy praktyki dla embriologéw wykonujacych czynnos$ci w Osrodku
medycznie wspomaganej prokreacji Banku komorek rozrodczych i zarodkow.
e Rekomendacje dotyczace standardow jakos$ci procedur realizowanych w
pracowniach/laboratoriach IVF i ich monitorowania — Spaczynski R.,
Koziot K., Kuczynski W., Kurzawa R., Wolczynski S., Janicka A. — wspdlne
rekomendacje Polskiego Towarzystwa Medycyny Rozrodu, Osrodka
Studiéw nad Plodnoscia Cztowieka, Sekcji Plodnosci i Nieptodnosci
Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego oraz Konsultanta Krajowego ds.
Endokrynologii Ginekologicznej i Rozrodczosci 2015.
e Standardy oceny komoérek jajowych i zarodkow - rekomendacje PTMRIE
dla laboratoridéw wspomaganego rozrodu — Polskie Towarzystwo Medycyny
Rozrodu i Embriologii, Listopad 2015.
e ESHRE Guideline Group on good practice in IVF labs December 2015
e Code of Practice. 8th edition — Human Fertilisation and Embryology
Authority — London: HFEA 2009 (Revised 2015).
e Quality and Risk Management in the [VF Laboratory — Mortimer D.,
Mortimer S.T. — Cambridge University Press, 2004.
o The Istanbul consensus workshop on embryo assessment: proceedings of an

expert meeting — Alpha Scientists in Reproductive Medicine and ESHRE
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Special Interest Group of Embryology — Human Reproduction 2011;
26:1270-1283.

e WHO laboratory manual for the examination of human semen and sperm-
cervical mucus interaction. Sth edition — World Health Organization —
Cambridge: Cambridge University Press 2010.

e Blastocyst culture and transfer in clinical-assisted reproduction: a
committee opinion — The Practice Committees of the American Society for
Reproductive Medicine and the Society for Assisted Reproductive

Technology — Fertility and Sterility 2013; 99:667-672.

4. Osrodek medycznie wspomaganej prokreacji — zasady dziatania w §wietle obowigzujacych

przepiséw prawnych.

a.

b.

/e e

™

Podstawy prawne i organizacyjne.
Osoba odpowiedzialna za jako$¢ w Osrodku medycznie wspomaganej prokreacji:

e wymagane wyksztalcenie i do§wiadczenie,

e stanowisko, pozycja, rola i zadania,

e obowiazki (w szczegolnosci: dbanie o dziatanie zgodnie z ustawa,
przekazywanie danych do rejestru dawcoéw komorek rozrodczych i zarodkow,
powiadamianie o zdarzeniach nieporzadnych i niepozadanych reakcjach).

Zasady funkcjonowania.

Wyposazenie.

Personel.

Organizacja procedury medycznie wspomaganej prokreacji.

Wspolpraca z bankami komorek rozrodczych i zarodkow, innymi osrodkami
medycznie wspomaganej prokreacji oraz innymi podmiotami.

Zarzadzanie o$rodkiem medycznie wspomaganej prokreacji.

Systemy zapewnienia jakoS$ci i zarzgdzania ryzykiem w O$rodku medycznie
wspomaganej prokreacji.

Zasady bezpieczenstwa i higieny pracy.

Powiadamianie o istotnych niepozadanych reakcjach i istotnych zdarzeniach
niepozadanych.

Raportowanie procedur.

. Kontrola.

Symulacje poszczegdlnych etapdw pracy osoby odpowiedzialnej za jakos¢ w osrodku

medycznie wspomaganej prokreacji.

5. Postawy etyczne stosowania metod medycznie wspomaganej prokreacji.

6. Zasady dobrej praktyki medycznej w medycznie wspomaganej prokreacji.
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16.
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7. Zasady prowadzenia dokumentacji dotyczacej wszystkich etapéw leczenia

metodami rozrodu wspomaganego medycznie.
Podstawy wtasciwej komunikacji z Pacjentem.
Zagadnienia z zakresu informowania pacjentow leczonych metodami
medycznie wspomaganej prokreacji oraz zasad odbierania od Pacjentow §wiadomej zgody na
leczenie z zastosowaniem metod medycznie wspomaganej prokreacji i wycofywania zgod na
uzycie komorek rozrodczych i zarodkow.
Odpowiedzialno$¢ cywilna.
Standardy jakosci i bezpieczenstwa leczenia metodami medycznie wspomaganej prokreacji.
Podstawowe zagadnienia z zakresu kwalifikacji do zaptodnienia pozaustrojowego.

a. Bezwzgledne 1 wzgledne wskazania medyczne.

b. Minimum diagnostyczne.

c. Najczestsze zdarzenia niepozadane i niepozadane reakcje.
Dawstwo komorek rozrodczych i zarodkow do zastosowania u ludzi w procedurze medycznie
wspomaganej prokreacji.

Dawstwo partnerskie, dawstwo inne niz partnerskie.

ISHE

Ramy prawne i podstawy prawne.

Zasady postgpowania.

SRS

Anonimowos¢.
Wskazania medyczne.
Dobor dawcow - dobor pod wzgledem fenotypowym

Swiadoma zgoda.

B om0

Dawcy zwigkszonego ryzyka.

—

Dokumentowanie czynnoSci.
Zabezpieczenie ptodnosci na przysztos¢:
a. wskazania, w tym wskazania onkologiczne.
Komorki rozrodeze i zarodki w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji.
a. Wplyw warunkow zewngtrznych - temperatura, wilgotno$¢, przeptyw powietrza.
b. Kontrola warunkow.
c. Zapewnienie jakosci.
Koordynacja sali zabiegowej oraz laboratorium embriologicznego.
a. Identyfikacja kluczowych elementow wptywajacych na jakos¢ i bezpieczenstwo
procedur.
Indywidualna kontrola jakosci pracy lekarza wykonujgcego przeniesienie komorek
rozrodczych albo zarodkoéw do organizmu biorczyni.

a. Standaryzacja opisOw warunkow przeniesienia.
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19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.
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b. Kontrola bezpieczenstwa przeniesienia.
Indywidualna kontrola jakosci pracy embriologa wykonujgcego przeniesienie komorek
rozrodczych albo zarodkéw do organizmu biorczyni.
a. Krzywa uczenia.
b. Standaryzacja opiséw warunkéw przeniesienia.
c. Kontrola bezpieczenstwa przeniesienia.
Kontrola jakosci w laboratorium seminologicznym oraz embriologicznym.
a. Kontrola jakosci w laboratorium seminologicznym.
b. Kontrola jakosci w laboratorium embriologicznym.
Dokumentacja czynnosci i proceséw.
a. Zakres koniecznych parametréw.
b. Kontrola warunkéw zewnetrznych.
c. Elektroniczne bazy danych.
d. Wspdtpraca z rejestrem dawcow komorek rozrodczych i zarodkéw.
Analiza nasienia.
a. Zasady przyjmowania nasienia do badania.
b. Metody oceny seminologiczne;j.
Fizjologia proceséw rozrodczych.
a. Spermatogeneza, oogeneza, folikulogeneza.
b. Zaptodnienie i rozwdéj embrionalny cztowieka.
Zapewnienie  jakosci przebiegu procedury wspomaganego rozrodu
- prawidtowe postepowanie z nasieniem.
a. Wstepna preparatyka nasienia.
b. Strategie krioprezerwacyjne.
c. Metody preparatywne nasienia.
d. Kriokonserwacja nasienia.
e. Metody przechowywania.
Indukcja jajeczkowania oraz kontrolowana hiperstymulacja jajnikow.
a. Podstawy fizjologiczne.
b. Protokoty stymulacyjne i ich dobor.
e Protokoty stymulacyjne.
e Zasady doboru protokotéw stymulacyjnych.
Podstawowe informacje w zakresie pobierania komaérek jajowych.
a. Techniki.
b. wymagania sprzetowe.
c. Wptyw czynnikéw zewnetrznych.
Podstawowe zagadnienia w zakresie inseminacji nasieniem partnera i dawcy.
a. Terapie wspomagajgce.

b. Efektywny czas leczenia.
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C. Rodzaje zabiegow.
d. Ryzyko i skutecznosé.
27. Laboratorium embriologiczne.
a. Techniki klasyczne o znaczeniu historycznym, takie jak:
e zaptodnieniewspomagane  mikrochirurgicznie (MAF -
MicroassistedFertilization),
e dojajowodoweprzeniesieniegamet (GIFT — Gamete Intrafallopian Transfer), =
dojajowodowy transfer zygot (ZIFT — Zygotelntrafallopian Transfer).
e Klasyczne zaptodnienie pozaustrojowe (IVF — In Vitro Fertilization),
e mikroiniekcja plemnika do cytoplazmy komorki
jajowej (ICSI -
e Intracytoplasmic Sperm Injection).
¢ Nowe techniki zaptodnienia pozaustrojowego.
b. Zalety i wady klasycznych i nowych technik zaptodnienia pozaustrojowego.
¢ Wskazania bezposrednie oraz postepowanie z wyboru.
28. Ocena jakosci komorek jajowych.
a. Kryteria morfologiczne.
b. Parametry biochemiczne oraz markery predykcji jakosci komoérek jajowych —
e genomika,
e proteomika,
e metabolomika.
29. Hodowla zarodkdw in vitro.
a. Ocena potencjatu rozwojowego zarodkow.
b. Parametry predykcji pethego rozwoju zarodkowego oraz zdolnosci do implantacii.
c. Biomarkery — genomika, proteomika, metabolomika.
d. Techniki w ocenie rozwoju zarodka.
30. Przeniesienie zarodkéw do macicy (embryotransfer).
a. Synchronizacja czasu transferu zarodka oraz endometrium macicy.
b. Techniczne aspekty transferu.
31. Dawstwo komérek rozrodczych i zarodkow.

a. Ramy prawne.

=3

Dawstwo partnerskie, dawstwo inne niz partnerskie.
c. Dawstwo zarodka.
d. Zasady postepowania.
e. Anonimowos$é. Swiadoma zgoda.
f. Dawcy zwiekszonego ryzyka.
32. Dawstwo komorek rozrodczych i zarodkéw do zastosowania u ludzi w procedurze medycznie
wspomaganej prokreaciji.
a. Zasady doboru dawcéw i biorczyn.

b. Podstawy prawne.
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C. Wskazania medyczne, dobér pod wzgledem fenotypowym.
d. Dokumentowanie czynno$ci.

e. Zapewnienie identyfikacji dawcow i biorczyn.

33. Wyposazenie i organizacja pracy w laboratorium seminologicznym.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

a. Zasady zachowania jatowosci.
b. Sterylizacja sprzetu i urzadzen.
c. Postepowanie z ciektym azotem.
d. Czystos$¢ powietrza.
e. Kontrola jakosci i dokumentacja.
f. Znakowanie prébek biologicznych.
g. Zasady bezpieczenstwa i higieny pracy.
Wyposazenie i organizacja pracy w laboratorium embriologicznym.
a. Zasady zachowania jatowosci.
b. Sterylizacja sprzetu i urzadzen.
c. Postepowanie z ciektym azotem.
d. Czystos¢ powietrza.
e. Kontrola jakosci i dokumentacja.
f. Znakowanie prébek biologicznych.
g. Zasady bezpieczenstwa i higieny pracy.
Media hodowlane i warunki hodowli komaérek rozrodczych i zarodkow.
a. Inkubatory do hodowli komérkowe;.
b. Wptyw sktadu gazéw na stato$¢ parametréw mediow.
c. Naczynia hodowlane.
d. Mikronarzedzia do pracy z komérkami rozrodczymi i zarodkami.
Analiza nasienia.
a. Metody analizy nasienia.
b. Barwienie rozmazu nasienia.
c. ldentyfikacja stanéw zapalnych.
d. Interpretacja wynikow.
Preparatyka nasienia dla potrzeb inseminacji domacicznej, dootrzewnowej oraz zaptodnienia
pozaustrojowego.
a. Media hodowlane.
b. Separacja plemnikéw w gradientach stezen koloidow.
Zagadnienia z zakresu uzyskiwania plemnikoéw z tkanki jgdrowej oraz najgdrzy.
a. Techniki preparatywne i przygotowanie materiatu do zaptodnienia.
b. Krioprezerwacja tkanki jgdrowej.
Oczyszczanie nasienia u 0s6b chorych lub nosicieli choréb zakaznych.
a. Techniki preparatywne i kontrola jakosci.
b. Oznaczanie liczby kopii wiruséw w nasieniu.

Zaptodnienie pozaustrojowe.
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a. Analiza ptynu pecherzykowego.

Identyfikacja wzgorka jajonosnego.

Ocena morfologiczna oocytow.

Inseminacja komorek jajowych znang liczbg plemnikéw in vitro.

41. Mikroiniekcja plemnika do komorki jajowe;.

42

43

44

45

46

47

48

a.

b
C.
d.
e
f.

Urzgdzenia optyczne i ich wptyw na warunki pracy z materiatem biologicznym.
Typy mikromanipulatoréw, pomp oraz urzgdzeh wspomagajgcych.
Zachowanie statosci temperatury.

Praca w warunkach jatowo$ci.

Komory laminarne, inkubatory z kontrolowang atmosferg.

Problemy techniczne.

. Przygotowanie komérek jajowych do mikroiniekcji.

a.

b.

Trawienie enzymatyczne oraz mechaniczne oczyszczanie komorek jajowych
komorek wzgoérka jajonosnego.

Systemy operacyjne zamkniete w mikrokroplach pod parafing.

. Mikroiniekcja plemnika do komérki jajowe;:

a.
b.
c.
d.

e.

wybér plemnika do mikroiniekciji,
pozycjonowanie oocytow,
wprowadzenie plemnika,

ocena oocytéw po zabiegu,

powikfania i metody zapobiegania.

. Hodowla zarodkow.

a.
b.

C.

Ocena zaptodnienia i wczesnego rozwoju zarodkowego.
Analiza morfologiczna przedjgdrzy, blastomeréw oraz rozwoju blastocyst.

Dokumentacja fotograficzna i opisowa.

. Diagnostyka preimplantacyjna i skriningpreimplantacyjny.

a
b.
c

d.

Podstawy prawne.
Wskazania do diagnostyki.
Podstawy zaburzeh genetycznych komérek rozrodczych i zarodkéw.

Mozliwosci oceny - materiat, metody.

. Biopsja ciatek kierunkowych oraz blastomerow.

a.
b.

Pobranie materiatu.

Techniki mechaniczne, chemiczne oraz laserowe otwierania ostony przejrzystej.

. Diagnostyka preimplantacyjna.

a.
b.

C.

Diagnostyka pierwszego i drugiego ciatka kierunkowego.
Diagnostyka blastomerowa.

Techniki oceny genetycznej.

. Biomarkery w ocenie komdrek rozrodczych i zarodkéw.

a.
b.

Genomika, proteomika, metabolomika komadrek ziarnistych, oocytow i zarodkow.

Ocena ptynu pecherzykowego.

z
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49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.
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C. Pobieranie materiatu do oceny.
d. Techniki spektrometrii.
e. Ekspresja gendéw komorek ziarnistych.
Wybér zarodkéw do transferu.
a. Ocena statyczna i dynamiczna potencjatu rozwojowego zarodkéw.
b. Umieszczanie zarodkéw w kateterach transferowych.
Assisted hatching
a. Aspekty techniczne wykonania zabiegu:
e metoda z uzyciem lasera,
e trawienie ostony kwasnym ptynem tyroda.
b. Metody mechaniczne.
Indywidualna kontrola jakosci pracy embriologa i lekarza wykonujgcego transfer.
a. Krzywa uczenia.
b. Standaryzacja opiséw warunkow transferowych.
c. Kontrola bezpieczenstwa transferu.
Historia krioprezerwacji komérek rozrodczych i zarodkéw.
Urzadzenia do kontrolowanego zamrazania probek biologicznych.
a. Rodzaje urzgdzenh do kontrolowanego zamrazania probek biologicznych.
b. Programowanie urzgdzen w zaleznosci od specyfiki materiatu biologicznego.
Podstawy kriobiologii.
a. Tworzenie krysztatéw lodu.
b. Wolne protokoty mrozeniowe.
c. Seeding.
d. Krzywa zamrazania i rozmrazania.
e. Zwigzek miedzy protokotami mrozenia i rozmrozania.
Krioprezerwacja.
a. Mrozenie w oparach azotu.
b. Witryfikacja.
Postepowanie z probkami niebezpiecznymi oraz obarczonymi ryzykiem biologicznym.
a. Bezpieczne metody krioprezerwacji materiatu biologicznego.
b. Postepowanie z prébkami o nieznanym statusie.
Podstawy witryfikacji.
a. Protokoty, sprzet i odczynniki.
b. Systemy zamkniete i otwarte.
c. Zamrazanie i odmrazanie.
Krioprezerwacja zarodkéw.
a. Wolne i szybkie protokoty mrozenia.
b. Procedury odmrazania.
c. Witryfikacja.

Systemy indywidualnego znakowania materiatéw biologicznych.
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60.

61.

62.

63.

64.

65.
66.

Aktualizacja programu na 2021r.

a. Zasady tworzenia niepowtarzalnego oznakowania prébek.
Krioprezerwacja nasienia prawidtowego.
a. Krioprotektanty, dylucja, equilibracja i pakowanie.
b. Protokoty wolne, w oparach azotu i sterowane cyfrowo systemy mrozenia.
c. Systemy pakowania i znakowania prébek.
Krioprezerwacja nasienia nieprawidtowego.
a. Protokoty i sterowane cyfrowo systemy mrozenia.
b. Systemy pakowania i znakowania probek.
c. Mikrometody zamrazania pojedynczych plemnikéw.
Mrozenie komérek jajowych.
a. Protokoty, sprzet i odczynniki.
b. Systemy zamkniete i otwarte.
c. Zamrazanie i odmrazanie.
d. Zalety i wady metody.
e. Ryzyko genetyczne zwigzane z mrozeniem oocytow.
Krioprezerwacja tkanki jgdrowej dla potrzeb punkcji jadra (TESA).
a. Techniki, krioprotektanty i systemy pakowania.
b. Odmrazanie tkanki i odzyskiwanie plemnikow.
Krioprezerwacja tkanki jajnikowej w celu zabezpieczenia ptodnosci na przysztosc.
a. Metody, krioprotektanty.
b. Mrozenie skrawkdéw oraz zawiesiny tkankowe;j.
c. Witryfikacja.
d. Systemy otwarte i zamkniete.
Historia bankowania komérek rozrodczych i zarodkéw.
Bank Komoérek rozrodczych i zarodkéw — zasady dziatania w swietle obowigzujgcych przepiséw
prawnych.
a. Podstawy prawne i organizacyjne.
b. Zasady funkcjonowania.
c. Osoba odpowiedzialna za jako$¢ w Banku komérek rozrodczych i zarodkow:
d. wymagane wyksztatcenie i doswiadczenie,
e. stanowisko, pozycja, rola i zadania,
f. obowigzki:
e dbanie o dziatanie zgodnie z ustawa,
e przekazywanie danych do rejestru dawcow komérek rozrodczych i zarodkow,
e powiadamianie o zdarzeniach nieporzgdnych i niepozgdanych reakcjach.
Personel.
h. Wspétpraca z Bankami komorek rozrodczych i zarodkéw, innymi Osrodkami medycznie
wspomaganej prokreacji oraz innymi podmiotami.
i. Systemy zapewnienia jakosci i zarzadzania ryzykiem w Osrodku medycznie

wspomaganej prokreaciji.
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k.
L.

Aktualizacja programu na 2021r.

j- Raportowanie procedur.
Kontrola.
Symulacje poszczegdlnych etapoéw pracy osoby odpowiedzialnej za jako$¢ w osrodku

medycznie wspomaganej prokreac;ji.

67. Wyposazenie i postepowanie w Banku komérek rozrodczych i zarodkow.

@ ™~ o a0 T

m.

Budowa i parametry techniczne pojemnikéw do przechowywania prébek biologicznych.
Sterylizacja sprzetui urzgdzen.

Szybkos¢ odparowywania azotu z dewaréw.

Zapewnienie bezpieczenstwa prébek.

Systemy sktadowania probek biologicznych — stomki, probowki, systemy specjalne.
Znakowanie probek biologicznych.

Urzadzenia do kontrolowanego zamrazania prébek biologicznych.

Programowanie urzadzen w zaleznosci od specyfiki materiatu biologicznego.
Mrozenie w parach azotu.

Witryfikacja.

Postepowanie z probkami niebezpiecznymi oraz obarczonymi ryzykiem biologicznym.
Bezpieczne metody krioprezerwacji materiatu biologicznego.

Postepowanie z probkami o nieznanym statusie.

68. Zarzgdzanie bankiem komdrek rozrodczych i zarodkéw.

a.

Bazy danych i systemy informatyczne do zarzgdzania depozytami.
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