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POPULARNONAUKOWE STRESZCZENIE PROJEKTU

U blisko miliona dziewczat i kobiet w wieku rozrodczym co roku na $wiecie diagnozuje si¢ choroby
nowotworowe, a sredni wiek os6b zmagajacych si¢ z ta choroba obniza si¢. Na szczescie, w ciggu ostatnich
lat skuteczno$¢ leczenia onkologicznego znacznie wzrosta. Spowodowato to nie tylko wydtuzenie zycia
kobiet, ale rowniez poprawe jakosci ich zycia po chorobie. Nalezy jednak zauwazy¢, ze standardowe metody
leczenia nowotworéw (chemioterapia, radioterapia), powodujg obnizenie potencjatu rozrodczego, a nawet
catkowitg utratg¢ ptodnosci przez pacjentki. W obliczu walki o zycie, problem ten wydaje si¢ mato istotny,
jednak po wyleczeniu nowotworu, brak mozliwo$ci macierzynskiego spetnienia moze okazac si¢ zyciowym
dramatem. U kobiet, stosowanie chemio- czy radioterapii moze prowadzi¢ do zmniejszenia liczby oocytow
(komorek rozrodczych) oraz do zaburzen hormonalnych. Skutkiem ubocznym, powstalych w wyniku
leczenia zaburzen, sa problemy z zaj$ciem w ciazg, trudno$ci z utrzymaniem cigzy, a nawet wygasniecie
funkcji jajnika, ktore prowadzi do przedwczesnej menopauzy i trwatej nieptodnosci. Mozliwosci ochrony
ptodnosci kobiet, w czasie stosowania terapii nowotworowej, sg znikome. Najczgéciej stosowang metoda
zachowania plodnosci jest krioprezerwacja zarodkow. Jest to procedura skomplikowana i wymagajaca
zastosowania zaawansowanej aparatury, dodatkowo op6znia ona rozpoczgcie terapii przeciwnowotworowe;.
Ponadto, ta inwazyjna i kosztowna metoda nie moze by¢ stosowana u pacjentek, u ktorych nowotwor
rozwingt si¢ przed okresem dojrzewania. Przedstawione powyzej trudno$ci dotycza takze zamrazania
oocytow. Inng metoda zachowania ptodnosci jest kriokonserwacja jajnika, ktora nie wymaga stymulacji
hormonalnej przez co nie opdznia rozpoczecia leczenia i moze by¢ stosowana u dziewczat przed okresem
dojrzewania. Jednak kriokonserwacja jajnikow jest na etapie badan eksperymentalnych. Wobec powyzszych
argumentow, kluczowe jest znalezienie takiej metody ochrony plodnosci, ktéra bedzie dawac szanse na
macierzynstwo dzigki zachowaniu prawidtowego funkcjonowania jajnika. Najnowsze doniesienia naukowe
wskazujg, ze podawanie tamoksyfenu (TAM) w czasie chemioterapii, ochrania oocyty w jajniku szczura.
TAM jest organicznym zwigzkiem chemicznym, ktéry w organizmie wigze si¢ z receptorami
estrogenowymi. W zaleznosci od tkanki, TAM po zwigzaniu z receptorem estrogenowym, dziata jak
estrogeny (dziatanie agonistyczne) lub blokuje dzialanie estrogenow (dziatanie antagonistyczne). W
komérkach gruczotu mlekowego, TAM dziata antagonistycznie, dlatego od ponad 30 lat standardowo shuzy
do leczenia estrogenozaleznych nowotworéw piersi, czyli takich, ktére charakteryzuja si¢ obecno$cia
receptorow estrogenowych. Poniewaz, wspomniany wcze$niej, mechanizm ochronnego dzialania TAM w
jajniku szczuréw poddawanych chemioterapii nie jest znany, celem niniejszego projektu jest poznanie
czasteczek zaangazowanych w ochronne dziatanie TAM w jajniku podczas leczenia onkologicznego oraz
sprawdzenie czy podawanie tamoskyfenu w tym czasie, nie zakloca dziatania chemioterapeutykow. W
projekcie badawczym zastosowane zostang nowoczesne techniki biologii molekularnej (sekwencjonowanie
nowej generacji, elektroforeza dwukierunkowa biatek potgczona ze spektrometrig mas), ktore pozwolg na
kompleksowe okreslenie zmian zachodzacych w catym transkryptomie i proteomie jajnika szczurow.
Ponadto analizowana bedzie liczba oocytow, poziom hormondéw, a takze stadium rozwoju nowotworu.
Identyfikacja gendéw i biatek uczestniczacych w molekularnym mechanizmie dziatania TAM w jajniku
szczura moze zainspirowa¢ badaczy do poszukiwan skutecznych strategii ochrony plodnosci u kobiet
poddawanych chemioterapii.



